
CONTRATO DE GESTÃO EMERGENCIAL

TERMO ADITIVO N9 093/2024 - SMS.G

DO CONTRATO DE GESTÃO N2 R024/2020 - SMS.G/CPCS

PROCESSO: 6018.2020/0043985-5
SEI 6018.2024/0018889-2

CONTRATANTE: PREFEITURA DE SÃO PAULO - SECRETARIA MUNICIPAL DA

SAÚDE

CONTRATADA: INSTITUTO NACIONAL DE TECNOLOGIA E SAÚDE - INTS

OBJETO DO CONTRATO: GERENCIAMENTO E EXECUÇÃO DE AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE

DA REDE ASSISTENCIAL DA (STS) SANTO AMARO E CIDADE

ADEMAR.

OBJETO DO ADITAMENTO: lncIuso de recursos de CUSTEIO e INVESTIMENTO para a

impIantaço da UBS Parque dos Búfalos, localizada a Rua

Projetada 1, s/n, Jardim Apurá, e remanejamento de 02 ESF

da UBS Parque Dorotéia para o período de maio e junho de

2024.

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura do Município de So Paulo, por intermédio

da COORDENADORIA REGIONAL DE SAÚDE SUL, com sede nesta cidade, Av. Giovanni Gronchi

7143, 72 e 89 andar Vila Andrade, S5o Paulo, CEP 05724-005, doravante denominada

CONTRATANTE, neste ato representado pelo Coordenador Regional de Saúde Sul, MARCELO

DELL'AQUILA GONÇALVES, brasileiro, casado, portador do RG n2 11.581.223-4, inscrito no

CPF/MF n2 126.297.518-21, e de outro lado o INSTITUTO NACIONAL DE TECNOLOGIA E

SAÚDE - INTS, entidade privada sem fins lucrativos, qualificada como Organização Social, no

municipio de Sac Paulo nos autos do processo administrativo n9 2015-0.004.069-6, inscrita no

CNPJ sob o n9 11.344.038/0020-60, requerimento CREMESP sob n2 048874, com

estabelecimento à Rua Bacaetava, 191, Edifício Helbor UP Offices Berrini - SaIa 1109- CEP 04705-

010 - Vila Gertrudes So Paulo/SP, com estatuto arquivado no 1 Registro de Tftulos e

Documentos de Salvador/BA neste ato representado pelo seu Presidente, JOSÉ JORGE URPIA

LIMA, inscrito sob o CPF n9 123.126.815-87 e portador da cédula de identidade RG n9 91631742

SSP/BA, doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispõe a Lei Federal n9

8.080, de 19 de setembro de 1990, a Lei Municipal n9 14.132, de 24 de janeiro de 2006, bem

como, o disposto no artigo 24, inciso XXIV, da Lei Federal n9 8.666 de 21 de junho de 1993 e o

item 12.6 do contrato de gestäo, RESOLVEM celebrar o presente Termo Aditivo ao Contrato de

Gestão Emergencial n9 024/2020, mediante as seguintes cláusulas e condições:
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CLÁUSULA PRIMEIRA

Inclusão de recursos no valor de R$ 1.234.381,59 (hum milhão, duzentos e trinta e

quatro mil, trezentos e oitenta e hum reais e cinquenta e nove centavos) a titulo de

CUSTEIO e o valor de R$ 712.775,06 (setecentos e doze mil, setecentos e setenta e cinco

reais e seis centavos) para INVESTIMENTO, para a nova unidade básica UBS Parque

dos Búfalos para o período de maio e junho de 2024, conforme cronograma de

desembolso:

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

mai/24 jun/24 TOTAL

CUSTEIO R$ 562.677,83 R$ 671.703,76 R$ 1.234.381,59

INVESTIMENTO R$ 712.775,06 R$ 0,00 R$ 712.775,06

Total R$ 1.275.452,89 R$ 671.703,76 R$ 1.947.156,65

As despesas acima onerarão as datações orçamentárias: 84.1O.10.301.3003.2.520.3.3.50.85.00.00.1.501.9001.0. e

84.1O.10.301.3003.2.520.4.4.50.52.00.00.1.500.0003.1.

CLÁUSULA SEGUNDA

- Custeio a partir de maio/2024:
- Aquisição de consumo diversos;
- Inclusão de linha de Serviços de Terceiros Vigilância e Segurança, Limpeza predial,

locação de imóvel, locação de equipamentos administrativos, manutenção predial

(adequação de caixa d'água, gradil e cabeamento);
- Locação de Equipamentos Administrativos (plataforma elevatória e 35 aparelhos de ar

condicionado com instalação);
- INIFSTIMFNTfl Aniiicirr de m -hiIiírio entiiramentos e servico de marcenaria:

INVESTIMENTO EM EQUIPAMENTO
___________________

DESCRIÇÃO QUANT. VALOR UNITÁRIO VALOR TOTAL

AMALGADOR 1 R$ 1.692,60 R$ 1.692,60

APARELHO DE FOTOPOLIMIZADOR 3 R$ 1.590,00 R$ 4.770,00

ARMARIO DE AÇO COM PORTA DUPLA 2 R$ 3.175,00 R$ 6.350,00

ARMARIO MDF DUAS PORTAS 4 R$ 2.000,00 R$ 8.000,00

ASPIRADOR DE SECREÇÕES ELETRICO MOVEL 2 R$ 803,25 R$ 1.606,50

AUTO CLAVE ODONTOLOGICA 1 R$ 11.398,05 R$ 11.398,05

AVENTAL DE CHUMBO ADULTO 1 R$ 2.495,00 R$ 2.495,00

AVENTAL DE CHUMBO INFANTIL R$ 1.095,00 R$ 1.095,00

BALANÇA 300KG R$ 1.874,27 R$ 1.874,27

BALANÇA ADULTO R$ 1.820,00 R$ 9.100,00

BALANÇA INFANTIL (PEDIATRA) R$ 740,00 R$ 3.700,00

BANCADAS COM PIA DE ACIONAMENTO AUTOMATICO R$ 3.900,00 R$ 11.700,00

BANQUETA CROMADA GIRATORIA R$ 529,00 R$ 1.587,00

BIOMBO R$ 1.700,00 R$ 8.500,00

BOMBA A VACUO 1 R$ 2.268,95 R$ 2.268,95

CADEIRA DE RODAS PARA OBESO 2 R$ 1.851,39 R$ 3.702,78

CADEIRA DE RODAS SIMPLES 1 R$ 789,90 R$ 789,90

CADEIRA GIRATÓRIA COM BRAÇO 11 R$ 435,00 R$ 4.785,00

CAIXA TERMICA EM POLIURETANO 2 R$ 603,07 R$ 1.206,14

CÂMARA DE CONSERVAÇÃO 340 LITROS 1 R$ 16.241,50 R$ 16.241,50

CÂMARA DE VACINA 120 LITROS 1 R$ 12.892,00 R$ 12.892,00

CANETA DE ALTA ROTAÇÃO (EQUIPO ODONTO) 24 R$ 787,50 R$ 18.900,00

CANETA DE BAIXA ROTAÇÃO (EQUIPO ODONTO) 24 R$ 940,30 R$ 22.567,20

CARRINHO DE CURATIVO 1 R$ 1.150,00 R$ 1.150,00

CARRINHO DE EMERGENCIA 1 R$ 1.980,00 R$ 1.980,00

CARRINHOS MDF COM RODIZIO 4 R$ 4.740,00 R$ 18.960,00

CLAVICULÁRIO (QUADRO DE CHAVES) 1 R$ 416,00 R$ 416,00

COMPRESSOR I R$ 7.650,00 R$ 7.650,00

CONTRA-ÂNGULO (EQUIPO 000NTOLOGICO) 24 R$ 715,50 R$ 17.172,00

CORTINA HOSPITALAR 1 R$ 1.504,80 R$ 1.504,80
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CIDADE DE

SAO PAULO

-

JJ
DEADESFIBRILADOR EAD PLUS ZOLL 1 R$ 9.940,00 R$ 9.940,00
DETECTOR FETAL DF 4000 MEDPEJ 8 R$ 1.168,05 R$ 9.344,40
DOPPLER VASCULAR TIPO PORTATIL 1 R$ 885,00 R$ 885,00
ELETROCARDIOGRAFO 2 R$ 8.446,77 R$ 16.893,54
FOCO DE LAMPADA FRIA 7 R$ 477,69 R$ 3.343,83
FOGÃO ELETRICO 4 BOCAS 120V 1 R$ 1.810,00 R$ 1.810,00
FRIGOBAR 1 R$ 1.070,00 R$ 1.070,00
GELADEIRA DUPLEX 440 LT 1 R$ 4.900,00 R$ 4.900,00
LIXEIRA COM TAMPA E PEDAL BRANCA 50L 3 R$ 380,00 R$ 1.140,00
LIXEIRA INFECTANTE - 100 LITROS 38 R$ 683,00 R$ 25.954,00
LONGARINA COM 3 LUG ASSENTO 4 R$ 850,00 R$ 3.400,00
LONGARINA COM 4 LUG ASSENTO 12 R$ 1.088,00 R$ 13.056,00
MACA DO TIPO DIVA 8 R$ 1.360,00 R$ 10.880,00
MACA DO TIPO GINECOLOGICA 1 R$ 2.058,18 R$ 2.058,18
MESA ADMINISTATIVA 1,00 COM GAVETEIRO 4 R$ 408,00 R$ 1.632,00
MESA ADMINISTRIVA 1,20CM COM GAVETEIRO 11 R$ 1.500,00 R$ 16.500,00
MESA DO TIPO ESCRIVANINHA COM GAVETEIRO 13 R$ 2.000,00 R$ 26.000,00
MESA GINECOLÓGICA 4 R$ 2.058,18 R$ 8.232,72
MICRO MOTOR ODONTOLOGICO 24 R$ 940,50 R$ 22.572,00
MICROONDAS 2 R$ 649,00 R$ 1.298,00
MOBILIÁRIO: MÓDULO PIA + PRATELEIRA + GAVETEIRO + MESA

AUXILIAR + GARAGEM

3 R$ 10.000,00 R$ 30.000,00

NEGATOSCÓPIO 2 CORPOS 5 R$ 1.406,70 R$ 7.033,50
OFTAMOSCOPIO 8 R$ 1.623,66 R$ 12.989,28
OTOSCÓPIO 5 R$ 1.869,34 R$ 9.346,70
OXIMETRO DE PULSO (OX-P-lU) 6 R$ 5.890,00 R$ 35.340,00

PEÇA RETA 24 R$ 711,00 R$ 17.064,00
PRANCHA RÍGIDA ADULTO 1 R$ 1.084,50 R$ 1.084,50
RAIO X DIGITAL 1 R$ 11.000,00 R$ 11.000,00
SELADORA AUTOMATICA 1 R$ 7.050,00 R$ 7.050,00
SUPORTE PARA OS AVENTAIS DE CHUMBO 1 R$ 1.420,00 R$ 1.420,00
ULTRASSOM ODONTOLÓGICO 3 R$4.100,00 R$ 12.300,00
RELOGIO DE PONTO 1 R$ 1.750,00 R$ 1.750,00
ESFIGMOMANOMETRO ADULTO 9 R$ 890,00 R$ 8.010,00
ESFIGMOMANOMETRO INFANTIL 9 R$ 890,00 R$ 8.010,00
ESFIGMOMANOMETRO OBESO 7 R$ 890,00 R$ 6.230,00
ESTETOSCÓPIO ADULTO 6 R$ 1.053,56 R$ 6.321,36
ESTETOSCÓPIO INFANTIL 6 R$ 1.053,56 R$ 6.321,36
PURIFICADOR DE ÁGUA 1 R$ 1.050,00 R$ 1.050,00
TOTAL

____________

R$ 569.285,06

- ADEQUAÇÃO/MARCENARIA
INVESTIMENTO EM ADEQUAÇÃO PREDIAL- MARCENARIA

DESCRIÇÃO QUANT. VALOR UNITÁRIO VALOR TOTAL

ARMÁRIO PARA BALANÇA INFANTIL (60X70X50) 4 R$ 690,00 R$ 2.760,00
ARMÁRIO ALTO COM PORTA DUPLA (100X200X40 14 R$ 3.300,00 R$ 46.200,00
ESCRIVANINHA COM GAVETEIRO (120X75X60) 28 R$ 1.580,00 R$ 44.240,00
MESA DE REUNIÃO PARA 08 LUGARES (160X80X80) R$ 1.400,00 R$ 2.800,00
ARMÁRIO AUXILIAR COM PORTAS (100X80X40)

______

R$ 1.320,00 R$ 3.960,00
GABINETE COM GAVETEIRO (185X70X60)

______

4 R$ 2.800,00 R$ 11.200,00
ARMÁRIO COM GAVETEIRO PARA FICHAS (120X120X50)

______

R$ 5.120,00 R$ 5.120,00
MESA DE REUNIÃO PARA 04 LUGARES (80X80X80)

______

R$ 700,00 R$ 2.100,00
GABINETE COM GAVETEIRO (285X70X60)

______

R$ 3.960,00 Es 7.920,00
PRATELEIRAS (148X4X92)

______

R$ 570,00 R$ 3.420,00
GABINETE (60X80X30)

______

R$ 790,00 R$ 790,00
PRATELEIRAS PARA FRALDÁRIO (120X2X60)

______

R$ 640,00 R$ 1.280,00

ARMÁRIOCOMCHAVECOM6O
ESCANINHOS PARA VESTIÁRIO (320X200X40)

______

1 R 1056000. ' R 1056000

MESA PARA REFEITÓRIO COM 04 LUGARES (80X80X80 2 R$ 570,00 R$ 1.140,00
TOTAL

______________

R$ 143.490,00
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- Custeio a partir de junho/2024:
- Aquisição de material de escritório, Uniforme e EPI's, Serviços programas e aplicativos de

Informática, Manutenção de Equipamentos Assistenciais, Fornecimento de Água e Saneamento,

Energia elétrica, Telefonia e Internet e Impostos e Taxas.

- Contratação de RH de 2 ESF e 1 ESB modalidade I e 2 ESB modalidade II, conforme abaixo:

- 10 Agentes Comunitários de Saúde - ACS 40 h

- 01 Agente de Proteção Ambiental -APA 40 h

- 01 Assistente Social 30 h

- 08 Auxiliares Administrativos 40 h

- 04 Auxiliares de Enfermagem 40 h

- 03 Auxiliares de Farmácia 40 h

- 03 Auxiliar de Saúde Bucal 40 h

- 01 Auxiliar operacional 40 h

- 03 Cirurgiões Dentistas 40 h

- 01 Educador Físico 40 h

- 02 Enfermeiros - ESF 40 h

- 01 Enfermeiro Supervisor 40 h

- 01 Farmacêutico 40 h

- 01 Farmacêutico 30 h

- 02 Fisioterapeutas 20 h

- 01 Fonoaudiólogo 40 h

- 01 Gerente 40 h

- 02 Médicos Genera listas 40 h

- 01 Médico Psiquiatra 20 h

- 01 Menor aprendiz 30 h

- 01 Nutricionista 40 h

- 01 Psicó'ogo 40 h

- 01 Supervisor de Serviçó de Saúde 40h

- 02 Técnicos de Saúde Bucal 40 h

- 01 Terapeuta Ocupacional 30 h

- Remanejamento de 2 ESF da UBS Parque Dorotéia a partir de junho de 2024, com a exclusão

de:

02 Médicos ESF

02 Enfermeiros ESF

04 Auxiliares de Enfermagem
10 ACS
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CLÁUSULA TERCEIRA

O presente poderá ser rescindido a qualquer data a critério da Municipalidade, mediante

simples notificação, sem ônus, indenização ou qualquer outro tipo de pagamento pela

CONTRATANTE, enquanto aguarda a finalização do Chamamento Público, em virtude

da suspensão da sessão pública, referente ao Edital do Chamamento Público n 003/2022 -

S MS.G/SERMAP/CPCSS Processo 6018.2020/0051422-9

CLÁUSULA QUARTA

Anexo Ill - Equipe Completa e Metas de Produção
Anexo VI - Plano Orçamentário Consolidado

CLÁUSULA QUINTA

Permanecem inalteradas as demais Cláusulas do Contrato de Gestão n9 R024/2020 - SMS.G.

E do que ficou convencionado, foi lavrado o presente termo em 02 (duas) vias de igual teor, que

lido e achado conforme entre as partes, vai por elas juntamente com as testemunhas assinado.

São Paulo, 27 de maio de

. Rt.%IONAL DE SAÚDE SUL

COORDENADOR

Assinado eletronicamente Por:
José Jorge Urpia
CPF: ***126815**

Data: 03/06/2024 15:07:39 -03:00

MUND DIGITAL

JOSÉ JORGE URPIA LIMA

INSTITUTO NACIONAL DE TECNOLOGIA E SAÚDE - INTS

TESTEMUNHAS:

Assinado eletronicamente por:
Luciana Torres Peixoto

CPF: ***484945**

Data: 06/06/2024 16:34:17 -03:00

MUNDÇ DIGITAL

Nome/RG:

NGELA PACHECO COSTA

SAÚDE SANTOAMARO/CIDADE ADEMAR

Mariangela Pacheco Costa

RF; 5034õ5-5

Supervisors de Saúde

Supervisão de Saúde

St2 Arnaro/Cid. Ademar

Q'AA c J' oL-
N'6me/RG /

Siomara dos Santos Oliveira
RF. 625.601.5/2
COREN SP: 42.646
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Anexo Ill - Equipe Completa e Metas de Produção

CNES: 4488326 UBS PARQUE DOS BUFALOS (04 ESF + 01 ESB I +02 ESB II) A PARTIR DE JUNHO DE 2024

Categoria Profissional!

Cargo
___________________

Carga
horária!

semanal
______

Quantidade de Profissionais

Procedimento

-

Metas a

partir de

junho (*)
Necessidade

_________

Existente

Administração
Direta

A

Contratar
_______

Médico Generalista
_______________________

40 h
_______

4
____________

0
________________

4
________

_______________________

Consulta médica
_______

832

Consulta/Atendimento Domiciliar 32 .

Enfermeiro - ESF
___________________________

40 h 4 0 4
Consulta de enfermeiro 360

Consulta/Atendimento Domiciliar 32

Auxiliar de Enfermagem
________

40 h
_____________

8
__________________

0
__________

8 Visita domiciliar 64

Agente Comunitário de

Saúde - ACS
40 h

______

20
_________

0
_____________

20
_______

Visita domiciliar 2000

ESB I
_______________________ _______

Cirurgião Dentista

______

40 h

_________

1

_____________

0

_______

1

_______________________

TI Clínico/Restaurador
_______

(*)
TI Prótese (*)

-

Auxiliar de Saúde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimentos (*)
ESB II

______

Cirurgião Dentista 40 h
_________

2
_____________

0
_______

2
_______________________

TI Clínico/Restaurador
_______

(*)
Auxiliar de Saúde Bucal 40 h 2 0 2 TI Prótese (*)
Técnico de Saúde Bucal 40 h 2 0 2 Consultas/Atendimentos (*)
Equipe Multiprofissional

-

Assistente Social

_________________________

30 h 1 0 1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar ()

Grupo (*)

Educador Físico

___________________________

________

40 h

________

____________

1

_________________

0

_________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar (*)

Grupo
_________

(*) -

Farmacêutico

_________________________

40 h

________

_____________

1

____________

___________________

0

__________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar (*)

Grupo
_________

(*)

Farmacêutico

_________________________

30 h 1

_________________

0

_________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar (*)
o

Grupo
__________

(*)

Fisioterapeuta

_______________________

________

20 h

_______

____________

2

____________

_________________

0

_________

2

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar

Grupo
___________

(*)

Fonoaudiólogo
_________________________

40 h

________

1

________________

0

________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar 0 6

Grupo (*) 3
o

Nutricionista

_______________________

40 h

_______

____________

1

____________

_________________

0

_________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar

-

*

Grupo
___________

(*) 2

Terapeuta Ocupacional

_______________________

30 h

_______

1

____________

________________

0

________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar (*)

Grupo
__________

(*)

Médico Psiquiatra
_______________________

20 h

_______

1

____________

________________

0

________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar (*) 5)

Grupo
___________

(*) E-

Psicólogo

_______________________

40 h

_______

1

____________

________________

0

________

1

Consulta e Consulta/Atendimento

Domiciliar 1*) 5)

E'

Grupo (*) .

PICS
_______________________

________________ ________

-9)
CS

_______ ____________ ________________
________

________________________ ________ ____________

_____________________________

PICS - Atividade coletiva (*) -

PICS - Atividades individuais (*)

Equipe Administrativa /

Apoio
______________________

_________________ _________

o

5)

Agente de Proteção
Ambiental -APA

______________

40 h

_____________________

1

_____________________________

0

________________

1

____________________________________________________ _________

Auxiliar Administrativo
_______

40 h
__________

8
______________

0
________

8
_________________________ _________

Auxiliar de Farmácia 40 h 3 0 3
____________________________ __________

2
Auxiliar operacional 40 h 1 0 1

____________________________

Enfermeiro Supervisor 40 h 1 0 1
____________________________

E

Gerente 40h 1 0 1 o

Menor Aprendiz 30 h 1 0 1
______________________

Supervisor de Serviço de
Saúde

40h
________

1 0 1

____________________________ __________

Li

TotaI:.
-

____________

72
________________

0
_________

72
____________________________

_____________________

__________

________

(*) Metas proporcionais -

para as novas equipes ESF e EAP no 1 mês sem metas, no 29 mês 50% e a partir de 39 mês 100%.
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CNES: 2788292 UBS PARQUE DOROTÉJA - (UBS TRADICIONAL)

Carga
Quantidade Profissionais

______

_________

N-

Categoria
Profissionall Cargo

horária

jornada
Procedithento Metas

=

_______

Existente
i

_____

A
Nêcessidade Administração

semanal
Direth

Contratàr

ESF

Consulta médica
'.3

O -d
Médico Generalista 40 h O O O

Consulta/Atendimento Domiciliar O

Consulta de enfermeiro O
Enfermeiro -ESF 40 h O O O

Consulta/Atendimento Domiciliar o a'

__________________

Aux. Enfermagem 40 h O O O Visita domiciliar O

Agente Comunitário

de Saúde - ACS
40 h O O O Visita domiciliar O

UBS

Médico Clínico 20 h 5 0 5 Consulta Médica 1320

Médico Pediatra 20 h 4 1 3 Consulta Médica 1056 c

Médico Ginecologista 20 h 2 0 2 Consulta Médica 528

Médico Psiquiatra 20 h 1 0 1 Consulta Médica 160

Cirurgiao Dentista 20 h 3 1 2 TI Clinico/Restaurador

U)

39

TI Prótese

Consultas/Atendimentos

12

261
Auxiliar de Saúde

40 h 2 0 2
Bucal

Aux. Enfermagem 30 h 2 2 0 Visita domiciliar 20 2

Aux. Enfermagem 40 h 6 0 6 Visita domiciliar 84

Consulta de Enfermeiro 432
Enfermeiro 40 h 3 0 3

Consulta/Atendimento domiciliar 30
___________________ ________

Equipe
Multiprofissional

_______ ___________
_____________ __________

____________________________________

Consulta e Consulta/Atendimento
____________

61
Assistente Social 30 h 1 0 i Domiciliar

Grupo

____________

15
________________ _______ __________ ____________

_________

Consulta e Consulta/Atendimento
48 .

Farmacêutico 40 h 1 0 1 Domiciliar a'
O-

Grupo 8
1)_______________ __________________ ___________________________

_______________________________ _______________________
________________________________________________________

Consulta e Consulta/Atendimento
60

Nutricionista 40 h 1 0 1 Domiciliar

Grupo

_____________

40
__________________ ________ ____________ _____________ __________

Consulta e Consulta/Atendimento
60

Psicólogo 40 h 1 0 1 Domiciliar
-J

Grupo

____________

40
_____________ ______ ________ _________ _______

PICS
a,

_______________________________________________________________

__________________________________

PICS - Atividade coletiva 7

PICS -Atividades individuais 10 '
U)

________________________________________________________ ____________
_____________ __________ ____________________________________

Equipe Administrativa! Apoio
___________

Agente de Apoio 40 h 1

____________

1

_________

0

__________________________________

-

____________

Assistente
44h 1 0 1

____________

Administrativo
_______ ____________

Auxiliar administrativo 30 h 1

_____________

1

__________

0

____________________________________ _________

Auxiliar administrativo 40 h 15 0 15

Auxiliar de Farmácia 36 h 4 0 4 -

Auxiliar operacional 30 h 2 0 2 .

Auxiliar operacional 40 h 3 0 3

Gerente
______________________

44 h
_________

1
______________

0
________________

1
-

ii

Menor aprendiz 30 h 1 0

____________

1

____________________________________________

0 co

TOTAL 61 6 55 :
w r.

-

'P
_

I1



Anexo VI - Plano Orçamentário Consolidado

Plano Orçamentário - Consolidado

mai/24 jun/24 TOTAL
__________________________________________________

01. Pessoal e Reflexo R$ 0,00 R$ 532.881,57 R$ 532.881,57

01.01- Remuneração de Pessoal R$ 327.639,13 R$ 327.639,13

01.02- Benefícios

_________________

________________

R$ 58.646,06 R$ 58.646,06

01.03- Encargos e Contribuições R$ 26.211,13 R$ 26.211,13

01.04- Provisionamento

_________________

R$ 63.703,97 R$ 63.703,97

01.05- Outras Despesas de Pessoal

_________________

R$ 30.023,10 R$ 30.023,10

01.06- Plano de Saúde

________________

________________

R$ 26.658,18 R$ 26.658,18

02. Materiais de Consumo R$ 169.655,68 R$ 19.4Z5,89 R$ 189.081,57

02.01 Material Odontológico
_________________ ______________ ________________

02.02- Gases Medicinais
________________

02.03- Suprimento de Informática

________________

________________

______________

_______________ ________________

02.04- Material de escritório R$ 1.050,00 R$ 1.050,00

02.05- Combustíveis para Geradores

_______________

02.06- Material de Limpeza
_______________ ________________

02.07- Uniformes e EPí's

________________

_______________

R$ 16.375,89 R$ 16.375,89

02.08- Gêneros Alimentícios
______________ _______________

02.09- Despesas de Transporte
______________ _______________

02.10- Materiais de consumo - outros

_______________

R$ 169.655,68 R$ 2.000,00 R$ 171.655,68

03. Material de Consumo P,ssistencial

03.01- Drogas e Medicamentos Diversos

03.02- Produtos Médicos e Enfermagem Diversos

04. Serviços Terceirizados R$ 392.310,68 R$ 118.684,83 R$ 510.995,51

04.02 Assessoria e Consultoria

04.03- Serviços, Prog e ApI. de Informática R$ 26.140,00 R$ 26.140,00

04.04- Vigilância / Portaria / Segurança

_______________

R$ 10.796,17 R$ 10.796,17 R$ 21.592,34

04.05- Limpeza Predial/Jardinagem R$ 18.699,72 R$ 18.699,72 R$ 37.399,44

04.06- Lavanderia
________________

04.07- SND

04.08- Serviços de Remoção

_______________ _____________ _______________

04.10- Serviços Gráficos

_______________ ______________ _______________

04.11 - Educação Continuada

_______________ ______________ _______________

04.12- Serviços Assistenciais Médicos
__________________

04.13- Serviço de outros Profissionais de Saúde

__________________ ________________

04.14- Manutenção Predial e Adequações R$ 248.820,55 R$ 1.753,22 R$ 250.573,77

04.15- Manutenção de Equipamentos R$ 1.200,00 R$ 1.200,00 R$ 2.400,00

04.16- Manutenção de Equip. Assistenciais
________________

R$ 4.092,17 R$ 4.092,17

04.17- Locação de Equipamentos Méd.hosp. R$ 0,00

04.18- Locação de Imóveis

_______________

R$ 23.500,00

______________

R$ 23.500,00 R$ 47.000,00

04.19- Locação de Equipamentos Administ. R$ 89.294,24 R$ 26.467,84 R$ 115.762,08

04.20- Locação de Veículo Administ.
________________ _______________ ________________

04.21- Fornecimento de água e saneamento R$ 1.247,60 R$ 1.247,60

04.22- Fornecimento de Energia Elétrica

_______________

R$ 2.260,32 R$ 2.260,32

04.23- Telefonia e Internet

________________

R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

04.24- Taxas e Impostos

________________

R$ 1.327,79 R$ 1.327,79

04.25- Recolhimento e trat.de resíduos

________________

_______________

04.26- Dedetização e lavagem de tanques

_______________

________________

______________

_______________ ________________

04.27- Outros Serviços de Terceiros

05.Outas Despesas R$ 711,47 R$ 711,47 R$1.422,94

05.01 Seguro R$ 711,47 R$ 711,47 R$ 1.422,94

TOTAL - Custeio
- -

R$ 562.677,83 R$ 671.703,76 R$ 1.234.381,59

06.lnvestimento
-

R$ 712.775,06 R$ 0,00 R$ 712.775,06

06.01 Obras e adequações

06.02 Equipamentos, Rede Lógica, mobiliários

_________________

R$ 712.775,06

_______________

______________

________________

R$ 712.775,06

Total de Custeio + Investimento R$ 1.275.452,89 R$ 671.703,76 R$ 1.947.156,65
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