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MUNICIPIO DE FORTALEZA Pﬂ ‘ F t T U RA
28 Out 2021 ,
Saude
SECRETARIA MUNICIPAL DO GOVERNO
EXTRATO

DECIMO TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N°. 002/2017 - SMS/ISGH
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° P119947/2021.

Natureza do Ato:

DECIMO TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N°. 002/2017 - SMS/ISGH. QUE ENTRE
SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE FORTALEZA. ATRAVES DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE -
SMS E O INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO HOSPITALAR - ISGH. QUALIFICADA COMO
ORGA\"IZACAO SOCIAL NA AREA DA SAUDE NO AMBITO DESTA MUNICIPALIDADE. INSCRITO NO
CNPJ/ME SOB O N° 05.268.526/0001-70.

Objeto:

O presente Termo Aditivo tem por objeto promover alteragdes no Contrato de Gestdo n®. 002/2017 — SMS/ISGH. em
razdo da necessidade de readequacdo do respectivo Plano Operacional, nos termos e condigdes previstas em suas
clausulas abaixo formalizadas, de acordo com os documentos e manifestagdes técnicas que compdem o bojo
documental acostado ao processo administrativo epigrafado, e que passam. juntamente com o referido Plano
Operacional. a fazer parte integrante deste instrumento, independente de transcri¢do. para os devidos fins legais.

Fundamentaciio

O presente Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n°. 002/2017 - SMS/ISGH possui como fundamento o que consta de
instrugdo probatdria nos autos do Processo Administrativo n®. P119947/2021, a Lei Federal n®. 8.666. de 21 de junho
de 1993, a Lei Municipal n°. 8.704 de 13 de maio de 2003, com suas alteragdes posteriores, outras leis especiais
pertinentes a contratagdo. os preceitos do direito puablico, e do mais que consta dos documentos. atestos e
manifestagdes técnicas registradas e acostadas ao procedimento epigrafado.

Plano Operacional

Diante da necessidade de readequagdo do Plano Operacional entdo vigente, o Contrato de Gestdo n°. 002/2017 -
SMS/ISGH passa vigorar em conformidade com as especificagdes registradas e detalhadas no novo Plano Operacional
que integra o presente instrumento de aditamento com todos os seus anexos (ANEXOS | a V) adiante enumerados,
para todos os fins. independente de transcrigéo.

Anexo | - Descrigao dos Servigos;

Anexo Il - Sistematica de Avaliagéo;

Anexo 1l - Sistematica de Pagamentos;

Anexo IV - Informagdes Complementares e:

Anexo V - Programa de Trabalho.

Recursos Financeiros:

Em razdo das alteragGes previstas no presente instrumento. o atual valor global estimado para a contratacdo sofrera
acréscimo compreendendo o valor de RS 6.558.241,06 (seis milhdes, quinhentos e cinquenta e oito mil, duzentos e
quarenta e um reais e seis centavos). passando dos atuais R$ 118.464.388,58 (cento e dezoito milhdes,
quatrocentos e sessenta e quatro mil, trezentos e oitenta e oito reais e cinquenta e oito centavos) para a
importancia global de até RS 125.022.629,64 (cento e vinte e cinco milhdes, vinte e dois mil, seiscentos e vinte e
nove reais e sessenta e quatro centavos).

Parigrafo Unico — Os valores acima estimados para custeio das agdes de execugdo do Contrato de Gestdo n®.
002/2017 - SMS/ISGH serdo repassados em estrita observancia as especificagdes consolidadas nos documentos anexos
ao presente instrumento contratual e que o compde independente de transcrigdo.

Prazo de Vigéncia:

Permanece inalterado o prazo de vigéncia estabelecido no Contrato de Gestdo n°. 002/2017 - SMS/ISGH. cujo seu
término dar-se-a em 30 de novembro de 2021, sujeitando-se aos efeitos do presente Termo Aditivo a partir da data de
sua assinatura. podendo ser prorrogado em obediéncia aos ditames legais, mediante novo Termo Aditivo devidamente
motivado e justificado.
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Parigrafo Unico - A execucdo de macroprocessos de apoio e logistica para operacionalizagio da campanha de
vacinagdo contra a COVID-19 (Sars-Cov-1) tera sua vigéncia especifica prorrogada até a data de 30 de novembro de
2021.

Recursos orcamentarios:
Os recursos financeiros previstos para custeio do pactuado através do presente instrumento correrdo a conta das
seguintes rubricas orgamentarias:
e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121300000000 — Gestdo ¢ Manuten¢do das Ag¢des da Atengio a
Primaria;
e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121400000000 - Gestdo e Manutencdo das Ag¢des da Atengdo a
Primaria;
e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121 100000000 - Gestdo e Manutencdo das Ag¢oes da Atengio
Especializada em Saide — Rede Propria;
e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121300000000 — Gestdo e Manutencdo das Ac¢des da Atengdo
Especializada em Satde - Rede Prépria:
e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121400000000 — Gestdo e Manutengdo das Ag¢odes da Atengio
Especializada em Satde — Rede Propria:
e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121100000000 — Gestdo e Manutengdo das Ag¢odes em Saude da
Assisténcia Farmacéutica;
e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121300000000 — Gestdo e Manutengdo das Ag¢des em Saude da
Assisténcia Farmacéutica;
e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121400000000 ~ Gestdo ¢ Manutengdo das Ag¢oes em Saude da
Assisténcia Farmacéutica;
e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121100000000 — Gestdao e Manutengdo das Ag¢oes da Atengio a
Primaria.

Ratificacio:
Permanecem inalteradas as demais condigdes estabelecidas no Contrato de Gestdo n® 002/2017 — SMS/ISGH e seus
respectivos Termos Aditivos desde que ndo estejam contrarias ao pactuado através do presente instrumento de
aditamento.

Data da assinatura:
Fortaleza/CE, 27 de outubro de 2021.

Assinam:
ANA ESTELA FERNANDES LEI
FLAVIO CLEMENTE DEULEFEU

~ SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - SMS;
~INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO HOSPITALAR - ISGH.

Rua Baran do Rio Branco » Centro » CEP 60025060 » Fortaleza, Coara, Brasil Tel 85 2452 1786
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DECIMO TERCEIRO TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N° 002/2017 — SMS/ISGH
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° P119947/2021

DECIMO TERCEIRO TERMO ADITIVO AO
CONTRATO DE GESTAO N° 002/2017 -
SMS/ISGH, QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE FORTALEZA, ATRAVES DA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE — SMS E
O INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO
HOSPITALAR - ISGH, QUALIFICADA COMO
ORGANIZACAO SOCIAL NA AREA DE SAUDE,
NO AMBITO DESTA MUNICIPALIDADE, NA
FORMA E CONDICOES A SEGUIR.

O MUNICIPIO DE FORTALEZA, pessoa juridica de direito puablico interno, através da SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA - SMS, neste ato representada por sua titular, Dra. ANA
ESTELA FERNANDES LEITE, brasileira, médica, casada, portadora de Cédula de Identidade/RG n°.

96002155111 — SSP/CE e inscrita no CPF sob o n®. 228.636.483-49, residente ¢ domiciliada nesta capital,
doravante denominada CONTRATANTE, ¢ o INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO HOSPITALAR —
ISGH, inscrito no CNPJ/MF sob o n.° 05.268.526/0001-70, qualificado como Organizagdo Social Municipal
através do Decreto n® 13.155 de 14 de maio de 2013, com sede nesta Capital, na Rua Socorro Gomes, n.° 190,
bairro Guajiru, CEP 60.843-070, neste ato representado pelo seu Presidente, Dr. FLAVIO CLEMENTE
DEULEFEU, brasileiro, médico, portador da Cédula de Identidade Profissional n® 5270541-1 CRM RJ e
inscrito no CPF sob o n°® 029.392.567-48, residente ¢ domiciliado na Rua Carlos Vasconcelos, 1090, Apto. 202 -
Meireles em Fortaleza/CE, doravante denominado CONTRATADO, resolvem celebrar o presente Termo
Aditivo ao Contrato de Gestio n° 002/2017 - SMS/ISGH, mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DA FUNDAMENTACAO

O presente Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo n° 002/2017 - SMS/ISGH possui como fundamento o que
consta de instrugdo probatdria nos autos do Processo Administrativo n® P119947/2021, a Lei Federal n°. 8.666,
de 21 de junho de 1993, a Lei Municipal n°. 8.704 de 13 de maio de 2003, com suas alteragdes posteriores,
outras leis especiais pertinentes a contratagdo, os preceitos do direito publico, e do mais que consta dos
documentos, atestos e manifestagdes técnicas registradas e acostadas ao procedimento epigrafado.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

O presente Termo Aditivo tem por objeto promover alteragdes no Contrato de Gestdo n® 002/2017 — SMS/ISGH,
em razdo da necessidade de readequagdo do respectivo Plano Operacional, nos termos e condigdes previstas em
suas clausulas abaixo formalizadas, de acordo com os documentos e manifestagdes técnicas que compdem o bojo
documental acostado ao processo administrativo epigrafado, e que passam, juntamente com o referido Plano
Operacional, a fazer parte integrante deste instrumento, independente de transcrigdo, para os devidos fins legais.

CLAUSULA TERCEIRA - DO PLANO OPERACIONAL
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Diante da necessidade de readequagio do Plano Operacional entdo vigente, o Contrato de Gestio n® 002/2017 —
SMS/ISGH passa vigorar em conformidade com as especificagdes registradas e detalhadas no novo Plano
Operacional que integra o presente instrumento de aditamento com todos os seus anexos (ANEXOS I a IV)
adiante enumerados, para todos os fins, independente de transcrigdo.

Anexo I — Descrigiio dos Servigos;

Anexo II — Sistematica de Avaliagio;

Anexo III- Sistematica de Pagamentos;
Anexo IV — Informagdes Complementares; e
Anexo V — Programa de Trabalho.

CLAUSULA QUARTA — DO PRAZO DE VIGENCIA

Permanece inalterado o prazo de vigéncia estabelecido no Contrato de Gestdo n® 002/2017 — SMS/ISGH, cujo
seu término dar-se-4 em 30 de novembro de 2021, sujeitando-se aos efeitos do presente Termo Aditivo a partir
da data de sua assinatura, podendo ser prorrogado em obediéncia aos ditames legais, mediante novo Termo
Aditivo devidamente motivado e justificado.

Paragrafo Unico — A execucio de macroprocessos de apoio e logistica para operacionalizagdo da campanha de
vacinagdo contra a COVID-19 (Sars-Cov-1) terd sua vigéncia especifica prorrogada até a data de 30 de
novembro de 2021.

CLAUSULA QUINTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Em razdo das alteragdes previstas no presente instrumento, o atual valor global estimado para a contratagio
sofrerd acréscimo compreendendo o valor de RS 6.558.241,06 (seis milhdes, quinhentos e cinquenta e oito mil,
duzentos e quarenta e um reais e seis centavos), passando dos atuais R$ 118.464.388,58 (cento e dezoito
milhdes, quatrocentos e sessenta e quatro mil, trezentos e oitenta e oito reais e cinquenta e oito centavos) para a
importancia global de até R$ 125.022.629,64 (cento e vinte e cinco milhdes, vinte ¢ dois mil, seiscentos e vinte e
nove reais e sessenta e quatro centavos).

Parigrafo Unico — Os valores acima estimados para custeio das agdes de execugdo do Contrato de Gestdo n°
002/2017 — SMS/ISGH serio repassados em estrita observancia as especificagdes consolidadas nos documentos
anexos ao presente instrumento contratual e que o compde independente de transcrigio.

CLAUSULA SEXTA — DA DOTAAO ORCAMENTARIA

e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121300000000 — Gestdo e Manutengdo das A¢des da Atencdo
a Primaria;

e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121400000000 — Gestdo e Manutengdo das Agdes da Atencdo
a Primaria;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121100000000 — Gestdo ¢ Manutengdo das Agdes da Atengio
Especializada em Satude — Rede Propria;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121300000000 — Gestdo e Manutengdo das Ag¢des da Atengio
Especializada em Satde — Rede Propria;

e 25901.10.302.0123.2528.0001.335039.0.121400000000 — Gestdo e Manutengdo das Ag¢des da Atencio
Especializada em Saide — Rede Propria;

e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121100000000 — Gestao e Manutengio das A¢des em Saude
da Assisténcia Farmacéutica;

e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121300000000 — Gestdao e Manutengido das A¢des em Saude
da Assisténcia Farmacéutica;

e 25901.10.303.0127.2518.0001.335039.0.121400000000 — Gestdo e Manutengdo das A¢des em Saude
da Assisténcia Farmacéutica;

e 25901.10.301.0119.2504.0001.335039.0.121100000000 — Gestdo e Manutengio das Agdes da Atengdo
a Primaria.
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CLAUSULA SETIMA - DA RATIFICACAO

Permanecem inalteradas as demais condigoes estabelecidas no Contrato de Gestdo n® 002/2017 — SMS/ISGH e
seus respectivos Termos Aditivos desde que ndo estejam contrarias ao pactuado através do presente instrumento

de aditamento.

E por assim terem justo, combinado o Termo Aditivo, ambas as partes firmam o presente com duas testemunhas
que também o assinam, em 02 (duas) vias de igual teor e forma, as quais serdo distribuidas entre

CONTRATANTE e CONTRATADA para os devidos efeitos legais.

Fortaleza— CE, 27 de  ou%o oo de Jo2l .

e < et

NA ESTELA FERNANDES BEITE
ETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - SMS
2 CONTRATANTE

=
o (- Dot
FLAVIO CLEMENTE DEULEFEU

INSTITUTO DE SAUDE E GESTAO HOSPITALAR - ISGH
CONTRATADA

Testemunha: Testemunha:

CPF: CPF:
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PLANO OPERACIONAL )
13° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N.° 02/2017-
SMS/ISGH

ANEXO 1
DESCRICAO DOS SERVICOS

1. ESPECIFICACOES TECNICAS DOS SERVICOS A SEREM PRESTADOS PELO
CONTRATADO

O CONTRATADO desenvolvera suas atividades nas seguintes Unidades, conforme especificagio

abaixo:

1.1. Unidades da Atenciio Primaria a Saide — UAPS e Especializada:
e Servi¢o de Assisténcia Farmacéutica;

¢ Servigo de Apoio e Diagnéstico Terapéutico — SADT;

e Servigo de Atendimento ao Cliente;

¢ Servigo de Integragdo dos Sistemas de Informagao.

O CONTRATADO desenvolvera suas atividades nas Unidades, conforme especificagdo abaixo:

1.2. Unidades da Atencio Primiria a Saide — UAPS e Especializada:
e Servigo de Assisténcia Farmacéutica;

e Servigo de Apoio e Diagndstico Terapéutico — SADT;

e Servigo de Atendimento ao Cliente;

e Servigo de Integragdo dos Sistemas de Informacio.

1.2.1) Inclusdio da gestio do macroprocessos de apoio e logistica dos servicos do eixo da
Assisténcia Farmacéutica, no que tange a aquisigdo, logistica e distribuigdo de medicamentos aos

usuarios do elenco padronizado para Aten¢do Priméria no Municipio de Fortaleza.




PR

N
%{ fgﬁ:ﬁ\j?

SEEEDS,

Fortaleza

PREFEITURA

Saude

1.2.2) Atualizagido da relagio do elenco geral dos medicamentos contemplados no contrato de

gestdo em tela, conforme defini¢do da SMS descrita no Anexo I deste documento.

1.2) Centros de Atenc¢io Psicossocial — CAPS:

e Servigo de Assisténcia Farmacéutica,

Servigo de Apoio e Diagnostico Terapéutico — SADT;

Servigo de Atendimento ao Cliente;

Servigo de Integracdo dos Sistemas de Informacdo.

1.3) Unidades de Atencio Especializada:

e Servigo de Assisténcia Farmacéutica;

e Servigo de Apoio e Diagnostico Terapéutico — SADT;

Servigo de Atendimento ao Cliente;

Servigo de Integragao dos Sistemas de Informagao.

1.3.1) Das Ac¢des e Servicos nas Unidades:

a) O Servigo de Assisténcia Farmacéutica do Servico de Atendimento Especializado — SAE
contemplard a alimenta¢do de sistema de controle logistico de medicamento (SICLOM),
armazenamento, distribui¢do e dispensagdo do elenco de medicamentos do servigo, conforme
Anexo IV deste Plano Operacional,

b) O Servigo de Apoio Diagnostico Terapéutico — SADT e SAE contemplara as fases pré-
analitica e pos-analitica, conforme informagdes encaminhadas pela Contratante a Contratada;

¢) O Servigo de Atendimento ao Cliente devera ser executado conforme Anexos I e IV deste
Plano Operacional;

d) O Servigo de Integragdao dos Sistemas de Informagdo contempla a implanta¢do e manutengao

do Prontuario Eletronico, e demais servigos descritos no Anexo I deste Plano Operacional.
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uniDADEs | SISTEMASDE SERVICOS A SEREM CONTRATADOS
= APOIO

Gestdo da Assisténcia Farmacéutica das Unidades definidas, conforme descrito

abaixo:

1. Aquisi¢do — Contempla a aquisicio de medicamentos, material médico
hospitalar, insumos odontolégicos e materiais para as campanhas de
vacinagdo, conforme previsto no Contrato e Aditivos;

oL 2. Armazenamento — Contempla a gestio da Central de Abastecimento
Ass:steﬂnm'a Farmacéutico - CAF;

Farmacéutica |3 pistribuigio — Contempla a gestio do processo de logistica dos
medicamentos, material médico hospitalar e insumos odontologicos, de
forma a garantir o abastecimento pleno desses insumos em todas as
Unidades;

4. Dispensagdo — Contempla o processo de dispensagio eficiente e de acordo
com as diretrizes estabelecidas pela SMS.

Ofertar SADT (exames laboratoriais), conforme programagdo pactuada com a

Servigo de Apoio e | SMS, garantindo as seguintes fases:
Diagnéstico 1. Fase Pré-analitica — Contempla a coleta e transporte de todos os exames,

Terapéutico mesmo daqueles em que a O.S. ndo realiza a fase analitica;

UNIDADES DA 2. Fase analitica — Contempla a analise dos cxames, conforme programagio
REDE _DE . pactuada com a SMS;
ATENCAO A 3. Fase Pés-analitica — Contempla a entrega de todos os resultados nas UAPS,
SAUDE mesmo daqueles em que a O.S. ndo realiza a fase analitica.
MUNICIPAL 1. Garantir que todos os usuarios atendidos estejam cadastrados no sistema de
informagao;

2. Manter a atualizagio do cadastro informatizado dos usuarios, em
conformidade com o registro do cartdo SUS;

3. Manter atualizadas as informagdes de atendimento para monitoramento na

Servi¢o de SMS; : . . ]
ATENDIMENTO 4. Garanqr a ahmemaq.aio dlos sistemas RAAS e B‘P'A dos CA?S; .
ey 3. G‘ar.ant_lr uma ambiéncia a@equada aos usudrios, através de servigos de
higienizagdo, seguranga, videomonitoramento, portaria ¢ realizagio de
pequenos reparos, conforme pactuado com a SMS;

6. Suprir com material de expediente destinados ao pleno funcionamento das
UAPS, CAPS e SAE;

1. Contempla a implantagio e manutengdo do prontudrio eletrénico das UAPS,

Servigo de CAPS, CEADH, CEQ’s, além do sistema de regulagio, de forma a possibilitar

Integracao dos
Sistemas de
Informacio

a integragao dos servigos da Rede Assisténcial; e

. Implantagdo de Sistema de Informatizagdo — Sistema ARS VITAE, mdédulos
PACIENTE e ALMOXARIFADO na Unidade de Atengdo Especializada
INSTITUTO DR. JOSE FROTA - JF.
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2. DAS ACOES E SERVICOS GERAIS

O CONTRATADO assumira a gestdo dos macroprocessos de apoio e logistica da Rede de
Unidades de Atengao Primaria a Saude — UAPS, Centros de Aten¢do Psicossocial — CAPS e SAE,
incluindo a integragdo do sistema de informagdo em varios niveis da atengdo, nos seguintes

equipamentos:
UAPS, CEADH, CEO’s e IJF, além do sistema de regulagao.
O CONTRATADO devera garantir os seguintes servigos:

a)  Aquisigdo, armazenamento, distribuigdo e dispensagido de Medicamentos nas UAPS, CAPS e
SAE, conforme Anexo IV deste Plano Operacional;

b)  Aquisigdo, armazenamento e distribui¢do de Materiais Médico Hospitalar - MMH nas UAPS,
CAPS e SAE, e Insumos odontolégicos para as UAPS, conforme programagdo pactuada com
a SMS;

¢) Realizacio de exames laboratoriais para UAPS, CAPS e SAE conforme programagio
pactuada com a SMS, que podera ser reavaliada de acordo com a definigdo dos protocolos
clinicos;

d)  Servigo de Seguranga - Vigilantes nos CAPS que funcionam 24h (vinte e quatro horas) e
seguranga por video monitoramento em todas UAPS, SAE e demais CAPS;

e)  Servigo de higienizagdo nas UAPS, SAE e CAPS;

f)  Profissionais para atuarem na recep¢do, farmécia, laboratorio e portaria das UAPS, SAE e
CAPS;

g) Implantacdo e manutengao do prontudrio eletronico das UAPS, CAPS, CEADH, CEO’s, ¢ IJF
de forma a possibilitar a integragdo dos servigos;

h)  Disponibilizagdo de sistema gerencial em todos os setores de forma a possibilitar o controle
da utilizagdo do MMH e Insumos Odontologicos;

1)  Servigos relacionados a Tecnologia da Informagdo (software, internet, impressoras,
manutengio dos computadores), conforme pactuado com a SMS;

1) Servigo de Manutengdo, preventiva e corretiva de ar-condicionados, bebedouros e

equipamentos biomédicos, nas UAPS, SAE e CAPS, conforme pactuado com a SMS;

s T
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Pequenos Reparos nas UAPS, SAE e CAPS, conforme pactuado com a SMS;

Gerenciamento de estoque na Central de Abastecimento Farmacéutica - CAF, de forma a
garantir o atendimento do Usuario com a dispensagao do medicamento nas Unidades;
Manutengido do controle de qualidade externo dos exames laboratoriais com realizagdo de
avaliagdo de proficiéncia;

O CONTRATADO continuara atuando nas Campanhas de Vacinagio ja contratualizadas
de acordo com o previsto em Contrato e Aditivos anteriores, garantindo a continuidade
dos servigos ja pactuados, conforme calendario pré-fixado e que devera ser informado pela
Secretaria Municipal da Saude — SMS, garantindo o funcionamento do Sistema de Apoio —
SERVICO DE ATENDIMENTO AO CLIENTE, conforme pactuado com a SMS. A
CONTRATANTE devera comunicar incontinenti ao CONTRATADO a realizagdo das
Campanhas de Vacinagdo e/ou outras campanhas congéneres, com prazo minimo de 10 (dez)
dias de antecedéncia.

Tendo em vista a continuidade das agdes propostas no 12°. Aditivo ao enfrentamento do
COVID constituida como estratégia especifica contemplando a Campanha de Vacinagio
como metodologia importantissima de protegao para a populagido, o prazo DETERMINADO
com vigéncia de 180 (cento e oitenta) dias sera estendido até o término da vigéncia do
presente Contrato. Importante salientar a atipicidade e particularidade por tratar-se de
momento de pandemia.

Manuten¢do do controle de qualidade externo dos exames laboratoriais com realizagdo de
avaliagdo de proficiéncia;

Realizag¢do e Manutengdo do Cadastramento dos Usudrios no Sistema

Implantagdo e manutengdo de um canal de acesso de Mobilidade para o Cidadado a todos que
interagem com a rede publica de satide no municipio;

Alimentagao do Sistema SCG (Sistema de Contratos de Gestao) referente aos dados de custo

financeiro de responsabilidade do CONTRATADO.
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ANEXO II
SISTEMATICA DE AVALIACAO

A Supervisdo, avaliagdo e acompanhamento dos servigos, executados pelo CONTRATADO, serdo
realizados pela Secretaria Municipal da Satde, que acompanhara a execugdo deste 13° Termo ao

Contrato de Gestiao n.° 02/2017-SMS/ISGH.

O GESTOR do Contrato, especialmente designado para esta atividade, sera responsavel por emitir
as autorizagdes, receber e encaminhar os documentos e atividades técnicas, e autorizar mensalmente

0s pagamentos correspondentes.

Além do Gestor do Contrato a COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO do
Contrato de Gestdo, constituida pela Secretaria Municipal da Satde, procedera a verificagdo
trimestral do desenvolvimento das atividades, e retorno obtido pela Organiza¢do Social com a

aplicagdo dos recursos sob sua gestdo, elaborando relatorio circunstanciado.

A citada verificagdo se refere ao cumprimento das diretrizes e metas definidas para o
CONTRATADO e restringir-se-a aos resultados obtidos em sua execugdo, através dos indicadores
de desempenho estabelecidos, em confronto com as metas pactuadas, com a economicidade no
desenvolvimento das respectivas atividades, considerando ainda, a regularidade no repasse dos
recursos a Organizagdo Social, os quais serdo consolidados pela instincia responsavel da
CONTRATANTE, e encaminhados aos membros da COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO

E AVALIACAO do Contrato de Gestdo em tempo hébil para a realizagio da avaliagio trimestral.

Os relatorios mencionados serdo encaminhados a Secretaria Municipal da Satde para subsidiar a
decisdo do Prefeito Municipal acerca da manutengédo da qualificagdo da entidade como Organizagiao

Social de Saude.
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A execugdo do presente contrato de gestdo serd acompanhada pela Auditoria do SUS, Conselho

Municipal de Saitde de Fortaleza e Comissio da CONTRATANTE designada para

acompanhamento do Contrato de Gestao.

Toda avaliagdo sera atribuida uma nota ao indicador (ACAO) que sera calculada pela relagdo
percentual entre o valor esperado e o valor obtido e devera culminar na distribuigdo conceitual a

seguir:

RESULTADO OBTIDO DA META CONCEITO
95% até 100% A - MUITO BOM
85% até 94,99% B - BOM
70% até 84,99% C - REGULAR
<70% D - INSUFICIENTE
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Com as alteragdes propostas, algumas Metas do contrato sofrerdo alteragdes e estdo descritas

abaixo:
1. METAS DE PRODUTIVIDADE
META 1 — Garantir a ASSISTENCIA FARMACEUTICA nas Unidades previstas no

contrato e aditivos:

1.1 - O CONTRATADO devera GARANTIR A DISPENSACAO DE
MEDICAMENTOS:

> Dispensar prontamente aos usuarios no MINIMO 95% dos medicamentos prescritos,
conforme a relagdo de medicamentos constante do Anexo IV do Plano Operacional,
considerando as alteragdes propostas.

1.2 — O CONTRATADO devera GARANTIR O ABASTECIMENTO de Material Médico
Hospitalar - MMH e Insumos Odontologicos:

» Manter no MINIMO 95% do abastecimento de MMH e Insumos Odontolégicos,
conforme programacgdo pactuada com o setor técnico da SMS, descrita no Anexo IV do Plano
Operacional, considerando as alteragdes propostas.

META 2 — Garantir o SADT (exames laboratoriais) nas Unidades previstas no contrato e
aditivos:

2.1 - O CONTRATADO deverda GARANTIR A REALIZACAO DOS EXAMES:

> Realizar no MINIMO 95% dos exames conforme programacdo pactuada com a SMS,
descrita no Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes propostas.

2.2 - O CONTRATADO devera PROVIDENCIAR A ENTREGA DE RESULTADOS
DOS EXAMES:

» Entregar no prazo MAXIMO de 2 (dois) dias iteis, 95% dos exames de bioquimica e
hematologia, conforme Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes
propostas;

» Entregar no prazo MAXIMO de 08 (oito) dias tteis, 95% dos demais exames de
analises clinicas conforme Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragoes
propostas;

» Entregar no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos, a contar do recebimento do

material pelas equipes da CONTRATADA, 95% dos exames citopatolégicos.
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META 3 — Garantir a AMBIENCIA nas Unidades previstas no contrato e

aditivos:

O CONTRATADO devera GARANTIR o Atendimento ao Cliente:

3.1 — Concluir o atendimento de no minimo 85% das demandas relacionadas aos
pequenos reparos, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, conforme rela¢do descrita no Anexo IV
do Plano Operacional, considerando as alteragdes propostas.

3.2 — Concluir o atendimento de no minimo 85% das demandas relacionadas a
Tecnologia da Informacio, no prazo de 3 (trés) dias tteis, conforme relagdo descrita no

Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes propostas.

2. SISTEMATICA DE AVALIACAO

2.1. AFERICAO DAS METAS E INDICADORES — INFORMACOES MENSAIS A
SEREM ENCAMINHADAS A CONTRATANTE
META 1 — Garantir a ASSISTENCIA FARMACEUTICA nas Unidades previstas no

contrato e aditivos:

1.1 - O CONTRATADO deveri GARANTIR A DISPENSACAO DE
MEDICAMENTOS:
> Dispensar prontamente aos usudrios no MINIMO 95% dos medicamentos

prescritos, conforme a relacio de medicamentos constante do Anexo IV do Plano

Operacional, considerando as alteragdes propostas.

UNIDADES QTDE. DE ITENS QTDE. DE ITENS % ITENS
(UAPS E CAPS) PRESCRITOS DISPENSADOS DISPENSADOS

Forma de Cailculo: % de Itens de Medicamentos dispensados nas Unidades = (Total de
Itens dispensados/Total de Itens Prescritos)x100.

1.2 — O CONTRATADO devera GARANTIR O ABASTECIMENTO de Material Médico
Hospitalar - MMH e Insumos Odontologicos:

> Manter no MINIMO 95%do abastecimento de MMH e Insumos Odontolégicos,
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conforme programagdo pactuada com o setor técnico da SMS, descrita no Anexo IV do Plano

Operacional, considerando as alteragdes propostas.

UNIDADES DESCRICAO DO QTDE. QTDE. %

(UAPS E CAPS) ITEM PROGRAMADA | DISPONIVEL NA CAF | CUMPRIMENTO
(MMH E INSUMOS DA

ODONTOLOGICOS) PROGRAMACAO

Forma de Cilculo:% de cumprimento da programa¢io = (Qtde. disponivel/Qtde.

programada)x 100.

META 2 — Garantir o SADT (exames laboratoriais) nas Unidades previstas no contrato e
aditivos:

2.1- O CONTRATADO devera GARANTIR A REALIZACAO DOS EXAMES:

> Realizar no MINIMO 95% dos exames conforme programacgao pactuada com a SMS,

descrita no Anexo IV no Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes

propostas.

%
QTDE. QTDE. | CUMPRIMENTO

REGIONAL EXAMES PROGRAMAD | REALIZAD DA
A A PROGRAMACA

0

BIOQUIMICOS/HEMATOLOGICOS
CITOPATOLOGICOS
OUTROS

Forma de Calculo:% de cumprimento da programacio = (Qtde. realizada/Qtde.

programada)x100.
2.2 — O CONTRATADO devera PROVIDENCIAR A ENTREGA DE RESULTADOS

DOS EXAMES:
> Entregar no prazo MAXIMO de 02 (dois) dias iteis, 95% dos exames de

bioquimica e hematologia, conforme Anexo IV do Plano Operacional, considerando as

alteragOes propostas;
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> Entregar no prazo MAXIMO de 08 (oito) dias titeis 95% dos demais exames de

analises clinicas conforme Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes
propostas;
> Entregar no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos, a contar do recebimento do

material pelas equipes da CONTRATADA, 95% dos exames citopatologicos.

QUANTIDADE DE EXAMES %
ENTREGUES EM 48 HORAS (BIOQUIMICA /
(BIOQUIMICA / HEMATOLOGIA) | HEMATOLOGIA)

QUANTIDADE DE EXAMES SOLICITADOS
(BIOQUIMICA / HEMATOLOGIA)

QUANTIDADE DOS DEMAIS EXAMES QUANTIDADE DOS DEMAIS %o
SOLICITADOS EXAMES ENTREGUES EM 8 DIAS (DEMAIS
UTEIS EXAMES)
QUANTIDADE DE EXAMES %
QUANTIDADE DE EXAMES SOLICITADOS
ENTREGUES EM ATE 30 DIAS (CITOPATOLOGIA
(CITOPATOLOGIA)
(CITOPATOLOGIA) )
Forma de Cilculo:
> % de exames entregues em 48h = (Qtde. de exames entregues em 48h/ gtde. de
exames solicitados) x 100.
» % de exames entregues em até 8 dias uteis =(Qtde. de exames entregues em até 8
dias/ qtde. de exames solicitados) x 100.
» % de exames entregues em até 30 dias tteis =(Qtde. de exames entregues em até 30

dias/ qtde. de exames solicitados) x 100.

META 3 — Garantir a AMBIENCIA nas Unidades previstas no contrato e aditivos:
O CONTRATADO devera GARANTIR o Atendimento ao Cliente:
3.1 — Concluir o atendimento de no minimo 85% das demandas relacionadas aos

pequenos reparos, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, conforme relagdo descrita no Anexo 1V

-

do Plano Operacional, considerando as alteragdes propostas.
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3.2 — Concluir o atendimento de no minimo 85% das demandas relacionadas a

Tecnologia da Informagio, no prazo de 3 (trés) dias uteis, conforme relagdo descrita no

Anexo IV do Plano Operacional, considerando as alteragdes propostas.

QUANTIDADE
QUANTIDADE DE i
SERVICO TOTAL DE % DE CHAMADOS CONCLUIDOS
CHAMADOS CONCLUIDOS
CHAMADOS
PEQUENOS
REPAROS
T.L
Forma de Calculo:
> % de chamados concluidos em 5 dias uteis =(Qtde. total de chamados/ qtde. de
chamados concluidos) x 100.
> % de chamados concluidos em 3 dias uteis =(Qtde. total de chamados/ gtde. de

chamados concluidos) x 100.
IMPORTANTE: Todas as tabelas deverdo conter a fonte da informagdo prestada nos itens

acima, ou seja, qual o sistema de informagao responsavel pelos dados.

2.2. RELATORIOS COMPLEMENTARES A SEREM ENCAMINHADOS A
CONTRATANTE

O CONTRATATO devera encaminhar a CONTRATANTE mensalmente, até o 5° (quinto) dia 1til
o relatério mensal de avaliagdo e até o dia 15 (quinze) de cada més o relatorio de avaliagdo
complementar, a documentagdo informativa das atividades realizadas, bem como a produgio
assistencial e relatorios financeiros, 3 CONTRATANTE, podendo a critério da SMS serem

solicitados esclarecimentos e/ou comprovagoes referentes aos dados informados.

I. RELATORIOS DE MANUTENCAO

O CONTRATADO informara, mensalmente, as atividades realizadas relativas 4 manuten¢io das

e

Unidades previstas no contrato e aditivos.
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II. RELATORIO DE MEDICAMENTOS FORNECIDOS PELO MINISTERIO DA SAUDE
O CONTRATADO informara, mensalmente, quais os medicamentos de fornecimento do
Ministério da Satde que recebeu para distribuigdo, identificando se houve falta destes

medicamentos.

Nos casos de falta dos medicamentos de fornecimento obrigatorio deve ser apresentada a razdo, se a
falta foi causada por logistica do CONTRATADO, ou por falta de fornecimento do Ministério da
Saude.

MEDICAMENTOS : OCORRENCIA
FORNECIDOS PELO Chininey | Aoalie il TG || JUSHICATIV
MINISTERIO DA SAUDE MES (SIM/NAO)

I1I. RELATORIO DE ACOMPANHAMENTO DE VALIDADE DOS MEDICAMENTOS
O CONTRATADO informard, mensalmente, o valor correspondente a perda de medicamentos por
motivo de vencimento, assegurando que a perda ndo ultrapasse 1%, em real (R$), do valor mensal

adquirido.

VALOR MENSAL DE VALOR REGISTRADO

o
MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS COMO PERDA i

IV. RELATORIO MENSAL DOS MEDICAMENTOS INCINERADOS
O CONTRATADO informard, mensalmente, em conformidade com as perdas constatadas, o rol e
quantitativos de medicamentos enviados para incineragdo, informando qual o fator que gerou a

necessidade.

MEDICAMENTOS ENVIADOS PARA INCINERACAO DATA JUSTIFICATIVA
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V. RELATORIO MENSAL DE DESPESA COM MEDICAMENTOS POR UNIDADE DE

SAUDE.

O CONTRATADO devera informar, mensalmente, o valor gasto com medicamento em cada

Unidade de Saude.

UNIDADE DE SAUDE MEDICAMENTOS VALOR (R$)

VI. RELATORIO MENSAL DAS DESPESAS POR META CONTRATUALIZADA, COM
RESPECTIVOS DEMONSTRATIVOS DO CUSTEIO.

O CONTRATADO deverd encaminhar, mensalmente, o relatorio mensal das despesas

individualizadas por servigo, com os respectivos demonstrativos do custeio.

2.3. AVALIACAO DO RESULTADO OBTIDO PELA META

Visando o acompanhamento e avaliagio do CONTRATO DE GESTAO e o cumprimento das
atividades estabelecidas no mesmo, 0 CONTRATADO devera encaminhar mensalmente, até o 5°
(quinto) dia util o relatério mensal de avaliagdo e até o dia 15 (quinze) de cada més o relatorio de
avaliagdo complementar, a documentagdo informativa das atividades realizadas, bem como a

produgdo assistencial e relatorios financeiros, 8 CONTRATANTE.

A CONTRATANTE procederda ao acompanhamento mensal dos dados enviados pelo
CONTRATADO para que sejam efetuados os devidos repasses de recursos.

Mensalmente, a CONTRATANTE procedera a anélise das quantidades de atividades assistenciais
realizadas pelo CONTRATADO, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos)

ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas no CONTRATO DE GESTAO, considerando a

totalidade das atividades realizadas.

Da anélise acima referida podera resultar uma repactuagao das quantidades de atividade assistencial

ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, efetivada através de Termo
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Aditivo ao CONTRATO DE GESTAO, na forma e limites estabelecidos em lei.

Os Termos Aditivos que venham a ser firmados, sejam estes para adi¢dao ou supressao dos servigos

pactuados, serdo estabelecidos na conformidade e nos limites do que dispde a legislagdo que regula

a matéria.

O desempenho da Organizagao Social sera mensurado através da sua atividade realizada, que sera

calculada pela média aritmética ponderada do percentual atingido por cada uma das metas de

produtividade, de acordo com o peso de cada indicador, conforme descrito no quadro abaixo:

o % VALOR % VALOR
META DESCRICAO PESO ALCANCADO | ATINGIDO
1. Carniliie & 1.1, Dispensal.', prontamente ao-s Usuarios, no minimo 3 X i
Assisebncts 95% dos medicamentos prescritos.
e 1.2. Manter no minimo 95% do abastecimento de
FARMINEDNE s MMH e Insumos Odontologicos, conforme 3 Y B
UAPS e CAPS '
programagio pactuada com a SMS,
2.1. Realizar no minimo 95% dos exames solicitados, 5 7 C
conforme programagio pactuada com a SMS.
2.2.1. Entregar no prazo MAXIMO de 2 (dois) dias
uteis, 95% dos exames de bioquimica e hematologia, 5 W D
conforme Anexo V do Contrato de Gestio n.°
02/2017-SMS/ISGH.
2. Garantir o SADT s
para as UAPS 2.2.2. Entregar no prazo MAXIMO de 08 (oito) dias
uteis 95% dos demais exames de analises clinicas 5 K E
conforme Anexo V do Contrato de Gestio n.°
02/2017-SMS/ISGH.
2.2.3. Entregar no prazo maximo de 30 (trinta) dias
corridos, a contar do recebimento do material pelas 5 L F
equipes da CONTRATADA, 95% dos exames
citopatologicos.
3.1. Concluir o atendimento de no minimo 85% das
3. Garantir o demandas relacionadas aos pequenos reparos, no 1 M G
atendimento ao prazo de 5 dias uteis.
Cliente das UAPS e | 3.2. Concluir o atendimento de no minimo 85% das
CAPS demandas relacionadas a tecnologia da informagao, 1 N H
no prazo de 3 dias tteis.
% TOTAL
AL ATINGIDO

W7 =
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Forma de calculo:

A=(X*100/95)* 3

B = (Y * 100/95) * 3

C=(Z * 100/95) * 2

D= (W * 100/95) * 2

E= (K * 100/95) * 2

F= (L * 100/95) * 2

G=(M*100/85) * 1

H= (N*100/85) *1

% TOTAL ATINGIDO = (A+B+C+D+E+F+G+H)/16

Conforme percentual atingido no quadro acima, sera realizado o repasse do recurso financeiro

detalhado na tabela apresentada a seguir:

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima de 100% do volume contratado 100% do valor da parcela mensal
Entre 85% e 100% do volume contratado 100% do valor da parcela mensal
Entre 70% e 84,99%do volume contratado 95% do valor da parcela mensal
Menos que 70% do volume contratado 85% do valor da parcela mensal
7
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ANEXO I11
SISTEMATICA DE PAGAMENTO

Com a finalidade de estabelecer as regras e o cronograma de desembolso dos recursos financeiros,

ficam estabelecidos os principios e procedimentos a seguir explicitados.

Pelo atendimento deste Termo Aditivo, a CONTRATANTE repassara a CONTRATADA, a
importancia mensal de até RS 12.881.094,67 (doze milhdes, oitocentos e oitenta e um mil, noventa
e quatro reais e sessenta e sete centavos), nos meses de Outubro e Novembro de 2021: passando o
valor global do contrato a corresponder a importancia de R$ 125.022.629,64 (cento e vinte e cinco
milhoes, vinte e dois mil, seiscentos e vinte e nove reais e sessenta e quatro centavos)
considerando o periodo acumulado de Dezembro de 2020 2 Novembro de 2021 (12 meses),

conforme Cronograma de Desembolso.

Visando o acompanhamento e avaliagio do CONTRATO DE GESTAO e o cumprimento das
atividades estabelecidas acima, o mesmo devera encaminhar mensalmente, até o 7° dia util, a
documentagdo informativa das atividades realizadas na Atengdo Basica, bem como a produgio dos
processos de apoio e logisticos, indicadores de qualidade e movimentagio de recursos econdmicos a

CONTRATANTE.

A CONTRATANTE procedera a avaliagdo das atividades realizadas pelo CONTRATADO,
verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagio as quantidades
estabelecidas neste 13° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N.° 02/2017-

SMS/ISGH, considerando a totalidade das atividades realizadas, na escala a seguir:

ATIVIDADE REALIZADA VALOR A PAGAR
Acima de 100% do volume contratado 100% do valor da parcela mensal
Entre 85% e 100% do volume contratado 100% do valor da parcela mensal
Entre 70% e 84,99%do volume contratado 95% do valor da parcela mensal
Menos que 70% do volume contratado 85% do valor da parcela mensal

(T




o e )
Fortaleza

PREFEITURA
Saude

Da andlise acima referida podera resultar uma repactuagio das atividades de apoio e logistica ora
estabelecidas e seu correspondente reflexo econdémico-financeiro, efetivada através de Termo
Aditivo a0 CONTRATO DE GESTAO N.° 02/2017-SMS/ISGH, na forma e limites estabelecidos
em lei.

A programagdo financeira relativa a liberagdo dos recursos estd detalhada na tabela apresentada a

seguir:

13 TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N.° 02/2017-SMS/ISGH
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

MES VR. DA PARCELA ADITIVO
DEZEMBRO/2020 R$ 9.072.930,22 12°
JANEIRO/2021 RS 9.772.528,24 12°
FEVEREIRO/2021 R$ 10.113.636,33 12°
MARCO/2021 R$ 10.113.636,33 12°
ABRIL/2021 RS 10.113.636,33 12°
MAIO/2021 R$ 10.463.520,72 12
JUNHO/2021 RS 10.463.520,72 12°
JULHO/2021 R$ 9.943.083,13 12°
AGOSTO/2021 R$ 9.601.974,14 12¢
SETEMBRO/2021 R$ 9.601.974,14 12°
OUTUBRO/2021 RS 12.881.094,67 13°
NOVEMBRO/2021 R$ 12.881.094,67 13°
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‘ ANEXO IV
i INFORMACOES COMPLEMENTARES

| I — Relagdo das UAPS, CAPS, Especializada e demais pontos das Redes de Atencio a Satide.
Il — Relacdo de Medicamentos

IIT — Relagdo de Material Médico Hospitalar (MMH) / Insumos Odontolégicos
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RELACAO DE UAPS, CAPS, ESPECIALIZADA E DEMAIS PONTOS DAS REDES

DE ATENCAO A SAUDE

Segue abaixo a relagdo das Unidades de Atengdo Primaria a Satide — UAPS, Centro de Atengdo

Psicossocial — CAPS, CEADH’s e demais Pontos das Redes de Atengdo a Satide albergadas por
este CONTRATO DE GESTAO.

)

UNIDADES DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - UAPS

SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL I

RUA DOM JERONIMO, N° 20 - OTAVIO BONFIM
NUMERO DE UAPS: 16 UAPS

UNIDADE DE SAUDE — SER I ENDERECO TELEFONES
Rua Alberto Oliveira, s/n.
01. UAPS DR. AIRTON MONTE* Jardim Iracema - CEP: 60.330- |3433.8629
530
Rua Jacinto Matos, 944,
02. UAPS CARLOS RIBEIRO Jacarecanga - CEP: 60.310-210 3452.6373
Av. Francisco S4, 6449. Barra
03. UAPS CASEMIRO FILHO do Ceard - CEP: 60.330-875 3452.5877
04. UAPS FCO. DOMINGOS DA Av. Castelo Branco, 4707. Barra | 3452.6643
SILVA do Ceara - CEP: 60.331-495 3452.6644
Rua Rio Tocantins, s/n. Jardim
05. UAPS FERNANDO FACANHA* Iracema - CEP: 60 340-110 3452.6660
Rua Ten. José Barreira, 251.
06. UAPS FLORESTA Alvaro Weyne - CEP: 60.336- 3452.6657
050
Rua Gal Costa Matos, 06. 3452.6377
07. UAFS GUIOMAR ARRUDA Pirambu - CEP: 60.310-690 | 3452.6378
08. UAPS JOAO MEDEIROS DE Av. I, 982. Vila Velha - CEP: 3452.6645
LIMA 60.348-140 3452.6646
. r Rua Vila Velha, 101. Barra do 3452.5887
09. UAPS LINEU JUCA Ceara - CEP: 60.331.291 3452.5888
10. UAPS MARIA APARECIDA Av. K, 915. Vila Velha. CEP: 34339514
LIMA DE ALMEIDA 60.348.530 ’
11. UAPS MARIA CIRINO DE Rua da Saudade, 364. Moura 32121325
SOUSA Brasil. CEP: 60.010-200 ’
Rua Bernardo Porto, 497.
12. UAPS DR. PAULO DE MELO e b ).
MACHADO gr;c())nte Castelo - CEP: 60.320 3452.6380

X
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Rua: Profeta Isaias, 456.
13. UAPS 4 VARAS Pirambii - CEP: 60 333 - 765 3101.2594
14. UAPS REBOUCAS Rua Creuza Rocha, s/n. Jardim 3105.1060
MACAMBIRA Guanabara - CEP: 60.346 - 352 ’
Av. Mons. Hélio Campos, s/n.
15. UAPS VIRGILIO TAVORA Cristo Redentor - CEP: 60.336- | 3452.3487
800
Av. Dr. José Roberto Sales, 475.
16. UAPS ZENIRTON PEREIRA , -
(GOIABEIRAS) 8B]a(t)'ra do Ceara — CEP: 60.332- |3286.2219

SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL I1

RUA PROFESSOR JURACI M. DE OLIVEIRA, N° 1 - EDSON QUEIROZ

NUMERO DE UAPS: 12 UAPS

UNIDADE DE SAUDE - SER 11 ENDERECO TELEFONES
) Rua Trajano de Medeiro, 813. 34332734
01. UAPS AIDA SANTOS E SILVA | Vicente Pinzon - CEP: 60.132- '
080 3433.2738
02. UAPS BENEDITO ARTUR DE | Rua Jaime Leonel, 228. Luciano 3452 1880
CARVALHO Cavalcante - CEP: 60.811-320 ’
. - Rua Prof. Henrique Firmeza, 82.
03. UAPS CELIO BRASIL GIRAO . ] 2
(SERVILUZ) ((]323;5 do Porto — CEP: 60.182- 3433.2739
. Av. da Aboligdo, 4180. Mucuripe
04. UAPS FLAVIO MARCILIO CEP: 60.165-080 3433.2737
Rua José Claudio Costa Lima
05. UAPS FREI TITO DE ’
100. Caga e Pesca - CEP: 3265.7933
ALENCAR LIMA 60.182-530
06. UAI:S IRMA HERCILIA Rua Frei Vidal, 1821. Sdo Jodo 3452 1883
ARAGAO do Tauape - CEP: 60.120-100 i
Rua: Coronel Juca, 1636. 3433.2748
07. UAPS MIRIAM PORTO MOTA | ;412 . CEP: 60.135.400 34522315
Rua: ESPERANTINA, s/n. 3433 2738
08. UAPS ODORICO DE MORAIS | Castelo Encantado - CEP: '
3433.2757
60.180-680
09. UAPS PAULO MARCELO Rua 25 de Margo, 607. Centro 3433.9701
MARTINS RODRIGUES CEP: 60.060-120 3105.1455
Rua Belizario Tavora, s/n. Pio
10. UAPS PIO XII XII - CEP: 60.130-830 3452.1896
Rua Alameda das Graviolas,
11. UAPS RIGOBERTO ROMERO | 195. Cidade 2000 - CEP: 3433.2746
60.190-600
12. UAPS SANDRA MARIA Vitets Bitoar, CREs 60108 |de52. 803
FAUSTINO NOGUEIRA 110 ' T
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SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL 111

ENDERECO: AV. JOVITA FEITOSA, N° 1264 - PARQUELANDIA
NUMERO DE UAPS: 19 UAPS

UNIDADE DE SAUDE - SER 11 ENDERECO TELEFONES
Rua Delmiro de Farias, 1679.
01. UAPS ANASTACIO MAGALHAES | Rodolfo Teéfilo - CEP: 60.430- 3433.2564/2560
170 3433.2561
‘ Rua Pernambuco, 1674.
02. UAPS CDFAM PROF. GILMARIO |1y o o0 Rocha - CEP: 60.440- | 3366.9371
MOURAO 140
. Rua Pernambuco, 1672.
03. UAPS CESAR CALS DE .. ! .
OLIVEIRA FILHO* l?:(l)nocnto Rocha - CEP: 60.440- | 3233.4055
Rua Bonward Bezerra, 100.
04. UAPS PROF. CLODOALDO Padre Andrade - CEP- 60.356- 3433.9745
PINTO
490
. Rua Tomas Cavalcante, 545. 3488.3259
05. UAPS ELIEZER STUDART* Autran Nunes - CEP: 60.526-550
( Rua Macei6, 1354. Henrique
06. UAPS FERNANDES TAVORA Jorge - CEP: 60.525-540 3488.3254
07. UAPS FRANCISCO PEREIRA DE | Rua Paraguai, 351. Bela Vista - 3433.2890
ALMEIDA* CEP: 60.442-242 '
Rua Pio Saraiva, 168. Quintino
08. UAPS GEORGE BENEVIDES * Cunha - CEP: 60.351-821 3105.1086
) ) Rua Gal. Jodo Couto, 470.
09. UAPS HERMINIA LEITAO Quintino Cunha - CEP: 60.351- |3433.9741
000
Rua Hugo Victor, 51. Antonio
10. UAPS HUMBERTO BEZERRA Bezerra - CEP: 60.360-820 3212.1920
Rua Virgilio Brigido, s/n. Pres.
11. UAPS IVANA DE SOUSA PAES Kennedy - CEP: 60.355-050 3281.1851
- Rua Julio Braga, 1331,
12. UAPS JOAO XXIII Bonsucesso - CEP: 60.520-130 3488.3258
13. UAPS LICINIO NUNES DE Rua 06, s/n. Quintino Cunha. 3937 8574
MIRANDA CEP: 60.352-150 ’
14. UAPS PROF. LUIS RECAMONDE | Rua Maria Quintela, 935. 3488.3252
CAPELO* Bonsucesso - CEP: 60.520-790 T
Rua Araga, 440. Bonsucesso - 5
15. UAPS MARIUSA SILVA SOUSA CEP: 60.541-705 3281.2698
Rua Perdigdo Sampaio, 820. 3488.3271
16. UAPS METON DE ALENCAR Antonio Bezerra - CEP: 60.527- T
450
, . Joa 13.
17. UAPS SANTA LIDUINA Kua Fraf. Jodo Buged, 213 3433.2569

Parque Araxéa - CEP: 60.430-690
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- Av. Des. Luis Paulino, 109.
18. UAPS JOSE SOBREIRA DE - 4
AMORIM El;(l)lr]quz’. Jorge - CEP: 60.510- 3488.1271
19. UAPS WALDEMAR DE Rua Silveira Filho, 903. Jockey 34883253
ALCANTARA Clube. CEP: 60.520-050 '
SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL 1V
ENDERECO: AV. DEDE BRASIL, N° 3770 - SERRINHA
NUMERO DE UAPS: 13 UAPS
UNIDADE DE SAUDE - SER 1V ENDERECO TELEFONES
Tv. Goias, s/n. Democrito Rocha -
01. UAPS ABEL PINTO CEP- 60.440-085 3452.5191
A . Rua Gomes Brasil, 555.
02. UAPS ANTONIO CIRIACO Parangaba - CEP: 60.720-150 3105.3091
03. UAPS DOM ALOISIO Rua Betel, 1895. Dendé - CEP: 3131.1945
LORSCHEIDER 60.714-612 ’
04, UAPS FCO. MONTEIRO DE Av. dos Eucaliptos, s/n. Dendé -
MORAES (CHICO PASSEATA)* CEP: 60.714-660
05. UAPS GOTHARDO PEIXOTO Rua Irma Bazet, 153. Damas - 34335084
FIGUEREDO. LIMA CEP: 60.420-670 o
Rua Mons. Agostinho, 505. Vila
06. UAPS GUT’EMBERG BRAUN Pery - CEP: 60.730-182 3452.5199
07. UAPS JOSE VALDEVINO Rua Guara, s/n. Itaoca - CEP: 3131.7338
CARVALHO i 60.740-140 ’
08. UAPS LUIS ALBUQUERQUE Rua Benjamin Franklin, 735. 3131.7335
MENDES Serrinha - CEP: 60.741-090 '
Rua Marechal Deodoro, 1501.
09. UAPS DR. LUIS COSTA Benfica - CEP: 60.020-060 3131.7677
Rua Elcias Lopes, 517. Montese -
10. UAPS OCELO PINHEIRO CEP: 60.421-100 3131.7334
Rua Rio Grande do Sul, s/n. Pan
11. UAPS OLIVEIRA POMBO Americano — CEP: 60.440-131 3433.2965
12. UAPS DR. ROBERTO DA SILVA Av. Borges de Melo, 910. Fatima - 32279177
BRUNO CEP: 60.415-762 ’
13. UAPS MARIA JOSE TURBAY Rua Gongalo Souto, 420. Vila 3575 s
BARREIRA Unido - CEP: 60.411-050 '

SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL V

ENDERECO: RUAAUGUSTO DOS ANJOS, N° 2466 - BONSUCESSO

NUMERO DE UAPS: 25 UAPS
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UNIDADE DE SAUDE - SER V ENDERECO  TELEFONES
1. UAPS ABNER CAVALCANTE Rua Joana Batista, 471. 3105.3342
BRASIL* Canindezinho - CEP: 60731-802 [3105.3343
Rua Geraldo Barbosa, 1095. Bom |3245.9461
2. UAFS ARGEU HERBSTER* Jardim - CEP: 60.543 335 34989134
3. UAPS DOM ANTONIO DE Rua Cel. Jodo Correia, s/n. Granja | 3245.9323
ALMEIDA LUSTOSA Lisboa - CEP: 60.543-325 3497.0009
Av. H, 2191. Granja Lisboa 3452.2421
4. UAES EDMILSON FINHEIRG | ~pp 5614 667 3269.2398
. Rua Teodoro de Castro, s/n.
5. UAPS FERNANDO CESAR . 4
: Granja Portugal - CEP: 3488.3240
VIEIRA DIOGENES 60.541.195
Rua 106, n.” 345. Conj. Esperanga | 3433.4913
6. UAPS GRACILIANOMUNIZ* | ~pp, 4763 550 3298.7016
7. UAPS GUARANY Rua Geraldo Barbosa, 3230. 3452.2496
MONT’ALVERNE* Granja Lisboa - CEP: 60.540-345 | 3497.0060
8. UAPS DR. JOAO BARBOSA Rua Rubi, s/n. Jd. Jatoba. 1498.4745
PIRES DE PAULA PESSOA* CEP:60.732-495 ’
9. UAPS DR. JOAO ELISIO DE Rua Juvéncio Sales s/n. Aracapé |3131.6222
HOLANDA* CEP: 60.764.600 3105.3055
- , AV. Sem. Fernandes Tavora, 3452.6753
10. UAPS JOSE GALBADEARAUJO | 5, ¢1 50 ko CEP: 60.534.281 | 3452.6752
- Rua Alfredo Mamede, 250. 3433.4927
11. UAFS JOSE PARACAMPOS Mondubim - CEP: 60.763.806 | 3296.3270
: AV. Jos¢ de Aratjo Lima, 1631. |3433.4918
12, UAT'S JOSE WALTER José Walter - CEP: 60750-015 | 3291.4602
R. Duas Nagoes, 461. Granja 3452.2480
13. UAPS JURANDIR PICANCO | 50 1001 - CEP: 60.545-241 3259.5829
14. UAPS LUCIANO TORRES DE R. Delta, 365. Vila Manoel Satiro | 3433.4922
MELO CEP: 60.713-440 3484.4801
‘ TV. Sio José¢, 940. Cj Itapery - 3433.4916
15 UALS LULZA TAVORA CEP: 60.760-000 3469.0641
AV. A s/n - 1* Etapa. Conjunto 3452.2486
16. UAPS MACIEL DE BRITO* Cear4 - CEP: 60.533.591
P - Rua: Des. Frota, s/n. Parque Sao
17. UAPS PARQUE SAO JOSE* José - CEP: 60.730.270 3483.5451
18. UAPS PEDRO CELESTINO Rua Gastio Justa, 215. 3433.4915
ROMERO Mondubim - CEP: 60.712-120 3298.1258
Rua 541 E, 150. Conj. Ceara.
19. UAPS DR. PONTES NETO CEP: 60.531-450 3259.5414
20. UAPS REGINA MARIA DA Rua [tatiaia, 889. Canindezinho. 3433.5289
SILVA SEVERINO CEP: 60.731-455 '
- ‘ Av I, 618. Mondubim. CEP:
21. UAPS REGIS JUCA 60.752-310 3105.3057
22. UAPS RONALDO DE Av. I, s/n. Genibau. CEP: 60.533- 3259 1741
ALBUQUERQUE RIBEIRO 671 ‘
R. Eng. Luis Montenegro, 485.
23. UAPS SIQUEIRA Siqueira - CEP: 60.732.548 3105.3342
24, UAPS MARIA VIVIANE Rua Jodo Areas, 1296. Vila 3105.3169
BENEVIDES GOUVEIA Manoel Satiro - CEP: 60.713.410 '
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25. UAPS ZELIA CORREIA

Rua Antonio Pereira, 1495.
Planalto Airton Senna - CEP:
60.760-525

3433.4900

SECRETARIA EXECUTIVA REGIONAL VI

ENDERECO: R. PADRE PEDRO DE ALENCAR, N° 1385 - MESSEJANA
NUMERO DE UAPS: 31 UAPS

UNIDADE DE SAUDE - SER VI ENDERECO TELEFONES
01. UAPS ACRISIO EUFRASINO Riss Coletis Certal 1. a/
DE PINHO (ALAMEDA DAS p“j‘ N “C"EP. gg ; 113 ; "
PALMEIRAS)* SRS o
AV. dos Paroaras, 301, Passaré 3452.9369
02. UAPS ALARICO LEITE CEP: 60.744-040
: Rua Guarany, 355. Pq. Itamaraty |3433.5285
03. UAPS ANISIO TEIXEIRA CEP: 60.873-530 34335291
04. UAPS CESAR CALS DE Rua Capitdo Aragdo, 555. 3472.9069
OLIVEIRA Aerolandia - CEP: 60.851-150 '
~ Rua H, 319. Parque Dois Irmaos.
05. UAPS EDILMAR NOROES CEP: 60.745-590 3493.7656
Av. Alberto Craveiro, 1480.
06. UAPS EDMAR FUJITA Casteldo - CEP: 60 861-212 3452.5130
07. UAPS EVANDRO AYRES DE Av. Castelo de Castro s/n. Conj. 3269 7477
MOURA Palmeiras - CEP: 60.870-066 )
Av. Isabel Bezerra, 416. Pq. Santa
08. UAPS FAUSTO FREIRE Maria - CEP: 60.873-175
. Av. Recreio, 1390. Lagoa
09. UAPS GALBA DE ARAUJO Redonda - CEP- 60.83 1-600 31051602
- . Av. Eng. Leal Lima Verde, 453. [3452.5714
1), UATS BELIY GOES FERREIRA. | o ; orgs - CEP: 60833175 | 32734813
Rua Estrada do Itaperi, 146
* ’ ’ -
11. UAPS JANGURUSSU Passaré - CEP: 60.862.220 3452-2474
12. UAPS JANIVAL DE ALMEIDA | Rua Coelho Garcia, 25. Passaré 3105.3095
VIEIRA CEP: 60.861-810 ‘
13. UAPS JOAO HIPOLITO DE Rua 03, n.” 8. Dias Macedo - |4, 3500
AZEVEDO CEP: 60.860-490 '
14. UAPS JOSE BARROS DE Rua José Nogueira de Alencar, 3105.1562
ALENCAR 180. Pedras - CEP: 60.874-670 3433.5257
15. UAPS LUIS FRANKLIN Rua Alexandre Vieira, s/n. 3433 5969
FERREIRA Messejana. CEP: 60.871-750 '
16. UAPS MANOEL CARLOS e Des. Fausting AlMGUEdUS. 1345 6092
GOUVEIA 60.821-440 3488.3287
Rua Reino Unido, 115. Conj.
17. UAPS MARIA LOURDES Jardim das Oliveiras - CEP: 3452.8160
60.820-140
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18. UAPS MARIA GRASIELA

Rua Edésio Monteiro, 1450.

Barroso - CEP: 60.862.730

TEIXEIRA BARROSO Ancuri. CEP: 60.874-110 =882
19. UAPS MARCUS AURELIO Rua Iracema, 1110. Santa 34728490
RABELO LIMA VERDE* Filomena. CEP: 60.870-020
Rua Floriano Benevides, 391.
20. UAPS PROF. MATTOS ; . 3105.1564
DOURADO Eg(s}on Queiroz - CEP: 60.811-
21. UAPS FRANCISCO MELO Rua 315, No. 80. Sao Cristovio - 3256.8791
JABORANDI CEP: 60.866-380 )
Rua Guilherme Alencar, s/n.
22. UAPS DE MESSEJANA Messejana - CEP: 60.840-340 3474.2637
23. UAPS MONTEIRO DE g“" i}f":a:’g;‘.’:ga‘ggif" h g33. |3452.6091
MORAES 728 anga Lotfe - LEL: 00.633=13273.4333
Av. Chiquinha Gonzaga, s/n.
24. UAPS OSMAR VIANA* Jangurussu, CEP: 60.877-420 3269.7827
25. UAPS OTONI CARDOSO DO Rua José Teixeira Costa, 643. 3274.859]
VALE Paupina. CEP: 60.872-502 ’
Av. Iracema, 1516. Conj.
*
26. UAPS PEDRO SAMPAIO Palmeiras - CEP: 60.870-020 3105.1767
27. UAPS POMPEU Rua 05, s/n. Conj. Jodo Paulo 11 32698142
VASCONCELOS Barroso. CEP: 60.330-812
: - e Rua Verde Cinco,71. Jangurussu.
28. UAPS SITIO SAO JOAO CEP: 60.876-350 3105.1765
Rua Nélson Coelho, 209. Curio. |3105.1626
29. UAPS TEREZINHA PARENTE | ~pp. 60 231 410 3488.3300/3288
Rua B, 145. Jardim Primavera.
30. UAPS VICENTINA CAMPOS Parque Dois Irméaos - CEP: 3493.4732
60.742.590
31. UAPS WALDO PESSOA Rug; Capito Hugo Bezerra, 75. | 50 gomy

Legenda: (*): Sera mantido apenas o Eixo da Assisténcia Farmacéutica nestas UAPS.

2) CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — CAPS

P Secretaria Executiva Regional I:

1. CAPS Alcool e Drogas — Av. Monsenhor Hélio Campos, n° 138 — Cristo Redentor
2. CAPS Geral Nise da Silveira — Rua Soares Bulcdo, n°® 1494 — Sdo Gerardo

P Secretaria Executiva Regional I1:

3.  CAPS Geral — Rua Pinto Madeira, n° 1550 —Aldeota
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4.  CAPS Alcool e Drogas — Rua Giselda Cysne, s/n° — Cidade 2000

5. CAPS AD - Rua Dona Leopoldina, n® 08 — Centro

P Secretaria Executiva Regional I11:

6. CAPS Geral Professor Frota Pinto - Rua Francisco Pedro, n° 1269 — Rodolfo Teofilo
7. CAPS Alcool e Drogas - Rua Frei Marcelino, n° 1191 — Rodolfo Teéfilo

8. CAPS Infantil Estudante Nogueira Juca — Rua Cruz Saldanha, n® 485 — Parquelandia

P Secretaria Executiva Regional TV:

9. CAPS Alcool e Drogas Alto da Coruja — Rua Betel, n° 1826 - Itaperi
10.  CAPS Geral — Av. Borges de Melo, n° 201 - Jardim América

P Secretaria Executiva Regional V:

11. CAPS Alcool e Drogas — Rua Antonio Nery S/N — Granja Portugal
12. CAPS Geral Bom Jardim — Rua Bom Jesus, n° 940 — Bom Jardim

P Secretaria Executiva Regional VI:

13. CAPS Alcool e Drogas Casa da Liberdade — Rua Salvador Correia de S4, n® 1296 — Sapiranga
14. CAPS Geral — Rua Manuel Castelo Branco, n® 200 — Messejana
15. CAPS Infantil — Rua Alberto Leal Nunes, n° 75 — Cidade dos Funcionarios

3) CENTRO ESPECIALIZADO DE ATENCAO AO DIABETICO E HIPERTENSOS
- CEADH

3.1. Centro Especializado de Ateng¢io ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Carlos Ribeiro
Rua Jacinto Matos, n® 944, Jacarecanga, Telefone: 3433-6373
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Centro Especializado de Aten¢io ao Diabético e Hipertensos - CEADH

UAPS Rebougas Macambira
Rua Creuza Rocha, s/n, Jardim Guanabara, Telefone: 3452-6686

Centro Especializado de Atencdo ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Frei Tito
Rua José Claudio Costa Lima, n° 100, Caga e Pesca, Telefone: 3433-2730

Centro Especializado de Atengio ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Rigoberto Romero
Rua Alameda das Graviolas, n® 195, Cidade 2000, Telefone: 3433-2746

Centro Especializado de Atengio ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Anastacio Magalhies
Rua Delmiro de Farias, n® 1679, Rodolfo Teé6filo, Telefone: 3433-2561

Centro Especializado de Atenciio ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Luis Costa
Rua Marechal Deodoro, n°1501, Benfica, Telefone: 3131-7677

Centro Especializado de Aten¢do ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Dom Aloisio Lorscheider
Rua Betel, n° 1895, Dendé, Telefone: 3131-1945

Centro Especializado de Aten¢do ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Maciel de Brito
Av. A, s/n, 1* Etapa Conjunto Ceara, Telefone: 3452-2486

Centro Especializado de Ateng¢do ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS Regina Severino

Rua Itatiaia, n° 889, Canindezinho
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Centro Especializado de Atencio ao Diabético e Hipertensos - CEADH

UAPS Matos Dourado
Av. Floriano Benevides, n° 391, Edson Queiroz, Telefone: 3105-1364

Centro Especializado de Atengio ao Diabético e Hipertensos - CEADH
UAPS César Cals
Rua Capitdo Aragdo, n® 555, Aerolandia, Telefone: 3472-9069

4) CENTRO DE ESPECIALIDADE ODONTOLOGICA - CEO (SISTEMA)

Centro de Especialidade Odontoldgica - CEO Nascente
Rua Betel, n® 1800, Itaperi, Telefone: 3105-2002

Centro de Especialidade Odontolégica - CEO Floresta
Rua Tenente José Barreira, n® 251, Alvaro Weyne, Telefone: 3452-3499

Centro de Especialidade Odontolégica - CEO Messejana
Rua Coronel Guilherme Alencar, s/n, Messejana, Telefone: 3433-5989

INSTITUTO DR. JOSE FROTA - 1JF (SISTEMA)
Rua Bardo do Rio Branco, 1816 - Centro, Telefone: 3255-5000
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I1 - RELACAO MEDICAMENTOS

ELENCO PRIORITARIO — Os Itens abaixo relacionados devem ser ofertados nas

farmacias das Unidades de Atengdo Primaria a Saude, contempladas por este Contrato de

Gestao.
ESPECIFICACAO UNIDADE
1 | ACICLOVIR 200 MG COMPRIMIDO
2 |ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COMPRIMIDO
3 [ACIDO FOLICO 5 MG COMPRIMIDO
4 [ ALBENDAZOL 40 MG/ML + DOSADOR, SUSPENSAO ORAL. FRASCO 10ML | FRASCO
5 | ALBENDAZOL 400 MG COMPRIMIDO
6 | AMIODARONA (CLORIDRATO) 200MG COMPRIMIDO
7 | AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO 500 MG + 125MG COMPRIMIDO
g | AMOXICILINA + CLAVULANATO DE POTASSIO SOMG/ML + 12,5 MG/ML + FRASCD
DOSADOR, PO PARA SUSPENSAO ORAL. FRASCO 100ML _
o | AMOXICILINA 50 MG/ML + DOSADOR, PO PARA SUSPENSAO ORAL. FRASCO
FRASCO 150ML
10 | AMOXICILINA 500MG CAPSULA
11 | ANLODIPINO (BESILATO) 5MG COMPRIMIDO
12 | ATENOLOL 50 MG COMPRIMIDO
13 | AZITROMICINA 40MG/ML SUSPENSAO ORAL 600 MG. SUSPENSAO ORAL |FRASCO
14 | AZITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO
15 | BECLOMETASONA (DIPROPIONATO) 200 MCG/DOSE SOLUCAO PARA SPRAY
INALACAO ORAL, 200 DOSES. SPRAY
16 | BECLOMETASONA (DIPROPIONATO) 50 MCG/DOSE SOLUCAO PARA SPRAY
INALACAO ORAL, 200 DOSES. SPRAY ’ )
{7 | BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 Ul PO PARA SUSPENSAO FRASCO
INJETAVEL + DILUENTE AMPOLA
18 [ CARBONATO DE CALCIO 600 MG + COLICALCIFEROL 400 Ul COMPRIMIDO
19| CARVEDILOL 25 MG COMPRIMIDO
20 [ CARVEDILOL 6,25 MG COMPRIMIDO
21 | CEFALEXINA 50 MG/ML + DOSADOR, SUSPENSAO ORAL. FRASCO 100ML |FRASCO
22 | CEFALEXINA 500 MG COMPRIMIDO
»3 | CEFTRIAXONA 500MG PO PARA SOLUCAO INJETAVEL + DILUENTE FRASCO
(INTRAMUSCULAR) AMPOLA
24 | CIPROFLOXACINO (CLORIDRATO)500 MG. COMPRIMIDO
»5 | CLORETO DE SODIO 0,9% SOLUCAO INJETAVEL, SISTEMA FECHADO FRASCO
FRASCO 500ML
26 | DEXAMETASONA 0,1% CREME DERMATOLOGICO. BISNAGA 10G BISNAGA
27 | DIPIRONA (SODICA) 500 MG COMPRIMIDO
28 | DIPIRONA 500 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL. AMPOLA 2ML AMPOLA

s
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ESPECIFICACAO UNIDADE
29 | DIPIRONA 500MG/ML — SOLUCAO ORAL (GOTAS) FRASCO
30 | DOXAZOSINA (MESILATO) 2MG COMPRIMIDO
31 |ENALAPRIL (MALEATO) 20 MG COMPRIMIDO
32 | ENALAPRIL (MALEATO)10 MG COMPRIMIDO
33 | ESPIRONOLACTONA 25 MG COMPRIMIDO
34 [FINASTERIDA 5 MG COMPRIMIDO
35| FLUCONAZOL 150 MG CAPSULA
36 | FOSFOMICINA TROMETAMOL 5,631G/8G ENVELOPE
37| FUROSEMIDA 40 MG COMPRIMIDO
38 | GLIBENCLAMIDA 5 MG COMPRIMIDO
39 | GLICLAZIDA 60 MG. COMPRIMIDO DE LIBERACAO PROLONGADA. COMPRIMIDO
40 | HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO
41 [ IBUPROFENO 50 MG/ML, SUSPENSAO ORAL. FRASCO 50ML FRASCO
42 [ IBUPROFENO 600 MG COMPRIMIDO
43 | ISOSSORBIDA (MONONITRATO) 40 MG COMPRIMIDO
44 (LBEIEQKSZ?J }1{ (I)qul\é? + BENSERAZIDA 25MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO
45| LEVODOPA 100 MG + BENSERAZIDA 25 MG (HBS) CAPSULA
46 | LEVODOPA 200MG + BENSERAZIDA 50MG COMPRIMIDO
47| LEVOTIROXINA (SODICA), 25 MCG COMPRIMIDO
48 [ LEVOTIROXINA 100 MCG. COMPRIMIDO COMPRIMIDO
49 | LIDOCAINA (CLORIDRATO) 20 MG/G (2) % GEL. BISNAGA 30G BISNAGA
50 | LORATADINA 1 MG/ML - 100 ML. XAROPE FRASCO
51 | LORATADINA 10 MG COMPRIMIDO
52 | LOSARTANA 50MG COMPRIMIDO
53 | METFORMINA 500 MG COMPRIMIDO
54 | METILDOPA 250 MG COMPRIMIDO
55 | METOCLOPRAMIDA (CLORIDRATO), 4MG/ML — 10 ML. SOLUCAO ORAL  |FRASCO
56 i&fﬁl{{jﬁgg)ﬁum 100 MCG/G GELEIA CREME VAGINAL BISNAGA 50G + |, —
57 | METRONIDAZOL 250 MG COMPRIMIDO
- y
58 }1\3/IIISCI\IO§GAAZ(2);,G(NITRATO) 20MG/G (2%) CREME DERMATOLOGICO. BISNAGA
59 | MICONAZOL 2% CREME VAGINAL + APLICADOR - 80 G BISNAGA
60 | NISTATINA 100.000UI/ML — 50 ML. SUSPENSAO ORAL FRASCO
61 | NITROFURANTOINA 100 MG CAPSULA
62 | OLEO MINERAL. FRASCO 100ML FRASCO
63 | OMEPRAZOL 20MG. CAPSULA CAPSULA
64 | PARACETAMOL 200 MG/ML, SOLUCAO ORAL. FRASCO-GOTAS 15ML FRASCO
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ESPECIFICACAO UNIDADE
GOTAS
‘ 65 | PARACETAMOL 500 MG. COMPRIMIDO COMPRIMIDO

66 | PERMETRINA 1% LOCAO. FRASCO 60ML FRASCO
67 | PERMETRINA 50 MG/G (5%) LOCAO. FRASCO 60ML FRASCO
68 | PREDNISONA 20 MG. COMPRIMIDO COMPRIMIDO
69 | PREDNISONA 5 MG COMPRIMIDO
70| PROPRANOLOL (CLORIDRATO) 40 MG COMPRIMIDO
71 [ SAIS P/ REIDRATACAO ORAL 27,9G — PO PARA SOLUCAO ORAL ENVELOPE
72 | SALBUTAMOL (SULFATO) 100MCG/DOSE — AFROSSOL ORAL. SPRAY |

FRASCO 200 DOSES
73| SINVASTATINA 20 MG COMPRIMIDO
74| SULFADIAZINA DE PRATA 1% PASTA — 30G BISNAGA
75| SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 40 MG/ML + § MG/ML, SUSPENSAO | -~

ORAL. FRASCO 100ML
76 | SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 400 + 80 MG, COMPRIMIDO
- | SULFATO FERROSO 25MG/ML + CONTA GOTAS, SOLUCAO ORAL. .

FRASCO 30ML
78 | SULFATO FERROSO 40 MG. COMPRIMIDO COMPRIMIDO
79 | TIMOLOL MALEATO 0,5% - § ML. FRASCO GOTAS B L

GOTAS

80 | VARFARINA, COMPRIMIDO CONTENDO SMG COMPRIMIDO

1) ELENCO COMPLEMENTAR - Os itens abaixo relacionados devem ser ofertados

apenas nas farmécias POLOS das Unidades de Atengio Primaria a Satde.

ESPECIFICACAO UNIDADE
I | ALENDRONATO DE SODIO 70MG COMPRIMIDO
2 | CLARITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO
3 | FOLINATO DE CALCIO (ACIDO FOLINICO) 15MG COMPRIMIDO
4 | ONDANSETRONA (CLORIDRATO) 4 MG COMPRIMIDO
5 | PROPILTIOURACILA 100 MG COMPRIMIDO

2) ELENCO SAUDE MENTAL I - Os itens abaixo relacionados devem ser ofertados

apenas nos CAPS.
ESPECIFICACAO UNIDADE
1 DIAZEPAM 5 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL. AMPOLA 2ML AMPOLA
) HALOPERIDOL (DECANOATO) 50 MG/ML, SOLUCAO AMPOLA
INJETAVEL.AMPOLA 1ML
3 HALOPERIDOL SMG/ML AMPOLA
4 PROMETAZINA (CLORIDRATO) 25 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL. | AMPOLA
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AMPOLA 2ML

TIAMINA 100 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL. AMPOLA 1ML

AMPOLA

3) ELENCO SAUDE MENTAL II - Os itens abaixo relacionados devem ser ofertados nas
Farmicias POLOS e CAPS.

ESPECIFICACAO UNIDADE
1 | ACIDO VALPROICO 500MG. COMPRIMIDO
5 ACIDO VALPROICO 50MG/ML (VALPROATO DE SODIO) + FRASCO
DOSADOR, SOLUCAO ORAL. FRASCO 100ML
3 [AMITRIPTILINA (CLORIDRATO) 25MG. COMPRIMIDO
4 |BIPERIDENO (CLORIDRATO) 2MG. COMPRIMIDO
5 | CARBAMAZEPINA 20 MG/ML + DOSADOR, SUSPENSAO ORAL. FRASCO
FRASCO 100ML
6 | CARBAMAZEPINA 200 MG. COMPRIMIDO
7 | CARBONATO DE LITIO 300MG. COMPRIMIDO
8 | CLOMIPRAMINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
9 |CLONAZEPAM 2,5 MG/ML, SOLUCAO ORAL. FRASCO GOTAS 20ML | FRASCO GOTAS
10 | CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 100 MG. COMPRIMIDO
11 | CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 40 MG/ML, SOLUCAO ORAL.
12| FRASCO GOTAS 20ML FRASCO GOTAS
13 | DIAZEPAM 10 MG. COMPRIMIDO
14 [ FENITOINA 100 MG. COMPRIMIDO
15 |[ FENOBARBITAL 100 MG. COMPRIMIDO
FENOBARBITAL 40 MG/ML SOLUCAO ORAL (GOTAS). FRASCO
16 | coTAS 20ML ( FRASCO GOTAS
17 | FLUOXETINA 20 MG. CAPSULA
HALOPERIDOL 2 MG/ML SOLUCAO ORAL (GOTAS). FRASCO
18| GOTAS 20ML FRASCO GOTAS
19 [HALOPERIDOL 5 MG. COMPRIMIDO
20 [ NORTRIPTILINA (CLORIDRATO) 25 MG. CAPSULA
21 [PROMETAZINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
22 | ALPRAZOLAM 0,5 MG. COMPRIMIDO
23 | ALPRAZOLAM 2 MG. COMPRIMIDO
24 | CITALOPRAM 20 MG. COMPRIMIDO
25 | CLONAZEPAM 2 MG. COMPRIMIDO
26 | GABAPENTINA 300 MG. COMPRIMIDO
27 | LEVOMEPROMAZINA 100 MG. COMPRIMIDO
28 | LEVOMEPROMAZINA 25 MG. COMPRIMIDO
29 | METILFENIDATO (CLORIDRATO) 10 MG. COMPRIMIDO
30 [OXCARBAZEPINA 300 MG. COMPRIMIDO
31 ;)/I)ECARBAZEPINA 60 MG/ML (6%). SUSPENSAO ORAL, FRASCO 100 FRASCO
32 |[PAROXETINA 20 MG. COMPRIMIDO
RISPERIDONA 1 MG. COMPRIMIDO
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ESPECIFICACKO UNIDADE
34 | RISPERIDONA 1 MG/ML. SOLUCAO ORAL, FRASCO 30ML. FRASCO
35 | RISPERIDONA 3 MG. CQMPR[MIDO
CAPSULAPE
36 | VENLAFAXINA 75 MG. LIBERACAO
PROLONGADA
37 | SERTRALINA 50MG COMPRIMIDO

ELENCO SAUDE MENTAL a ser adquirido com o Recurso da PORTARIA N° 2.516,

DE 21 DE SETEMBRO DE 2020

ESPECIFICACAO UNIDADE
1 | ACIDO VALPROICO 500MG. FRASCO
» | ACIDO VALPROICO 50MG/ML (VALPROATO DE SODIO) + DOSADOR, FRASCO
SOLUCAO ORAL. FRASCO 100ML

3 [ AMITRIPTILINA (CLORIDRATO) 25MG. COMPRIMIDO
4 [ BIPERIDENO (CLORIDRATO) 2MG. COMPRIMIDO
5 | CARBAMAZEPINA 20 MG/ML + DOSADOR, SUSPENSAO ORAL. FRASCO 100ML FRASCO

6 | CARBAMAZEPINA 200 MG. COMPRIMIDO
7 | CARBONATO DE LITIO 300MG. COMPRIMIDO
8 | CLOMIPRAMINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
9 | CLONAZEPAM 2,5 MG/ML, SOLUCAO ORAL. FRASCO GOTAS 20ML FRASCO GOTAS
10 | CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 100 MG. COMPRIMIDO
11 [ CLORPROMAZINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
[ giagigfzz%mézm/x (CLORIDRATO) 40 MG/ML, SOLUCAO ORAL. FRASCO FRASCO GOTAS
13 | DIAZEPAM 10 MG. COMPRIMIDO
14 [ FENITOINA 100 MG. COMPRIMIDO
15 [ FENOBARBITAL 100 MG. COMPRIMIDO
16 | FENOBARBITAL 40 MG/ML SOLUCAO ORAL (GOTAS). FRASCO GOTAS 20ML | FRASCO GOTAS
17 [ FLUOXETINA 20 MG. CAPSULA

18 | HALOPERIDOL 2 MG/ML SOLUCAO ORAL (GOTAS). FRASCO GOTAS 20ML FRASCO GOTAS
19 [ HALOPERIDOL 5 MG. COMPRIMIDO
20 [ NORTRIPTILINA (CLORIDRATO) 25 MG. CAPSULA
21 [ PROMETAZINA (CLORIDRATO) 25 MG. COMPRIMIDO
22 [ LEVOMEPROMAZINA 100 MG. COMPRIMIDO
23 [ LEVOMEPROMAZINA 25 MG. COMPRIMIDO
24 [LEVODOPA 100 MG + BENSERAZIDA 25MG COMPRIMIDO (BIRRANHURADO) COMPRIMIDO
25| LEVODOPA 100 MG + BENSERAZIDA 25 MG (HBS) CAPSULA
26 [ LEVODOPA 200MG + BENSERAZIDA 50MG COMPRIMIDO
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ELENCO - Kits de Urgéncia
ITEM
1 |AGUA DESTILADA 10ML
2 | AMIODARONA 50MG/ML 3ML
3 |ATROPINA (SULFATO) 0,25MG/ML - AMP
4 | CAPTOPRIL 25 MG - COMP
5 | COPIDOGREL 75 MG - COMP
6 | DIAZEPAM 5 MG/ML -2 ML (10 mg) - AMP
7 | DOPAMINA 50MG/10ML
8 | EPINEFRINA IMG/ML
9 |FENITOINA 50MG/ML - 5 ML(250MG) - AMP
10 | FUROSEMIDA 20MG/2ML
11| GLICOSE 50% 10ML
12 | HIDRALAZINA (CLORIDRATO) 20MG/ML- IML - AMP
13 | HIDROCORTISONA 500MG
14 | ISOSSORBIDA (DINITRATO) SUBLINGUAL 5MG
15 | LIDOCAINA S/V 2% - 20ML
16 | MIDAZOLAM 1IMG/ML - SML(5MQG) - AMP
17| MORFINA IMG/ML
18 | PETIDINA 50MCG/ML
19| AGULHA 40 X 12
20 | CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO 16 G
21 | CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO 20 G
22 | CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO 22 G
23 | CONEXAO DIAS VIAS
24 | EQUIPO MACROGOTAS
25| LUVA ESTERIL 7,5 - PAR
26 | SERINGA 5 ML
27| SOLUCAO FISIOLOGICA 0,9% TUBO 500ML
28 | TORNIQUETE
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Tabela 1: MMH - CEADH

DESCRICAO UNIDADE | QUANTIDADE
Atadura de crepom 15 cm Unid. 360
Compressas de gaze,
hidrofila - ndo estéril Unid. 6.000
(Pacotes ¢/ 500 unid)

Compressa de gase 7,5 x
7,5 estéril (Pacotes ¢/ 5 Pacote 80
unid)
Micropore Unid. -
Esparadrapo impermeavel ;
10 x 4.5 Unid. 4
Luva de procedim. M Unid. 800
Luva estéril 7 Unid. 140
Mascara descartavel Unid. 200
Gorro descartavel Unid. 400
Avental descartavel Unid. 400
com manga longa
Léamina bisturi 15 Unid. 400
Lamina bisturi 10 Unid. 400
TOTAL 9.188
Fonte: Fastmedic, 2021
Tabela 2: MMH - UAPS
DESCRICAO UNIDADE | QUANTIDADE
Abaixador de lingua UND 20.400
Agulha 20x 5,5 UND 6.800
Alcool hidratado 70% ML 1.647.000
Algodio Hidréfilo 500 g ROLO 680
Avental descartavel UND 64.080
com manga longa
Caixa coletora perfuro-
cortante 13L i) 234

III - RELACAO DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR (MMH) / INSUMOS
ODONTOLOGICOS
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PREFEITURA
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Compressas de gaze,
hidrofila - ndo estéril PCT 1.214
Pacotes ¢/ 500 unid)

Detergente enzimatico L 1.272
Fita adesiva branca ROL 801
Fita teste (autoclave) UND 534
Gorro descartavel UND 10.680
Lamina bisturi 15 UND 2.509
Luva de procedim. EP UND 55.372
Luva de procedim. G UND 11.600
Luva de procedim. M UND 111.025
Luva de procedim. P UND 110.723
Mascara descartavel UND 27.470
Mascara N95 UND 2.523
Papel crepado 60x60 FL 45.170
Seringa 10 ml UND 6.800

- T
Ac1d.o acetico 5% ML 630.750
manipulado
Agulha25x 7 UND 75.690
Agulha 25 x 8 UND 63.075
Agulha 40 x 12 UND 37.845
Alcool absoluto 95%L ML 2.523.000
Alcool em gel 70% ML 5.046.000
Atadura de crepom 15 cm ROL 75.690
Avental descartavel sem UND 8.400
manga
Cateter intravenoso
c/seg tipo scalp 21 N 10.092
Catetel" intravenoso UND 5.046
c/seg tipo scalp 23
CATETER
INTRAVENOSO
PERIFERICO TIPO SR 20
"SCALP N° 19"
CATETER
INTRAVENOSO
PERIFERICO TIPO UND e
"SCALP N° 27"
Compressa de gase 7,5 x
7,5 estéril (Pacotes ¢/ 5 UND 12.540
unid)
Equipo macrogotas sem
injetor lateral e com UND 7.569
Suspiro
Escova para endocérvice UND 8.400
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PREFEITURA
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Espagador UND 420
Esparadrapo impermeavel
10x 4.5 ROL 1.680
Espatula de Ayres UND 8.400
Espéculo descartavel M UND 5914
Espéculo descartavel P UND 2.546
Gel para sonar
(ultrassonografia) - FR 420
FRASCO COM 250G
Lamina bisturi 10 UND 2.940
Lengol em rolo de papel ROL 420
Lugol ML 105.000
Micropore 50 x10 UND 1.260
Pinga de Cherron UND 8.400
Seringa 20 ml UND 12.615
Seringa 3 ml UND 25.230
Seringa 5 ml UND 25.230
TOTAL 10.837.225
Fonte: Fastmedic, 2021
Tabela 3 - MMH - CAPS
DESCRICAO UNIDADE | QUANTIDADE
Agulha25x 7 Unid. 580
Agulha25x 8 Unid. 100
Agulha 20x 5,5 Unid. 30
Agulha40x 12 Unid. 340
Alcool hidratado 70% Ml 27000
Algodao Hidrofilo 500 g Rolo 13
Caixa coletora perfuro-cortante 13L Unid. 14
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO Unid
TIPO "SCALP N° 19" e 11
Cateter intravenoso c/seg tipo scalp 21 Unid. 34
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO Unid
TIPO "SCALP N° 27" ' 9
Compressa de gase 7,5 x 7,5 estéril (Pacotes ¢/ —
5 unid) 390
Equipo macrogotas sem injetor lateral e com .
: Unid.
suspiro 59
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Esparadrapo impermeavel 10 x 4,5 Rolo 13
Gorro descartavel Unid. 145
Lamina bisturi 10 Unid. 20
Luva de procedimento EP Unid. 0 |
Luva de procedimento G Unid. 1200 i
Luva de procedimento M Unid. 1300
Luva de procedimento P Unid. 1800
Mascara descartavel Unid. 450
Seringa 3 ml Unid. 285
Seringa 5 ml Unid. 295
Seringa 10 ml Unid. 23
Seringa 20 ml Unid. 0
TOTAL 34.121
Fonte: Fastmedic, 2021
Tabela 4 - MMH Lesiao Medular
LESAO MEDULAR
SONDAS MATERIAIS
REGIONAL Gaze
Saco niio. P Seringa Agua
6 8 10 12 14 coletor estéril- | "M" 10ML Destilada
pete | Unid. 10ML
¢/500
| 480 | 2.210 | 6.734 | 14.950 | 150 | 4321 | 233 | 16.300 | 2.221 660
11 940 | 960 | 3.970 | 12.124 | 270 | 3.300 | 182 | 11.100 | 2.877 1.922
111 540 | 2.720 | 4.005 | 20.413 | 250 | 4.600 | 255 | 16.800 | 1.947 60
10% 840 | 2.040 | 2.670 | 12.090 | 60 | 3.390 | 201 13.500 | 720 0
V 2.734| 4313 | 9.103 | 27.569 | 1.640| 8.747 | 499 | 32.700 | 6.244 126
VI 1.460 | 4.320 | 9.514 | 34.527 | 505 | 7.440 | 514 | 40.500 | 7.879 12
TOTAL  [6.99416.563 | 35.996 | 121.673 | 2.875 [ 31.798 | 1.884 [130.900| 21.888 | 2.780

Fonte: COAF, 2021
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Tabela 5 — MMH Curativo

ESPARADRAPO GAZE il D
ACIDOS
GRAXOS SOL.
I ESSENC, HIADERA IMPERMEAVEL MICROPO| NAO TAM.P | TAM. M FISIOLOGIC
(AGE) ROSO | ESTERIL ' '

I 399 4.888 177 369 1.525 2.500 23.200 1.092
11 148 2.320 75 226 202 1.100 11.400 448
1 336 5.000 205 389 468 2.700 24.900 1.057
1v 323 2.793 148 329 321 1.600 16.700 736
Vv 1.024 12.599 550 1.199 1.302 4.300 69.700 2.773
VI 713 11.814 507 748 879 5.502 61.001 2.457

TOTAL 2.943 39.414 1.662 3.260 4.697 17.702 | 206.901 8.563
Fonte: COAF, 2021
Tabela 6 - MMH (SERINGA PARA INSULINA)
DESCRICAO UNIDADE | QUANTIDADE
Seringa para Insulina de 50 UI com agulha UND
acoplada de 8mm 273.711
Tabela 7 — Insumos Odontologicos
DESCRICAO UNIDADE |QUANTIDADE
Acido gel ML 1.260
Agente de uniio (adesivo) FR 201
Agua Oxigenada 10 V ML 137.000
Agulha gengival curta UND 21.102
Amilgama em capsula 1p CAP 6.370
Anestésico local em tubetes de 1,8ml de
lidocaina 2% com epinefrina 1:100.000 15 S0
Anestésico local em tubetes de 1,8ml de
mepivacaina 2% com epinefrina TB 6.765
1:100.000
Anestésico topico FR 209
Broca cirurgica esférica no 06 UND 237
Broca de alta rot.diamantada no UND 365

pr=
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2135F
Broca de alta rot.diamantada no
3118F UND 388
Broca de alta rot.diamantada no
3168F UND 377
Broca de alta rot.diamantada no
3195F UND 396
Broca de alta rot.diamantada no UND 393
1012
Broca de alta rot.diamantada no UND 418
1014
Broca de alta rot.diamantada no UND 409
1015
ﬁ;’;r;:a de alta rot.diamantada no UND 393
Broca de alta rot.diamantada no
1032 UND 371
Broca de alta rot.diamantada no
1034 UND 378
Broca de alta rot.diamantada no UND 342
1045
Broca de alta rot.diamantada no
1062 UND 279
Broca de alta rot.diamantada no UND 377
1091
Bﬂroca de alta de extremidade inativa UND 957
n°3082
Broca de alta rotag¢do no 1015 HL UND 350
Broca de baixa rotac¢io no 04 UND 619
Broca de baixa rotagiio no 06 UND 722
Canudinho p/ seringa triplice UND 10.954
Cimento Hidréxido cilcio pasta KIT 77
Cimento p/obturagiio provisoria
(cotosol) FRASCO 100
Cimento rest. intermediario (IRM) KIT 140
Cunha de madeira UND 9.600
Disco de lixa sortida UND 10.560
Escova de Robson p/ polimento UND 3.645
Espelho bucal no 5 UND 857
Filme PVC (100m) ROLO 401
Fio de seda p/sutura no 3.0 ENVELOPE 6.032
Fio dental — 100 m UND 3.110
Fita matriz metalica no 0,5 UND 223
Fita matriz metalica no 0,7 UND 200
Flior gel acidulado 1,23% FR 301
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Formocresol ML 450
Hidréxido de calcio PA GR 1.020
Ionémero de vidro KIT 185
Limina para bisturi no 12 UND 1.128
;,;E?errr 1° Série (15 - 40) de CX 150
1:5]:;:2;“8" (aplicador para UND 15.900
Oleo lubrificante spray FRASCO 152
Papel carbono para articulagio UND 1.752
Papel grau ciriurg. MT 18.200
Paramonoclorofenol canforado ML 1.180
Pasta alveolar(alveolosan) FR 67
Pasta profilatica com fluor TB 143
Pedra pomes GR 9.710
Ponta sugadora de saliva UND 28.926
Pontas p/ acabamento de resina UND 686
Resina fotoativada A 2 — 4g BIS 144
Resina fotoativada A 3 —4g BIS 171
Resina fotoativada A 3,5 — 4g BIS 166
Resina fotoativada B 2 — 4g BIS 121
Rolinho de algodio PCT 874
Saco de dindin CENTO 473
Saco de Sanduiche CENTO 282
Selante fotoativado KIT 79
Sol. Hemostatica FR 95
E:[:? p/ acabamento em UND 3244
3‘;:;1 :e lixa p/ acabamento em UND 14.850
Tira de poliester UND 6.850
Tricresol ML 990
Verniz com flior KIT 74
Clorexidina 0,12% LITRO 197
TOTAL 356.425
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ANEXOYV
PROGRAMA DE TRABALHO

O 13° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GESTAO N.° 02/2017-SMS/ISGH tera
vigéncia até¢ 30 de novembro de 2021, obedecendo para execugdo de suas agdes os critérios

estabelecidos neste Plano de Trabalho:

I- Programa de Trabalho;

II - Cronograma de Desembolso;
III - Quadro de Pessoal;

IV - Resumo - Custeio Insumos;

V - Detalhamento do Custeio.
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132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAD N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atengdo Primdria e Especializada

PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021

ANEXO I - PROGRAMA DE TRABALHO

PERIODO DE PESSOAL CUSTEIO INVESTIMENTO
AQO META EXECUCRO ATIVIDADES RESULTADO PRODUTO TOTAL PERIODO
. - : - . Mensal Total Mensal Total Mensal Total =
Gestdo da assisténcia Assisté.nc_ia
frmaclitica farmacéutica RS 192.245,83| RS 384.491,65| RS 1.058.966,91| RS 2.117.933,83| RS - | RS RS 2.502.425,48
Garantir a gerenciada,
ASSISTENCIA garantindo o
Gestdo e abastecimendo resultado. finald
FARMACELTICA do Material Médico Rracess0;.o Todas as
Hospitalat € lnsiimos atendimento ao atividades RS 65.912,86| RS 131.825,71| RS 1.076.539,37| RS 2.153.078,74| RS - | RS RS 2.284.904,45
ATENDIMENTO Odontolégicos His Ut previstas no
AOS USUARIOS 0;‘0"’52113 Contlrato em
DO SUS Garantir o Servico v pieno
de Apoio — — Realizacdo de funcionamento
- ) PrATOEEgoiCHY Exames nas Unidades | gg 54.927,38| R$ 109.854,76| RS  297.541,12| RS 595.082,23| RS - |rs RS 704.936,99
Diagndstico Exames Laboratoriais Laboratorials relacionadas
Terapéutico SADT
AGI\::E:::I; Bars "'i;d“e':z:;:bié”d"’ Amb;i:“:;:::::ada RS 236.187,73| RS 47237548 R$ 6.574,26| RS 13.148,51| R$ RS RS 485.523,97
TOTAL GERAL RS 549.273,79 [ R$ 1.098.547,58 | RS 2.439.621,66 | RS 4.879.243,32 | RS - RS - RS 5.977.790,90
Executar os Atividades
CAMPANHAS DE VACINACAD - coviD out/21a macroprocessos de apoio | Macroprocessos de | previstas no
A Rt e logistica para a apoio e logistica Aditivoem | R$ 290.225,08 | RS 580.450,16 RS RS RS RS RS 580.450,16
1 Campanha VACINAGAO executados pleno
CoVID 19 funcionamento
TOTAL GERAL [Rs 83949887 RS 1.678.997,74 [ RS 2.439.621,66 [R$ 4879.24332[Rrs - [RS - [R$S 6.558.241,06

Rua Barao do Rio Branco, 910 = Centro » CEP 60025-060 » Fortaleza, Cear4, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saiade - SMS




on 1 i

=

Fortaiéza

PREFEITURA
Saude

132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencdo Primadria e Especializada

PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021
ANEXO Il - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
Unidades Novas RS 61.216,70 | R$ 61.216,70 | RS 122.433,40
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
Supressdo de Funciondrios RS 176.299,08 | RS 176.299,08 | RS 352.598,16
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
Campanha de Vacinagdo RS 290.225,08 | RS 290.225,08 | RS 580.450,16
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
Realinhamento Contrato/Metas RS 3.103.977,83 | RS 3.103.977,83 | RS 6.207.955,66
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
CONSOLIDADO do ADITIVO RS 3.279.120,53 | RS 3.279.120,53 | RS 6.558.241,06
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO out/21 nov/21 TOTAL
CONSOLIDADO do CTR GESTAO RS 12.881.094,67 | RS 12.881.094,67 | RS 25.762.189,34

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro « CEP 60025-060 » Fortaleza, Cears, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Satude - SMS
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132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAQ N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atengio Priméria e Especializada
PERIODO: JAN/2021 A NOVEMBRO/2021

ANEXO IIl - PESSOAL - DISSIDIO 2021 - Diferenga ajuste da férmula

VINC Ne
CARGO NrFunc| CH | NIVEL ey
RAdiEe saemi e Ao - e gldo
qtdade func
1- APOIO
AJUDANTE DE MOTORISTA 5 44 MEDIO CLT 11 RS - RS - RS .
ANALISTA DE RH 1 44 SUPERIOR ar 7 RS 1.648,56 | RS 1.648,56 | RS -
ANALISTA DE SUPORTE | 1 40 SUPERIOR T 7 RS 2.517,56 | RS 2.517,56 | RS -
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 1 44 SUPERIOR ar 7 RS 839,74 | RS 839,74 | RS -
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 1 44 SUPERIOR (e} 7 RS 896,22 | RS 896,22 | RS -
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 3 44 SUPERIOR ar 7 R$ 839,74 | RS 2.519,22 | RS 1.679,48
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 2 44 SUPERIOR ot 7 RS 1.093,18 | RS 2.186,37 | RS 1.093,19
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 3 44 SUPERIOR ar 7 R$ 1.093,19 | RS 6.559,12 | RS 5.465,94
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 2 44 SUPERIOR T 7 RS 1.143,67 | RS 2.299,33 | RS 1.149,67
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 2 44 SUPERIOR ar 7 RS 1.093,19 | RS 2.186,37 | RS 1.093,19
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 3 44 SUPERIOR cT 7 RS 1.149,67 | RS 3.449,00 | RS 2.299,33
ASSISTENTE DE LOGISTICA 1 44 SUPERIOR CLT 7 RS 839,74 | RS 839,74 | RS -
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 2 44 MEDIO [k 11 RS 865,26 | RS 1.730,52 | RS 865,26
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 44 MEDIO CLT 11 RS 908,52 | RS 908,52 | RS .
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 76 44 MEDIO T 11 RS 865,26 | RS 65.759,70 | RS 64.894,44
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 27 44 MEDIO car 11 RS 954,01 | RS 25.758,30 | RS 24.804,29
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 2 44 MEDIO ar 11 RS 954,01 | RS 1.508,02 | RS 954,01
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 44 MEDIO ar 11 R$ 954,01 | RS 954,01 | RS -
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 24 44 MEDIO ar 11 RS 886,89 | RS 21.285,38 [ RS 20.398,49
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 6 44 MEDIO (=N} 11 RS 975,64 | RS 5.853,86 | RS 4.878,21
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 44 MEDIO cLT 11 RS 975,64 | RS 975,64 | RS -
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 44 MEDIO [ah g 11 RS 886,89 | RS 886,89 | RS -
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 13 44 MEDIO T 11 RS 929,21 | RS 12.079,77 | RS 11.150,56
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 5 44 MEDIO ar 11 RS 997,27 | RS 4.986,37 | RS 3.989,10
AUXILIAR DE ALMOXARIFADO 1 a4 MEDIO ar 11 RS 721,05 | RS 721,05 | RS -
AUXILIAR DE ALMOXARIFADO 2 44 MEDIO cr 11 RS 721,05 | RS 1.442,10 | RS 721,05
AUXILIAR DE ALMOXARIFADO 1 a4 MEDIO ar 11 RS 757,10 | RS 757,10 | RS -
AUXILIAR DE ESCRITORIO 69 30 MEDIO art 11 RS - RS - RS -
AUXILIAR DE ESCRITORIO 28 30 MEDIO aTt 11 RS 88,75 | RS 2.485,05 | RS 2.396,30
AUXILIAR DE ESCRITORIO 12 30 MEDIO T 11 R$ 14,49 | RS 173,90 | RS 159,41
AUXILIAR DE ESCRITORIO 3 30 MEDIO T 11 RS 103,24 | RS 309,73 | RS 206,49
AUXILIAR DE ESCRITORIO 1 30 MEDIO ar 11 RS 103,24 | R$ 103,24 | RS -
AUXILIAR DE ESCRITORIO 9 30 MEDIO T 11 RS 28,98 | RS 260,85 | RS 231,86
AUXILIAR DE ESCRITORIO 1 44 MEDIO CLT 11 RS 648,93 | RS 648,93 | RS -
AUXILIAR DE ESCRITORIO 2 44 MEDIO CLT 11 RS 681,37 | RS 1.362,75 | RS 681,37
AUXILIAR DE ESCRITORIO - APRENDIZ 21 20 MEDIO ar 11 RS - RS - L -
AUXILIAR DE ESCRITORIO - APRENDIZ 31 20 MEDIO ar 11 RS - RS - RS -

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro » CEP 60025-060 » Fortaleza, Ceard, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saide - SMS
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AUXILIAR DE MANUTENGAO 1 44 MEDIO CLT 11 RS 793,15 | RS 793,15 | RS -
AUXILIAR DE MANUTENGAO 9 44 MEDIO cLT 11 RS 812,98 | RS 7.316,84 | RS 6.503,86
AUXILIAR DE MANUTENCAO 3 44 MEDIO CLT 11 RS 832,81 | RS 2.498,43 | RS 1.665,62
CONTROLADOR DE ENTRADA E SAIDA 5 30 MEDIO cLT 11 RS - RS - RS -
ENGENHEIRO CLINICO 1 40 SUPERIOR CLT 11 RS 398,27 | RS 398,27 | RS -
MOTORISTA ADMINISTRATIVO 1 44 MEDIO cT 11 RS 749,89 | RS 749,89 | RS -
PORTEIRO 197 30 MEDIO cLT 11 RS - RS - RS -
PORTEIRO 16 30 MEDIO cr 11 RS 88,75 | RS 1.420,03 | RS 1.331,28
PORTEIRO 9 30 MEDIO ar 11 RS 14,49 [ RS 130,42 | RS 115,93
PORTEIRO 2 30 MEDIO or 11 RS 28,98 | RS 57,97 | RS 28,98
PORTEIRO 16 44 MEDIO cr 11 RS 613,31 | RS 9.812,95 | R$ 9.199,64
PROGRAMADOR DE SISTEMAS DE INFORMACAO 3 40 MEDIO cLr 11 RS 2.391,05 | RS 7.173,16 | RS 4.782,11
RECEPCIONISTA 144 30 MEDIO o 11 RS - RS - RS -
RECEPCIONISTA 49 30 MEDIO cLT 11 RS 88,75 | RS 434884 | RS 4.260,09
RECEPCIONISTA 1 30 MEDIO cLT 11 RS 88,75 | RS 88,75 | RS -
RECEPCIONISTA 26 30 MEDIO T 11 RS 14,49 | R$ 376,78 | RS 362,29
RECEPCIONISTA . 10 30 MEDIO ar 11 RS 103,24 | RS 1.032,43 | RS 929,19
RECEPCIONISTA 10 30 MEDIO ok 11 RS 28,98 | RS 289,83 | RS 260,85
RECEPCIONISTA 3 30 MEDIO T 11 RS 117,73 | RS 353,20 | RS 235,47
RECEPCIONISTA 33 44 MEDIO ok 11 RS 648,93 | RS 21.41457 | RS 20.765,64
RECEPCIONISTA 10 44 MEDIO CT 11 RS 737,68 | R$ 7.376,78 | RS 6.639,10
RECEPCIONISTA 1 44 MEDIO cLT 11 RS 826,43 | RS 826,43 | RS -
RECEPCIONISTA 2 44 MEDIO cLrT 11 RS 665,15 | RS 1.330,30 | RS 665,15
TECNICO EM ENFERMAGEM DO TRABALHO 1 44 MEDIO cLT 11 RS 866,50 | RS 866,50 | RS -
TECNICO DE SEGURANCA DO TRABALHO 3 44 MEDIO cLT 11 RS 866,50 | RS 2.599,50 | R$ 1.733,00
TECNICO EM EQUIPAMENTOS BIOMEDICOS 1 44 MEDIO cLT 11 RS 1.182,52 | RS 1.182,52 | RS -
TECNICO EM FOLHA DE PAGAMENTO 2 44 MEDIO art 11 RS 1.211,36 | RS 2.422,72 | RS 1.211,36
TECNICO EM INFORMATICA 2 40 MEDIO aTt 11 RS 1.153,68 | RS 2.307,35 | RS 1.153,68
TECNICO EM INFORMATICA 2 40 MEDIO art 11 RS 1.211,36 | RS 2.422,72 | RS 1.211,36
TECNICO ORCAMENTISTA 1 44 MEDIO ok 11 RS 2.241,42 | RS 2.241,42 | RS -
TECNOLOGO EM CONSTRUGAO QIVIL 1 40 MEDIO cr 11 RS - RS - RS s
Subtotal 933 BS 4695846 RS 25912469 |RS _ 212.16623
2- GESTAQ
ASSESSOR TECNICO | 3 40 SUPERIOR cLT 7 RS 2.012,65 | RS 6.037,96 | RS 4.025,31
ASSESSOR TECNICO 1 2 40 SUPERIOR aT 7 RS 2.751,64 | RS 5.503,27 | RS 2.751,64
DIRETOR APS 1 40 SUPERIOR ar 7 RS 5.669,87 | RS 5.669,87 | RS -
DIRETOR DE GESTAO DA QUALIDADE 1 30 SUPERIOR T 7 RS 5.416,42 | RS 5.416,42 | RS -
GERENTE CAF APS 1 40 SUPERIOR cLT 7 RS 3.231,06 | R$ 3.231,06 | R$ -
GERENTE LOGISTICA 1 40 SUPERIOR ar 7 RS 3.815,12 | RS 3.815,12 | RS -
GERENTE NAC APS 1 40 SUPERIOR cLT 7 RS 3.387,54 | RS 3.387,54 | R$ .
Subtotal 10 RS 2628429 |RS 3306123 |RS  6.77694

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro « CEP 60025-060 « Fortaleza, Ceard, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saide - SMS



g

Fortaleza

o PREFEITURA
Saude

132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencdo Priméria e Especializada

PERIODO: JAN/2021 A NOVEMBRO/2021
| ANEXO Ill - PESSOAL - DISSIDIO 2021 - Diferenga ajuste da férmula

3 - ASSISTENCIA | - TECNICOS
AUXILIAR DE FARMACIA 184 30 MEDIO art 11 RS 602,38 | RS 98.789,66 | RS 98.187,29
AUXILIAR DE FARMACIA 43 30 MEDIO ar 11 RS 691,13 | RS 33.865,27 | RS 33.174,14
AUXILIAR DE FARMACIA 3 30 MEDIO art 11 RS 691,13 | RS 2.073,38 | RS 1.382,26
AUXILIAR DE FARMACIA 30 30 MEDIO ar 11 RS 616,87 | RS 18.506,03 | R$ 17.889,16 |
AUXILIAR DE FARMACIA 13 30 MEDIO art 11 RS 705,62 | RS 9.173,05 | RS 8.467,43
AUXILIAR DE FARMACI A 1 30 MEDIO ar 11 RS 705,62 | R$ 705,62 | RS -
AUXILIAR DE FARMACIA 8 30 MEDIO ar 11 RS 631,36 | RS 5.050,87 | RS 4.419,51
AUXILIAR DE FARMACI A 4 30 MEDIO ar 11 RS 720,11 | RS 2.880,44 | RS 2.160,33
AUXILIAR DE FARMACIA 1 30 MEDIO ar 11 RS 808,86 | RS 808,86 | RS -
AUXILIAR DE FARMAQ A 14 a4 MEDIO ar 11 RS 721,05 | RS 10.094,68 | R$ 9.373,63
AUXILIAR DE FARMACIA 1 44 MEDIO ar 11 RS 809,80 | RS 809,80 | RS -
AUXILIAR DE FARMACIA || 1 44 MEDIO art 11 RS 931,20 | RS 931,20 | RS -
AUXILIAR DE FARMAQIA || 17 44 MEDIO ar 11 RS 931,20 | RS 15.830,41 | RS 14.899,21
AUXILIAR DE FARMACIA || 3 a4 MEDIO ar 11 RS 1.015,95 | RS 3.059,86 | RS 2.039,90
AUXILIAR DE FARMACIA || 1 a4 MEDIO ar 11 RS 1.108,70 | RS 1.108,70 | R$ -
AUXILIAR DE FARMACIA || 1 44 MEDIO ar 11 RS 952,83 | RS 952,83 | R$ -
AUXILIAR DE FARMACIA 11 2 a4 MEDIO ar 11 RS 1.041,58 | RS 2.083,17 | RS 1.041,58
AUXILIAR DE LABORATORIO 53 30 MEDIO ar 11 RS 602,38 | RS 31.925,93 | R$ 31.323,55
AUXILIAR DE LABORATORIO 15 30 MEDIO ar 11 RS 704,84 | RS 10.572,64 | RS 9.867,80
AUXILIAR DE LABORATORIO 1 30 MEDIO ar 11 RS 691,13 | RS 691,13 | RS -
AUXILIAR DE LABORATORIO 5 30 MEDIO ar 11 RS 616,87 | RS 3.084,34 | RS 2.467,47
AUXILIAR DE LABORATORIO 2 30 MEDIO art 11 RS 705,62 | RS 1.411,24 | RS 705,62
AUXILIAR DE LABORATORIO 1 30 MEDIO aTt 11 RS 631,36 | RS 631,36 | RS -
TECNICO EM SAUDE BUCAL 1 a4 MEDIO ar 11 RS 721,05 | R$ 721,05 | RS -

Subtotal 391 RS 18.362.63 |RS 25576152 |RS __ 237.398.89

4- ASSISTENCIA Il - SUPERIOR
FARMACEUTICO 4 30 SUPERIOR ar 7 RS 1.022,97 | R$ 4.091,87 | RS 3.068,90
FARMACEUTICO 1 30 SUPERIOR ar 7 RS 1.079,45 | R$ 1.079,45 | RS -
FARMACEUTICO 3 30 SUPERIOR ar 7 RS 1.125,26 | R$ 3.375,79 | R$ 2.250,53
FARMACEUTICO 2 30 SUPERIOR art 7 RS 1.181,74 | R$ 2.363,48 | RS 1.181,74
FARMACEUTICO 1 30 SUPERIOR at 7 RS 1.145,72 | RS 1.145,72 | RS -
FARMACEUTICO 5 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.363,96 | RS 6.819,78 | RS 5.455,82
FARMACEUTICO 3 40 SUPERIOR ar i RS 1.420,43 | RS 4.261,30 | RS 2.840,87
FARMACEUTICO 22 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.466,25 | R$ 32.257,56 | RS 30.791,30
FARMACEUTICO 8 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.522,73 | RS 12.181,85 | RS 10.659,12
FARMACEUTICO 3 40 SUPERIOR art v RS 1.486,71 | RS 4.460,14 | RS 2.973,42
FARMACEUTICO 2 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.517,40 | RS 3.034,80 | R$ 1.517,40
FARMACEUTICO 1 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.573,88 | RS 1.573,88 | R$ -
FARMACEUTICO ¥ 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.517,40 | RS 1.517,40 | RS -
FARMACEUTICO 1 40 SUPERIOR ar 7 RS 1.568,55 | RS 1.568,55 | R$ -

Subtotal 57 RS 1899246 |RS______79.731.56 |RS ____60.739.11

5 - MEDICOS

MEDICO DO TRABALHO 1 15 SUPERIOR ar 7 RS 2.202,32 | RS 2.202,32 | RS -
Subtotal 1 RS 2.202.32 | RS 220232 | RS H
TOTAL [ 1392 | | [R$ 112.800,16 [RS  629.881,33 [RS 517.081,17 |

Rua Bardo do Rio Branco, 910 » Centro » CEP 60025-060 » Fortaleza, Ceara, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Satude - SMS
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132 TERMO ADITIVO a0 CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencio Primdria e Especializada
PERIODO: JANEIRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO IIl - PESSOAL - Diferenca Valor INSALUBRIDADE

REMUNERACAO BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFICIOS MENSAIS CUSTO TOTAL
Nefunc| o | niver | VINE| N® Insalubridade - FGTS TOTAL ENC pe. PARTIC
Fon Lt == M.:g‘ o : “::“ . e Vaie h\:ﬂ Assiduidade MENSAL TOTAL
vrcR ] Vr2021 l DIF % RS 70,00 %
1- APOIO
AUXILIAR DE ESCRITORIO 3 30 mépio | ar 1 |R§ 21719 | RS 22000|RS 2,81 | RS 281 RS - |m$ - [R$ - |RS  022|RS - |RS o2|rs - [rRS - [R$S - |RS o L 033 | R§ 025 | RS 058 | RS 362 | RS 39,78 | 01%
AUXILIAR DE ESCRITORIO 9 30 MEDIO | ar 1 | R 21719 | RS 22000|RS 2,81 | RS 2529(R$ - |RS - [RS . |R$ 202|RS - |R$ 20z(R$ - RS - [R§ - |m$ o L5 296 | RS 228 | RS 524 [ RS 2,55 | RS 358,03 | 06%
AUXILIAR DE ESCRITORIO 1 a4 mépio | ar 1 |R§ 21709 | RS 2000(RS 2,81 |RS 281 RS - |R$ - |m$ - |R$ o022|RS - |RS on|rs - |rS - |RS . |m$ - |rs 033 | RS 025 | r§ 058 | RS 362 | RS 18,78 | 01%
AUXILIAR DE ESCRITORIO 2 a Mépio | ar 11 [R§ 21719 | RS 22000 |RS 2,81 | RS S62|R$ - RS - IRS - |RS  oaS[RS - |RS oa4s|RS - |R§ - |R$ - |R$ - |Rs 0,66 | RS 051 | RS 116 [ RS 7,23 | RS 79,5 | 0,1%
AUXILIAR DE ESCRITORIO - APRENDIZ 1 20 mépio | ar n e - [rs - [rs . |8 - |R$ - |R$ - |RS$ - |m$ - |R$ - |RS - [r$ - rs - |R$ - |ms o L - |rs - |ns L L - | oox
AUXILIAR DE ESCRITORIO - APRENDIZ 3 20 MEDIO | ar 11 [R$ 1719 [R$ 22000 RS 2,81 | RS s711|R$ - [ms - |ms . |ms 697 |RS - |RS 637|rs - [m$ - [R$ - |ms - |8 1019 |RS 784 | n$ 18,03 | RS 112.11 | RS 123322 | 22%
AUXILIAR DE MANUTENCAO 1 44 MEDIO ar 1 RS - RS - RS - RS - RS - RS - |RS - RS - RS - RS - |RS . RS - RS - | RS - RS - RS . RS L . RS
AUXILIAR DE MANUTENCAO 9 a4 MEDIO ar 1 RS . RS - |ns - RS - RS - RS - |RS - RS - RS - RS - RS - RS - RS - RS - RS - |RS . RS - | RS . RS
AUXILIAR DE MANUTENGAO 3 a“ Mépio | ar u [’s - |as - |as - |ms - |ms - |R$ - |R$ - |m$ - |rs - |Rs - |rRs - |m$ - |RS - |&m$ - |rs L L L L
CONTROLADOR DE ENTRADA E SAIDA 5 0 mépio | ar 11 |R$ 217,19 | RS 2000 |R$ 2,81 RS 1405 (RS - |RS - |RS - |RS 112|RS - |RS 1L12|R$ - RS - [R§ - |RS - |rs 164 | RS 126 | RS 291 | RS 18,08 | RS
ENGENHEIRQ CLINICO 1 40 | SUPERIOR | ar 1 |R$ 2719 |RS 22000|RS 2,81 |RS 281 RS - |R$ - |RS - |m$ o22|RS - [mS 022|R$ - |R$ - |RS . |[ms - |8 033 | RS 025 | S 058 | RS 3862 | RS
MOTORISTA ADMINISTRATIVO 1 “ mépio | ar 1 |R$ 2179|RS 22000|R$ 281 (RS 281|RS - |RS - |RS - |m§ o022|RS - |RS o2 |rs - [rS - [R§ - |R$ i L 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS
PORTEIRO 187 30 MEDIO | ar 1 | R$ 217,09 | RS 22000 RS 2,81 | RS 55357 |R$ - |RS - |mS - |m$ a29|Rs - |ms wmafrs - [rs - |rRs - [rs - |R$ 6477 |RS 2982 | R§ 114,59 | RS 712,44 | RS
PORTEIRO 16 30 MEpio | ar 11 |R$ 21719 [R$ 22000 (RS 2,81 | RS 4496 RS - [RS - [RS - [m$ 360 |R$ - |RS 30 fRS - |Rs - |RS - |ms - |r$ 526 | RS 405 | RS 931 | RS 5186 | RS
PORTEIRO 9 30 MEDIO ar 1n RS 217,19 |R$ 22000 |RS 2,81 | RS 2529 | RS - RS - |RS - |m$ 202 | RS - RS 202 | RS - Ins - |rs - |rs - |ns 296 | RS 2,28 | RS 524 | RS 32,55 | RS
PORTEIRO 2 30 MEDIO ar un R$ 217,19 RS 22000 | RS 2,81 | RS 562 | RS - RS - RS - |RS 045 | RS - RS 0,45 | RS - RS - RS - RS - (H 0,66 | RS 051 [ RS 1,16 [ RS 7,23 | RS
PORTEIRO 16 a4 MEDID ar 1 R$ 217,19 | RS 22000 |R$ 2,81 | RS 4496 |RS - RS - |RS - |RS 360 |RS - |RS 360 | m$ - |»s$ - |m$ - | RS - |R$ 526 | kS 405 | RS 931 | RS 5786 | RS
PROGRAMADOR SIST DE INFORMACAO 3 40 MEDIO ar 11 RS 21719 | RS 22000 |RS 2,81 |R$ BA3|RS - RS - |RS - |RS 067|RS$ - |[m$ 067|R$ - |RS - |R$ - |RS - | RS 0,99 | RS 0.76 | RS 175 | RS 10,85 | R$
RECEPCIONISTA 144 30 mépio | ar 11 |RS 217,19 |R$ 22000 [RS 2,81 | RS 40464 |[RS - [RS - |RS - [RS 3:37|RS . |RS 3237|R$ - |ms - [R$ - |RS - RS 4734 |R$ 36,42 | RS 83,76 | RS 520,77 | RS
RECEPCIONISTA L] 30 MEDIO ar 1 R$ 21719 |R$ 22000|R$ 281 [R$ 13769 |RS - RS - [RS - |RS mo2f[R$ - |R$ 1102 | RS - |RS - |R$ - | RS o L 16,11 | RS 12,39 | RS 28,50 | RS 177,21 | RS
RECEPCIONISTA 1 30 mEDio | ar 11 |RS 217,19 |R$ 22000|RS 2,81 RS 281 RS - RS - |RS - |RmS$ 022|R$ - |RS 022{RS - |RS - |R§ - |R$ - |ws 033 | RS 0,25 | RS 0,58 | RS 362 | RS
RECEPCIONISTA % 30 mépio | ar 11 [R$ 217,19 |R$ 22000 (RS 2,81 RS 7306 |RS - RS - |RS - |RS 584[RS - |RS ssalrs - |R$ - |R$ - [RS - |r$ 855 | RS 6,58 | 8$ 1512 | RS 94,03 | RS
RECEPCIONISTA 10 30 mépio | ar 11 |RS 217,19 |R$ 22000|RS 2,81 RS 810(RS - (RS - R§ - |RS 225|R$ - |RS 225(R8 - |RS - |R§ - |m$ - |rs 329 |08 253 | RS 582 | RS 36,16 | RS
RECEPCIONISTA 10 30 mépio | ar 1 |R§ 21739 [R$ 22000 | RS 2,81 | RS 810|RS - |RS - |RS - [RS 225|RS - |RS 225(r8 - |R$ - |R$ - [RS L 329 | RS 253 | RS 582 | RS 36,16 | RS
RECEPCIONISTA 3 30 MEDIO | ar 11 |RS 2179 RS 22000 |R$ 2,81 | RS 843|RS - RS - IRS - |RS o67[R$ - |m$ 067|rRS - |RS - |RS - |m$ - | RS 099 | R$ 0,76 | RS 175 | RS 1085 | RS
RECEPCIONISTA £l 4 MEDlIo | ar 1 |RS 21719 |R$ 22000|RS 2,81 | RS 273|R$ - |RS - |’s - |RS 742|R$ - |RS 742(R$ - |m$ - |R§ - |m$ - |R$ 1085 |R$ 835 [ RS 18,20 | RS 119,34 | RS
RECEPCIONISTA 10 44 mépio | ar 1 |R$ 21719 | RS 22000 RS 2,81 | RS 2810(RS - [RS - |RS . |[RS 225|RS - |®m$ 225(RS - |RS - |RS - |m$ L 329 | RS 2.53 [ RS 582 | RS 36,16 | RS
RECEPCIONISTA 1 aa MEDIO ar 1 RS 217,19 |R$ 22000 | RS 2,81 | RS 281|RS - |RS - |RS - |RS 022|RS - |RS 022 [ RS - |RS - |RS - |RS - |RS 033 | RS 0,25 | RS 058 |8/s 362 | RS
RECEPCIONISTA 2 44 mépio | ar 11 |R$ 21719 | RS 2:00|RS 2,81 | RS s62|RS - |R$ - |R$ - |RS  oas|mS - |mS 045 |RS - [RS - |RS - |m$ - |»s 066 | RS 051 | RS 116 | RS 723 | RS
TECNICO EM ENFERMAGEM DO TRABALHO 1 a4 MEDIO ar 1n R§ 21739 | RS 22000 |RS 2,81 | RS 281 (RS - |R$S - |RS - |R$ 022 |RS - |RS 022 [ RS - |RS - |RS - |RS - |RS 033 | RS 0,25 | RS 058 | RS 362 | RS
TECNICO DE SEGURANCA DO TRABALHO 3 44 MEDIO ar 1 RS 21709 | RS 22000 |R$ 2,81 | RS 843|R$ - |RS - |RS - |Rm$ 067 |RS - | RS 067 | RS - RS - [R$ - | &S - | RS 099 | RS 076 | RS 175 | R$ 1085 | RS
TECNICO EM EQUIPAMENTOS BIOMEDI COS a MEDIO | ar 1 [R$ 1739 |8$ 22000(RS 2,81 | RS 281 RS - |RS - |RS - |m$  o022|RS - |RS 022|R$ - |R§ - |RS - |m$ - |rs 031 [ RS 025 | RS 058 | &S 362 [ RS
TECNICO EM FOLHA DE PAGAMENTO 2 44 MEDIO ar 1 RS 21719 |R$ 22000 |RS 2,81 | RS S62(R$ - [RS - RS - |R$ 045 |RS - | RS 0,45 | RS - |RS - |RS$ - | RS - | RS 0,66 | RS 0,51 | RS 1,16 | RS 723 | RS
TECNICO EM INFORMATICA 2 40 MEDIO ar 1 RS 217,19 | RS 22000 | RS 2,81 | RS 562 | RS - RS - |[RS - RS 045 | RS - RS 045 | RS - RS - RS - RS - RS 0,66 | RS 051 | RS 116 | RS 723 | RS
TECNICO EM INFORMATICA 2 40 MEDIO ar u RS 27,09 |R$ 22000 |RS 281 | RS 562|R$ - |RS - |RS - |R$ 045 |RS - | RS 045 | RS - |R$ - |RS - | RS - | RS 0,66 | RS 051 | RS 116 | RS 723 | RS
TECNICO ORCAMENTISTA 1 a4 MEDIO art 1 RS 217,09 | RS 22000 | RS 2,81 | RS 281|RS - |RS - |[RS - |RS$ 022|RS - |RS 0,22 | RS - |RS - |RS - | RS - | RS 0,33 [ RS 025 | RS 058 | R$ 362 | RS
TECNOLOGO EM CONSTRUGAO viL 1 40 MEDIO ar u R$ 217,19 [R$ 22000 |RS 2,81 | RS 281(RS - |RS - |RS - [R$ 022|R$ - |RS 022 | RS - |R$ - RS - | RS - | RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS
Subtotal | 933 BS252619| RS000| RSOO00| RSQOO| RS20210| RSQOO RS 20210 RS000| RSQO0 RS0.00 RS 0.0 BS295.56 BS227.36 RS 5292 RS325121

Secretaria Municipal da Saide - SMS
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132 TERMO ADITIVO 30 CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SM5/ISGH Unidades de Atengdo Priméria e Especializada
PERIODO: JANEIRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO Il - PESSOAL - Diferenca Valor INSALUBRIDADE

REMUNERACAD BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFICIOS MENSAIS
VINC| Ne Prémio
CARGO NrFunc| CH | NIVEL o P Insalubridade i L o B B »s | TOTAL ENC e PARTIC
Patronal Terceiros MENSAIS vr
Vi CTR I vr 2011 [ DI B% #$7000 | MENSAIS *
2- GESTAQ
ASSESSOR TECNICO | 3 40 | SUPERIOR | ar 7 RS 21719 | RS 22000 |RS 281 | RS 843 | RS RS RS - | RS 067 | RS RS 067 RS RS - |RS - |RS RS 099 | RS 076 | RS 175 | RS 1085 | RS 7595 | 01%
ASSESSOR TECNICO I 2 40 | superior | ar 7 |RS U719 |RS 22000|RS 2,81 | RS s62|RS - |RS RS - |RS  045|RS RS 045 | RS RS - s - [ms RS 066 | RS 051 | RS 115 | RS 7123 | RS 5063 | 01%
DIRETOR APS 1 40 | superioR | ar 7 |R$ n719[RS 22000|RS 2,81 RS 81| RS - |RS RS - |RS  022|R$ RS 022 | /S RS - |RS - [mS RS 033 | RS 0,25 [ RS 058 [ RS 362 | RS 532| oo%
GERENTE CAF APS 1 40 | superior | ar 7T |RS 2709 (R$ 22000|RS 2,81 RS 281 RS RS - |RS - |RS  022|R$ RS 022 | RS RS - |RS - [mS RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS 32| o0%
GERENTE LOGISTICA 1 40 | supsmior | ar 7 |RS 27.19|RS 22000|RS 281 RS 281 RS RS RS - |RS  022|RS$ RS 022 | RS RS - |RS - |RS RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS 332| oo%
GERENTE NAC APS 1 40 | supeRIOR | ar 7 |RS 21219 |R$ 22000 |RS 2,81 (RS 281 RS RS RS - |RS o022 RS 022 | RS RS - |RS - [Rs RS 033 | RS 025 | RS 0,58 [ RS 352 | RS 32| 00%
Subtotal | 9 B§2529| RSO0O| RSOO| RSOMO Ri2m | RSQ00 RS20 15000 RS0.00 RS0.00 R52.96 B3228 RS524 RS 3255 RS 22784 | 0.4%
3- ASSISTENCA | - TECNICOS
AUXILIAR DE FARMACIA 164 0 MEDIO | aT 1| RS 27,19|RS 22000 RS 2,81 | RS 46084 [ RS - | RS RS RS 3687 | RS RS 36,87 | RS RS - |RS - |RS RS 5392 | RS 41,48 | RS 95,39 | RS 593,10 | RS 652411 | 11,7%
AUXILIAR DE FARMACIA L 30 MEDIO ar 11 [R§ 217,19 (RS 22000|RS 2,81 | RS 13769 RS - |RS RS R$ 1102 | RS RS 1,0 | RS RS - RS - RS RS 16,11 | RS 12,99 | RS 28,50 | RS 17721 | RS 194928 | 3,5%
AUXILIAR DE FARMACIA 3 30 MEDIO ar 1 RS 217,19 |RS 22000 | RS 2,81 RS B43|RS - |RS RS RS 067 | RS RS 0,67 | RS RS - | RS - |RS RS 099 | RS 0,7 | RS 175 | RS 1085 | RS 11934 | 0,2%
AUXILIAR DE FARMACIA 30 30 MEDIO | ar 11 |RS 17.19|R$ 22000|RS 2,81 [RS 8430 | RS RS RS RS 674 |RS RS 674 | RS RS - |RS - |R$ RS 9,86 | RS 759 | RS 17,45 | RS 108,49 | RS 119344 | 2,1%
AUXILIAR DE FARMACIA bE] 30 MEDIO | ar 1 |R$ 217,19|R$ 22000 (RS 2,81 | RS 3653 | RS RS RS RS 252 RS RS 252 | 8BS RS - B - RS RS 427 | RS 329 | RS 7.56 | RS 401 | RS 512,16 | 09%
AUXILIAR DE FARMACIA 1 30 mépio | ar 11 |RS 21709 |RS 22000 (RS 2,81 RS 281 | RS RS R - |RS  022[RS - |m$ 022 | RS RS - B - RS RS 033 [R$ 025 | RS 058 | RS 362 | RS 378 | 01%
AUXILIAR DE FARMACA ] 30 méDio | ar 1 |RS 21719|RS 22000|R$ 2,81 |RS 2248 | RS RS - |R§ - [RS  180|RS RS 180 | S RS RS - RS RS 263 | RS 202 | RS 465 | RS 893 | RS 31825 | 0%
AUXILAR DE FARMACA 4 30 MEDIO ar 11 |R$ n7,19|RS 22000(RS 2,81 | RS 11,24 | RS RS - |RS - |RS 030 |RS - |RS 050 | RS R$ - RS - RS RS 132 | RS 101 | RS 233 | 8$ 1447 | RS 159,12 | 03%
AUXILIAR DE FARMACIA 1 30 MEDIO | ar 1 |RS 1719 |RS 22000 |RS 2,81 | RS 281 | RS RS - |RS RS 022|R$ RS 022 RS RS - RS - |m$ RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS 3978 | 01%
AUXILIAR DE FARMACIA 14 7] MEDIO | ar 11 | RS 1719 | RS 22000|RS 2,81 | RS 3934k - |RS RS - |RS  315|RS RS 3,15 | RS RS - RS - |ms RS 460 | RS 354 | RS 814 | RS 5063 | RS 556,94 | 10%
AUXILIAR DE FARMACIA 1 4“4 MEDIO | ar 1 | RS 27,19 (RS 22000 (RS 2,81 | RS 2,81 | RS RS RS RS 022(R$ RS 022 | #S RS - RS - |m$ RS 0,33 | RS 025 | RS 058 | R$ 162 | RS 3978 | 01%
AUXILIAR DE FARMACIA 11 1 44 MEDIO | ar 11 |RS 217,09 |RS 22000 (RS 2,81 | RS 281 | RS RS RS RS 022 (RS RS 022 | &S RS - |RS - [RS RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS 39,78 | 01%
AUXILIAR DE FARMACIA 1| 17 4“ Mépio | ar 11 |R§ 217,19|R$ 22000 RS 2,81 | RS 47,77 | RS RS RS - |RS 382§ RS 382 [ RS RS RS RS RS 559 | RS 430 | RS 9,89 | RS 6148 | RS 676,28 | 12%
AUXIUAR DE FARMACIA |1 3 4“ MEDIO | ar 11 | RS 2719 |R$ 22000 |RS 2,81 | RS 843 | RS RS RS - |RS 067 |RS RS 067 | RS RS - |RS - |RS RS 099 | RS 076 | RS 175 | RS 1085 | RS 11934 | 02%
AUXILIAR DE FARMAQA Il i L MEDIO ar 11 |RS 217,19 | RS 22000 |RS 2,81 | RS 281|RS - |RS RS RS 022 | RS RS 0,22 | RS RS - |RS - |RS RS 033 | RS 025 | RS 0,58 | RS 362 | RS 39,78 | 01%
AUXILIAR DE FARMAGIA Il 1 “ MEDIO | ar 11 |RS u719|RS 22000 |RS 2,81 [ RS 281|RS - [mS RS - |RS  022|R$ RS 02| RS RS - |RS - |RS RS 033 RS 025 | &S 0,58 | RS 382 RS 978 | 01%
AUXILIAR DE FARMAGIA 1 2 4 MEDIO | ar 11 |RS 2179|RS 22000 |RS 2,81 RS 562|RS - [RmS RS RS 045|RS RS 045 | RS RS - |RS - |RS RS 066 | RS 051 RS 116 | RS 723 | RS 756 | 01%
AUXIUAR DE LABORATORIO 53 0 MEDIO | ar 11 |RS 43438|RS 44000|RS S62|RS 297,86 | RS RS RS RS 2383 R$ RS 2383 | RS RS - |RS - |RS RS 3485 (RS 681 | RS 61,66 | RS 383,35 | RS 421680 | 7.6%
AUXIUAR DE LABORATORIO 15 0 MmEplo | ar 11 | RS 43438 |RS 44000|RS 562 RS 8430 | RS RS RS - |RS  674[R$ - |RS 674 | RS RS - [R$ - |RS RS 9,86 | RS 759 | RS 1745 | RS 108,49 | RS 119344 | 21%
AUXILIAR DE LABORATORIO 1 30 MEDIO ar 1 R 43438 | RS 44000 | RS 562 RS 562 | RS RS RS - RS 045 | RS RS 045 | RS RS - RS - |rS RS 0,66 | RS 051 | RS 1,16 | RS 7.23 | RS 156 | 01%
AUXILIAR DE LABORATORIO 5 0 MEDIO | ar 11 |RS 43438|RS 44000|RS 5,62 | RS 28,10 | RS RS RS - |[RS  225(m$ RS 2,25 | RS RS - RS - |RS RS 3,29 | RS 2,53 | RS 582 | RS 3,16 | RS 39781 | 0.7%
AUXILIAR DE LABORATORIO ] 0 MEDIO | ar 11 | RS 43438|RS 44000 |RS 5,62 | RS 1124 (RS - | RS RS - |RS  090|R$ RS 00 | RS RS - |R$ - |RS RS 132 | RS 101 | RS 2,33 | RS 1447 | RS 159,12 | 0,3%
AUXILIAR DE LABORATORIO 1 30 MEDIO ar 1 RS 43438 [ RS 44000 [RS 562 | RS 562|RS - |RS RS RS 0,45 | RS RS 045 | RS RS - [RS - |RS RS 0,66 | RS 0,51 [ RS 1,16 | RS 7.23 | RS 79,5 | 01%
TECNICO EM SAUDE BUCAL 1 “ MEDIO | ar 11 |RS 17,9 |RS 22000|RS 2,81 | RS 281 | RS RS - |RS - |RS  022|RS RS 022 | RS RS - RS - |R$ L 0,33 | RS 025 | RS 0,58 | RS 362 | RS 3978 | 01%
Subtotal | 391 B5131508| RSOQO0| RSOO| RSO 8510521 [ RSQDO BS10521 RS 0.00 15000 RS000 RS 15386 RS 11836 RS2 RS 169251 RS 1861759 | 33.4%

Rua Bario do Rio Branco, 910 » Centro » CEP 60025-060 » Fortaleza, Cear4, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saude - SMS
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132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atengdo Primaria e Especializada
PERIODO: JANEIRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO Iii - PESSOAL - Diferenca Valor INSALUBRIDADE
REMUNERACAO BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFICIOS MENSAIS CUSTO TOTAL
VINC| Ne R = Primlo PARTIC
CARGO NrFunc| CH | NIVEL T Insalubridade e ’::: S m FGTS = T:TE:I. S:I:c ﬁ - 2 i 2
Vi CTR l V2021 | DIF % r$7000 | MENSAIS : %

4- ASSISTENCIA |1 - SUPERIOR
FARMACEUTICO 1 30 | supemior | ar 7 | R$ 217,09|RS 22000(R$ 2,81 | R$ 1248 - RS - [RS - [RS 0% |RS - |RS 0% [rs - [RS - |[R§ - |m$ L 132 | RS 101 [ RS 2,33 RS 14,47 | RS 101,26 [ 0,2%
FARMACEUTICO 1 30 | SuPERIOR | ar 7 RS 217,19 | RS 22000|RS 2,81 | R$ 281|RS - RS - [RS - RS o:2 RS - [RS 02|RS - |RS - |RS - |RS o L 033 | RS 025 | RS 0,58 | RS 362 | RS 2532 | 00%
FARMACEUTICO 3 30 | suPERIOR | ar 7 |R$ 27,09 | RS 22000(RS 2,81 |R$ 843|RS - |RS - |RS - |RS  OET[RS - |[RS os7|Rs - |RS - [r$ - [ms - | 099 | RS 076 | RS 175| RS 1085 | RS 7595 | 01%
FARMACEUTICO 2 30 | suPeRiOR | ar 7 |RS 27,19 RS 22000(RS 2,81 | RS se2[RS - [RS - |RS - |RS oas|RS - |RS oss|RS - |RS - |ms - |ms L 056 | RS 051 | RS 1,16 | RS 13| RS 5063 | 01%
FARMACEUTICO 1 30 | SUPERIOR | ar 7 RS 217,19 |R$ 22000(RS 2,81 | RS 281 RS - |RS - |RS - |RS 022|RS - |RS o2|RS - [RS - [RS - |RmS - |8 033 | RS 025 [ RS 0,58 | RS 362 | RS 2532 | 00%
FARMACEUTICO 5 40 | SUPERIOR | QT 7 |Rr$ 217,09 | RS 22000(R$ 2,81 RS 1405 (RS - [RS - [RS - |RS  112|R$ - |m$ L2|R$ - |RS - [RS - [RS L 1,64 | RS 126 | RS 291 RS 18,08 | RS 12658 [ 02%
FARMACEUTICO 3 40 | SUPERIOR | @t 7 |R$ 217,19 | RS 22000(RS 2,81 | RS 843|RS - |RS - |RS - |RS  067|RS - |RS o67[RS - |RS - [RS - [m§ L 099 | RS 076 | RS 175 | r$ 1085 | RS 7595 | 0%
FARMACEUTICO n 40 | SUPERIOR | ar 7 |8 27,09 |Rs 22000[RS 2,81 RS 6L82|RS - |RS - |RS - |RS  a9ss|ms - |RS a9s(Rs - |RS - [m§ - [ms L 123 | R$ 556 | RS 12,80  r$ 795 | RS 55694 | 10%
FARMACEUTICO L] © | superioR | a1 7 |8 17,9 |Rs 22000(RS 2,81 RS nes|RS - |RS - |RS - |RS  180|RS - |RS 100|R$ - |RS - |RS - |m$ RS 263 | RS 20 | RS 455 | RS 893 | RS 0252 | 04%
FARMACEUTICD 3 40 | SUPERIOR | ar 7 RS 217,19 | RS 22000 |RS 2,81 RS 843|RS - RS - |RS - |RS 067 |RS - |RS 0,67 | RS - |RS - |RS - | RS - | RS 09 | RS 0,7 | RS 175 RS 1085 | RS 7595 | 01%
FARMACEUTICO 1 © | superioR | ar 7 |[R$ 217,19 | RS 22000(RS 2,81 | RS 560 {RS - [RS - [RS - |RS oas|mS - |ms oss|RS - |R§ - |mS - |m$ - | ws 0,66 | RS 051 | RS 1,16 | RS 723 RS 5063 | 01%
FARMACEUTICO 1 40 | SUPERIOR | ar 7 RS 217,19 | RS 22000 (RS 2,81 | RS 281 RS - |RS - |RS - |RS$ 022|RS - |RS o[RS - |RS - |RS - |RS - | RS 033 | RS 025 RS 0,58 | RS 362 | RS 2532 | 00%
FARMACEUTICO 1 40 | SUPERIOR | ar 7 R$ 217,19 [RS 22000|R$ 2,81 | RS 281 RS - |RS - |RS - |RS 02(RS - |RS 022 | R$ - |RS - |RS - | RS - | RS 033 | RS 025 | RS 058 | RS 362 | RS 2532 | 00%
FARMACEUTICO 1 40 | SUPERIOR | ar 1 RS 217,19 RS 22000|RS 2,81 (RS 281 RS - |RS - |RS - |RS 022 RS - |RS 02 | RS LN L - | R$ 033 | RS 025 | RS 0,58 | RS 3,62 | RS 2532 | 00%
Subtotal | 57 BS16017( RSOOO| RSOOO| RSOO0| RSLSI| RSOM RSL2EI| BSOOO| RSOOO| BSQO0 25000 RS IAT4 RS9 BS3LIE 520614 RS180297 | 26%

5 - MEDICOS

MEDICO DO TRABALHO 1 15 | superio [ ar 7 |R$ 217,09 |RS 22000 RS 2,81 RS 281 (RS - IRS - RS - [R$ o02:2|RS - |RS 02|R§ - [R$ - |RS - |R$ L 033 | RS 025 | R§ 0,58 | RS 362 RS 2532 | 00%
Subtotal | 1 RS281| BSOLO| RSO00| RSQOO RS0.22 | RSO0 RS0.2| RSQOO0| RSOMO)| RSQMO RS 0.00 RS0.33 RS8025 RS 0.58 RSIR RS2532 | 00%
[aseta= = [ ] [ | R$402954] wsooo] msooo[ nsooo] 3236 msooo] R§322,36] msooo] msooo| msooo|  RS000| msaries| Rs3s2ss|  RSEIMI1| RS5.18602] RS 55.744,27 |1omK]

e T

Rua Barao do Rio Branco, 910 « Centro « CEP 60025-060 « Fortaleza, Cear4, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Salde - SMS
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13¢ TERMO ADITIVO 20 CONTRATO DE GESTAO N% 02/2017 - SMS/1SGH Unidades de Atenglo Primiria & Especializada
PERIODO: OUTUBRO/2021 A NOVEMBRO/2021

ANEXO I - PESSOAL - Salarios e Encargos - Acréscimo de Funcionrios - Unidades Novas

REMUNERACRO BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFICIOS MENSAIS
hisco de Vida T v
CARGO H':c NIVEL m_'fﬁ Salifie () ‘,1::':";-":‘: i-ulnﬂ:f A:.\: :: l:l::' &5::”? Totl - s ] TS 2 TOTAL ENC m::- mw‘_:: VAEREFECRO :T: I PaRTIC
L] PROVENTOS | Putrona bl MENSAIS
. b ¢ 1l v t f " ] t " “:‘:" TR B“’:" Ly x
1- ASHSTENCIAI - TECNICOS
|AUGLIAR DE FARMAOA UAPS ODADE WOVK | 3 woo [ ar | o2 fus oom|es  mm|es 1 6 | LT+ B - |n mamies - (i mem|ns osp|ws | zom|as ¥ mpfs  son s Wy emalrs pses| sum
ATELIAR DE FARMAOA [UAPS MGUEL ARAA'S) | 3 Moo [ ar | o2 fa5 Lo mmm|as 5 & omnls B asms s RS- (n5 Das(es - a5 ;m|Rs esa|ws peoo|ws now|as s mp|s  san Qs | WIgT(M  emQ|R nsom| s
Sl | € B_sanin - K - (i - |8 siE - a5 WY o)l molr awis - |8 seiss wszix  sanly  wmswls s swme| o

[ TOTAL

[ msa3s232] wsooo] asooo] msom] sresss| wsooo]  Rs7a819] 15 %5080] ws3sem] s armma]

wom| o540 o]

sswin| Ro193593] RS 1259084 ] R 251817 ] wnox |
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13¢ TERMO ADITIVO 20 CONTRATO DE GESTAD Ne 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atenglo Primiria e Especializada

PERIODO: OUTUBRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO I - PESSOAL - Saldrios e Encargos - Acrésci - Assisténcia é
REMUNERACAQ BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFIIOS MENSAIS CUSTO TOTAL
Ne VINC | Nt 18] asdona de t
WD | ] R o ] s [ 1| e erdl Bl rou el T i | e
i fatimalo Semana PROVENTOS | hosed ol P L Ve Tnvmporte TOTAL
¥ ] [ [l e f I h i I t £ -3 31 ] L]
1- APOKO
|AOANTE 0% MoTORISTA 2 woo | ar 1 [ umejes mawfes - s s s s . [s . [ L i 8%  ampies - Iw - fus - | mels - |v me|s me|s mels e sau| s
AU AR ADMINISTRATIVG 1 “ | v ar 1 (% Lsemins moofes . | L L] L] L] 6o L] RS IsMEIRS - R - [ms - (B 1ams|Rs L] BN BAe(RS W@ AN SELE|  14%
|ALTILLAR ADMINISTRATIVO 2 “ MEDIO ar 1| LeMssiRs D00 |Rs - |8 me.iw RS L] L] RS L] L] RS dosM|Rs - |ns - |5 - RS mos| RS - RS 06|85 HEM| RS 193985 1O nMse) 3w
Subtoul | § B UeRll - |8 - |8 - |8 emsin o (8 @usiR mu(as  omos|as  am B sewniy ow
3- ASSISTENGA | - TECNICOS 0 eSS
LAUKILIAR DE FARMACA. 0 » mipio ar 1 |R  110000|RS 22000 RS o L] LU LY RS L L RS RS RS 158aaSo|RS - |mS - |RS - |RS  t2E0A|RS . |R§ 126788 | & 158400 | RS 66000 RS 70000 | RS L] 0400 | RS ST RS LaeYT Q50| 108%
FARMACA. 15 % | wivio ar 2 |k 110000(R5 nopo|es <IRS| ws L3 Rown| - | [ L L L L I T 1 1 ) 1301 RS LIe00 (RS 000\ RS 105000 | RS B 13600 (RS 7ML |RS 2198 EI96306| 163%
AU AR DE FARMACA 3 | u | woo | ar 1 [ umnis ol - [ s [ [ 5w " 5 B wmn| - |ws B e amsle - mules  osoies enins i mofs ol seals we wmm|
[AURUAR DE FAAMACA 3 | u | woo | ar | 2 s umn|e o - s & [ [ % | % 0] 6w samsle . [as B ey - 8 sl o en|s s smfs  wme|s  wus  es w4
HAMACA | 3 | woo [ ar | 2 Js wsumfes aemfes - us 5 [ 1 8 - s W mm|w w o wwmle - s B msjs - |8 exfs  owe(s ome|s um)s mels  wwols [T ums| 4
AU AR DE FAAMACA I 3| u | w0 ar 1 [RS 1sMmRs om (RS d 5 ] L] 1§ own| B oomsE L L LR L LI L mueie (e elns  aam|es mwiEs ma|s L B2En| a5
Sewoul | ¥ B emaly - |5 - % - |5 seajes o (x5 smar ssmls el sl ooy avs(s  see|s  sas 5 _1AMEIN 6
4 - ASSISTENCA 1! - SUPERIOR
6 | o [smoe| a1 | 2 s conm|es mam|ns 5 & s [ s - |n i i ] I L I T O T O - s s - e imeme  ames|ss  amamfes 2w ams| 1%
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138 TERMO ADITIVO 20 CONTRATO DE GESTAQ N¥ 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atenco Priméria e Especializda
PERIODO: OUTUBRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO Il - PESSOAL - Satirios e Encargos - Acréscimo de Funcionério - Campanha Vacinagdo COVID

REMUNERAGAO BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFIO0S MENSAIS

CUSTO TOTAL

g =

Etinido TOTAL

VINC Adiconal oo
T Salirio. = Tiulagho / go| Prduitade | | e ! R Final de Total = 6T Descantz VT VALEREFEO TOTAL BENEF
i

1 - APDIO

ASSISTENTEADMINSTRATVO | 1| & | wéDio | ar 1 |RS 2somsh| ks K L BB |as [ 1 LR L RS Ko douss|rs - [ - [ws aamfe - |w Wk seao(Rs  sesifes  wmo|rs s |es my Q141 [R§ un| 1w
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO | 1 “ | wédio ar 1 [RS 2soase|RS nago (RS L LR L RS en | LI L] L] B uuels - [ 8 - |5 maly - |xs s sl sisies mm|es mem|Rs e 4SS | RS ) x
REEPOONISTA 1288 & | u | woo | ar v [xs umsis nem|s ] L] B ) [ B - | s BORWME - | B . fns ememins - [a5  comm|R ]S uem|as e msse|s pms usIsa R wans| e
RECEPOOMISTA 1206 n |« | oo | a 1 |xs unals nawis i L] i [ i oo |0 aafr awsis wmm|w - [k B - [ns amiselns - [ns wms|w mse|ns wssuz|es ump|rs cosm|is  amm sumseles mam| w
RECEPOONISTA 1206 5 |4 woo | ar T 12868 uow| R ] il & R 16472 | 0 ' R Baln wsin wassoln - (i RS - [R5 AssediRs - |RS  asAR(RS 1000 (RS 1m0 |R5  1nsopo|ks  rnsoo0fns  amsesens  samme(ms  wwp|ms umsn|n somans 1memm|
RECEPOONISTA B | M| woo | af 1 (RS 13@ 1R 20w |k ) i R R 1 % R RS- (R asas|Rs - s R§ - (RS Lumdfns - RS Lesw|hs a3e00 (RS 1uoar|Rs iosomo (RS 4xsomfns  ssspRs  2emm|ks emem[as  wmmr|ns M9BAL | RS GO
RECEPOOMSTA [ ar v |ns 1ame e now | K L] % 0ownies - a - |ns K-k s - [ B [h5 emmins - |ns BEs|ns  moo(ns  ammmsfes  msom(ns Leem|ns  asim(s mm| ms( ims|w 270,18 | R BAMY | 4%

B _IRBEMIR - IR - (R - RS soswin - [ sesuls wme(w wsamfs reec|s vewm|s  emu|s  ams IEL6I0  BSn%|MS  mansps|Rs  SHAS06| s

RS 192.816,24 | RS000| R$000 | #5000 | R$15.42530 | RSo00| RS15.42530| mSmosrso| msmssuma| ms73s00 | mg3zsoa00 REA2070,58 | RS255950| R31735346| RG39.91296| RS 290.22508 | RE 58045016 1o

Wéz

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro « CEP 60025-060 » Fortaleza, Cear4, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saide - SMS




Sy

e

o

5

Fortaleza

PREFEITURA
Saude

132 TERMO ADITIVO a0 CONTRATO DF GESTAQ N# (2/ 2017 - SMS 1SGH Unidades de Ateng3o Priméria e Especializada

PERIODO: OUTUBRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO - PESSOAL - Salirios @ Encargos - Supress3o da POLICLINICA J0SE DE ALENCAR

REMUNERACAQ BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFICIOS MENSAIS 5 : CUSTOTOTAL
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132 TERMO ADITIVO a0 CONTRATO DE GESTAQ N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atengdo Primdria e Especializada
PERIODO: OUTUBRO/2021 A NOVEMBRO/2021
ANEXO Il - PESSOAL - Salérios e Encargos - Supressio de Funciondrios

BRUTA MENSAL ENCARGOS MENSAIS BENEFIIOS MENSAIS CUSTO TOTAL
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132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencgdo Primaria e Especializada
PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021
ANEXO IV - RESUMO - CUSTEIO DESPESAS OPERACIONAIS
ACI\O META ATIVIDADE RESULTADO Vr Mensal N2 MESES TOTAL
Gestdo da assisténcia farmacéutica RS 1.058.966,91 RS 2.117.933,83
Garantir a ASSISTENCIA Assisténci'a farmacéutica gr-..‘renciada,
FARMACEUTICA i . ‘ garantindo o resultado final do
Gestdo e abastecimendo do Material | processo, o atendimento ao Usuério
Médico Hospitalar e Insumos RS 1.076.539,37 RS 2.153.078,74
ATENDIMFNTO Odontol6gicos
AOS USUARIOS 02 meses
DO sus Garantir o Servigo de Apoio Ofertar o servigo de Exames Reatizagio de Exames Lsbarateriats | i 297.541.12 RS 595.082 23
Diagndstico Terapéutico SADT Laboratoriais & sl ¥ o S
Garantir a AMBIENCIA Garantir uma ambiéncia adequada | Ambiéncia adequada aos Usudrios | RS 6.574,26 RS 13.148,51
TOTAL DESPESAS OPERACIONAIS RS 2.439.621,66 02 meses RS  4.879.243,32

Rua Bario do Rio Branco, 910 « Centro  CEP 60025-060 « Fortaleza, Cears, Brasil, Tel.: 85 3433-7146

Coordenadoria dos Contratos de Gestio - COGES
Secretaria Municipal da Saide - SMS
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132 TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atengdo Priméria e Especializada
PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021
ANEXO V - DETALHAMENTO DO CUSTEIO - DESPESAS OPERACIONAIS - Unidades NOVAS

ACAO META ATIVIDADE ';:::fd": DESCRICAO DOS ITENS Valox Mersal] Periodo [ TOTAL
Servigo de COMUNICAGAO RS - RS
Servigo de SEGURANCA RS - RS
Servigo de UMPEZA e CONSERVACAD | RS - RS
EXAMES Laboratorials RS - RS .
ATENDIMENTO Garantir a Gestho da Medicamentos RS 46.747,84 RS 93.495,68
AOS USUARIOS|  AssisTEnciA assistinicis ‘:‘:i:: Material Médico Hospitalar RS - a::':]',;; RS :
DO SUS FARMACEUTICA farmacéutica Manuteng§o e Conservagio Geral RS . RS
|umoxarifado L) - RS
Transporte RS - RS ,
Despesas Financeira/Tributirla RS - RS - |
Servigo de Apoio Administrative RS - R$ -
Total Meta RS 46.747,84 93.495
ACAO META | ATVIDADE | ["7°%" | DESCRICAO DOSTENS | ValorMensal | Periodo |  TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS - RS
Servigo de SEGURANCA RS - RS
servigo de LIMPEZA e CONSERVAGAO | RS - RS ’
Gestio e EXAMES Laboratorials RS - RS = ‘
ATENDIMENTO|  gyrantra |2B**tecimendo do Medi camentos RS - RS
AOS USUARIOS| assistencia | Material Medice | out2ia o epitalar RS 1a7a02 | QYA TR S see
Hospitalare Nov/21 Nov/21
DO Sus FARMACEUTICA Insvimes Manutengio e Conservagio Geral RS - L]
Odontolégicos Almoxarifado RS - RS
Transporte RS - RS
Despesas Financeira/Tributiria RS = RS
Servigo de Apolo Administrativo RS - RS -
Total Meta RS 1.878,02 | R$ 375608
ACAO META | ATVIDADE | 770" | DESCRICAO DOSMENS | ValorMensal | feriodo |  TOTAL
Servigo de COMUNICAGAO RS - RS
Servigo de SEGURANCA RS - RS
Servigo de LIMPEZA « CONSERVACAD | n$ - RS
EXAMES Laboratorials RS - RS
ATENDIMENTQ |Sarantir e Servige| qe o anico Medicamentos RS . R$
AOS USUARIOS md.:;::‘l;n de Exames D:::j;; Material Médico Hospitalar RS - :‘;‘\'3;1' RS
DO SUS Teraphutico sapT| L2BOTatortals M B0 e Conservagho Geral [ RS - RS
Almoxarifado RS - RS
Transporte RS - R$
Despesas Financeira/Tributdria RS - RS
Servigo de Apoio Administrativo RS - RS -
Total Meta RS - RS B
ACAO META atvioae | "% | pesericho pos mens Valor Mensal | Periodo | TOTAL
Execugdo
Servigo de COMUNICAGCAD RS - RS
Servigo de SEGURANCA RS - RS
Servigo de LIMPEZA e CONSERVAGAD | RS . RS
EXAMES Laboratorials RS - RS
ATENDIMENTO Garantir uma Medicamentos RS . RS
AOS USUARIOS ;;;:;]: ambiéncia 0;:3;1' Material Médico Hospitalar RS - {::ﬁzll. RS
DO SUS adequada Manutengdo e Conservaglio Geral RS - RS
Almoxarifado RS . RS
Transporte RS - RS
Despesas Financeira/Tributdria RS - RS
Servigo de Apolo Administrativo RS - RS -
Total Meta RS - RS -
ACAO tazod | DESCRICKO DOSTENS | ValorMensal | periodo |  TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS - RS
Servigo de SEGURANGA RS - RS
Servigo de IMPEZA e CONSERVACAD | RS - RS
EXAMES Laboratoriais RS . RS
ATENDIMENTO Medicamentos RS - RS
AOS USUARIOS| CAMPANHA DE VACINAGAO ‘m’j;l‘ Material Médico Hospitalar RS ; ‘;‘:’:1’1' RS
DO SUS Manutengio e Conservagio Geral RS - RS
Almoxarifado RS - RS
Transporte RS - RS
Despesas Financeira/Tributiria RS - RS
Servigo de Apolo Administrative RS - RS £
Total Meta RS = RS ¥
B TOTAL GERAL [Rs  4s62586] [Rrs o7.251,72]

| Rua Bardo do Rio Branco, 910 » Centro » CEP 60025-060 » Fortaleza, Cears, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
| Coordenadoria dos Contratos de Gestao - COGES
Secretaria Municipal da Satde - SMS
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13? TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAQ N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencdo Primdria e Especializada
PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021
ANEXO V - DETALHAMENTO DO CUSTEIO - DESPESAS OPERACIONAIS - Reequilibrio

ACAO META ATIVIDADE PE:AZO . DESCRICAO DOS ITENS Valor Mensal Periodo TOTAL
ecuclio
Servigo de COMUNICACAO RS 18.586,25 RS 37.172,50
Servigo de SEGURANCA RS RS
Servigo de UMPEZA ¢ CONSERVACAD RS RS -
EXAMES Laboratoriais RS RS
ATENDIMENTO|  Garantira Gestho da Medicamentos RS  1.003.893,37 RS 2.007.786,74
ADS USUARIOS| ASSISTENCIA | assissincia | O¥V212 [l ol adico Hospitalar [ ol [T
DO Sus FARMACEUTICA | farmacéutica Nov/21 1 ¢80 e Conservaglo Geral RS V. RS
Almoxarifade RS - RS
Transporte RS - RS
Despesas Financeira/Tributaria RS RS
Servigo de Apolo Administrativo RS - RS -
Total Meta RS 1.022479,62 RS 2.044.959,24
AcAo META | ATIVIDADE :':f:; i DESCRICAD_DOS ITENS Valor Mensal | periodo TOTAL
Servigo de COMUNICAGED RS 18.586,25 RS 37.172,50
Servigo de SEGURANGA RS RS
P Servigo de LIMPEZA e CONSERVAGAO RS RS %
S EXAMES Laboratoriais RS RS -
ATENDIMENTO|  Garantira do Material Medicamentos RS - RS -
AOS USUARIOS |  ASSISTENCIA Médico °;"2’,;l' Material Médico Hospitalar RS 1071.82167 ?‘"“':;1' RS 2.143.643.34
DO SUS FARMACEUTICA | Haospitalar e il Manutencio e Conservagio Geral RS o S
@ d:"'::’"::m_ Almoxarifado R$ RS
Transporte RS RS
Despesas Financeira/Tributdria RS RS
Servigo de Apolo Administrativo RS . RS -
Total Meta RS 1.090407,92 RS 2.180.815,84
ACAO META | ATvioaDE || DESCRICAO DOS TENS Valor Mensal | periodo TOTAL
Servigo de COMUNICAGAO RS 18.586,25 RS 37.172,50
Servigo de SEGURANGA RS RS
Servigo de LIMPEZA « CONSERVAGAD RS - RS -
EXAMES Laboratoriais RS 281.349,99 RS 562,699,599
ATENDIMENTO| Garantira | servigo Medicamentos RS RS
ADS USUARIOS s':’:_‘" ::::'“ de Exames 0:::;;; Material Médico Hospitalar RS ?‘"uf;l' RS
DO SuUs TulP:ﬁtoSlﬁT lat Manutengio e Conservagio Geral RS i RS
Almoxarifado RS RS
Transporte RS RS
Despesas Financeira/Tributiria RS RS
Servico de Apoio Administrativo RS - RS -
Total Meta RS 2999364 R$ 599, 9
ACAD META ATIVIDADE ’;:::uo‘:: DESCRICAO DOS ITENS Valor Mensal Periodo TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS 18.586,25 RS 37.172,50
Servigo de SEGURANCA RS RS
Servigo de LIMPEZA e CONSERVACAD RS RS
EXAMES Laboratoriais RS RS
ATENDIMENTO Garalli uive Medicamentos RS RS
AOS USUARIOS :n:';l::a" ambiéncia n::’::l' Material Médico Hospitalar RS ?'::’;,2;1' S
DO SUs adequada Manutengio e Conservagio Geral RS RS
Almoxarifado RS RS
Transporte RS RS =
Despesas Financeira/Tributiria RS RS -
Servigo de Apoio Administrativo R$ - RS -
Total Meta RS 18.586,25 RS 37.172,50
AGAO ::f:;: DESCRICAD DOS ITENS Valor Mensal | Feriodo TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS RS
Servigo de SEGURANCA RS RS
Servigo de LIMPEZA e CONSERVACAD RS - RS
EXAMES Laboratorials RS RS
ATENDIMENTO Medicamentos RS RS
AOS USUARIOS | CAMPANHA DE VACINAGAO | (V00 [\iaterial madico wospitatar RS et |
DO SUsS Manutengio e Conservaglo Geral RS RS
Almoxarifado RS RS
Transporte RS RS
Despesas Financeira/Tributiria RS RS
Servigo de Apolo Administrativo RS . RS
Total Meta RS B RS z
[ TOTAL GERAL | RS 2.431.410,03] | R§  a.862.82007

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro » CEP 60025-060 « Fortaleza, Ceara, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Satde - SMS
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13° TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTAO N2 02/2017 - SMS/ISGH Unidades de Atencio Primdaria e Especializada
PERIODO: OUTUBRO a NOVEMBRO de 2021
ANEXO V - DETALHAMENTO DO CUSTEIO - DESPESAS OPERACIONAIS - SUPRESSAO - SERVICOS POLICLINICA

ACAO META | ATVIDADE | % | DESCRICAO DOSTTENS | Valor Mensal | Periodo ToTAL
Servigo de COMUNICAGAD RS 93,69 LH 18737
Servigo de SEGURANCA RS - R$ -
Servigo de UMPEZA e CONSERVAGAD RS RS
EXAMES Laboratoriais RS - RS -
ATENDIMENTO|  Garantira Gestio da Medicamentos R$  7.86542 RS 15.730,84
AOS USUARIOS| Assistincia | assistneia °~"o‘f,211' Material Médico Hospitalar B Dn"::,:z‘ R .
DOSUS | FARMACEUTICA | farmactutica Manutengio e Conservagio Geral RS - ns -
Almoxarifado RS 307.72 RS 615,44
Transporte RS 548,92 RS 1.097,83
Despesas Financeira/Tributiria RS 813,55 RS 1.627,10
Servigo de Apoio Administrativo RS 631.25 RS 1.262,51
Total Meta RS 1026055 RS 20.521,10 |
ACAO mera | atvioape | "% | pescRicAO DOSITENS | Valor Mensal | periodo TOTAL
ecugio
Servigo de COMUNICACAD RS 93,69 RS 187,37
Servigo de SEGURANGA RS RS -
— Servigo de LIMPEZA & CONSERVAGAD RS - RS
sEastacimenis EXAMES Laboratorials RS - RS
ATENDIMENTO|  Garantra 36 Skesarisi| Medicamentos RS . RS .
AOS USUARIOS | AssisTENCIA Médico Dp;‘::‘:"; Material Médico Hospitalar RS 1335144 mlll RS 26.702,88
DO SUS FARMACEUTICA | Hospitalar e Manutengio e Conservaghio Geral [0 . RS -
& d::::::::w' Almoxarifado RS 307,72 RS 615,44
Transporte RS 548,92 RS 1.097,83
Despesas Financeira/Tributiria RS 813,55 RS 1.627,10
Servigo de Apolo Administrative RS 631,25 RS 1.262,51
Total Meta RS 15.746,57 £ RS 31.493,14
AcA0 META | ATVIDADE | "% DESCRICAO DOSMENS | Velor Menssl | Feriodo TOTAL
servigo de COMUNICACAD RS 93,69 RS 18737
Servigo de SEGURANCA RS - RS -
Servigo de IMPEZA e CONSERVAGAO RS - RS
EXAMES Laboratoriais RS . RS
ATENDIMENTQ (Carantir o Servigol o o servico Medicamentos RS RS
AOS USUARIOS n;:::::n de Exames 0:::2; Material Médico Hospitalar RS :w;‘:;" RS
DO SUS Torsptutico sADT| LABOVRals Manutengio e Conservaglio Geral RS - uv RS -
Almoxarifado RS 307,72 RS 615,44
Transporte RS 548,92 RS 1.097,83
Despesas Financeira/Tributiria RS 813,55 RS 1.627,10
Servigo de Apoio Administrative RS 631,25 RS 1.262.51
Total Meta RS 239513 RS 4.790,25 |
ACAO META | ATVIDADE | %" DESCRICAO DOSIENS | ValorMensal | periodo TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS 93,69 RS 18737
Servigo de SEGURANCA RS 78,98 RS 157,97
Servigo de UMPEZA & CONSERVACAD RS 5.833,33 RS 11.666,67
EXAMES Laboratoriais RS - RS -
ATENDIMENTO Garantie o Medicamentos RS RS
AOS USUARIOS ::1:1'{‘::::: ambiéncla o::ﬁ: o [Material Médico Hospitalar RS . m’l' RS .
DO SUs adequads Manuteng8o e Conservaclo Geral R$  3.704,55 RS 7.409,10
Amoxarifado RS 307,72 RS 61544
Transporte RS 548,92 RS 1.097 83
Despesas Financeira/Tributiria RS 813,55 RS 1627,10
Servigo de Apoio Administrativo RS 63125 RS 126251
Total Meta RS 1201199 RS 24.023
ACAO ?::;: DESCRICAQ DOS ITENS Valor Mensal | Periodo TOTAL
Servigo de COMUNICACAD RS - RS
Servigo de SEGURANCA RS - RS
Servigo de LIMPEZA & CONSERVAGAO RS - RS
EXAMES Laboratorials RS - RS
ATENDIMENTO Medicamentos RS - R$
AOS USUARIOS| CAMPANHA DE VACINAICAO DN":;;: Material Médico Hospitalar RS - ?ij:,. RS
DO SuUs Manutengiio e Conservaglio Geral RS - RS
Almoxarifado RS - RS
Transporte RS - RS
Despesas Financeira/Tributdria RS - RS
Servigo de Apoio Administrativo RS - RS .
Total Meta RS E RS -
l TOTAL GERAL RS 40.414,24] | RS 80.828,47

Rua Bardo do Rio Branco, 910 « Centro » CEP 60025-060 « Fortaleza, Ceara, Brasil. Tel.: 85 3433-7146
Coordenadoria dos Contratos de Gestdo - COGES
Secretaria Municipal da Saide - SMS
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