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gt SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIR/1’

PLANO DE TRABALHO SUBVENQAO - ANEXO I
1 - DADOS CADASTRAIS

0rg5o!Entidade Proponente-;: ' C.N.P.J
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA 48.321.038l0001-92

Enderego:
1AV. JOSE BUENO CAVALHEIRO N° 600

* Cidade U.F C.E.P DDD!Telefone E-mail
‘“ A IBIRA SP 15860-000 17-35511311 luiz.santacasa@hot

17-35511312 mail.com
Conta Corrente Banco Agéncia Pragg de Pagamento
7141-2 BANCO D0 4615-9 IBIRA

BRASIL
Nomeftelefone do Responsével pela elaboragfio do Plano de Trabalho
,LUlZ ADOLFO VICENTE, TEL: (17) 981334561
Nome do Proponente ' I C. P. F

A SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IBIRA 321646.908-19
C.|JOrg5o Cargo Fungéo
Expedidor AUX. ADM. ll AUX. ADM. ll
SSPISP
Enderggo CEP
AV. CONEGO MAURICIO CAPUTO N°356 15860-000

‘ 2 — RESPONSAVEL PELA ELABORAQAO DO PLANO DE TRABALHO
Nome: LUIZ ADOLFO VICENTE ‘C.N.P.J. 1E.A.

Nome do Responsével Fungéo CPF
48.321 .038I0001 92

LUIZ ADOLFO VICENTE I AUX. ADM. II ‘ 327.646.9118-19
ClIC)rg§o Expedidor ‘ Cargo Matricula
SSPISP AUX. ADM ll
Enderego ' Cidade C.E.P.
AV. C6NEGO MAURICIO CAPUTO IBIRA 15860-000

CLlN|CA_MED|CA - _CENTRO CIRURGICO - FISIOTZERAPIA - GIN ECOLOGIA - LABORATORiO DE
ANALISES CLINICAS - OBSTETRICIA - OFTALMOLOGIA - ORTOPEDIA - PEDIATRIA -
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5't SANTA CA.514 DE MISERICORDIA DE IBIRA’

3 - DESCRICAO DO PROJETO
Titu|° do P|'°]et° Periodo de Execugfio

ATENDIMENTO DE URGENC|_A E EMERQENCIA — MEDICO — |niciQ Téfmino
HOSPITALAR — 24 HORAS NA AREA DA SAUDE 0112018 12,2018

ldentificagéo do Objeto

CONVENIO: Pagamento de servigo de terceiros referente a plantfies e Atendimentos, e tributos
federais ( impostos] gerados pela prestagio de servigo.
Pagamento de Pessoal e Encargos Sociais.
Material De consumo.

Jusfificaflva:
COOPERAQAO ENTRE A SANTA CASA DE IBIRA E 0 MuN|ciP|0 DE IBIRA, OBJETIVANDO
MUTUAMENTE, A PROMOQAO DE AQOES E PRESTAQAO DE SERVIQOS NA AREA DA sAL'1DE COM
10 OBJETIVO DE PRESTAR ASSISTENCIA SOCIAL, PSICOLOGICA, ADMINISTRATIVA E MEDICO-
HOSPITALAR 24 HORAS, Aos PACIENTES USUARIOS D0 sus.
A SANTA cAsA DE MISERICORDIA DE IBIRA REALIZA 0s EXAMES DE RAID-X,
ULTRASONOQRAFIA, EXAMES LABORATORIAIS E ELETROCARDIOGRAMA, PROCEDIMENTOS,
CAUTERIZAQOES E SUTURAS, c0NsuLTA§ DE URGENCIA E_ EMERGENCIA, ATENDIMENTO DE
OBSERVAQAO, PROCEDIMENTOS ORTOPEDICOS, APLICACAO DE MEDICACDES, CIRURGIAS
AMBULATORIMS,

Breve Historico da lnstituigéoz

Aos vinte e quatro dias do més de julho de mil novecentos e quarenta e oito, fo|
instituida uma lrmandade cujo o intuito era a construgéo de uma sociedade
beneficente nos moldes das chamadas Santas Casas de Misericordia. Houve uma
uniéo de forgas entre a Prefeitura, o Estado, a Igreja e os municipes em questéo. A
sua Fundagéo se deu em 04 de julho de 1949, conforme consta registro n° 80, folha 1
do Iivro A na Comarca de Catanduva-SP. Atualmente o atendimento da Santa Casa de
Misericordia de lbiré é cerca de 80% no atendimento ao Sistema Unico de Saflde -
SUS, prestando atendimentos nas éreas de Medicina Clinica (0bstetricia e
Ginecologia, Ortopedia e Traumatologia, Clinica Médica e Pediatria); e atendimento
ambulatorial em Ultrassonografia, Radiologia e Eletrocardiograma e prestam
atendimento em média dez profissionais médicos e vinte e nove funcionérios.
Possuimos 25 (vinte e cinco) leitos sendo 9 (nove) destinados ao SUS, lbiré é uma
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Estéincia Hidromineral Turistica onde contamos com uma populagéio flutuante devido
as belezas naturais que o municipio proporciona e sua égua rica em Vanédio.
Também somos cercados de duas grandes usinas onde oferecemos o atendimento
médico-hospitalar és mesmas.

Caracteristica Geral do Hospital:

Temos como Missio da lnstituigéo, atender e tratar em tempo L'|til com habilidade,
eficiéncia e qualidade, os clientes que necessitam de cuidados hospitalares.
Prestagfio de Servigos de Assisténcia 5 Safide com qualidade e seguranga mediante
principios de ética e com humanizagio no atendimento.

Somos referéncia para o proprio municipio de lbiré, atenciendo uma populagio
estimada em 1016 de 11.980 habitantes (fonte IBGE
http:Hcidades.ibqe.gov.brixtrasiperfi|.php?codmun=351940), Estando sob Gestéio
Municipal de Safide, realizamos Assisténcia Médica de internagéo e ambulatorio de
média e Alta complexidade.
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4 - CRONOGRAMA DE EXECUCAO (META, ETAPA OU FASE)
Meta 1Etapa Especificaoéo i IndicadorFisico Duragfio

_ A Fase Unidade Qtde. lnicio Término
01 01 Pessoal 17,42 % 1 ‘ 1

1 Encargos Sociais 5,11 %
1 Servigo de Terceiros 71,84 % 1

Tributos Federais 3,69%
Material de Consumo 1,95%

0110112018 3110112018

2 2 Pessoal 21,04 % 2 2
Encargos Sociais 5,73 %

T Servigo de Terceiros 68,22 %
1 Tributos Federais 4,05 %
1 Material de Consumo 0,96 %

0110212018 2810212018 1

3 3 Pessoal 20,84 % 3 3
Encargos Sociais 5,82 %

Servigo de Terceiros 67,78 %
Tributos Federais 4,02 %

Material de Consumo 1,54 %

0110312018 3110312018

4 4 Pessoal 21,08 % 4 4
Encargos Sociais 5,89 %

Servigo de Terceiros 67,48 %
Tributos Federais 3,99 %

Material de Consumo 1,55 %

0110412018 3010412018

5 ‘ 5 ‘ Pessoal 20,84 % 5 5
A Encargos Sociais 5,82 %

Servigo de Terceiros 67,78 %
Tributos Federais 4,02 %

Material cle Consumo 1,54 %

0110512018 3110512018

6 6 Pessoal 21,08 % 6 6
Encargos Sociais 5,89 %

Servigo de Terceiros 67,48 %
Tributos Federais 3,99 %

~ Material de Consumo 1,55 %

0110612018 3010612018

1
l 7 7 Pessoal 20,84 % 7 7
‘ Encargos Sociais 5,82 %

Servigo de Terceiros 67,78 %
Tributos Federais 4,02 %

Material de Consumo 1,54 % .

0110712018 301071201 8

8 ‘ 8 Pessoal 21,99 % 1 8 8
Encargos Sociais 6,88 %

Servigo de Terceiros 65,74 %
Tributos Federais 3,90%

l Material de Consumo 1,49% 1

0110812018 3110812018

9 9 Pessoal 20,71 % 9 9
A Encargos Sociais 5,83 %
Servigo de Terceiros 67,88 %

‘ Tributos Federais 4,02 %
Material de Consumo 1,56 %

0110912018 3010912018
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Encargos Sociais 5,68 %
Servigo de Terceiros 67,26 %
Tributos Federais 3,99 %

Material de Consumo 1,50 %

Pessoal21,57% 10 ‘ 10 I 0111012018 3111012018
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6 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO (R$)

CONCEDENTE - Tesouro Municipal
M913 Dez12017 I Jan12018 I Fev12018 I Marg.12018 FAbri|12018 IMaio12018

1 210.o94,ao 219.29o,s2 219.2s0,s2 19s.2so,52 194.2eo,s2 196.290,52
|v|etaI Jun12018 Jul12018 I Ago12018 I Set12018 0ut12018 Total

1 I 194290.52 I 196.290,52 I 196290.52 I 194.290,52 I 196.290,52 I2.18B.000,00

_ Valor total do periodo R$ 2.188.000,00 ( Dois Milh6es, cento e Oitenta e Oito mil reias)

PROPONENTE (CONTRAPARTIDA)

Meta I Dez12017 Jan12018 I Fev12018 Mar§12018 I Abril12018 I l'l1laio12018
0 00 0 00 0,00 0,00 I 0,00 I 0,00

Meta Jun12018 I Jul12018 Ago12018 Set12018 Out12018 Total
0,00 I 0,00 0,00 0,00 I 0,00 0,00_L_L
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1 - DECLARAQAO
Na qualidade de representante legal do proponente decl_ , aro, para fins de prova
junto 5 PREFEITURA MUNICIPAL DE IBIRA, para os efeitos e sob as penas da Lei
ue in ' tIq exns em débitos de qualquer natureza junto a quaisquer érgéos ou Entidadeé

da Administragao Ptiblica Federal, Estadual e Munic' al '' up , que lmpegam a
transferéncia de recursos oriundos do municipio de IBIRA, na forma deste Plano de
Trabalho.

IBIRA, 02 de janeiro de 2015.
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Proponente

8 - APROVAQAO PELO CONCEDENTE

Aprovo o presente Plano de Trabalho.

, . 1 - - 1 .

Local e Data Concedente
K 1

Edvazd Alberto Coiomho
"-'*-ff->110 Municipai ea

Eszénma Hidrominerai de lbira
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