Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Igarapava
CNPJ: 49.376.858.0001.44 IE: 345.026.957.112

Contato: 16 3172 1090 - 16 3172 3465 - 16 3172 3695

- PLANO DE TRABALHO 03/2022
INSTITUICAO PROPONENTE

Orgio/Entidade: IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IGARAPAVA

CNPJ: 49.376.858/0001-44 ]

Enderego: RUA CEL FRANCISCO MARTINS 769

Municipio: IGARAPAVA SP

Telefone: 16 3172 1090

Email: Jeandra@scig.com.br

CPF Nome Responsavel | RG Cargo 1 Email |

138.756.698-10 Marcelo Ormeneze 23.981.936-6 | Interventor leandra@scig.com.br 1

CONTEXTO DA INSTITUICAQ PROPONENTE

Missdo da Instituicfio:
A entidade tem o perfil de hospital geral, através do atendimento de algumas especialidades cirGirgicas e
clinicas, contempladas pelo SUS, como também para convénios e partictlares, Este € o tinico hospital

do municipio, sendo filantrépico e tendo convénio/contrato com o SUS.

Historico da Institui¢io:
Fundada em 30 de Julho de 1.910, a Santa Casa de Misericordin de Igarapava teve no medico Dr, Cesar

Martins Piraja um batalhador incansavel pela sua manutengéo e funcionamento.

Somente em 1.914, precisamente no dia 15 de Agosto, [0 eleita uma diretoria com a fnalidade de

elaborar o Estatuto Social e determinar seu registro legal.

Passados dois anos, ou seja, em 03 de Dezembro de 1.916, foi realizada outra reunido que elegeu nova
diretoria dc¢ forma definitiva, tendo havido, também, emendas no Pstato, Esta diretoria ficou
inoperante durante quatro anos. Somente em 21 de Outubiro de 1.920 {01 realizada cleigio do Conselho
Administrativo, com prentncio de intensificacdo administrativa da entidade, pois a mesma até ali tinha

funcionado de forma precaria.

Entretanto, em 27 de Agosto de 1.922, foi autorizade o Convénio com a Congregacio das Irmis

Zeladoras e Missionarias do Sagrado Coracio de Jesus, marcando, dai o inicio do funcionamento regular

g “asa de MisericOordia. As Irmis vieram diretamente de Portugal para lgarapava.
da Santa Casa de Misericordia, As I am diret te de Portugal para lgarap
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a Santa Casa de Misericordia.

Ao que tudo indica a Santa Casa funcionou, inicialmente, cm uim prédio residencial adaptado.

Somente em 15 de Novembro de 1.927 foi inaugurado o novo Pavilhdo, cuja construgdo [oi iniciada em
Janeiro de 1.925. Em sessdo de 20 de Maio de 1.944, foram discutidos os assuntos referentes a
construgdo de um novo prédio, no mesmo local do existente. Assim, as antigas instalagdes iam sendo
demolidas e construidas as novas. Os setores prineipais, no primeiro ¢ segundo pavimenios passaram a
ser utilizados por volta de 1.947 ¢ 1.948. A Maternidade, anexa a Santa Casa, foi inaugurada em 12 de
Outubro de 1953. O Pavilhido do setor esquerdo sé ficou pronto no inicio de 1,960, No periodo de [.985
a 1.992 foram construidos 109,50 m2 de drea destinada a fisioterapia. De 1.992 para 1.993 houve uma

ampliagiio no prédio, no total de 252,30 m2 de drea destinada a apartamentos para tratamento clinico.

Hoje ¢ uma Instituigao Filantropica Centendria com a seguinte estrutura destinada ao SUS:

Caracterizacio da Infraestrutura

Ambulatério

N°. de salas de pequenas cirurgias*: 01
N°. de consultorios: 04
N°. de salas de gesso: 01

*A Institui¢do conta com 01 sala de pequenas cirurgias para atender « demanda do ambulatdrio ¢ Pronto

Atendimento sendo também utilizada como sala de procedimentos.

Pronto Atendimento

Demanda espontinea: Sim (x) Nio ()

Demanda referenciada: Sim (x) Nao( }

Leitos de observagio: Sim (x) Nao{) Qudd= 03
Sala de acolhimento ¢/ classificaciio de risco Sim (x) Nio () Qidd= 01
Leitos de estabilizagdo (vermelha) Sim (x) Nao () Qtdd= 02
Consultorios médicos Sim (x) Nio() Qidd= 04
Sala de atendimento Sim (x) Nio() Qudd= 0]
Sala de higienizagiio Sim (x) Nio () Qudd =02
Sala pequena cirurgia * Sim (x) Nae () Otdd =01

Servico de apoio A diagnose e terapia - SADT
PROCEDIMENTO N°. salas N°. aparelhos

Endoscopia 01 01
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RX 02 02
Eletrocardiograto 02 02
Colonoscopia 01 01
Ultrassom 01 01
Laboratdrio 10 11
Banco de Sangue 01 03
Mamografia 01 01
Tomografia 01 01

Centro Cirdargico

N°. de salas cirtrgicas: 03

Hordrio de funcionamento: 24 horas

Sala de cirurgia Sim (x) Nio () Qtdd =0
Sala de recuperagio Sim (x) Nio () Qtdd =01
Sala de curetagem Sim () Niao (x) Qtdd = 00
Sala de parto normal Sim (x) Nio () Qtdd = 01
Sala de pré-parto Sim (x) Nao () Qtdd =
Sala de PPP (pré-parto, parto e pos-parto) Sim (x) Nio () Qdd =01

Internacio
Nuamero de leitos distribuidos por especialidade, disponibilizados ao SUS:

Tipos de leito por especialidades  N° de leitos CNES

Clinica Médica 19
Pediatrica 02
[solamento 01
Cirargica 04
Obstetricia 02
Satde Mental 10
Total 38
Tipo de Gestio

Cadigo do IBGE: 352010

Gestdo: Municipal

Tipo de unidade: Hospital Geral.

Esfera administrativa: Privada — terceiro setor.

Entidade beneficente sem fins lucrativos. .

Dependéncia: Individual
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QUALIFICACAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: Aditamento ao Convénio 01.2022 - SMS que 1(.‘1-1;_”!%)_1' objeto prestacio de servigos

médicos/hospitalares para a realizagio de CIRURGIAS ELETIVAS, em esquema de MUTIRAO, com
a aquisicio de OPME para as cirurgias ortopédicas, (Ortese, Protese ¢ Materiais Especiais) nio previstas

em convénio 02/2022 .

Descri¢do do Objeto:
O presente plano de trabalho tem por objetivo a aquisi¢do de OPMIE para a realizagiio de cirugias de
baixa e média complexidade, conforme prescrigiio médica aos usudrios do SU, previstas no Convénio

01/2022 e Plano de Trabalho 02/2022.

Objetivo:

e  Aquiirir OPME, para os procedimentos cirurgicos eletivos di demanda reprimida do municipio
de Igarapava-SP, conforme Convénio 01.2022

o  Realizar as cirurgias previstas no Convénio 01.2022 nas dependéncias da Irmandade Santa Casa
de Misericordia de Igarapava — SP, entidade sem fins lucrativos ¢ Gnico hospital do municipio,
conforme os estabelecido no no Convénio 01.2022,

e Encaminhar a lista de pacientes que aguardam a cirurgia com OPME, que estdo elencans no
anexo I.

e  Orgar o valor das OPME previstas , no qual poderd ocorrer viriaveis e que serio comprovados
em Nota Fiscal de aquisi¢iio.

e Responsabilizar a Santa Casa pela aquisi¢io das OPME apresentando as Notas Fiscals com os

materiais descritos e documentos comprobatorios da efetivagio da cirurgia.

Justificativa:

O presente plano de trabalho se justifica na aquisi¢io de OPME para a realizagdo de procedimentos
cirtrgicos de ortopedia, ndo previstas no convénio 01.2022_firmados ¢ntre a Santa Casa de Tgarapava ¢ a

Prefeiura Municipal de Igarapava, através do Departamento Municipal de Sadde.

A proposta financeira se adequa as aquisi¢des de OPME, conforme solicitado pelo médico prescritor, em
conformidade com as necessidades do procedimento cirtirgico, aos pacientes usuarios do SUS do

municipio de Igarapava/SP

N N— S S I—

Local de Realizacido das Cirurgias
As cirurgias com utilizagdo de OPME serfio realizadas na Santa Casa de lgarapava, sito a Rua Coronel |

Francisco Martins, 769, Igarapava/SP — CEP 14.540-000. o
< |
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METAS A SEREM ATINGIDAS

Meta Quantitativa: Realizar no minimo 80% das cirurgias encaminhadas, conforme Tabela 5 | com o uso de
OPME, através de convénio firmado com o Departamento Municipal de Saude de Igarapava

Ag¢des para Alcance: Disponibilizar estrutura fisica ¢ de pessoal, com os respectivos materiais para a "
realizagdo do objeto.

Situacao Atual: Existe uma demanda reprimida no municipio conforme relagio (Tabela 5)

Situacdo Pretendida: Realizar 18 cirurgias dentro da complexidade de atuagio do Hospital, reduzindo a fila
de espera do Municipio em cirurgias eletivas com uso de OPME.

Indicador de Resultade: nimero de cirurgias executadas / por numero de cirurgias pactuada.

V— S — |

Metas Qualitativas: Realizar 100% do atendimento humanizado no processo de trabalho, garantindo o ].
atendimento humanizado do paciente. |
Acdes para Alcance:Esclarecimento a respeito do procedimento e suas implicagdes, garantia de atendimento
humanizado no periodo de internagdo, apresengido da equipe cirtrgica.

Situacio Atual: Atendimento da populagdo usuarias do SUS.

Situacdio Pretendida: Melhora no indicador de humanizagio no atendimento da populagio.

Indicador de Resultado: Atendimento humanizado dos pacientes assistidos.

Metas Qualitativas: Realizar no minimo S0° (::Li}[i;giiarlrsidl-gn:u do prazo L\llgl_lladﬂl: pl_cn;ll'—d—; trabalho |
02/2022 ¢ em complementagiio ao plano de trabalho 03/2022

Acgdes para Aleance:Esclarecimento a respeito do procedimento e suas implicagdes, garantia de atendimento
humanizado no periode de internag@o, apresengio da equipe cirGrgica.

Situacfio Atual: Aguardando cirurgias em demanda reprimida

Situacdo Pretendida: realizar cirurgias com uso de OPME

Indicador de Resultade: Atendimento ao pacientes de lista de espera seguida ao plano

Metas Qualitativas: Apresentar 100 % dos relatorios e doctlmctllat;ﬁéﬁquc comprove a execugio da
atividade.

Agbes para Alcance:Realizar orgamentos, enviar relatorios comprobatorios de execugfio de cirurgia, enviar
notas fiscais de compra com descri¢do do nome de cada pacicnte.

Situac@io Atual:Paciente aguardando autorizacio

Situaciio Pretendida: Atender todos os pacientes relacionados em planc comn todos os documentos.

Indicador de Resultado: numero de pacientes x nimero de relatérios

Documentos Necessarios: Copias dos orgamentos cerlilicados pelos responsiveis pela cotagio.

Copia das notas fiscais; Copia do Laudo de Autorizagiio de Internagio Hospitalar (AIH); Api

5/10




Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Igarapava e

CNPJ: 49.376.858.0001.44 IE: 349.026.957.112 «2¢ 4 SANTA CASA
Rua Cel Francisco Martins, 769, Centro, Igarapava SP ) \J ?E IGARARAVA
Contato: 16 3172 1090 - 16 3172 3465 - 16 3172 3695

relatorio do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos e/ou materiais utilizados pelo
paciente; Laudo raio x antes ¢ apos cirurgia ou etiqueta do produto, Apresentacio do relatdrio médico onde

conste a evolugiio do pds cirtrgico.

PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos deverio ser aplicados 100% unica ¢ exclusivamente na aquisicio de OPME, conforme

valor abaixo:

Tabela 1-
ORD | 11p pE OBIETO M‘Mﬁ % CONCEDEN % VALOR %
EM |—————— TE L | el L et =8
i £ TE
AQUISICAO DE _ . 100 R$ 45381,15 |
Il opME RS 0% | rg 4538115 I
TOTAL RS- 0% | RS 45.381,15 100 R R$ 45.381,15 100

No caso de haver alguns imprevisto durante as cirurgias ortopédicas poderi ser utilizado o recurso

abaixo com devida comprovacio pds cirurgia ou case haja reajuste de pregos :

e Copias dos orgamentos certificados pelos responsdveis pela cotagio,

Copia das notas fiscais;

e (Copia do Laudo de Autorizagio de Internagdo Hospitalar (ATH);

e  Apresentagio do relatdrio do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos
e/ou materiais utilizados pelo paciente:

e Laudo raio x antes e apds cirurgia ou etiqueta do produto.

e  Apresentagdo do relatorio médico onde conste a evolucio do pos cirtrgico.

Tabela 2
ORD PROPONE | , i & !
i | IIPODEORIFIO. |-oomoemte [F 800 s ol 0 %6 VALOR | %
Aquisig¢do de OPME
idide _ 100 : yps
2 em cast?deneces?ldadc R$ 0% RS 4.618.85 1 R$ 4.618.85 100
lmprewsta ou reajus[c
R$ 4.618.85
TOTAL RS - 0% R¥ 461585 100 100
A
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FONTE DE RECURSO:

O recurso a ser utilizado ¢ de Origem Federal — Bloco Custeto.

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

Tabela 3 e e R
AGO.22 (ATE
PERIODO JUN.22 JUL.22 03/08)
AQUISICAO DAS OPME
REALIZACAO DAS CIRURGIAS i
ORTOPEDICAS B - i

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSQO

O valor a ser repassado para a instituicdo Santa Casa serd realizado mediante a apresentacdo das notas
fiscais de aquisigdo de OPME. Para fins de prestagio de contas do executado devera ser encaminhado ao
Departamento Municipal de Satde relatério com todas as documentagdes que comprovem a realizagdo da

cirurgia, sendo eles:

e  Copias dos orcamentos certificados pelos responsiveis pela cotagio.

Copia das notas fiscais;

e (Copia do Laudo de Autorizag@o de Internaciio Hospitalar (ATH):

e  Apresentacdo do relatorio do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos
e/ou materiais utilizados pelo paciente;

e Laudo raio x antes e apds cirurgia ou etiqueta do produto.

e  Apresentagdo do relatorio medico onde consle a evolugao do pos cirlirgico.

FONTE DE RECURSO E VALOR TOTAL DO PLANO DE TRABALHO

O recurso a ser utilizado ¢ de Origem Federal — Bloco Custeio, no montante total de R$ 50.000,00
(cinquenta mil reais), a serem repassados conforme apresentacao de nota fiscal e documentos

necessarios elencados no item anterior.
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MEMORIA DE CALCULO

O valor do referido plano de trabalho foi resultado da avaliacao de 03 orcamentos realizado previamente,

chegando ao seguinte resultado:

Tabela 4
QUT::I"D- Procedi szam.de Previsao do_ !V! aterial a \.llor Sub total Valor total | Desconto Velor Final com
CIRURGIAS | Mento itens ser utilizado Unitdrio desconto
3 Lamina de Shaver RS 530,00 | R$ 159000 1
Meniscec 3 Ablator R§ 850,00 | RS 2,550,000
3 tomia 3 Equipo de bomba RS 690,00 | RS 2.070,00 RS 6.240.00 % RS 6.240,00
3 Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 30,00
14 Parafuso de interferéneia RS  486.29 | RS 6.808.06
7 Lamina de Shaver partes moles ¢ RS 530,00 | RS 710,00
7 Equipo de bomba RS 690,00 | RS 4.830.060
7 LCA 7 Luva de Artroscopia (18 10.00 | RS 7000 RS 16.839.00 s RS 15.155,15
14 |Fio ossca com wia RS 7900 | RS 110000 |
¥ Equipo de Artroscopia 04 vias R§ 4500 | RS 313,00
Manguito 24 Mini ancora RS 750,00 | R§ 18.000,00 | RS 22.080,00 A
rotador 8 Agulha scorpion RS 510,00 | RS 4.080.00 RS 22.080,00
8 1 Placa chambar blogueada R$ 1.250,00 | RS 125000 [ RS 1.906.00 %
Osteomia 1 Calgo para placa chambar bloqueada | RS 236,00 | RS 236,00
de joelho : .
4 Parafluso cortical bloqueado 4.5mm | RS 105,00 | RS 420,00 RS 1.906,00
18 106 RS 47.065,06 | RS 47.065,06 RS 45.381,15

DA VIGENCIA:

A vigencia deste plano de trabalho serd a partir da assinatura do aditamento ao Convénio 01.2022 até a

vigencia final do Convénio 01.2022.

RECEBIMENTO DO RECURSO

O recurso financeiro devera ser repassado no seguinte domicilio bancério:

Banco Banco do Brasil Agencia: 8670-3 Conta Numero: 1127-4

Praga de Pagamento: Igarapava/SP
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&
7 ( SANTA CASA

DE IGARAPAVA

Tabela §
Nomalda Procedimento ltens : OPrlle o Viunit Valor Desconte Sub total Valor Final
Paclente i [ |
A.F.G Meniscectomia 1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 RS 530,00
1 Ab??tor RS 850,00 | RS 850,00 RS 850,00 RS 2.080,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 520,00 RS 630,00
1lLuva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 RS 10,00
A.CS LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 59,00 | RS 621,00 RS 2.165.02
1{Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 o
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20 |
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
L.D.B LcA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
i{Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 620,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2.165.02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 :
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipe de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
0.A.A.C |Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 378006
1|Agulha Scarpion R$_ 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 et
R.M Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 b RS 2.250,00 RS 2.760,00
1|Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS _ 510,00 ) )
LT.M LcA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 872,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver R5 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS /21,00 B B
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 R
2|Fio Ossce com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
C.R.S LCA 2|Parafuso de interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1{Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 550,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2.165,02
1|tuva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1{Equipo de Artroscopia RS 4500 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
J.R.M Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 [ RS  2.250,00 RS 2.250,00 s 2.760,00
1}Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 kil
L.M.P Luxacdo Redicivante, 3| Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760,00
1| Agulha Scorpion RS 510,00 | R$ 510,00 RS 51000 | )
M.C.C Luxagdo Redicivante] 3|Mini Ancora R$ 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760,00
1)Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 !
LAS Luxacdo Redicivantel 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2. 760,00
1{Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 | RS 510,00 '
JT.L Osteomia de Joelho 1|Placa de Chamber RS 1.250,00 | RS 1.250.00 RS 1.250,00
1|Calco para placa chambar | RS 236,00 | RS 236,00 RS 236,00 | RS 1.906,00
4lParafuso Cortical RS 105,00 | RS 420,00 RS 420,00
M.M.F LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 63,00 | RS 621,00 RS 2.165,02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 i
2|Fio Osseo com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 4500 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
S.V.p Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS  2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.780.00
1|Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 o
1|Ablator RS 850,00 | RS 850,00 RS 850,00
H.S Meniscectomia 1{Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 RS 530,00 e 5.080.00
1|Equipo de Bemba RS 690,00 | RS 630,00 RS 690,00 '
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 RS 10,00
1.M.S LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bonmiba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 as 2.165,02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 100 | RS 9,00 :
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1lEquipo de Artrascopia RS 4500 | RS 45001 RS 4,50 | RS 40,50
M.R.F LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2 165.02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 -
2|Fio Ossoe cam guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
S.5.F Meniscectomia 1jLamina de Shaver RS 530,00 [ RS 530,00 N R$ 530,00
1|Ablator RS 850,00 | RS 8.50,00 R$ !:‘150.(}0 RS 2.080,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 { RS 690,00 RS 650,00
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 RS 10,00
JLAM.L  |Manguito Rotador + 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 ____|RS 225000 RS 2.760.00
1]Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 | RS 510,00 .
106 | RS 47.065,06 rHs 4.706,51 | RS 45.381,15 | RS 45.381,15
g
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DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do proponente, DECLARO, para ins de prova junto a Secretaria
de Estado da Sadde, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou
situagiio de inadimpléncia com o tesourc ou qualquer ¢rgiio ou Entidade da Administracio Piablica,
que impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagées consignadas nos orcamentos deste Poder,

na forma de Plano de Trabalho.

lgarapava, 13 de junho de 2022

Do Departamento Municipal de Saide de Igarapava

Parecer:

Luiz Carlos Vergara Pereira
Diretor
Departamento Municipal de Satde de Igarapava

Data: I/
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... PLANODE TRABALHO 03/2022
INSTITUICAO PROPONENTE

Orgao/Entidade: IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICORDIA DE IGARAPAVA

CNPJ: 49.376.858/0001-44 -

Endereco: RUA CEL FRANCISCO MARTINS 769

Municipio: IGARAPAVA SP

Telefone: 16 3172 1090

Email: leandra@scig.com.br

CPF Nome Responsavel RG Cargo Email

138.756.698-10 Marcele Ormeneze 23.981.936-6 | Interventor leandra@scig.com.br

CONTEXTO DA INSTITUICAO PROPONENTE

Missao da Instituicio:
A entidade tem o perfil de hospital geral, através do atendimento de algumas especialidades cirQirgicas e
clinicas, contempladas pelo SUS, como também para convénios e particulares. Este ¢ o tnico hospital

do municipio, sendo filantropico e tendo convénio/contrato com o SUS.

Historico da Instituicio:
Fundada em 30 de Julho de 1.910, a Santa Casa de Misericordia de Igarapava teve no médico Dr. Cesar

Martins Piraja um batalhador incansavel pela sua manutengio ¢ tuncionamento.

Somente em 1.914, precisamente no dia 15 de Agosto, foi cleita uma diretoria com a finalidade de

elaborar o Estatuto Social e determinar seu registro legal.

Passados dois anos, ou seja, em 03 de Dezembro de 1.916, foi realizada outra reunido que elegeu nova
diretoria dc forma definitiva, tendo bhavido, também, emendas no Iistatuto. Esta diretoria ficou
inoperante durante quatro anos. Somente em 21 de Outubro de 1.920 101 realizada cleigio do Conselho
Administrativo, com prentneio de intensificagdo administrativa da entidade, pois a mesma até ali tinha

funcionado de forma precaria.
Entretanto, em 27 de Agosto de 1.922, foi autorizado o Convénio com a Congregacao das Irmis
Zeladoras e Missionarias do Sagrado Coragéio de Jesus, marcando, dal o inicio do funcionamento regular

da Santa Casa de Misericordia. As Irmds vieram diretamente de Portugal para [garapava.

Em 08 de Fevereiro de 1.926, as Irmas Zeladoras ¢ Missionanas do Sagrado Coraco de Jesus deixaram
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a Santa Casa de Misericordia.

Ao que tudo indica a Santa Casa funcionou, inicialmente, em um prédio residencial adaptado.

Somente em 15 de Novembro de 1.927 foi inaugurado o novo Pavilhio, cuja construgio foi iniciada em

Janeiro de 1.925. Em sessdio de 20 de Maio de 1.944, foram discutidos os assuntos referentes a

construg¢do de um novo prédio, no mesmo local do existente. Assim, as antigas instalagdes iam sendo

demolidas e construidas as novas. Os setores principais, no primeiro ¢ segundo pavimentos passaram a

ser utilizados por volta de 1.947 ¢ 1.948. A Maternidade, anexa a Santa Casa, foi inaugurada em 12 de

Outubro de 1953. O Pavilhao do setor esquerdo s6 ficou pronto no micio de 1.960. No periodo de 1.985

a 1.992 foram construidos 109,50 m2 de area destinada a fisioterapia. De 1.992 para 1.993 houve uma

ampliagio no prédio, no total de 252,30 m2 de area destinada a apartamentos para tratamento clinico.

Hoje é uma Institui¢do Filantropica Centendria com a seguinte estrutura destinada ao SUS:

Caracterizacio da Infraestrutura

Ambulatdrio
N°. de salas de pequenas cirurgias*:
N°. de consultérios:

N de salas de gesso:

01
04
01

A Instituigdo conta com 01 sala de pequenas cirurgias para atender a demanda do ambulatorio ¢ Pronto

Atendimento sendo também utilizada como sala de procedimentos.

Pronto Atendimento

Demanda espontdnea:

Demanda referenciada:

Leitos de observagio:

Sala de acolhimento ¢/ classificagio de risco
Leitos de estabilizagio (vermelha)
Consultorios médicos

Sala de atendimento

Sala de higienizacio

Sala pequena cirurgia *

Servico de apoio a diagnose e terapia - SADT

Sim (x) Nao ()

Sim (x) Niao ()

Sim (x) Nao () Qudd= 03
Sim (x) Nio () Otdd= 01
Sim (x)} Nio () Qtdd= 02
Sim (x) Nio () Qudd= 04
Sim (x) Nao() Qtdd= 01
Sim (x) Nao () Otdd =02
Sim (x) Nio () Qtdd= 01}

PROCEDIMENTO N°. salas N°. aparelhos
Endoscopia 01 01

2110
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RX 02 02

Eletrocardidgrafo 02 02

Colonoscopia 01 01

Ultrassom 01 01

Laboratorio 10 11

Banco de Sangue 01 03

Mamografia 01 01

Tomografia 01 01

Centro Cirirgico

N°. de salas cirlirgicas: 03

Horério de funcionamento: 24 horas

Sala de cirurgia Sim (x) Nio () Qtdd =03
Sala de recuperagio Sim (x) Nao () Qtdd = 01
Sala de curetagem Sim () Nio (x) Qtdd = 00
Sala de parto normal Sim (x) Nio () Qtdd =01
Sala de pré-parto Sim (x) Nio () Qtdd = 01
Sala de PPP (pré-parto, parto ¢ pos-parto) Sim (x) Nio () Qtdd = 01
Internacio

Numero de leitos distribuidos por especialidade, disponibilizados ao SUS:

Tipos de leito por especialidades  N° de leitos CNES

Clinica Médica 19

Pediatrica 02

[solamento 01

Cirtrgica 04

Obstetricia 02

Satde Mental 10

Total 38

Tipo de Gestiio

Cadigo do IBGE: 352010

Gestdo: Municipal

Tipo de unidade: Hospital Geral.

Esfera administrativa: Privada — terceiro setor.

Entidade beneficente sem fins lucrativos. . =
Dependéncia: Individual \\ ,
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QUALIFICACAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: Aditamento ao Convénio 01.2022 — SMS que tem por objeto prestagio de servigos
médicos/hospitalares para a realizagio de CIRURGIAS ELETIVAS. ¢m esquema de MUTIRAQ, com
a aquisigio de OPME para as cirurgias ortopédicas, (Ortese, Protese e Materiais Especiais) niio previstas

em convénio 02/2022 .

Descri¢iio do Objeto:

O presente plano de trabalho tem por objetivo a aquisigao de OPML para a realizagdo de cirugias de
baixa e média complexidade, conforme prescri¢do médica aos usudrios do SU, previstas no Convénio
01/2022 ¢ Plano de Trabalho 02/2022.

Objetivo:

e  Aquiirir OPME, para os procedimentos cirurgicos cletivos da demanda reprimida do municipio
de Igarapava-SP, conforme Convénio 01.2022

e  Realizar as cirurgias previstas no Convénio 01.2022 nas dependéncias da Irmandade Santa Casa
de Misericordia de Igarapava — SP, entidade sem fins lucrativos ¢ Gnico hospital do municipio,
conforme os estabelecido no no Convénio 01.2022.

e Encaminhar a lista de pacientes que aguardam a cirurgia com OPMLE, que estdo clencans no
anexo L

e  Orgar o valor das OPME previstas , no qual podera ocorrer viriaveis ¢ que serio comprovados
em Nota Fiscal de aquisigdo.

e Responsabilizar a Santa Casa pela aquisicdo das OPME apresentando as Notas Fiscais com os

materiais descritos e documentos comprobatérios da efetivagio da cirurgia.

Justificativa:

O presente plano de trabalho se justifica na aquisicio de OPME para a realizag¢io de procedimentos
cirirgicos de ortopedia, ndo previstas no convénio 01.2022, firmados ¢nire a Santa Casa de lgarapava e a

Prefeiura Municipal de Igarapava, através do Departamento Municipal de Sadde.

A proposta financeira se adequa as aquisi¢des de OPME, conforme solicitado pelo médico prescritor, em
conformidade com as necessidades do procedimento cirlirgico. aos pacientes usudrios do SUS do

municipio de Igarapava/SP

Local de Realizagéo das Cirurgias
As cirurgias com utilizagdo de OPME scrdo realizadas na Sanla Casa de Igarapava, sito a Rua Coronel

Francisco Martins, 769, Igarapava/SP — CEP 14.540-000.

4110 /% F
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METAS A SEREM ATINGIDAS

Meta Quantitativa: Realizar no minimo 80% das cirurgias encaminhadas, conforme Tabela 5 , com o uso de
OPME, através de convénio firmado com o Departamento Municipal de Saude de Igarapava

Ac¢des para Alcance: Disponibilizar estrutura fisica ¢ de pessoal, com os respectivos materiais para a
realizagdo do objeto.

Situacdo Atual: Existe uma demanda reprimida no municipio conforme relagio (Tabela 5)

Situagdo Pretendida: Realizar 18 cirurgias dentro da complexidade de atuacéo do Hospital, reduzindo a fila
de espera do Municipio em cirurgias eletivas com uso de OPMI.

Indicador de Resultado: nimero de cirurgias executadas / por nlimero de cirurgias pactuada.

Metas Qualitativas: Realizar 100% do atendimento humanizado no processo de trabatho, garantindo o
atendimento humanizado do paciente.

Acoes para Alcance:Esclarecimento a respeito do procedimento ¢ suas implicagdes, garantia de atendimento
humanizado no periodo de internagéo, apresencdo da equipe cirirgica.

Situagio Atual: Atendimento da populagio usuarias do SUS.

Situagiio Pretendida: Melhora no indicador de humanizagdo no atendimento da populacio.

Indicador de Resultado: Atendimento humanizado dos pacientes assistidos.

Metas Qualitativas: Realizar no minimo 80% cirurgias dentro d:p_l.:l?T: estipulado ao plano de trabalho
02/2022 e em complementagdo ao plano de trabalho 03/2022 |
Acdes para Alcance:Esclarecimento a respeito do procedimento ¢ suas implicacdes, garantia de atendimento
humanizado no periodo de internagio, apresengdo da equipe cirirgica.

Situa¢do Atual: Aguardando cirurgias em demanda reprimida

Situacio Pretendida: realizar cirurgias com uso de OPME

Indicador de Resultado: Atendimento ao pacientes de lista de espera sepuida ao plano

Metas Qualitativas: Apresentar 100 % dos relatorios ¢ documentacao que comprove a execugdo da |
atividade. ;
Acdes para Alcance:Realizar orgamentos, enviar relatorios comprobatorios de execugdo de cirurgia, enviar
notas fiscais de compra com descriciio do nome de cada paciente.

Situa¢do Atual:Paciente aguardando autorizacio

Situagio Pretendida: Atender todos os pacientes relacionados em plano com todos os documentos.

Indicador de Resultado: numero de pacientes x niimero de relatorios '

Documentos Necessdrios: Copias dos orgamentos certificados pelos responsaveis pela cotagiio.

Cépia das notas fiscais; Copia do Laudo de Autorizacio de Internacao Hospitalar (AIH); Apresentacdo do
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relatorio do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos ¢/ou materiais utilizados pelo

paciente; Laudo raio x antes e apds cirurgia ou etiqueta do produto, Apresenta¢io do relatorio médico onde

conste a evolugdo do pos cirtrgico.

PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos deverio ser aplicados 100% unica e exclusivamente na aquisi¢io de OPME, conforme

valor abaixo:

Tabela 1-
%'3-9 TIPO DE OBJETO %E—N % | CONCEDEN | % VALOR %
EM e IE TE
AQUISICAO DE . o | R$ 4538115
U |opMmE Ry 0% | r$ 45.381,15 b
TOTAL RS - 0% | RS 45.381,15| 100 |RRS 45381,15| 100

No caso de haver alguns imprevisto durante as cirurgias ortopédicas podera ser utilizado o recurso

abaixo com devida comprovacio pés cirurgia ou easo haja reajuste de precos :

e (Copias dos or¢amentos certificados pelos responsaveis pela cotagio.
e (opia das notas fiscais;
o  (Copia do Laudo de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar (A1H);
e  Apresentagdo do relatério do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos
e/ou materiais utilizados pelo paciente;
e  Laudo raio x antes e apds cirurgia ou etiqueta do produto.
e  Apresentagio do relatorio médico onde conste a evolugio do pos cirlirgico.
Tabela 2
e | WPODEORIETO | PR | % |conepbpare| % | VALOR | %
Aquisi¢do de OPME
2 | em caso de necessidade RS - 0% | pe 461885 W0 | RS 4.618,85 100
imprevista ou reajuste
TOTAL RS - o | RS acmas | | RS AGRSS
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FONTE DE RECURSO:

O recurso a ser utilizado ¢ de Origem Federal — Bloco Custeio.

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

Tabela 3

AGO.22 (ATE
03/08)

PERIODO JUN.22 __JuL.22

AQUISICAO DAS OPME

REAL[Z:ACAO DAS CIRURGIAS
ORTOPEDICAS

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

O valor a ser repassado para a instituigdo Santa Casa serd realizado mediante a apresentacio das notas

fiscais de aquisi¢do de OPME. Para fins de prestagdo de contas do executado deverd ser encaminhado ao

Departamento Municipal de Satide relatério com todas as documentagtes que comprovem a realizagao da

cirurgia, sendo eles:

Copia das notas fiscais;

e (Copia do Laudo de Autorizacio de Internagdo Hospitalar (AIH);

Copias dos orgamentos certificados pelos responsiveis pela cotagio.

e Apresentagio do relatorio do médico que realizou o procedimento, constando os medicamentos

e/ou materiais utilizados pelo paciente;

e Laudo raio x antes e apds cirurgia ou etiqueta do produto.

e  Apresentagio do relatorio médico onde conste a evolugio do pos cirurgico.

FONTE DE RECURSO E VALOR TOTAL DO PLANO DE TRABALHO

O recurso a ser utilizado ¢ de Origem Federal — Bloco Custeio, no montante total de R$ 50.000,00

(cinquenta mil reais), a serem repassados conforme apresenlacio de nota fiscal e documentos

necessarios elencados no item anterior.
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MEMORIA DE CALCULO

O valor do referido plano de trabalho foi resultado da avaliagdo de 03 or¢amentos realizado previamente,

chegando ao seguinte resultado:

Tabela 4
QU‘:::HD' Froeell Ql!ﬂm' e R do. E\‘laterial ! v‘:‘l?': Sub total Valor total | Desconto Valor-Flnal com
CIRURGIAS | Mento itens ser utilizado Unitirio desconto
3 Lamina de Shaver R$ 530,00 | RS 155000
Meniscec 3 Ablator R$ 850,00 | RS 2.550,00
3 tomia 3 Equipo ¢ bomba RS 60000 | 1S Tovang | kP 624000 0% RS 6.240,00
3 Luva de Artroscopia R$  10.00 | kS 30,00
14 Parafuso de interferéncia RS 48629 | RS 6.808,06
7 Lamina de Shaver partes moles e RS 530,00 | RS 3.710,00
7 Equipe de bomba RE 690,00 | RS 3.830,00
7 LCA 7 Liva 0 Arivoscopin ’S 1000 |75 TH00 RS 16.839.06 10% RS 15.155,15
14 Fio dsseo com puia RE 7900 [ RS I 106,00
7 Equipo de Artroscopia 04 vias RS 45,00 | R§ V500 |
Manguito 24 Mini ancora R$ 750,00 | RS 18.000.00 § R§ 22.080,00 %
rotador 8 Agulha scorpion R 510,00 | RS 4.080,00 a5 22.080,00
8 1 Placa chambar bloqueada R$ 1.250,00 | RS 1250,00 TR 1.906,00 0%
Osteomia | Calgo para placa chambar bloqueada | RS 236,00 | RS 236,00
. joelho 4 Parafuso cortical blogueado 4.5mm Ky 105.00 | RS 420,00 RS 1.906,00
18 106 RS 47.065,06 | RS 47.065,06 RS 45.381,15
DA VIGENCIA:

A vigencia deste plano de trabalho serd a partir da assinatura do aditamento ao Convénio 01.2022 até a

vigencia final do Convénio 01.2022.

RECEBIMENTO DO RECURSO

O recurso financeiro deverd ser repassado no seguinie domicilio bancario:

Banco Banco do Brasil Agencia: 8670-3 Conta Numero: 1127-4
Praga de Pagamento: Igarapava/SP

8/10




]

Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Igarapave
CNPJ: 49.376.858.0001.44 TE: 349.026.957.112 : ;’(SANTA CASA
(e o8 DEIG 7
Rua Cel Francisco Martins, 769, Ceniro, Igarapava SP ) ML NS BRI A
Contato: 16 3172 1090 - 16 3172 3465 - 16 3172 3695
Tabela 5
'::::n: Procedimento itens OPME VI Unit Valor Desconto Sub total Valor Final
AF.G Meniscectomia 1]Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 RS 530,00
1 Ahl;.nor RS 850,00 | RS 850,00 RS 850,00 RS 2.080,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 650,00 RS 690,00
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 RS 10,00
A.CS LCA 2{Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1ltamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2.165,02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 .
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 4500 | RS RS 4,50 | RS 40,50
L.D.B LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS RS 97,26 | RS 875,32
1{Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|{Equipo de Bomba RS 69000 | RS 69000 | RS 69,00 [ RS 62000 | oo 5 ooy
1}Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 | = ’
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
0.A.A.C |Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 960,00
1|Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 T
R.M Manguito Rotador 3|Mini Ancora R$ 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760,00
1|Apuiha Scorpion RS 510,00 | RS 5 RS 510,00 T
LT.M LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 " 216502
1|Luva de Artroscapia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 !
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
C.R.S LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1}{Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2.165.02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 o
2|Fic Ossoe com guia RS 79,00 | RS 158,00 | KRS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | kS 4,50 | RS 40,50
J.R.M Manguito Rotador 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 L RS 2.250,00 RS 576066
1|Agulha Scorpicn RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 . i
L.M.P Luxagio Redicivante 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760,00 |
1{Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00 *
M.C.C Luxacdo Redicivante 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.2%0,00 RS 2.250,00 RS 2. 760.00 E
1|Agulha Scorpion RS 510,00 | R$ 510,00 RS 510,00 et !
LAS Luxagdo Redicivante; 3|Mini Ancora RS 750,00 | RS  2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760.00
1]Agulha Scorpion RS 510,00 [ RS 510,00 RS 510,00 '
J.T.L Osteomia de Joelho 1|Placa de Chamber RS 1.250,00 | RS 1.250,00 RS 1.250,00
1|Calgo para placa chambar | RS 236,00 | RS 236,00 RS 236,00 | RS 1.906,00
4lParafusa Cortical RS 105,00 | RS 420,00 | s 420,001
M.M.F LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
ljlamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 ey 5.165.02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 o |
2|Fio Osseo com guia RS 79,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
S.V.p Manguito Rotador 3|Mini Ancora R$ 750,00 [ RS 2.250,00 RS 2.250,00 RS 2.760.00
1|Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 R$ 510,00 ’
1|Ablator RS 850,00 | RS 850,00 RS 850,00
H.S Meniscectomia ilLamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 RS 530,00 RS 2.080.00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 RS 690,00 ’ {
ijLuva de Artroscopia RS 10,00 | RS E e RS 10,00
J.M.S LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,29 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1lLamina de Shaver RS 530,00 | RS 530,00 ) RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 650,00 | RS 69,00 | RS 621,00 RS 2 165,02
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 o
2|Fio Ossoe com guia RS 75,00 | RS 158,00 | RS 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS 45,00 | RS 4,50 | RS 40,50
M.R.F LCA 2|Parafuso de Interferencia | RS 486,22 | RS 972,58 | RS 97,26 | RS 875,32
1|Lamina de Shaver RS 530,00 | RS 0,00 | RS 53,00 | RS 477,00
1|Equipo de Bomba RS 690,00 | RS 690,00 | RS 69,00 | RS 621,00 Re 216502
1|Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 | RS 1,00 | RS 9,00 !
2|Fio Ossoe com guia RS 79,00 | RS _Rw 15,80 | RS 142,20
1|Equipo de Artroscopia RS 45,00 | RS RS 4,50 | RS 4050 |
S.5.F Meniscectomia 1jLamina de Shaver RS 530,00 | RS 3 — RS 530,00
ijAblator RS 850,00 | RS : | RS 850,00 RS 2.080,00
1|Equipo de Bomba RS 620,00 | RS 690,00 RS 650,00
1{Luva de Artroscopia RS 10,00 | RS 10,00 RS 10,00
JLAM.L  |Manguito Rotador + 3|{Mini Ancora RS 750,00 | RS 2.250,00 RS  2.250,00
1)Agulha Scorpion RS 510,00 | RS 510,00 RS 510,00
106 RS 47.065,06 [ RS 4.706,51 | RS 45.381,15 | RS 45.38L,15
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Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Igarapava ®

CNPJ: 49.376.858.0001.44 TE: 349.026.957.112 ~&f " santa casa
R i‘E;DE KEARAPAYA

Rua Cel Francisco Martins, 769, Ceniro, Igarapava SP
Contato: 16 3172 1090 - 16 3172 3465 - 16 3172 3695

DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do proponente, DECLARO, para {ins de prova junto a Secretaria
de Estado da Satde, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou
situagdo de inadimpléncia com o tesouro ou qualquer érgio ou Entidade da Administragdo Publica,
que impega a transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas nos orgamentos deste Poder,

na forma de Plano de Trabalho.

fgarapava, 13 de junho de 2022

Do Departamento Municipal de Saude de [garapava
Parecer: D& /XCO

Luiz Carlgy

Departamenté Municipal de Satude de Igarapava

Data: \3 /%/ )ZCJ/Q/
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