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PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBITINGA 
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Câmara Municipal de Ibitinga 

P otocolo Geral 0001297/2014 
Data: 11/07/2014 Horário: 17:48 

Legislativo - PLC/ 122/2014 

Abre crédito especial no orçamento de 2014, aprovado 
pela Lei n.° 3.829 de 18 de dezembro de 2013, destinado 
a Aquisição de Equipamento e Material de Natureza 
Permanente. 

Art. 1°. Fica o Poder Executivo autorizado a abrir crédito 
especial no valor de R$ 240.000,00 (duzentos e quarenta mil reais),com a seguinte 
classificação: 

 

020100 	 SECRETARIA DE GOVERNO 
10.302.0004.2470.0000 — Aquisição de Equip Diversos p/ Saúde 
4.4.90.52.00- 02.300.030 — Equip. e Mat. Permanente 	 R$ 240.000,00 

Art. 2°. O crédito descrito no artigo 1° desta Lei será 
coberto com recurso de igual valor proveniente da celebração de convênio com a Secretaria 
de Estado da Saúde. 

Art. 3°. Os equipamentos, mobiliários e instrumentais a 
serem adquiridos serão utilizados pela Autarquia — Serviço Autônomo Municipal de Saúde, a 
qual ficará responsável pelos registros patrimoniais e sua guarda e conservação. 

Art. 4°. Esta Lei entrará em vigor na data de sua 
publicação, revogadas as disposições em contrário. 
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Sendo o que nos aprese 
estima e apreço. 

renovamos os testemunhos de 

ONIO FI • RENTINO 

Excelentíssimo Senhor 
MARCEL PINTO DA COSTA 
DD. Presidente da Câmara Municipal de 
Ibitinga 
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TRABALHO • RESPONSABILIDADE • PAZ SOCIAL 

Ofício n° 735/14 
Ibitinga, 07 de julho de 2014. 

Senhor Presidente: 

Segue com o presente, projeto de Lei n° 109/2014, solicitando 
autorização legislativa para abertura de crédito especial no valor de R$ 240.000,00 (duzentos 
e quarenta mil reais), destinado a Aquisição de Equipamento e material de natureza 
permanente, bem como instrumentais para uso nas Unidades Básicas de Saúde. 

De salientar aos Nobres Vereadores que, na conformidade com a 
celebração de convênio com a Secretaria de Estado de São Paulo da Saúde, foi transferido 
para o Município a quantia de R$ 240.000,00 (duzentos e quarenta mil reais) com a finalidade 
de adquirir equipamentos materiais permanente, conforme Plano de Trabalho aprovado. 

Desse modo, a abertura de crédito visa criar ficha de dotação com 
vínculo correto indicado no Projeto de Lei, ao mesmo tempo em que utiliza o recurso 
orçamentário daquele convênio. 

Esclarecemos também que procedemos a realização de Audiência 
Pública para essa finalidade. 

Finalizando, esclarecemos que o único objetivo da presente 
proposição é no sentido de cumprir o compromisso do Executivo na consecução dos objetivos 
propostos no Plano de Trabalho, e diante disso, respeitosamente requeremos seja o presente 
projeto de lei deliberado em regime de Urgência Especial, convocando-se sessão 
extraordinária para esse fim, na forma como disciplina a Lei Orgânica do Município — art. 23 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBITINGA 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.940-000 - CP 51 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - www.ibitinga.sp.gov.br  
CNPJ 45.321.460/0001-50 
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30/06/2014 14:57:06 Extrato conta corrente 

Cliente -  Conta atual  
Agência 	 505-3 
Conta corrente 	 25750-8 PREFEITURA MUNICIPAL DA E 
Período do extrato 	 mês atual 

Lançamentos 
Dt. movimento Dt. balancete Histórico 

	
Documento 
	

Valor R$ 	 Saldo 
24/04/2013 	 Saldo Anterior 

	
0,00 C 

27/06/2014 	 + Ordem Bancária 
	

201.406.270.006.272 
	

240 000,00 C 	 240.000,00 C 

30/06/2014 	 SALDO 
	

240 000,00 C 

Juros 0,00 
Data de Debito de Juros 30/06/2014 
IOF 0,00 
Data de Debito de IOF 01/07/2014 

OBSERVAÇÕES: • 
Central de Atendimento BB 

4004 0001 / 0800 729 0001 
Para deficientes auditivos 
0800 729 0088 

Transação efetuada com sucesso por: J0582332 PEDRO SOARES DA COSTA. 

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 	 Ouvidoria BB 0800 729 5678 
Para deficientes auditivos 0800 729 0088 

e 

1 de 1 	 30/06/2014 14:56 



Extrato conta corrente 

3 /r 1 
01/07/2014 16:28:51     

Cliente - Conta atual            
Agência 	 505-3 
Conta corrente 	 25750-8 QUALIS UBS 
Período do extrato 	 mês atual 

Lançamentos 
Dt. movimento Dt. balancete 

24/04/2013 
27/06/2014 
30/06/2014 
01/07/2014 

Histórico Documento Valor R$ Saldo 
Saldo Anterior 0.00 C 

+ Ordem Bancária 201.406.270.006.272 240.000,00 C 240.000,00 C 
BB CP Admin Supremo 1.200.070 240 000.00 D 0,00 C 
SALDO 0,00 C 

• 

Invest.com  Resgate Autom. 
Saldo Disponivel 
Juros 
Data de Debito de Juros 
IOF 
Data de Debito de IOF 

Saldo de fundos de investimento 

240.061,96 C 
240.061,96 C 

0,00 
31/07/2014 

0,00 
01/07/2014 

BB CP Admin Supremo 	 240.061,96 

OBSERVAÇÕES: 

Central de Atendimento BB 
4004 0001 / 0800 729 0001 
Para deficientes auditivos 
0800 729 0088 

Transação efetuada com sucesso por J0582332 PEDRO SOARES DA COSTA 

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 	 Ouvidoria BB 0800 729 5678 
Para deficientes auditivos 0800 729 0088 

• 

de 1 	 01/07/2014 16:28 
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TRABALHO •RESPONSABILIDADE • PAZ SOCIAL 

411Witinga 15 de Outubro de 201".., 

Oficio h" 1244/2013 

Prezado Senhor 

Venho atravets deste comunicai .11 Sia •1ue cor a náo 

prorrogação do Termo Aditivo para aplicação de a:•CUISOS corri o PROGRAMA 

C/UALIS UBS no exerci(..•) ntenot foi eletuauc a devolução dos recursos 

devidamente corrigidos Para tanto solicitamos i.i , ...amtm .ite os ecursos no valer 

de valor de R$ 240.000 00 (duzentos e quarenta mi reais) para aquisição de 

equipamentos mobiliários e instrumentais. conforme Plano de Trabalho 

destinado a qualificação da oferta de serviços em 04 Unidades Básicas de 

Saude UBS Vila Simões UBS Vila Bancarias OBS Vila izolina e PSF Santa 

Clara ). de acordo com Tenro oe. cornpromi. :c .a:At; assumido no momento 

cia adesão ao Programa QUAL IS UBS 

O recurso ora solicitado d verá sei depositado no Banco 

Brasil Agencia 0505-3 e Conta Corrente 25 50 

Na oportunidadk• ieno o pote 	 est.nia api eco 

Prefeito 
f 10 ÍNÍINO 

nicipa: 

lime Si 

Dr David Everson Uip 
MD Secretario de Saude do Estado de Sào Pauin 
São Paulo Capital 

A 	 b. 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBMNGA 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.940-000 - CP 51 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - www.ibitinga.sp.gov.br  
CNPJ 45.321.460/0001-50 



PREFEITURA DA 
• ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

PLANO DE TRABALHO 00111NSTITUIÇA0 

- INTRODUÇAO: 

Caractenstica Geral das Unidades Básicas de Saude São 3 Unidades no 
modelo tradicional e urna unidade no modelo t,:•quil..)e Saude da Familia acre 

estão pleiteando os equipamentos e mobiliados no projeto UBS As 
Unidades atendem uma população de cerca de 	 162 ISLI*10S 

, Iiissao rias UBS e 	 !., C :+..I de entrada do •i- n :!!'")! V onde estão instals-ada ,.. 
e oferece! 'consultas medicas nas especialidades básicas consuitas de 
entennagem de diabetioos nipertensos e de prietieditui a nutrição e psicologia 
atividades individuais e coletivas 

A missão da Unidade Santa Clara é atuar na estratégia Saúde da Farnilia 
procura ser urna reonentação do modelo assistencial tradicional mediante (ima 
equipe de saúde composta por 1 médico 1 enfermeiro e 6 Agentes 
Comunitanos os quais são responsáveis por um nomeio definido de famillas 
previamente cadastradas em uma ai ea geograflúa definida 

odas as unidades funcionam segundo os pine:pios 	 diretnzes do SUS 
Atuam tendo em vista as ações de promoção prevenção recuperação e 
reabilitação de doenças e agravos mais frequentes 

1DENTIFiCAÇA0 DO OBJE1C': 

AguiSiçâO de equipamentos mobiliamos e inst:amentais para melhoria da 
qualidade da oferta de serviços das salas das Unidades E3asicas de Saúde de 

acordo com a relação anexa 

.410" 
I • 	 'y 

	

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂN 	 --or • DE IBMNGA 

	

Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga 	 CEP 14.940-000 - CP 51 
Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - www.ibitinga.sp.gov.br  

CNPJ 45.321.460/0001-50 



PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBM 
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NOME DE 

UNIDADE 

TRABALHO • RESPONSABILIDADE• PAZ SOCIAL 

QTDE 

Adequação de salas e/ou ambiências conformeescriçao abaixo. 

SALA/AMBIÊNCIA 	 EQUIPAMENTO/MOBILIARIO/INSTRUMENTAL 

LJI3 	 IicJStitt30 GINECOLÓGICA 11/1.)i- , 	 fvl 	 ' 

VI - I . RINt 	 • 

• t 	 ..*;( 	 r- 1. 	 I 	 • 1 

I 

	

E. 	 • 	 DF 	 F3/) 	 N ; ji!! ,„. 1 

1)(11 IAR E-101-r ; 	 Ah 1 

• APAR'.  1 HO DE AR CONDR..tONACH/ 1 

NEGA I ()SCOPIO DE 02 CORPOS 1 

VACINA ARQUIVO DE AÇO C 	 -,4.V 	 1 •.-. 1 

ARMARIU Vi (RINE 1 

CAIXA 	 t RMICA 1 

RE f.  RIGE RADOR PARA VAi:"A 1 

CAMARA i ,ARA VACINA C' HAL:KolD 

APARA.: H(..) DE AR CONDI( :a.)INAI 1 

ENFERMAGEM COMPU ADP 1 

P;\ 	 10 DF AR CONf 	 ', NAU 1  

Bi',NCAU/\ COM CUBA 01 	 1 

CURATIVOS 	 SA AUXII IAR HOSPItAt AR 	 1 

ARMÁRIO Vil RINE 	 1 

RI' FR h. RADOR 	 1 

CARRO DE Ct1RAlIV..) 	 1 

Au I ( 	 Av F- 	 1 

CAI.)CA 	 INS I RI 	 I AI CIRÚRGICA 	 1 

MAGA 

l'INÇ;A:-.; ANA I OMICAS 	 6 

	

`,* CURV/. 	 6 

1 

;•-•N I' D 	 r! • 	 6 

Cl 	 RIM 	 ti 

SOURA 	 1 IRAI 	 'UN 	 3 

rE SOURA 	 ME.:A 	 2 



PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTI Fi MNGA 
• - CP 51 
.sp.00v.br 

ál,r8 Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.94 
Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 1- •• • • • 

CNN 45.321.460/ 1111   

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL  

BACIA DI NUA /ff 

REUNIÃO 	 i EVISOR 

DVI) 

M1 	 ICE 

	

1)1 	 .;-.,t;() • 	 P..)!• • 

RECEPÇÃO 	 " 

IR 1)1 RODAi 

COZINHA 	 G1 LAIA -  IRA 

FOGÃO 4 BOCAS 

MESA F ÓRMICA DOBRAV1 

BEBEDOURO EL E FRICi: 

LAVANDERIA 	 TANOLI:Nlit,.: 

PRA rE FIRA DE ti-‘1,,C  

1. 

4 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

Li 13 5: Via Iz o ima 	 GINECOLÓGICA 

VACINA 

ENFERMAGEM 

CURATIVOS 

ME ...;;\ 	 1:01 1.1CIL.;/... 1 - M 	 11 

RIM. . 

I 	 d.• 	 )1`41/‘Z.1. A 1  h n • 

t 	 I 	 )1.• 

 

1)1. Bi\ I  

11()S1' .  

). HO DE AR 

NF. tI n 1 OSÇÓPIC) 1)1 1); 

1)1: AÇO 1; t .:st.A r 

ViTFZINF 

RMI1:/s, 

REI Ra .:1 F.V , DOR 

vAGINt 

i I. lit i"R CA. NI kI(. n :  

1..;()MPI.ir ,, \0()F2 

11}.1 

Á•A 	 ry.) 

:)• 

Nt11 	 IAR 

to:NAANio VI FRINI- 

REF- RIU' r^ 

CARRO D 



PREFEITURA DA 
• ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

AVE 

INS I !.!uIVIE 	 ; 

•-•N‘ 

• Hl; RON 

PINÇAS DENEE -DF 	 6 

COE3AS RIM 	 6 

• ESOEIRAS PARA RE -IIRDA, 1)1 PON 1 	 3 

E E- SOUR.h. PONTA. R(.!Iv113/: 	 2 

n 	 1 

REUNIÃO 	

• 

H. viso R 	 1 

D

• 

VD 	 1 

M

• 

E ziA PARA REUNIA() 	 1 

AhnklmEn•.. • :1. 	 1 

RECEPÇÃO 	 : 	 ; • 	 : • • 

• 

COZINHA 	 •, TiOCAS 	 1 

M

• 

ESA 1 ÓRMICA DONkAv 	 1 

B

• 

E HEI-W)1_1RO FIFT R!! 

LAVANDERIA 	 EANOEJINHO 

PR,",í E. t.E.IRA DE. AC() 	 1 

UBS Vit 	 GINECOLÓGICA 	 M

• 

E. .->A (JIM 	 1 M Ct3INIE 	 1 

I.:Eancár 

KM- 

VACINA 

IVI 
	

•1 

:•!I: 	 N  

MI "lik 	 !SAI !AR E:`:.1); 

Al 	 ti() tiE Aí' 	 ,N! )1,  

Ni .,/x1.P.-3CÓPI) 1)E. 

}..JI!.J() DE 	 r. ai:- ft 

ARIVIA1,11..) VIIRINE 	 1 

I XA • 

RE I E?.Iz 

	

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA 	 NGA 

	

Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.94k 	 1 
Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - wvo.r. nga.sp.gov.br  

CNPJ 45.321.460/0001-50 
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PSF Santa 	 GINECOLÓGICA  MESI, t 	 t 

Clara 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 1 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP- CEP 14.940-000 - CP 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - www.ibitinga.sp.g 
CNPJ 45.321.460/0001-50 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

,dAL4111111.:,- 

	

Dl AR Cl 	 ' 

ENFERMAGEM 	 " Ji 	 1 

ri 	 1 

A1-'iNRE t 110 DE AR CONI 	 1 

BANCADA COM CUBA DE 	 1 

CURATIVOS 	 MESA AUXILIAR HOSPITAi 	 1 

ARMÁRIO VITRINE 	 1 

RE-ERIGI-SmDOR 	 1 

Ut .  

AUTOC.1.4vr 

CAIXA BASICA INS 1 RUIV1L4 

MACA 

	

;AN ,". 1 OMICAS 	 6 

PiN(, • 	 6 

RON 	 1 

j-INL 	 DE: Ni E .  -Dl' 

CUBAS RIM 	 6 

TESOURAS PARA RE- 1 IRAI'd. 	 PON . I O 	 3 

TESOURA PONTA ROMR.. 	 2 

BACiA IL INI()X 

REUNIÃO 	 11 L v;1',, n.)k• 1 

()VI) 	 1 

Mi SA 1 - ARA RE 

ARMARW) 1)1 ACO 2 P01.' - ;...S • 

RECEPÇÁO 

.-:•• 	 Ri11 . 1/-v-- 

COZINHA 	 ( 	 .{ . i1 ¡Ris 

ME- 	 EY)RMILA DOESKAV' 

BI. R.E - DOURO El FIRICO 	 1 

LAVANDERIA 	 I ANOUINHO 

PE.5A1E.I EIRA I )E 
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TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

. 	 •-n 

• rYrir.it 

Mi 	 -uxiLIAR 	 1 

APARE I. 110 DE AR CONDICi• 	 1 

• N

• 

E(;A.1C.SCOPIO DE- o? r.:(..J1-, c.)S 	 2 

VACINA 	 AROUIV!) Di AÇU 	 1 

ARMARi( -- ',TI RINE - 	 1 

CAIXA I I-  RMICA 	 1 

• R

• 

I:é Ri' F RADOR PAR/- VA' . •N , • 	 1 

UAMARP PARA VACINA 	 :-.:••• • .Kt 

'• 	 . 

 

• ! 	 . 	 1 

ENFERMAGEM 	 AR 

CURATIVOS 	 • 

• 	

, ..,•x11. :AR 

ARMARIU VI1E2INE 	 1 

REI' RICA' RALMR 	 1 

• C

• 

ARI'. : DE. CURATM 	 1 

1 

CAIXA tk:•.;.-IICA INSIRUMI.N 	 1 

• M

• 

ACA 	 1 

• P

• 

INÇAS ANA1 OMICAS 	 3 

• 

 

P

• 

INÇAS KEI I 	 3 

N 1 1- DE 1<,' 

INALAÇÃO 	 1 

ei Ni RAI DE NE.431JI 

• C

• 

ENTRAI DE GASES 	 1 

REUNIÃO 	 i LE-.VISOR 	 2 

2 

MI -  SA ARA Ui UNIA.. 	 1 

• A

• 

RMARIC, 	 9 

• D

• 

A !A 

RECEPÇÃO 	 • 1.

• 

0N(.;.:--.R1 	 4 



PREFEITURA DA 
ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

ar, 
COZINHA 	 iv1t 

til BI.  ir( )11R0 1-t F- Fm ,  

LAVANDERIA 	 IANCiulNi 10 

PRA I' ELE IRA DE AÇO 

O 
1 

1 

1 

1 

1H -- METAS A SEREM ATINGIDAS: 

Manter 100% das salas cadastradas no P•ogrania F staduai QuaIrsUBS eril 

condições adequadas e suficientes em relação a ambiencia em conformidade com 
a Politica Nacional e Estadual da Atenção Basica 

IV ETAPAS OU FASES DE EXECUÇAO: 

.A. Parti( CV.• rPf.eblinentu 	 • 	 ur:;..: em 	 sen feito abençoa 
certame IleltatOf ;o conforme a lei 8666/1993. observados 	 valores praticados :i 

SOMASUS'W..: r , sa 	 convento 

V- PLANO DE APLICAÇAO DOS RECURSOS FINANCEIROS 

A aplicação do recurso tio valoi de RS 24U 'Jt_i!) 	 'duzentos e quarenta m; 
reais) em parcela única ocorrerá no [per iodo de 1 . : ¡leses apor a assinatura comb 
segue demonstrado r elação em quadi o abaixo 

Oiden, 

Nurne!lyz...; 

Descricão (meta:ação 

01.11PAIVIt- N ÍOS 

moBILIARIOS 

iNS ktIME N I Aih 

t:r I Iari:aLr 	 • RS • Iieiiodicidade de pagamento 

	

Inensa! bin4astiai 	 ,es!!":•If 

. 	 PARC:1 : 	 •, 

PikPer 	 t."! .• 

	

..4 	 d\ri• •• 

VI - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO 

A aplicação dos r ecursos seca realizada de imediato ao recebimento como seque 
quadro abaixo 

MES 	 VALOR (R$, 	 O' FRvAÇOES 

RS 240 20U .). 	 !-4, 	 - LJNR., ,, 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURÍSTICA 	 GA 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - 	 - CP 51 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 	 .sP.90v-br 
CNPJ 45.321.460/0001 
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F+,;-.)rentine 
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PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA IBMNGA 
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CNP! 45.321.460/0001-50 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

PREViSA0 de EXECUÇA0 00 OBJETO" 

Inicio: A PARTIR DA ASSINATURA 

1 n 12 MESES A PARTIR DA ASSINATURA 

David Fverson Uip 
E'Liiid (1E- E 4“:1(.1(. 

Mana Teresa Luz Eid da Siiva 
Direto' Te-cnico de Saude 

DRS 	 Araraquara 



PREFEITURA DA 
gle ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

TRABALHO • RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

Termo de Compromisso 

Ao aderir ao QUALIS-UBS, eu, 

Florisvaldo Antonio Fiorentino, Gestor do 

Município de Ibitinga, me comprometo a 

garantir um padi- ão de ambiência para as saias 

indicadas, com estrutura física e 

equipamentos médico-hospitalares adequados 

ao processo de trabalho das equipes de saúde, 

bem como às necessidades da população, 

conforme as diretrizes da Política Nacional da 

Atenção Básica — PNAB, 

Eioi svaldo Anton 	 Fioier trino 
Prefeito M 

Inekslio Ale 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBMNGA 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.940-000 - CP 51 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - vowmibitinga.sp.gov.br  
CNPJ 45.321.460/0001-50 
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TRABALHO • RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL  

RELAÇÃO DO EQUIPAMEN11W/MOBILIARIOS E 
INSTRUMENTAIS A SEREM ADQUIRIDOS  

SALA GINECOLOGICA 

ITEM EQUIPAMAMENTOS 
	

QTDE 

1 	 Kriesa ginecologic 

02 	 Ai maio viti lhe 

Painel de 

foi 	 fetal 

liga tsi! 

05 	 "i a auxiliai 150 .pailiar 	 J , 1 

06 	 Aparelho de ar c ondic ionado 

O7 	 Negatoscopio de 02 c oipos 

UNITÁRIO TOTAL 

i 500,00 	 5.200 00 

2 •:420 00 

;,*! 00 	 ;10 

/30.00 
	

2 W0.00 

1.700,00 
	

6 800,00 

731.00 
	

2  c)2.1 00 

TOTAL SALA GINECOLOGICA 29 26.616,00 

SALA DE VACINAS 

ITEM 	 EQUIPAMENTOS QTDE UNITARIO TOTAL 

01 	 Afiar telho de ai Lutidi..iunado 04 1 100 00 6 800 00 

02 	 Armai io vitrine 

•

04 .' 'SOAM ) 920 Q. 

0 	 Arquivo de açe. , :17,.iver,i ,. 04 ' 30 00 2 910 00 
!).1 	 ( 	 lix.i 	 t•rnm , 	 : 01 ''• 	 (1:1 1 	 luO 01,  

O `• 	 Reit iitiracloi 	 p fl 	 . 	 ,:. 	 • 0 , 1 .; 	 t 	 it . )( . ' 	 (1 	 I 1 • I 	 Gil li ' )( ! 

,)(. 	 (. 	 til Ildi ti 	 pai ,i 	 ..',1: 	 :. :t • 	 . i .1•: . 	 1 	 !I 	 I C.• n 	 8.10.•..30 

bdt. kup 

TOTAL DE SALA DE VACINAS 	 24 	 83.220,00 

LAVANDERIA 

ITEM 	 EQUIPAMENTOS 
	

QTDE UNITÁRIO 

01 	 {ANULAM- 10 	 04 	 1.19.0( 

32 	 PRA! l LURA 1)1 ,1(;1) 	 04 	 It15 

TOTAL LAVANDERIA 	 08 .. 7 

TOTAL 

8 /6 OU 

420,00 

1.296,00 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TtJRÍST1 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - lbitingo /SP - CEP 14 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - 
CNPJ 45.321.4 

n FDE IBM GA 
000 - CP 5 

nga.sp.gov.br  
• 



PREFEITURA DA 
• ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

(14 	 130,00 

04 	 420,00 

04 . 	 / 30,01; 

(;.,1 	 i . 	 ;4t",  

2 920.00 

] 680.00 

2 920,00 

68(1 ( . 1! 

S,(Jt' 

Iti 	 S Ou 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE• PAZ SOCIAL 

COZINHA 

i I LM 	 EQUIPAMEN I 0‘, 	 LÃ I Ht ONIIARIO 	 10I Ar. 

01 	 Retrigeradoi 	 0.? 	 /9U.00 	 1.580,0( 

02 	 Foga() 04 bm.). 	 02 	 - 1() ni 	 620,110 

03 	 Mesa tom -111,i dobiavel 04 	 180 00 	 /20,00 

04 	 Bebedouw eletrit o 	 04 	 :90 00 	 /60 : 00 

TOTAL COZINHA 	 12 	 3.680,00 

,‘ALA. DE INALAÇÃO 

ITEM 	 a.).UIPAME N I OS 	 QÍDE 	 UNI IARIO 	 10IAi 

01 	 Arniatio vitrine' 	 0

• 

1 	 / 30,00 	 730,00 

O,' 	 Central de 	 0

• 

1 	 16 /0/ 00 	 16./0/ 00 

nebtih "RIO 

U', 	 Cell r dl de p,a ,..••. 	 01 	 t, 224,00 	 6.224 00 

TOTAL SALA DE INALAÇÃO 	 03 	 23.661,00 

SALA DE ENFERMAGEM 

IIEM I.  QUIPAIVIEN !OS 	 (..11 DE 	 IrNi (ARI() 	 101A1 

til 	 '.. ()imputa(Io) 	 (

• 

H 	 .• :moo() 	 6 000 00 

1.1 	 , :npre.•.•:, , 	 ;:?. 	 ! , R(Ji." )1) 	 ,i.1(,)C.0(1 

0 	 Aparpiho tia ,..i. r (.•':[ ∎  • -t:,f(li± 	 0

• 

1 	 : "1 10.00 	 6 "100 0(1 

U•1 	 Iiitia mlii ç um i:tibsi du Aso 	 0.1 	 1 • .', 1 00 	 `) 211,00 

TOTAL SALA DE ENFERMAGEM 	 1

• 

2 	 21.011,00 

SALA DE CURATIVOS 

i 11:NI 	 E Q(.¡I1JAIVIL N I O', 

1)1 	 Mesa auxiliai hospitaial 

02 	 Maca 

inariu vitrine 

04 	 Retrigei adoi 

o de ( 01 atk ( 

.\tit(klave 

; 

1/4 	 Ur 

08 	 Anatornk.,1• 

Pinças Kelly ( ui Va 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA 
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PREFEITURA DA 
• ESTÂNCIA TURÍSTICA DE 

TRABALHO •RESPONSABILIDADE•PAZ SOCIAL 

I() l'ielçA L her ui: 1111.  , 	 i 	 1( ) 
11 Pinças dente-de Tato 21 8,00 168,00 

12 Cuba', rim 21 10 00 840.00 

13 I esUUras para ret irada de ponto 0,-) 21,00 189,00 

14 lesouras ponta wint),1 t)( .'0.00 11000 

I') Fim ia de In0A Ç.)/.1 I» :  (H) 480,00 

TOTAL SALA DE CURATIVOS 

SALA DE REUNIÕES 

ITE 	 EQUIPAMENTOS 

M 

130 

0.I I il UN 11 ARi0 

61.512,00 

I 01 Ai 

01 Data .1low (itinerante) Ui 1 500,00 2 500,00 

O.' IV 	 32 Polegada ,  0' ,   1 450,00  7 250.00 

03 DVD 0‘-,  150 00 /50 00 

04  Mesa para reuniões 04 350,00 1.400.00 

( 	 ) 1 -, Arruar io de "O (.)`-+ ?IMMO 1 !)10,a0 

TOTAL SALA DE REUNIÕES 20 13.420,00 

RECEPÇÃO 

IIE-  NI MIJIPAMEN i OS Ull)i ONIIARit) 10IAi 

01  longarmas (03) tres lugares 16 25(4,00 4.064.00 

02 Cadeiras de rodas  04 380,00  1 520,00 

TOTAL RECEPÇÃO 26 5.584,00 

PREFEITURA MUNICIPAL DA ESTÂNCIA TURÍSTICA DE IBMNGA 
Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga / SP - CEP 14.940-000 - CP 51 

Telefone (16) 3352-7000 / Fax (16) 3352-7001 - www.ibitinga.sp.gov.br  
CNPJ 45.321.460/0001-50 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

Convênio n.° 

Processo n°: 001102031000.92502013 

Convênio que entre si celebram o Estado de São 

Paulo, através de sua Secretaria de Estado da 

c Saúde e a Prefeitura Municipal da Estância Turística 

de Ibitinga, visando o fortalecimento do 

desenvolvimento das ações e serviços de 

assistência à saúde prestados aos usuários do SUS 

na região, com o aporte de recursos financeiros. 

Pelo presente instrumento o Governo do Estado de São 

Paulo, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, com sede na Av. Dr. Enéas 

de Carvalho Aguiar, n.° 188, São Paulo — Capital, neste ato representada pelo seu 

• Secretário, David Everson Uip, naturalizado Brasileiro, casado, médico, portador do 

RG. n.° 4.509.000, CPF n°. 791.037.668-53, doravante denominado SECRETARIA e 

do outro lado a Prefeitura Municipal da Estância Turística de Ibitinga, CNPJ 

45.321.460.0001-50, com sede na Rua Miguel Landim, 333 - Estância Turística de 

Ibitinga, - SP, neste ato representado pelo seu Prefeito, Florisvaldo Antonio 

Fiorentino, Brasileiro, casado, Advogado, RG no. 6.297.648, CPF no. 032.108.468-39, 

doravante denominado CONVENIADO, com fundamentos nos artigos 196 a 200 da 

Constituição Federal, a Constituição Estadual, em especial os seus artigos 218 e 

seguintes; as Leis n°. 8080/90 e 8142/90, e demais disposi legais e 

regulamentares aplicáveis à espécie, RESOLVEM celebrar o presen Co vênio, nos 

termos e condições estabelecidas nas cláusulas seguintes: 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

CLÁUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO 

O presente convênio tem por objetivo promover o 

fortalecimento do desenvolvimento das ações e serviços de assistência à saúde 

prestados aos usuários do SUS na região, mediante a transferência de recursos 

financeiros ,visando à execução de atividades concernentes ao Sistema Único de 

Saúde SUS/SP, para ocorrer despesas com INVESTIMENTO - aquisição de 

equipamentos, mobiliários e instrumentais, para melhoria da qualidade da oferta de 

4111 

	

	 serviços das salas das Unidades Básicas de Saúde, referente ao Programa 

QUALIS_UBS, de acordo com o Plano de Trabalho,parte integrante deste instrumento. 

CLÁUSULA SEGUNDA - DAS ATRIBUIÇÕES DA SECRETARIA 

É atribuição da Secretaria, repassar os recursos para a 

consecução do objeto deste convênio, conforme cláusula primeira, acompanhando, 

controlando e avaliando sua execução. 

CLÁUSULA TERCEIRA - DAS ATRIBUIÇÕES DA CONVENIADA 

É atribuição da CONVENIADA: 

a) Prestar atendimento aos usuários do SUS/SP com 

qualidade; 

b) Manter as condições técnicas indispensáveis ao bom 

atendimento dos pacientes; 

c) Assumir a responsabilidade, em conjunto com municípios 

vizinhos, pela efetivação de um sistema de referência e 

contra-referência que assegure, à população envolvida, o 

acesso a todos os graus de complexidade a a -stência 

neles disponíveis; 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

d) Alimentar, regularmente, os bancos de dados dos 

sistemas de informação de interesse do Sistema Único 

de Saúde — SUS; 

e) Utilizar os recursos objeto deste convênio tão somente 

dentro de sua finalidade; 

CLÁUSULA QUARTA - DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS 

Para execução deste Convênio serão destinados recursos 

financeiros, no montante total de R$ 240.000,00 (duzentos e quarenta mil reais), a 

serem repassados em parcelas, onerando a seguinte classificação orçamentária: 

UGE: 09.01.23 

Programa de Trabalho: 10.302.0930.4849.0000 

Natureza de despesa: 44.40.52 

FONTE - Fundes 

PARÁGRAFO PRIMEIRO — A CONVENIADA se compromete a manter os recursos 

transferidos em conta especial, no Banco do Brasil, e aplicados exclusivamente no 

cumprimento dos compromissos decorrentes deste convênio. Banco do Brasil — Banco 

Ó 	 001 — Agencia 0505-3 — Conta Corrente n°. 25.750-8. 

PARÁGRAFO SEGUNDO - É vedada aplicação dos recursos com despesas de tarifas, 

juros moratórios e multas. 

PARÁGRAFO TERCEIRO - Os recursos recebidos por este instrumento deverão ser 

aplicados no mercado financeiro, enquanto não forem empregados em sua finalidade. 

CLÁUSULA QUINTA — DO CONTROLE, AVALIAÇÃO, VISTORIA E FISCALI7_A Ã 

A execução do presente convênio será avaliada 

órgãos competentes do SUS, mediante procedimentos de supervisão indireta ou 

os quais observarão o cumprimento das cláusulas e condições estabelecidas nes é 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

CLÁUSULA SEXTA - DA PRESTAÇÃO DE CONTAS 

A prestação de contas dos recursos recebidos da 

SECRETARIA deverá ser apresentada, pela CONVENIADA, observadas as normas e 

instruções técnicas expedidas e os formulários padronizados pelos órgãos da 

Secretaria e pelo Tribunal de Contas do Estado. 

PARÁGRAFO ÚNICO - Os recursos utilizados em desacordo com este instrumento 

deverão ser recolhidos aos cofres Públicos, corrigidos monetariamente. 

o 
CLÁUSULA SÉTIMA - DA VIGÊNCIA 

O presente convênio será vigente a partir da sua assinatura 

e perdurará por 12 (doze) meses. 

CLÁUSULA OITAVA - DA RESCISÃO 

O ajuste, objeto deste instrumento, poderá ser rescindido 

C 	 pelo descumprimento de quaisquer das obrigações ou condições nele pactuadas, ou 

pela superveniência de norma legal. 

CLÁUSULA NONA - DA PUBLICAÇÃO 

O presente instrumento deverá ser publicado, por extrato, 

no Diário Oficial do Estado - DOE, no prazo de 20 e) dias a contar da data de sua 

assinatura. 



São Paulo,16 de Outubro de 2013. 

to Fiorentino 	 David Everson Uip 

lb' Municipal 	 Secretário de Estado 

Testemunhas: 

• 

SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

CLÁUSULA DÉCIMA DO FORO 

O Foro para dirimir as questões oriundas da execução ou 

interpretação deste Convênio é o da Capital do Estado, podendo, os casos omissos, 

serem resolvidos de comum acordo pelos convenentes. 

E, assim, por estarem, as partes, justas e acordadas, firmam 

o presente convênio, assinado em 02 (duas) vias pelos representantes dos respectivos 

convenentes, na presença de 02 (duas) testemunhas, para publicação e execução. 

Maria Teresa Luz Eid da Silva 	 Afonso Viviane Junior 

Diretor DRS lil 	 Coordenador 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

ANEXO 16 - TCE 

TERMO DE CIÊNCIA E DE NOTIFICAÇÃO 

Processo n°. 001/02031000.92512013 
Órgão Público Convenente: Secretaria de Estado de Saúde - DRS — Araraquara 
UGE 090123 
Entidade Conveniada: Prefeitura Municipal da Estância Turística de Ibitinga 
Convênio n° 
Objeto: Recursos Financeiros para Investimento — Qualis / UBS 

Advogado (s): (*) 

Na qualidade de Convenente e Conveniada, respectivamente, do 
ajuste acima identificado, e cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE 
CONTAS DO ESTADO, para fins de instrução e julgamento, damo-nos por CIENTES e 
NOTIFICADOS para acompanhar todos os atos da tramitação processual, até o 
julgamento e sua publicação e, se for o caso e de nosso interesse, para, nos prazos e 
nas formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa, interpor recursos e o mais 
que couber. 

Outrossim, estamos CIENTES, doravante, de que todos os 
despachos e decisões que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, 
serão publicados no Diário Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do 
Tribunal de Contas do Estado de São Paulo, de conformidade com o artigo 90 da Lei 
Complementar n°. 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de então, a 
contagem dos prazos processuais. 

São Paulo, 16 de Outubro de 2.013. 
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