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CONTRATO DE GESTÃO N° 002/2020 -

SMS/ICEPES PARA O GERENCIAMENTO E

EXECUÇÃO DAS ATIVIDADES E SERVIÇOS DAS

REDES DE ATENÇÃO Ã SAÚDE MUNICIPAL -

UNIDADES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA Ã SAÚDE.

QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICÍPIO DE

FORTALEZA, ATRAVÉS DA SECRETARIA

MUNICIPAL DA SAÚDE - SMS E A

ASSOCIAÇÃO BENEFICENTE CISNE -

INSTITUTO CISNE DE ENSINO E PESQUISA -

ICEPES. QUALIFICADA COMO ORGANIZAÇÃO

SOCIAL. NA FORMA E CONDIÇÕES DO

PRESENTE INSTRUMENTO.

O MUNICÍPIO DE FORTALEZA, pessoa jurídica de direito público interno, inscrito no CNPJ n^

07.954.605/0001-60. através da SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE DE FORTALEZA - SMS, neste ato

representada pela Dra. JOANA ANGÉLICA PAIVA MACIEL, brasileira, médica, casada, portadora da Cédula

de Identidade n". 330220-082 e inscrita no CPF sob o n". 309.91 1.703-00. residente e domiciliada nesta capital,

doravante denominada CONTRATANTE, e a ASSOCIAÇÃO BENEFICENTE CISNE - INSTITUTO CISNE

DE ENSINO E PESQUISA - ICEPES. inscrita no CNPJ/MF sob o n°. 56.322.696/0001-27. com sede à Rua

Pitanga 38 — Chácara São Joào. Carapicuíba. São Paulo. CEP.: 06345-220. neste ato representada pelo seu Diretor

í.xecutivo Presidente. Dr. ACHVLES JOSÉ THEOPHANES SANTOS, brasileiro, divorciado, psicólogo. Cédula

do Identidade RG n". 18.212.300-5 - SSP/SP. inscrito no CPF/MFsob o rf. 124.581.068-54. residente e domiciliado

à Rua General Fernando Vasconcellos Cavalcanti de Albuquerque 80 - Granja Viana. Cotia. São Paulo. CEP.

0671 1-020. doravante denominada CONTRATADA, resolvem celebrar o presente CONTRATO DE GESTÃO,

para o gerenciamento e execução das atividades e serviços das Redes de Atenção à Saúde Municipal - Unidades de

Atenção Primária à Saúde, ficando o cumprimento deste CONTRATO vinculado ao termo do ato que o autorizou,

e à proposta da CONTRATADA, e seus anexos, os quais constituem parte deste instrumento, independente de sudi

transcrição.
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O presente CONTRATO DE GESTÃO rege-se por toda a legislação aplicável, notadamente pelos preceitos do

direito público: o disposto no art. 197. da Constituição da República Federativa do Brasil; nas normas e princípios

norteadores do Sistema Único de Saúde - SUS; na Lei Federal n°. 8.080/90 (SUS): na Lei Federal n°. 8.142/90

(Gestão do SUS); na Portaria GM/MS n®. 2.567. de 25 de novembro de 2016 (participação complementar da

iniciativa privada na execução de ações e serviços de saúde e o credenciamento de prestadores de serviços de saúde

no Sistema Único de Saúde - SUS); nas Portarias de Consolidação n". 01/2017 e n°. 02/2017. ambas instituídas pelo

Ministério da Saúde; na Lei Federal n°. 9.637 de 15 de maio de 1998. no que couber: na Lei Municipal n". 8.704 de

13 de maio de 2003. com suas alterações posteriores dadas pela Lei Municipal n°. 9.406. de 18 de julho de 2008.

pela Lei Municipal n®. 10.029. de 30 de abril de 2013. bem como pela Lei Municipal n®. 10.868. de 29 de março de

2019 e; na Lei Federal n°. 8.666. de 21 de junho de 1993 e suas alterações posteriores; considerando o Edital de

Chamamento Público n®. 030/2019 - SMS. e o correspondente Termo de Homologação e Adjudicação publicado

no Diário Oficial do Município - DOM de 15/04/2020. o Parecer Referencial n®. 033/2020 - PGM. a aprovação

da Comissão Municipal de Publicização. através da Ata n®. 006/2020. e o Tenno de Autorização n®. 001/2020 -

SMS. inserido nos autos do Processo Administrativo SPU n®. P000639/2019 e. ainda, o Decreto n°. 14.578, DE 14

de janeiro de 2020, que qualificou a CONTRATADA como Organização Social na área da saúde no âmbito desta

Municipalidade para os fins ora colimados.

CLÁUSULA SEGUNDA - DO OBJETO E DA FINALIDADE

O presente CONTRATO DE GESTÃO tem por objeto o gerenciamento e execução, pela CONTRATADA, de

atividades e serviços de Unidades de Atenção Primária, integrantes da Rede de Atenção à Saúde Municipal, em

conformidade com os padrões de eficácia e qualidade descritos no Termo de Referência e no Edital de Chamamento

Público n®. 030/2019 - SMS. integrantes deste instrumento, independentemente de transcrição, e nos seguintes

anexos:

ANEXO I - DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS;

ANEXO 11 - SISTEMÁTICA DE PAGAMENTO:

ANEXO III - SISTEMÁTICA DE AVALIAÇÃO;

ANEXO IV - PROGRAMA DE TRABALHO.

CLÁUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAÇÕES E DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

Cabe a CONTRATADA, além das obrigações constantes das especificações explicitadas no Termo de Referência e

nos ANEXOS I. II, III. IV e daquelas estabelecidas na legislação referente ao Sistema Único de Saúde - SUS.^.
Federal e Municipal que regem a presente contratação e as seguintes; \ V
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1. Prestar, à população usuária do Sistema Único de Saúde - SUS. os serviços de saúde que estão especificados no

ANEXO I - DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS:

2. Dar atendimento exclusivo aos usuários do Sistema Único de Saúde - SUS. nos termos da legislação vigente:

5. Dispor, por razões de planejamento das atividades assistenciais de informações sobre o endereço de residência

dos pacientes que lhe forem referenciados para atendimento nos equipamentos objeto do presente CONTRATO,

registrando o município de residência:

4. Responsabilizar-se pela indenização de danos decorrentes de ação ou omissão voluntária ou de negligência,

imperícia ou imprudência, que sua equipe causar a pacientes, aos órgãos do Sistema Único de Saúde - SUS e

terceiros a estes vinculados, bem como aos bens públicos móveis e imóveis objetos de permissão de uso.

assegurando-se o direito de regresso contra o responsável nos casos de dolo ou culpa, sem prejuízo da aplicação das

demais sanções cabíveis:

A responsabilidade de que trata o item anterior estende-se aos casos de danos causados por falhas relativas à

prestação de serviços, nos termos do art. 14, da Lei Federal n®. 8.078, de 1 1 de setembro de 1990 (Código de Defesa

do Consumidor);

6. Zelar pelos bens móveis, imóveis, equipamentos e instalações em conformidade com o disposto nos respectivos

Termos de Permissão de Uso, até sua restituição ao Poder Público, assim como aplicar os recursos financeiros que

lhe forem repassados exclusivamente com o propósito de atender as definições constantes no Tenno de Referência e

dos ANEXOS e demais disposições deste CONTRATO DE GESTÃO:

7. Assegurar a organização, administração e gerenciamento das atividades e serviços da Rede de Atenção à Saúde

Municipal - Unidades de Atenção Primária, objeto do presente CONTRATO DE GESTÃO, através de técnicas

adequadas que permitam o desenvolvimento da estrutura funcional e a manutenção física da referida unidade e de

.seus equipamentos, além do provimento dos insumos (materiais) e medicamentos necessários à garantia do seu

pleno funcionamento:

8. Transferir integralmente, à CONTRATANTE em caso de desqualíflcaçào e conseqüente extinção da

Organização Social de Saúde, o patrimônio, os legados ou doações que lhe forem destinados, bem como os

excedentes financeiros decorrentes da prestação de serviços de assistência à saúde na Rede de Atenção à Saúde

Municipal - Unidades de Atenção Primária, cujo uso lhe fora permitido;

9. Responsabilizar-se integralmente pela contratação, dispensa e pagamento de pessoal da CONTRATADA,

inclusive pelos encargos sociais e obrigações trabalhistas decorrentes, em obediência aos preceitos legais:

10. Responsabilizar-se pela contratação de serviços de terceiros necessários à manutenção das atividades nas Redes

de Atenção à Saúde Municipal — Unidades de Atenção Primária e Especializada, inclusive pelos encargos fiscais e

comerciais decorrentes, em obediência aos preceitos legais;

1 1. Utilizar o símbolo e o nome designativo da REDE DE ATENÇÃO À SAÚDE MUNICIPAL - UNIDADES Dí

ATENÇÃO PRIMÁRIA, seguindo pela designação "Organização Social de Saúde";
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12. Responsabilizar-se por cobrança indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por profissional empregado

ou preposto. em razào da execução deste CONTRATO DE GESTÃO;

13. Manter sempre atualizado os Boletins de Atendimento dos pacientes. O arquivo deverá ser mantido em meio

eletrônico por prazo indeterminado, e em papel por 20 (vinte) anos. Tais documentos deverão, ao final do presente

CONTRATO DE GESTÃO, serem repassados em sua integralidade à CONTRATANTE:

14. Não utilizar e nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimento científico;

15. Atender os pacientes com dignidade e respeito, de forma humanizada e igualitária, primando sempre pela

excelência na qualidade da prestação dos serviços;

16. Manter os pacientes informados sobre seus direitos e sobre assuntos pertinentes aos serviços prestados:

17. Respeitar a decisão do paciente ao consentir ou recusar prestação de serviços de saúde, salvo nos casos de

iminente perigo de vida ou obrigação legal;

18. Garantir a confidencialidade dos dados e informações relativas aos pacientes;

19. Assegurar aos pacientes o direito de serem assistidos, religiosa e espiritualmente, por ministro representante de

qualquer culto religioso;

20. Cumprir as normas técnicas e diretrizes operacionais expedidas pela CONTRATANTE, visando assegurar a

uniformização e integração das atividades ora publicizadas;

21. Elaborar e submeter à aprovação do Conselho de Administração da Organização Social e encaminhar à

CONTRATANTE os Relatórios Gerenciais de Atividades, na forma e prazos por esta estabelecidos:

22. Disponibilizar à CONTRATANTE acesso irrestrito a toda base de dados e informações necessárias ao

monitoramento das áreas, objeto do CONTRATO DE GESTÃO;

23. Apresentar, ao término de cada exercício ou a qualquer momento, quando a CONTRATANTE assim o

determinar. Relatório de Gestão pertinente à execução do presente CONTRATO DE GESTÃO, contendo

comparativos específicos das metas propostas com os resultados alcançados e iniciativas desenvolvidas pela

CONTRATADA;

24. Aplicar os recursos financeiros que lhes forem repassados em estrita obediência às disposições deste

CONTRATO DE GESTÃO, não sendo permitido em nenhuma hipótese, serem assumidos quaisquer

compromissos sem respaldo e garantia de efetiva disponibilidade orçamentária e financeira, sob pena de apuração

de responsabilidade;

25. Apresentar à CONTRATANTE, por ocasião da solicitação de parcela mensal do cronograma de desembolso, a

documentação informativa necessária para execução do pagamento;

26. Apresentar à CONTRATANTE, a comprovação da execução física das metas até o 15® (décimo quinto) di

corrido, do mês subsequente à execução:
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27. Cumprir exclusiva e integralmente as obrigações trabalhistas e previdenciárias. assegurando a guarda dos

documentos conforme prazos legais e o acesso livre e irrestrito à CONTRATANTE e aos órgãos de controle,

sendo sua regularidade, condição para a liberação de parcela do cronograma de desembolso;

28. Elaborar e submeter à apreciação do Conselho Fiscal da Organização Social, anualmente conforme prazos

estatutários, o Balanço Patrimonial e demais demonstrações financeiras que serão encaminhados para aprovação do

Conselho de Administração, e disponibilizá-los sempre que solicitado à CONTRATANTE e aos órgãos de

controle;

29. Apresentar trimestralmente, à CONTRATANTE, para fins de análise da Comissão prevista no caput da

Cláusula Décima, relatório parcial pertinente à execução do presente CONTRATO DE GESTÃO, contendo

comparativos específicos de metas propostas com os resultados alcançados;

30. Apresentar justificativa, junto à Comissão de Acompanhamento e Avaliação para os casos de não execução,

total ou parcial, das metas previstas no presente instrumento, na forma do disposto na Cláusula Décima, parágrafo

quarto deste CONTRATO DE GESTÃO;

31. Comunicar por escrito à CONTRATANTE qualquer alteração que venha a ser feita em seu Estatuto Social e/ou

Regulamento:

32. Abrir conta bancária em instituição financeira oficial credenciada a operar o Sistema de Conta Única do

Município de Fortaleza para fins de movimento dos recursos oriundos deste CONTRATO DE GESTÃO, os quais

somente poderão ser movimentados para pagamento das despesas pertinentes às metas e atividades previstas neste

CONTRATO DE GESTÃO;

33. Disponibilizar à CONTRATANTE o acesso aos projetos relativos a experiências inovadoras e exitosas de

gestão com vistas a intercâmbio de conhecimentos e boas práticas;

34. Providenciar e/ou permitir que a CONTRATANTE providencie, periodicamente. PESQUISA DE

SATISFAÇÃO com pacientes atendidos;

35. A CONTRATADA deverá abrir conta bancária específica para a guarda de recursos estimados de

provisionamento. os quais serão utilizados para os pagamentos efetivos de provisionamento (Férias. 13® salário.

Salário. Multas. FGTS e Aviso prévio) e demais gastos relativos às despesas rescisórias.

Parágrafo Único - A CONTRATADA deverá definir Plano de Ação especifico para cumprimento dessas

obrigações, assim como manter documentos comprobatórios de seu cumprimento na forma de atas. formulários,

documentos fiscais, páginas eletrônicas, prontuários, relatórios e/ou banco de dados, aplicando, quando couberem,

informações comparativas em séries históricas para possibilitar parametrizaçào e evolução das ações.

CLÃUSULA QUARTA - DAS OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE

Com vistas ao cumprimento deste instrumento, compete à CONTRATANTE:
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1. Designar, por meio de Portaria, um GESTOR do CONTRATO para orientar a CONTRATADA, acompanhando

o desenvolvimento das suas atividades, segundo programa, objetivos e metas definidos no CONTRATO DE

GESTÃO e garantindo todo o suporte político-institucional. como representante do Município, na execução e

supervisão deste CONTRATO DE GESTÃO;

2. Monitorar mensalmente e fiscalizar, nos lermos da legislação pertinente, as atividades da CONTRATADA,

relativas à execução das metas deste CONTRATO DE GESTÃO, bem como verificar a manutenção da

capacidade e das condições enquanto entidade qualificada como Organização Social na área da saúde desta

Municipalidade, para confirmar, mediante emissão de atestado, se a mesma continua a dispor de suficiente

capacidade jurídica, financeira e nível técnico-assistencial para a execução do objeto contratual:

3. Orientar, sempre que necessário às ações a serem desenvolvidas, emitindo notas técnicas durante a sua execução

e parecer conclusivo, sobre o cumprimento da prestação dos serviços previstos neste CONTRATO DE GESTÃO:

4. Programar, nos elementos financeiros específicos do orçamento do Município, os recursos necessários para

custear a execução do objeto contratual, de acordo com a SISTEMÁTICA DE PAGAMENTO conforme ANEXO

II-SISTEMÁTICA DE PAGAMENTO;

5. Assegurar, mediante prévio acompanhamento o cumprimento do cronograma de desembolso dos recursos

financeiros, pactuado e constante deste CONTRATO DE GESTÃO:

6. Constituir, através de Portaria. Comissão de Acompanhamento e Avaliação, composta por representantes da

CONTRATANTE que se reunirá, trimestralmente, para a avaliação do cumprimento das metas e das ações

relacionadas a este CONTRATO conforme ANEXO III - SISTEMÁTICA DE AVALIAÇÃO:

7. Inventariar e avaliar as condições dos bens móveis e imóveis, que para a execução deste CONTRATO DE

GESTÃO, possam vir a ser objeto de Permissão de Direito de Uso pela CONTRATADA:

8. Disponibilizar á CONTRATADA os recursos materiais permanentes e de infraestrutura necessários à

consecução das ações/metas definidas neste CONTRATO DE GESTÃO, inclusive aqueles indispensáveis à

manutenção e guarda dos bens móveis e imóveis permitidos em uso:

9. Emitir e assinar o Termo de Encerramento do CONTRATO DE GESTÃO, atestando o cumprimento das

condições contratuais, pela Comissão de Acompanhamento e Avaliação:

Parágrafo Primeiro — O GESTOR indicado pela CONTRATANTE responsabilizar-se-á pelos esclarecimentos e

informações solicitadas por Órgãos Controladores.

Parágrafo Segundo - A CONTRATANTE deverá encaminhar para a CONTRATADA o cronograma de reuniões

trimestrais da Comissão de Acompanhamento e Avaliação a serem realizadas durante a execução des

CONTRATO DE GESTÃO.

CLÁUSULA QUINTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS E ORÇAMENTÁRIOS
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Pela prestação dos serviços objeto deste CONTRATO DE GESTÃO, especificados no ANEXO I -

DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS, a CONTRATANTE repassará os recursos financeiros à CONTRATADA, no

prazo e condições constantes neste instrumento, e de acordo como ANEXO II - SISTEMÁTICA DE

PAGAMENTO.

Parágrafo Primeiro - O valor global máximo do CONTRATO DE GESTÃO a ser firmado durante os 48

(quarenta e oito) meses de sua vigência corresponderá à importância total estimada de RS 213.698.675,60

(duzentos e treze milhões, seiscentos e noventa e oito mil, seiscentos e setenta e cinco reais e sessenta centavos).

Parágrafo Segundo - A alteração do montante constante no parágrafo anterior desta Cláusula implicará na revisão

do Programa de Trabalho e Cronograma de Desembolso e deverá ser firmada em competente Termo Aditivo.

Parágrafo Terceiro - As despesas com o presente CONTRATO DE GESTÃO correrão por conta das seguintes

Dotações Orçamentárias:

•  Dotação: 25901.10.301.0119.2504.0001, Elemento de Despesas 33.50.39. Fonte 0.1.211.0000.00.00. da

Gestão e Manutenção das Ações da Atenção Primária;

•  Dotação: 25901.10.301.0119.2504.0001. Elemento de Despesas 33.50.39. Fonte 0.1.213.0000.00.00. da

Gestão e Manutenção das Ações da Atenção Primária;

•  Dotação: 25901.10.301.0119.2504.0001. Elemento de Despesas 33.50.39. Fonte 0.1.214.0000.00.00, da

Gestão e Manutenção das Ações da Atenção Primária.

Parágrafo Quarto - Os resultados de aplicações no mercado financeiro, dos recursos repassados a

CONTRATADA, deverão ser revertidos exclusivamente aos objetivos deste CONTRATO DE GESTÃO, ou a

obrigações a ele vinculadas, estando sujeitos às mesmas condições de prestação de contas exigidas para os recursos

transferidos.

Parágrafo Quinto - O eventual saldo remanescente do CONTRATO DE GESTÃO, inclusive aquele proveniente

de aplicações financeiras, deverá ser devolvido à CONTRATANTE no prazo máximo de 30 (trinta) dias da

extinção contratual, após apuração de despesas remanescentes oriundas das ações objeto deste CONTRATO DE

GESTÃO.

Parágrafo Sexto - A CONTRATANTE poderá suspender os repasses dos recursos destinados a este

CONTRATO DE GESTÃO, caso sejam constatados, por ocasião dos trabalhos de avaliação, acompanhamento,

monitoramento ou auditoria, irregularidades ou desvios na aplicação dos recursos na forma do que determina o

artigo 1 16. parágrafo 3® da Lei Federal n°. 8.666/93 e suas alterações.

Parágrafo Sétimo - Além dos recursos financeiros repassados pela CONTRATANTE para a execução do objeto

do presente CONTRATO DE GESTÃO, outros poderão ser obtidos através de receitas auferidas por serviços que

possam ser prestados sem prejuízo da assistência à saúde, doações e contribuições de entidades nacionais e

estrangeiras, rendimentos de aplicações financeiras da Organização Social de Saúde e de outro que por ventura

estejam disponíveis nos termos do art. 16, da Lei Municipal n®. 8.704 de 13 de maio de 2003. com suas alterações
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posteriores dadas pela Lei Municipal n°. 9.406. de 18 de julho de 2008, pela Lei Municipal n°. 10.029. de 30 de

abril de 2013. bem como pela Lei Municipal n°. 10.868. de 29 de março de 2019.

CLÁtSLLA SEXTA - DAS CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

O valor global máximo do presente CONTRATO DE GESTÃO deverá ser destinado ao custeio das despesas

estimadas para o período de 48 (quarenta e oito) meses.

Parágrafo Primeiro - O valor global máximo de até RS RS 213.698.675,60 (duzentos e treze milhões, seiscentos e

noventa e oito mil. seiscentos e setenta e cinco reais e sessenta centavos), de que trata a Cláusula Quinta do presente

CONTRATO DE GESTÃO, será repassado a CONTRATADA mediante a liberação de 48 (quarenta e oito)

parcelas mensais, conforme detalhado no ANEXO II - SISTEMÁTICA DE PAGAMENTO, que integra o

presente CONTRATO DE GESTÃO.

Parágrafo Segundo - A primeira parcela será paga no ato da assinatura do Contrato de Gestão e as demais parcelas

subsequentes serão pagas até o 10° (décimo) dia corrido de cada mês, após o recebimento da documentação

informativa necessária para execução do pagamento.

CLÁUSULA SÉTIMA - DOS RECURSOS HUMANOS

Os gastos com remuneração, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza dos dirigentes e empregados da

CONTRATADA, vinculados a este CONTRATO DE GESTÃO, não poderão ultrapassar 70% (setenta por

cento) das despesas de custeio previstas neste CONTRATO DE GESTÃO, salvo nos casos em que haja aprovação

em Programa de Trabalho, em condição diversa, por parte da CONTRATANTE.

CLÁUSULA OITAVA - DA PERMISSÃO DO DIREITO DE USO E DA ADMINISTRAÇÃO DOS BENS

PÚBLICOS

Os bens móveis e imóveis, equipamentos e instalações deverão ser objeto de inventário e avaliação por parte da

CONTRATANTE, para que. mediante formalização de CONTRATO específico a ser assinado, possam ser

cedidos à CONTRATADA, a título de Permissão de Uso e pelo prazo de vigência do presente CONTRATO DE

GESTÃO, cabendo ao penoissionário mantê-los em perfeito estado de conservação e usá-los exclusivamente para
os fins previstos neste instrumento.

Parágrafo Primeiro - Os bens móveis, instalações e equipamentos cedidos ou que venham a ser cedidos na forma

prevista no captií desta Cláusula, bem como aqueles adquiridos pela CONTRATADA poderão, mediante prévia

avaliação e manifesta autorização da CONTRATANTE, ser alienados e substituídos por outros de igual ou maior

valor, condicionado a que os novos bens integrem concomitantemente. mediante termo de doação expresso. ̂
patrimônio do Município, sob administração da CONTRATANTE. ]

Parágrafo Segundo - Com vistas ao cumprimento desta Cláusula, caberá à CONTRATANTE:
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1. Comunicar a CONTRATADA as normas e procedimentos formais e operacionais para o controle do acervo

patrimonial e técnico mencionado no capul desta Cláusula:

2. Comunicar a CONTRATADA toda e qualquer movimentação de bens patrimoniais por ele controlados, para o

devido registro e localização dos bens no procedimento de inventário;

3. Manter, através da CONTRATADA sistema informatizado para o controle dos bens patrimoniais citados no

capul desta Cláusula:

4. Comunicar a CONTRATADA, em tempo hábil para o cumprimento, os prazos de realização e encaminhamento

do inventário de bens móveis e imóveis:

5. Adquirir os bens móveis e imóveis e. também, realizar as reformas que venham a ser necessário à execução deste

CONTRATO DE GESTÃO, podendo ser facultado à CONTRATADA adquirir os bens móveis e imóveis e

realizar reformas quando não impactarem prejuízo á execução do CONTRATO DE GESTÃO e cumprimentos de

suas metas.

Parágrafo Terceiro-Com vistas ao cumprimento desta Cláusula, caberá, ainda, a CONTRATADA:

1. Controlar a distribuição, a localização e o remanejamento de bens entre suas Unidades;

2. Utilizar e manter sistema informatizado de controle de bens patrimoniais;

3. Encaminhar ao GESTOR do CONTRATO DE GESTÃO, antes da última reunião da Comissão de

Acompanhamento e Avaliação, relatório do inventário dos bens cedidos e dos adquiridos com recursos do

CONTRATO DE GESTÃO.

CLÁUSULA NONA - DA FISCALIZAÇÃO. DO ACOMPANHAMENTO E DA AVALIAÇÃO DOS

RESULTADOS

A CONTRATANTE constituirá por Portaria um GESTOR do CONTRATO DE GESTÃO e uma COMISSÃO

DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO, que serão responsáveis pela fiscalização da execução deste

CONTRATO DE GESTÃO, cabendo-lhes a supervisão, o acompanhamento e a avaliação do desempenho da
CONTRATADA, tudo de acordo com os objetivos e metas constantes deste instrumento e das alterações que por

ventura venham a ser efetuadas no PROGRAMA DE TRABALHO.

Parágrafo Primeiro - A COMISSÃO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO de que trata esta Cláusula

reunir-se-á, trimestralmente, a fim de proceder ao acompanhamento e às avaliações parciais e avaliação final do

cumprimento das metas estabelecidas neste CONTRATO DE GESTÃO.

Parágrafo Segundo - Os critérios para avaliação dos resultados a serem utilizados pela COMISSÃO DE

ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO estão contidos no ANEXO III - SISTEMÁTICA DE AVALIAÇÃO,

podendo, ao longo da execução do presente CONTRATO DE GESTÃO, ser adicionados e/ou modificados os(

critérios, observando a consonância com os objetivos supracitados.
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Parágrafo Terceiro - Os valores correspondentes às metas executadas parcialmente, segundo a avaliação de

desempenho realizada pela COMISSÀO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO, deverão ser liberados pela

CONTRATANTE, conforme a proporcionalidade definida no ANEXO III - SISTEMÁTICA DE

AVALIAÇÃO, onde define avaliação e valoração dos desvios nas quantidades das atividades desenvolvidas.

Parágrafo Quarto - Com o atesto do cumprimento das metas estabelecidas neste CONTRATO DE GESTÃO.

emitido pela COMISSÃO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO, os saldos financeiros remanescentes

poderão ser utilizados pela CONTRATANTE em benefício das Unidades geridas.

CLÁUSULA DÉCIMA - DA PRESTAÇÃO DE CONTAS

A CONTRATADA elaborará e apresentará, à CONTRATANTE, relatórios circunstanciados, trimestralmente ou a

qualquer momento, sempre que solicitado, de execução deste CONTRATO DE GESTÃO, comparando as metas

propostas com os resultados alcançados, acompanhados dos demonstrativos financeiros da adequada utilização dos

recursos públicos, da avaliação da execução do CONTRATO DE GESTÃO, das análises gerenciais cabíveis e de

parecer técnico conclusivo sobre o período em questão.

Parágrafo Primeiro - Caberá a CONTRATADA, encaminhar a CONTRATANTE as Prestações de Contas

Financeiras até o 15" (Décimo quinto) dia corrido do mês subsequente à execução dos recursos utilizados.

Parágrafo Segundo - A CONTRATANTE poderá exigir, a qualquer tempo, que a CONTRATADA forneça

informações complementares e apresente o detalhamento de tópicos constantes dos relatórios.

Parágrafo Terceiro - Caberá à CONTRATADA encaminhar à CONTRATANTE mensalmente, o relatório de

atendimentos ambulatoriais realizados para atualização do Sistema de Informações Ambulatoriais (SIH-SUS. SIA-

SUS. SIM. SINASC. entre outros).

Parágrafo Quarto - Os valores correspondentes às metas não executadas total ou parcialmente, segundo a

avaliação de desempenho realizada pela Comissão de Acompanhamento e Avaliação deste CONTRATO DE

GESTÃO, e o eventual excedente financeiro, decorrente da diferença entre os valores repassados pela Secretaria

Municipal da Saúde - SMS e o valor gasto na efetiva execução das atividades, deverão ser ressarcidos, conforme

disposto na Cláusula Quinta - Dos Recursos Financeiros e Orçamentários.

Parágrafo Quinto - Caberá ao GESTOR deste CONTRATO DE GESTÃO, tomar as providências necessárias ao

cumprimento da devolução do eventual excedente financeiro, conforme disposto no parágrafo quarto.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA-DA VIGÊNCIA E DAS ALTERAÇÕES DO CONTRATO

O presente CONTRATO DE GESTÃO terá vigência de 48 (quarenta e oito meses) meses, íniciando-se a partir

da data de sua assinatura, podendo ser prorrogado em conformidade com os limites da lei. mediante justificativa

do interesse público e modificado em conformidade com as condições previstas na Cláusula Décima Sexta destes

instrumento. ]
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CLALSDLA DÉCIMA SEGUNDA - DA RESCISÃO E DAS SANÇÕES ADMINISTRATIVAS

O presente CONTRATO DE GESTÃO poderá ser rescindido mediante acordo entre as partes oii.

administrativamente, sem prejuízo das medidas legais cabíveis, nas seguintes hipóteses:

1. Se houver descumprimento. ainda que parcial, das Cláusulas do Programa de Trabalho, dos objetivos e das

metas, decorrente da má gestão, culpa. dolo. violação de Lei ou Estatuto Social da CONTRATADA:

2. Não atendimento às recomendações da fiscalização, na forma da Cláusula Décima:

3. Se forem praticados atos não justificados que ponham em risco a fiel execução do objeto, o alcance dos objetivos,

a consecução dos resultados e o cumprimento de metas definidas neste CONTRATO DE GESTÃO;

4. Se houver alterações do Estatuto da CONTRATADA que impliquem em modificações nas condições de sua

qualificação como Organização Social ou na execução do presente CONTRATO DE GESTÃO:

5. Se a utilização dos recursos oriundos deste CONTRATO DE GESTÃO estiver em desacordo com os objetivos

estabelecidos com o Programa de Trabalho do presente instrumento:

6. Pela superveniência de norma legal que o tome formal ou materialmente inexequível.

Parágrafo Primeiro - A rescisão administrativa será precedida de processo administrativo, assegurando o

contraditório e a ampla defesa, com vistas à promoção da desqualificaçào da Organização Social.

Parágrafo Segundo - No caso de rescisão administrativa e/ou extinção, a CONTRATADA deverá de imediato:

1. Devolver ao Patrimônio do Município os bens cujo uso lhe foi pennitido de acordo com a Cláusula Oitava:

2. Entregar a CONTRATANTE os móveis, utensílios e equipamentos adquiridos com os recursos financeiros

repassados através deste CONTRATO DE GESTÃO;

3. Devolver a CONTRATANTE os valores referentes à parte do objeto não executado.

Parágrafo Terceiro — A rescisão deste CONTRATO DE GESTÃO pela inexecução das obrigações estipuladas

sujeita a parte inadimplente à indenização por perdas e danos.

Parágrafo Quarto - Pela inexecução total ou parcial do CONTRATO DE GESTÃO, bem como o cometimento

de faltas que ensejem a rescisão do CONTRATO DE GESTÃO, fica sujeita a CONTRATADA, garantida a

prévia defesa, à multa de mora de 2% (dois por cento) descontada sobre o crédito imediatamente posterior a

identificação da irregularidade cometida, sem prejuízo da aplicação de outras sanções administrativas previstas no

art. 87. da Lei Federal n°. 8.666, de21 dejunhode 1993.

Parágrafo Quinto - Em caso de rescisão unilateral por parte da CONTRATANTE, que não decorra de má gestão,

culpa ou dolo da CONTRATADA, o Município de Fortaleza/CE arcará com os custos relativos à dispensa do

pessoal contratado pela organização para execução do objeto deste CONTRATO DE GESTÃO.(Ã

independentemente de indenização a que a CONTRATADA faça /us. y *"

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COOROENADORIA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N®. 283, 3» ANDAR - CENTRO
TEL: [85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



,  . Prefeitura de

% Fortaleza
Parágrafo Sexto - A CONTRATANTE reembolsará à CONTRATADA, até o 10® (Décimo) dia útil após a data

de encerramento deste instrumento, das eventuais diferenças apuradas entre os recursos estimados para serem

mantidos na conta específica de provisionamento de que trata o item 35, da Cláusula Terceira deste instrumento, e o

pagamento efetivo das verbas rescisórias.

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DA PtBLICIDADE

O presente instrumento será publicado pela CONTRATANTE, em Extrato, no Diário Oficial do Município -

DOM. dentro do prazo previsto na legislação em vigor.

CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DA DIVULGAÇÃO

Em razão do presente instrumento, a CONTRATADA obriga-se a fazer constar identificações da Prefeitura

Municipal de Fortaleza - PMF e da Secretaria Municipal da Saúde - SMS, nos seguintes locais;

1. Placas de identificação da REDE DE ATENÇÃO Á SAÚDE MUNICIPAL - UNIDADES DE ATENÇÃO

PRIMÁRIA, objeto deste CONTRATO DE GESTÃO:

2. Cartazes e/ou outros meios de divulgação da CONTRATADA;

3. Bens patrimoniais adquiridos ou produzidos com recursos deste CONTRATO DE GESTÃO evidenciando, nos

veículos automotores, o uso exclusivo em serviço, e;

4. Material didático e trabalhos publicados pela CONTRATADA, produzidos por seu quadro de pessoal, quando

custeados com recursos deste CONTRATO DE GESTÃO.

CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA - DAS PRERROGATIVAS

No caso de haver paralisação das atividades da CONTRATADA, sob qualquer hipótese, a Prefeitura Municipal de

Fortaleza - PMF conservará a faculdade de assumir a execução do PROGRAMA DE TRABALHO, nas seguintes

modalidades:

1. Através da CONTRATANTE, a fim de evitar a descontinuidade da prestação dos serviços de saúde:

2. Por meio dos órgãos competentes, com o intuito de realizar a fiscalização físico-financeira das atividades deste

CONTRATO DE GESTÃO.

CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - DA MODIFICAÇÃO

Com exceção do seu objeto, este CONTRATO DE GESTÃO poderá ser modificado em quaisquer das suas

cláusulas e/ou disposições, mediante Termo Aditivo e de comum acordo entre as partes, desde que tal interesse seja

previamente manifestado por uma das partes, por escrito, em tempo hábil para tramitação do referido Tennj

obedecendo à validade deste instrumento.
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Parágrafo Único - A repactuação. parcial ou total, deste CONTRATO DE GESTÃO, formalizada mediante

Termo Aditivo é. necessariamente, precedida de justificativa da CONTRATANTE e poderá ocorrer, a qualquer

tempo dentro da vigência do CONTRATO DE GESTÃO, para:

1. Adequação do PROGRAMA DE TRABALHO às demandas do sistema de saúde, como decorrência de

avaliações específicas de resultados obtidos em sua execução:

2. Adequação da Lei Orçamentária Anual - LOA:

3. Ajuste das metas resultantes de relatórios, pareceres e reuniões das partes através de Coordenadoria Supervisora

da Organização Social e a COMISSÃO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO, segundo trata o Parágrafo

Segundo da Cláusula Nona:

4. Adequação das condições contratuais às novas políticas de governo que possam inviabilizar a execução do

CONTRATO DE GESTÃO nas condições originalmente pactuadas;

5. Cumprimento dos dissídios coletivos das categorias contratadas como prestadoras de serviços essenciais e corpo

funcional da instituição;

6. Cumprimento dos reajustes de preço das contas públicas, dos serviços e dos materiais necessários à execução

deste CONTRATO DE GESTÃO.

CLÃUSULA DÉCIMA SÉTIMA - DAS DISPOSIÇÕES FINAIS

1. E vedada a cobrança por serviços de qualquer natureza em razão da assistência devida aos usuários do Sistema

Único de Saúde - SUS. sem prejuízo do acompanhamento, da fiscalização e da normatividade suplementar exercida
pela CONTRATANTE sobre a execução do presente CONTRATO DE GESTÃO:

2. A CONTRATADA reconhece prerrogativa de controle e autoridade normativa genérica da direção nacional do

Sistema Único de Saúde - SUS. decorrente da Lei Federal n". 8.080. de 19 de setembro de 1990 (Lei Orgânica da
Saúde), ficando certo que a alteração decorrente de tais competências normativas será objeto de termo aditivo ou de

notificação dirigida a CONTRATADA.

3. E facultada a CONTRATANTE a cessão especial de servidor público municipal para a CONTRATADA, com

ônus para a origem, nos termos da legislação municipal.

CLÃUSULA DÉCIMA OITAVA - DO FORO

Fica eleito o foro de Fortaleza, capital do Estado do Ceará, para dirimir quaisquer dúvidas ou solucionar questões

que não possam ser resolvidas administrativamente, renunciando as partes, de logo. a qualquer outro, por mai

privilegiado que seja.
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E por estarem assim justas e acordadas, firmam, as partes, o presente CONTRATO DE GESTÃO em 02 (duas)

vias de igual teor e forma e para os mesmos fins de direito e que, depois de lido e achado conforme, vai assinado

pelas partes e pelas testemunhas abaixo, para que produza seus efeitos Jurídicos e legais.

Fortaleza/CE. \% de de 2020.

JOANA ANGÉLICA ÇAIVA MACIEL
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE - SMS

contratan:

ACHYLES

ASSOCIAÇÃO BENEFICENTE CISNE -
SETHEO ANES SANTOS

TITU/0 Cf^E DE ENSINO E PESQUISA - ICEPES
CO>ÍTRATADA

Testemunhas:

Nome:
. -

// ^

Nome:

CPF: ̂ V í T - " I O

• Esta página é parte integrante do Contrato de Gestão n''. 002/2020 - SMS/ICEPES, celebrado entre o Município de Fortaleza, através da
Secretaria Municipal da Saúde - SMS e a Associação Beneficente Cisne - Instituto Cisne de Ensino e Pesquisa - ICEPES - CNPJ/MF n*".
56.322.696/0001-27.
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ANEXO I

DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS

I. UNIDADES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE rUAPS^

A Estratégia Saúde da Família (ESP) busca promover a qualidade de vida da população

brasileira e intervir nos fatores que colocam a saúde em risco, como falta de atividade física, má

alimentação, uso de tabaco, dentre outros. Com atenção integral, equânime e contínua, a ESP se

fortalece como a porta de entrada do Sistema Único de Saúde (SUS).

A proximidade da equipe de saúde com o usuário permite que se conheça a pessoa, a família e

a vizinhança. Isso garante uma maior adesão do usuário aos tratamentos e às intervenções propostas

pela equipe de saúde. O resultado é mais problemas de saúde resolvidos na Atenção Básica, sem a

necessidade de intervenção de média e alta complexidade em uma Unidade de Pronto Atendimento

(UFA 24h) ou hospital.

A Equipe de Saúde da Família está ligada à Unidade Básica de Saúde (UBS) local. Esse nível

de atenção resolve 80% dos problemas de saúde da população. Entretanto, se a pessoa precisar de um

cuidado mais avançado, a ESP faz este encaminhamento.

Composição da ESP:

A Estratégia Saúde da Família (ESP) é composta por equipe multiprofíssíonal que possui, no

mínimo, médico generalista ou especialista em saúde da família ou médico de família e comunidade,

enfermeiro generalista ou especialista em saúde da família, auxiliar ou técnico de enfermagem ou

agentes comunitários de saúde (ACS).

Também há equipe de Saúde Bucal. composta por cirurgião-dentista generalista ou

especialista em saúde da família, auxiliar e/ou técnico em Saúde Bucal.

Cada equipe de Saúde da Família deve ser responsável por, no máximo. 4.000 pessoas de uma

determinada área, que passam a ter corresponsabilidade no cuidado com a saúde.

Atividades básicas de uma equipe de Saúde da Família:

•  Conhecer a realidade das famílias pelas quais são responsáveis e identificar os problemas

de saúde mais comuns e situações de risco aos quais a população está exposta;

•  Executar, de acordo com a qualificação de cada profissional, os procedimentos de

vigilância à saúde e de vigilância epidemiológica, nos diversos ciclos da vida:

•  Garantir a continuidade do tratamento, pela adequada referência do caso;
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•  Prestar assistência integral, respondendo de forma contínua e racionalizada à demanda,

buscando contatos com indivíduos sadios ou doentes, visando promover a saúde por meio

da educação sanitária:

•  Promover ações intersetoriais e parcerias com organizações formais e informais existentes

na comunidade para o enfrentamento conjunto dos problemas;

•  Discutir, de forma permanente, junto à equipe e à comunidade, o conceito de cidadania,

enfatizando os direitos de saúde e as bases legais que os legitimam;

•  Incentivar a formação e/ou participação ativa nos conselhos locais de saúde e no Conselho

Municipal de Saúde.

Deverá ser levado em consideração as diretrizes da Atenção Primária no Município de Fortaleza,

com as seguintes intervenções:

•  No diagnóstico local da atenção primária à saúde; os processos de territorialização, o

cadastramento das famílias por riscos sócio-sanitários e a definição da situação local;

•  Na implementação dos processos de trabalho, o que envolve os processos de humanizaçào e

acolhimento dos usuários, a organização da atenção programada por ciclos de vida e com base

em estratiflcaçào de riscos e a organização da atenção às urgências por graus de risco;

•  Na implementação da vigilância em saúde através das ações de atenção primária em vigilância

epidemiológica. vigilância sanitária, vigilância ambiental e saúde do trabalhador:

•  Na implantação dos sistemas logísticos como o cartão SUS. o prontuário familiar eletrônico,

as relações com o sistema de transporte sanitário e com a central de regulação;

•  Na implementação do sistema de apoio diagnóstico e terapêutico;

•  Na implantação do programa de qualidade da atenção primária à saúde com o processo de

certificação das equipes;

•  No fortalecimento do controle social pelos Conselhos Locais de Saúde;

•  Na implantação da gestão da clínica, através da elaboração e implantação das linhas-guia com

a utilização da tecnologia de gestão de casos - o que implica a programação por riscos:

•  Na implementação do sistema de monitoramento eletrônico;

•  Na implementação da educação permanente dos profissionais da atenção primária e de

educação em saúde dos usuários; ^

•  Na implantação da tecnologia de auditoria clínica.

Segue abaixo os serviços específicos de cada Unidade de Saúde contemplados por este Contraio

►
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de Gestão:

ÜAPS

Perfíl Assístencíal: Atenção Primária

nível primário

SERMÇOS

VAClNAÇAO. CURATIVO. TESTE DO PEZINHO. BOLSA FAMÍLIA. ACOLHIMENTO.

ADMINISTRAÇÃO DE MEDICAMENTOS. FARMÁCIA. LABORATÓRIO, CONSULTAS PRÉ

NATAL. PUERICULTURA. ATENDIMENTO A HIPERTENSÃO E DIABETES. HANSENÍASE.

TUBERCULOSE. PLANEJAMENTO FAMILIAR. ATENDIMENTO DOMICILIAR. PREVENÇÃO

GINECOLÓGICA. ATENDIMENTO ODONTOLÒGICO. PROGRAMA DE SAÚDE NA ESCOLA.

ATENDIMENTO AOS CICLOS DE VIDA. ATENDIMENTO DE GRUPO. CAMPO DE ESTÁGIOS

PARA UNIVERSIDADE.

2. EQUIPES MULTIPROFISSIONAIS

As equipes multiprollsslonais compostas por diversas categorias profissionais devem atuar de

maneira integrada e apoiando as Equipes de Saúde da família (ESF). As equipes multiproflssionais

têm como objetivo compartilhar práticas e saberes com as equipes de referência auxiliando-as no

manejo ou resolução de problemas clínicos e sanitários e aumentando a resolutividade das ações.

com base nos dados epidemiológicos e das necessidades encontradas nas regionais onde estão

localizadas as Unidades de Atenção Primárias à Saúde (UAPS). contarão com equipes Multiproflssionais

das Unidades descritas, com sua respectiva composição, a fim de garantir o constante aperfeiçoamento da

Atenção Primária no Município, conforme descriminado abaixo:

•  UAPS ARGEU HEBSTER

COMPOSIÇÃO DA EQUIPE

— t -1 t . 4.... 1.,

QUANTIDADE.
TOTAL DE

EQUIPES

QUANTIDADE. MÉDIA
MENSAL DE PESSOAS

ATENDIDAS/ EQUIPE

Terapeuta ücupacional -20H

Fisioterapeuta - 20H

Fonoaudiólogo - 20H 1 1.120

Psicólogo-40H

Pediatra - 20H
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UAPS MACIEL DE BRITO

COMPOSIÇÃO DA EQUIPE
QUANTIDADE.
TOTAL DE

EQUIPES

-. .

QUANTIDADE. MÉDIA
MENSAL DE PESSOAS

ATENDIDAS/ EQUIPE

Nutricionista - 4UH

Psicólogo -40H

Educador Físico - 40H 1 1.360

Fannacêutico - 30H

Assistente Social -20H

3. SERVIÇOS DE APOIO TERAPÊUTICO E DIAGNÓSTICO - SADT

Serão considerados atendimentos de urgência/emergência aqueles não programados que sejam

dispensados pelo Serviço de Urgência e Emergência do Hospital a pessoas que procurem tal

atendimento, sejam de forma espontânea ou encaminhada de forma referenciada.

O acesso aos Serviços de Apoio Diagnóstico e Terapêutico realizar-se-á de acordo com o

fluxo estabelecido pela SMS.

Esta atividade se refere a todos os procedimentos diagnósticos e de apoio ao tratamento de

patologias e que serão oferecidas aos pacientes externos e internos das Unidades de Saúde sob a

administração da O.S.S.

No caso do SADT externo o paciente será encaminhado e agendado via centrai de marcação

de acordo com as vagas ofertadas.

Depois de calculada a capacidade instalada das Unidades de Saúde contempladas neste termo,

e excluída a demanda interna, o excedente será oferecido para suprir a demanda da rede assistencial

externa.

Os Serviços de Laboratório e Serviços de Imagem (SADT Externo e Interno) deverão ser

contratados pela CONTRATADA, seguindo os moldes e parâmetros praticados em contratos similares

realizados pela SMS. A relação desses serviços por especialidade está descrito no Anexo II deste

termo.

Atualmente, as 113 (cento e treze) Unidades de Atenção Primária a Saúde (UAPS) do

município de Fortaleza realizam a coleta de material para análise do citopatológico como prevençàoÇ

de câncer de colo de útero. A logística de envio das amostras para análise, a análise e retorno dos
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laudos serão da responsabilidade da empresa contratada. As analises são realizadas por laboratório

especializado no seguimento de citopatologia, regido pela portaria QUALICITO.

Neste contexto considera-se a prestação de serviço de apoio diagnóstico e terapêutico no

seguimento de citopatologia, contemplando as fases pré-analítica (coletado material de prevenção será

realizada pela assistência da unidade de saúde), analítica e pós-analítica. incluindo o fornecimento de

todos os itens necessários para a coleta, acondicionamento em frascos três estrias (TUBETES) e

transporte das amostras, processamento dos exames, emissão e inserção de laudos no Prontuário

Eletrônico e no SISCAN. mão de obra. em conformidade com as normas do Sistema Único de Saúde

(SUS) para atender a demanda das Unidades de Atenção Primária à Saúde do município de Fortaleza,

especificadas no ANEXO I deste instrumento.

A Contratada deve atender aos requisitos da portaria n® 3388 de 30 de Dezembro de 2013, que

redefine a Qualificação Nacional em Citopatologia na prevenção do câncer do colo do útero

(QualiCito). no âmbito da Rede de Atenção á Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas, assim como

todos os sistemas obrigatórios demandados pelo Ministério da Saúde e/ou Município.

3.1. CONDIÇÕES DE EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS DE APOIO TERAPÊUTICO E

DIAGNÓSTICO-SADT

A Prestação de Serviços deverá ser executada conforme as especificações e exigências

estabelecidas neste Termo de Referência e seus anexos. Os serviços devem obedecer aos requisitos do

Sistema Único de Saúde ~ SUS com vistas a garantir as condições adequadas ao atendimento da

população.

•  A contratada deverá seguir os valores e as orientações definidas na tabela constante no

ANEXO II deste Termo de Referência, para execução dos serviços contratados.

•  A contratada deverá executar os serviços objeto deste Termo de Referência de acordo com as

especificações estabelecidas no instrumento contratual e/ou norma exigida:

•  Serão considerados procedimentos aptos, aqueles confirmados no SIA/SUS e ainda

regulados, autorizados, aprovados e auditados pela Secretaria Municipal de Saúde - SMS

conforme normas técnicas vigentes; vale ressaltar que os procedimentos realizados em grupos

devem ser registrados em BPA consolidado, e procedimentos individuais em BPA

individualizado.

•  A Instituição contratada deverá comprovar capacidade técnica e física para o cumprimento do

►
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objeto, seguindo as normas padronizadas vigentes do Regulamento Técnico para

Funcionamento de Laboratório CITOPATOLÓGICO - vigente na RDC 302- 13/10/2005 e

Portaria QUALICITO quanto à sua capacidade instalada e operacional:

O prestador contratado deve recolher o material em cada UNIDADE DE SAÚDE, no mínimo.

UMA vez por semana, ou quando demandado garantindo a logística da entrega do material

coletado nas Unidades de Atenção Primária a Saúde - UAPS para o laboratório de

Citopatologia para analise;

O atendimento dos serviços contratados deverá ser distribuído equitativamente por Regional

Administrativa de Fortaleza, compreendendo as fases pré-analíticas. analíticas e pós-analíticas

garantindo assim, a acessibilidades dos usuários ao SADT com qualidade e excelência.

A contratada deve inserir o laudo dos exames no SISCAN conforme a portaria 3394 de 30 de

Dezembro de 2013

A CONTRATADA obrigatoriamente deve entregar os resultados dos exames em até 15 dias.

disponibilizando os laudos por meio digital no sistema de informação utilizado nas UAPS;

A CONTRATADA deve entregar os resultados dos exames imediatamente após a análise das

amostras que apresentaram alterações significativas, informando para unidade de saúde

/coordenadoria de saúde de cada regional através de e-mail e físico e prontuário eletrônico.

A instituição contratada deve garantir a integração entre o sistema prontuário presente na Rede

Assistencial da Atenção Primária e o sistema de informação do laboratório, desde a solicitação

dos exames até o retomo dos laudos liberados permitindo a rastreabilidade de todas as fases

do processo.

Sistematicamente deve disponibilizar amostras aleatórias selecionadas pelo SISCAN para o

controle externo de qualidade.

A Contratada deverá se utilizar, para a execução e atendimento das condições e especificações

exigidas neste termo, de sistema de informação que seja compatível com os sistemas de

informação padronizados e utilizados pela SMS; garantindo a guarda, a recuperação, a

segurança e a confidencialidade das informações registradas e disponibilizadas por tais

sistemas de informações, bem como o livre acesso por parte da SMS.
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3.2. RELAÇÃO DE EXAMES - SERVIÇOS DE APOIO DIAGNÓSTICO E

TERAPÊUTICO (SADT)

As Unidades de Atenção Primária à Saúde (UAPS) oferecerão os serviços de SADT abaixo

relacionados, na quantidade mensal, conforme quantitativos estimados, conforme os quantitativos

apresentados abaixo, obedecendo ao fluxo estabelecido pela Secretaria Municipal de Saúde.

O quadro abaixo apresenta a relação de exames de SADT que deverão ser realizados nas

UAPS.

3.2.1. RELAÇÃO DE EXAMES - SADT

1 ACiDO URICO

2 ALBUMINA

3 ALBUMINURIA

4 ASO

5 AMILASE

6 BILIRRUBINA TOTAL E FRAÇÕES
7 CÁLCIO

8 CAPACIDADE TOTAL DE FIXAÇÃO DO FERRO
9 CAPACIDADE LATENTE DE FIXAÇÃO DO FERRO
10 CLEARENCE DE CREATININA

I I CREATININA

12 COLESTEROL TOTAL

13 COLESTEROL HDL

14 COLESTEROL LDL

15 COLESTEROL VLDL

16 CLORO

17 CURVA GLICEMICA

18 FATOR REUMATOIDE

19 FERRITINA

20 FERRO SERICO

21 FOSFATASE ALCALINA

22 GAMAGT

23 GLICOSE JEJUM

24 HEMOGLOBINA GLICADA

25 ÍNDICE DE SATURAÇÃO DE TRANSFERRINA
26 LIPASE

27 MICROALBUMINURIA

28 POTÁSSIO

29 PCR

30 PROTEÍNAS TOTAIS E FRAÇÕES
31 PROTEINURIA 24 HRS

32 RELAÇAO ALBUMINA E CREATININA
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33 SÓDIO
34 TGO

35 TGP

36 TRANSFERRINA

37 TRiGLICERIDEOS

38 URÉIA

HEMATOLOGIA

39 COAGULOGRAMA

40 COOMBS DIRETO

41 COOMBS INDIRETO

42 ELETROFORESE DE HEMOGLOBINA

43 ERITROGRAMA

44 GRUPO ABO

45 HEMOGLOBINA

46 HEMATOCRITO

47 HEMOGRAMA COMPLETO

48 LEUCOGRAMA

49 PLAQUETAS

50 RETICULOCITOS

51 TAP

52 TTPA

53 TEMPO DE SANGRAMENTO

54 VHS

HORMÔNIOS/MARCADORES TUMORAIS
55 BETA HCG

56 PSA TOTAL

57 PROLACTINA

58 T3 TOTAL

59 T4 LIVRE

60 T4 TOTAL

61 TSH

UROANÁLISE ,
62 SUMÁRIO DE URINA

. R(yULSiTOLOGii^':rl3;:í3:S^S3^"
63 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES

64 PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES

65 PESQUISA ROTAVIRUS

66 PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES

.  NIICROBIOLOGÍA -
67 BACTERIOSCOPIA(GRAM)
68 CULTURA URINA/OROFARINGE/FUNGOS

69 CULTURA AUTOM FEZES

70

71

♦ REALIZADOS NO HMDZAN

CITOMEGALOVIRUS IGG

72 CITOMEGALOVIRUS IGM
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73 RUBÉOLAIGG
74 RUBEOLA IGM

75 TOXOPLASMOSE IGG

76 TOXOPLASMOSE AVIDE
77 TOXOPLASMOSE IGM

iSH^BBra^kokí )í.nGiA/iMi iNOl ogia
78 HEPATITE B-ANTI HBCIGG/IGM

79 HEPATITE B - ANTI HBE

80 HEPATITES-ANTI HBS

81 HEPATITE B-HBSAG
82 HEPATITE B - HBEAG

83 ANTI HCV

84 ANTI HIV 1+2

85 FATOR ANTÍ-NUCLEAR (FAN)
86 FTA-ABS IGG

87 FTA-ABS IGM

88 VDRL

::V-
-t™;: DROGAS

89 ÁCIDO VALPROICO

90 CARBAMAZEPINA

91 FENITOINA

92 FENOBARBITAL

93 LITIO

3.2.2. QUANTITATIVO DE EXAMES SADT NAS UNIDADES DE ATENÇÃO

PRIMÁRIA À SAÚDE (UAPS)

3.2.2.1. EXAMES DE PATOLOGIA CLÍNICA

EXAME DE PATOLOGIA CLINICA

UNIDADES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA À

SAÚDE
TOTAL MENSAL

i. UAPS DR. AÍRTON MONTE
2.224

2. UAPS FERNANDO FAÇANHA 3.612

3. UAPS CÉSAR CALS DE OLIVEIRA FILHO 2.695

4. UAPS GEORGE BENEVIDES 2.316

5. UAPS PEREIRA DE ALMEIDA 4.525

6. UAPS FCO. MONTEIRO DE MORAES (CHICO
PASSEATA) LI 17

7. UAPS RECAMONDE CAPELO 3.213

►  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA • COORDENADORIA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N®. 283, 39 ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



Prefeitura de

il Fortaleza
SeffetariH Municipal dá Sdudp

8. UAPS ABNER CAVALCANTE BRASIL 2.555

9. UAPS ARGEU HERBSTER 4.137

10. UAPSGRACILIANOMUNÍZ 4.275

1 1. UAPS GUARANY MONT* ALVERNE 4.297

12. UAPS DR. JOÀO ELÍSiO DE HOLANDA 3.070

13. UAPS MACIEL DE BRITO 4.257

14. UAPS PARQUE SÃO JOSÉ 2.985

15. UAPSELIESERSTUDART 2.229

16. UAPS DR. JOÀO BARBOSA PIRES DE PAULO
PESSOA

2.993

17. UAPS MARCUS AURÉLIO RABELO LIMA

VERDE
1.875

18. UAPS OSMAR VIANA 2.105

19. UAPS PEDRO SAMPAIO 3.501

2.2.2. EXAMES DE CITOPATOLOGIA

V  X , exame de CITOPATOLOGIA

1  UNIDADES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA À

iiSAÚDE
TOTAL MENSAL

1. UAPS DR. AÍRTON MONTE 60

2. UAPS FERNANDO FAÇANHA 66

3. UAPS CÉSAR CALS DE OLIVEIRA FILHO 60

4. UAPS GEORGE BENEVIDES 36

5. UAPS PEREIRA DE ALMEIDA 92

6. UAPS FCO. MONTEIRO DE MORAES

(CHICO PASSEATA) 35

7. UAPS RECAMONDE CAPELO 45

8. UAPS ABNER CAVALCANTE BRASIL 60

9. UAPS ARGEU HERBSTER 90

10. UAPSGRACILIANOMUNÍZ 95

I I. UAPS GUARANY MONT' ALVERNE 78

12. UAPS DR. JOÀO ELÍSIO DE HOLANDA 52

13. UAPS MACIEL DE BRITO 70

>
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14. UAPS PARQUE SÃO JOSÉ 48

15. UAPS ELIESER STUDART 52

16. UAPS DR. JOÃO BARBOSA PIRES DE

PAULO PESSOA 38

17. UAPS MARCUS AURÉLIO RABELO LIMA

VERDE
55

18. UAPS OSMAR VIANA 81

19. UAPS PEDRO SAMPAIO 89

4. CRONOGRAMA DE INICIO DAS ATIVIDADES

Os serviços acima descridos serão iniciados nas Unidades de Atenção Primária conforme

cronograma abaixo:

N" UNIDADE DE SAÚDE REGIONAL

DATA DE

INÍCIO DAS
ATIVIDADES

01 UAPS ABNER CAVALCANTE BRASIL 5 05/2020

02 UAPS DR. AÍRTON MONTE 05/2020

03 UAPS ARGEU HERBSTER 5 5/2020

04 UAPS FERNANDO FAÇANHA 05/2020

05 UAPS DR. BARBOSA PIRES DE PAULO

PESSOA

5 07/2020

06 UAPS ELIESER STUDART 3 07/2020

07 UAPS GUARANY MONT'ALVERNE 5 07/2020

08 UAPS OSMAR VIANA 6 07/2020

09 UAPS PEDRO SAMPAIO 6 07/2020

10 UAPS RECAMONDE CAPELO 3 07/2020

11 UAPS CÉSAR CALS DE OLIVEIRA

FILHO

3 08/2020

12 UAPS FCO. MONTEIRO DE MORAES

(CHICO PASSEATA)

4 08/2020

13 UAPS GEORGE BENEVIDES 3 08/2020

14 UAPS GRACILIANO MUNIZ 5 08/2020
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15 UAPS DR. JOÃO ELÍSIO DE HOLANDA 5 08/2020

16 UAPS MACIEL DE BRITO 5 08/2020

17 UAPS MARCUS AURÉLIO RABELO

LIMA VERDE

6 08/2020

18 UAPS PARQUE SÃO JOSE 5 08/2020

19 UAPS PEREIRA DE ALMEIDA 3 08/2020

5. DA AQUISIÇÃO DE MATERIAL DE CONSUMO E CONTRATAÇÕES

A CONTRATADA se responsabilizará pelo o fornecimento dos Medicamentos. MMH e

insumos utilizados nos atendimentos e procedimentos internos realizados nas Unidades de Saúde

previstas neste termo, conforme relação a ser disponibilizada pela Coordenação de Assistência

Farmacêutica - COAF.

A CONTRATADA se responsabilizará pela compra de todos os insumos necessários à

consecução dos serviços previstos, para todas as Unidades contempladas neste termo.

A CONTRATADA deverá ser responsável pela prestação dos seguintes serviços:

•  Contratação e gestão de profissionais de todas as áreas concernentes à operação de todas as

Unidades de Saúde contempladas neste termo;

•  Gestão, guarda, conservação e manutenção do prédio, terreno e dos bens cedidos e

inventariados pela Prefeitura, incluindo os mobiliários e os equipamentos médico-hospitalares:

•  Execução direta ou subcontratação e gestão, em qualquer caso. dos serviços acessórios

necessários ao funcionamento de todas as Unidades contempladas neste termo, tais como

lavanderia, manejo e destinaçào de resíduos hospitalares, dentre outros:

Serviço de Segurança;

Esterilização;

Limpeza e Asseio Predial;

Manutenção Predial;

Manutenção de Equipamentos;

Locação de imóveis;

Serviço de Ouvidoria dos equipamentos;

Deslocamento dos profissionais para atividades domiciliares

Outros cuja necessidade vier a ser identificada e autorizada pela CONTRATANTE.
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A CONTRATADA poderá contratar serviços de terceiros, complementar e

extraordinariamente, responsabilizando-se pelo recolhimento dos encargos daí decorrentes, no limite

dos recursos financeiros repassados pela CONTRATANTE.

A CONTRATADA responsabilizar-se-á pelo pagamento do fornecimento de água. luz.

telefone, internet, bem como todo de qualquer insumo e serviço necessário à gestão das Unidades

objeto deste Contrato.

Na hipótese de reformas de natureza física ou estrutural das instalações a CONTRATADA

deverá submeter à CONTRATANTE o respectivo projeto, com memorial descritivo e cronograma de

execução para prévia análise e aprovação dos Órgãos Técnicos desta última.

A observância das cláusulas anteriores poderá, a qualquer tempo, ser comprovada pela

CONTRATADA, por solicitação da CONTRATANTE, sob a pena de glosa dos recursos a serem

pagos.

As atividades desenvolvidas deverão ser pautadas pelo acolhimento e humanização em todos

os pontos de Atenção da Unidade.

As Unidades deverão possuir Rotinas Administrativas de Funcionamento e de Atendimento

escritas, atualizadas e assinadas pelo Responsável Técnico. As rotinas devem abordar todos os

processos de responsabilidade da O.S.S.. que contemplem desde os aspectos organizacionais até os

operacionais e técnicos.

6. DO SISTEMA DE INFORMAÇÃO

A O.S.S CONTRATADA deverá:

a) Compor equipe de operacionalizaçào dos sistemas legados ou a serem implantados,

devidamente qualificada e corretamente dimensionada para a geração das informações que

subsidiarão o preenchimento dos sistemas de informação nacionais do DATASUS;

b) Treinar e capacitar continuamente a equipe na utilização dos equipamentos, visando melhorar

os processos e procedimentos e minimizando prejuízos ao usuário:

c) Operacionalizar os sistemas de informação em uso pela SMS Fortaleza:

d) Garantir a informatização de todas as Unidades sob sua gestão, equipando, quando necessário,

e mantendo os equipamentos já existentes possibilitando a operacionalização dos sistemas:

e) Caso seja de interesse da SMS a cessão de equipamentos, a contratada deverá manter em

perfeitas condições os equipamentos e instrumentais cedidos pela SMS de Fortaleza, inclusive

substituindo-os por outros do mesmo padrão técnico, caso seja necessário (Manutenção Preventiv^

e Corretiva): ) •"
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O Operacionalizar sistema que faça a interface com os sistemas oficiais do Ministério da Saúde e

do Município de Fortaleza, quer sejam de faturamento, quer sejam de acompanhamento de

programas específicos e regulação, além de manter atualizado o CNES;

g) Garantir a integração do sistema de informação utilizado nas Unidades de Saúde mencionadas

neste Termo de Referência com os demais pontos da Rede de Atenção à Saúde municipal.

h) Submeter à aprovação da contratante qualquer mudança de sistemas já em funcionamento nas

Unidades aqui contratadas;

i) Atender as especificações da Sociedade Brasileira de Informática em Saúde (SBÍS) e do

Conselho Federal de Medicina (CFM), notadamente aquelas que constam no Manual de

Certificação para Sistemas de Registro Eletrônico em Saúde (S-RES). versão 4.2. ou ainda, de

documentos mais atuais dessa instituição:

j) Assegurar à SMS de Fortaleza o acesso irrestrito e em tempo real aos sistemas informatizados

a serem utilizados:

k) Alimentar e atualizar os sistemas de informação disponibilizados pelo Departamento de

Informática do SUS (DATASUS) e pela SMS de Fortaleza com as informações completas acerca

dos serviços prestados e procedimentos realizados, de forma a evitar glosas do Sistema Nacional de

Auditoria do SUS:

I) A CONTRATADA deve garantir a elaboração, manutenção e atualização de um sistema de

informação web de Bussiness Inteiligence (BI), em um prazo de 90 (noventa) dias. que realize as

rotinas de cálculo automáticas de indicadores de desempenho e estratégicos atribuídos aos serviços

aqui contratados e que permita acesso remoto da SMS de Fortaleza a todos os seguintes recursos; a.

Visualização dos indicadores de desempenho em uma interface amigável e customizável: b.

Cálculo automático dos indicadores de desempenho e estratégicos: c. Relatórios e gráficos

customizáveis permitindo a emissão de relatórios das variáveis do sistema em qualquer base de

tempo: d. Banco de dados no qual ficarão armazenados todos os indicadores: e. Acesso ao sistema

web por meio de usuário e senha. Os usuários poderão ter diferentes permissões de acesso, sendo

que a gestão dos acessos será feita pela SMS de Fortaleza: f. Integração com ferramenta de

Business Inteiligence em código aberto.

m) A CONTRATADA deverá utilizar equipamentos de TI de configuração adequada ao parque

tecnológico da SMS de Fortaleza. Bem como. garantir recursos logísticos suficientes para o

perfeito andamento dos trabalhos contratados. Deverão disponibilizar para suas equipes todos os

equipamentos de informática (computadores, impressoras, softwares. tablets. etc.) e garantir sua\

manutenção e adequado funcionamento. 1
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n) Estào inclusos nos recursos logísticos todo material técnico e de expediente necessário,

equipamentos e serviços de telecomunicação, incluindo telefone, fax. modem, e acesso à internet.

Independente de declaração expressa todas as despesas necessárias á execução dos serviços,

equipamentos, materiais técnicos e de expediente utilizados correrão por conta da

CONTRATADA.

7. ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE

Deverá ser levado em consideração as diretrizes da Atenção Primária no Município de

Fortaleza, com as seguintes intervenções:

•  No diagnóstico local da atenção primária à saúde: os processos de territorializaçào. o

cadastramento das famílias por riscos sócio-sanitários e a definição da situação local;

•  Na implementação dos processos de trabalho, o que envolve os processos de

humanização e acolhimento dos usuários, a organização da atenção programada por ciclos de

vida e com base em estratiflcaçào de riscos e a organização da atenção às urgências por graus

de risco:

•  Na implementação da vigilância em saúde através das ações de atenção primária em

vigilância epidemiológica, vigilância sanitária, vigilância ambiental e saúde do trabalhador:

•  Na implantação dos sistemas logísticos como o cartão SUS. o prontuário familiar

eletrônico, as relações com o sistema de transporte sanitário e com a central de regulação:

•  Na implementação do sistema de apoio diagnóstico e terapêutico:

•  Na implantação do programa de qualidade da atenção primária à saúde com o

processo de certificação das equipes:

•  No fortalecimento do controle social pelos Conselhos Locais de Saúde:

•  Na implantação da gestão da clínica, através da elaboração e implantação das linhas-

guia com a utilização da tecnologia de gestão de casos - o que implica a programação por

riscos:

•  Na implementação do sistema de monitoramento eletrônico:

•  Na implementação da educação permanente dos profissionais da atenção primária e d(

educação em saúde dos usuários: e

•  Na implantação da tecnologia de auditoria clínica.
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8. DA GESTÃO DE PESSOAS

A CONTRATADA deverá contratar sempre, por meio de processo seletivo, com estrita

observância da impessoalidade todo o pessoal necessário e suficiente para a execução das atividades

previstas no contrato de gestão, inclusive a equipe assistência! mínima, conforme descrita no Anexo

V. considerando os servidores da Secretaria Municipal da Saúde bem como as férias e licenças dos

mesmos para o caso de substituição.

A CONTRATADA deverá prevê também em seus processos seletivos a contratação de

profissionais intérpretes de libras, para todas as Unidades de Saúde contempladas neste TR. com o

intuito de auxiliarem, sempre que necessário, na comunicação com os usuários mudos e/ou deficientes

auditivos e atuarem de forma a cobrir todo o horário de funcionamento destes equipamentos.

O processo de contratação de pessoal deve ser precedido de prévia divulgação de edital que

garanta iguais condições de disputa aos interessados, com definição e publicização de critérios

objetivos de classificação.

A OSS deverá ainda obedecer às normas legais, em especial da SMS. do Ministério da Saúde

~ MS, do Ministério do Trabalho e Emprego - MTE, assim como as Resoluções dos Conselhos

Profissionais.

Os contratos de trabalho celebrados pela CONTRATADA deverão respeitar as legislações

pertinentes à matéria, não gerando vínculo empregatício com a CONTRATANTE.

A remuneração e as vantagens de qualquer natureza a serem percebidas pelos dirigentes e

empregadas da CONTRATADA não poderão exceder a média de valores praticados no mercado, no

âmbito do Município de Fortaleza.

A CONTRATADA deverá, oportunamente, se submeter ao processo gradativo de

padronização de política salarial do Município de Fortaleza relativo ao âmbito dos Contratos de

Gestão, inclusive respeitando os critérios de adicionais de remuneração estabelecidos pela SMS para

locais de difícil provimento.

A CONTRATADA deverá responsabilizar-se pelo recolhimento dos encargos trabalhistas,

previdenciários. fiscais e comerciais resultantes da execução do objeto do contraio, devendo ainda

neste contexto, utilizar, para a contratação de pessoal, critérios exclusivamente técnicos, observando

as normas legais vigentes, em especial as trabalhistas e previdenciárias; contratar serviços de terceiros,

sempre que necessário, responsabilizando-se pelos encargos daí decorrentes; responsabilizar-se

perante pacientes por eventual indenização de danos materiais e morais decorrentes de ação. omissão,

negligência, imperícia ou imprudência decorrente de atos praticados por pro^ion^ subordinados à
CONTRATADA.
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A CONTRATANTE colocará à disposição da CONTRATADA, servidores públicos de seu

quadro de pessoal permanente, sendo garantidos aos mesmos todos os direitos e vantagens

estabelecidos em lei. vedado o pagamento de qualquer vantagem que vier a ser paga pela

CONTRATADA aos vencimentos ou à remuneração de origem dos servidores à disposição.

A CONTRATADA assumirá todos os servidores que porventura estejam lotados nas unidades

de saúde sob sua gestão, porém nos casos em que o servidor faça a opção de ser transferido para um

equipamento sob administração direta do município, assim como nos casos de afastamento por

aposentadoria, licença, dentre outros, a OSS deverá realizar a substituição do mesmo, garantindo dessa

forma a equipe mínima da unidade, conforme estabelecido neste Termo de Referência.

A CONTRATADA deverá manter controle do ponto biométrico de freqüência de todos os

profissionais em serviço na unidade, mantendo sob sua guarda para eventual solicitação por parte da

CONTRATANTE.

A CONTRATANTE poderá fornecer mecanismo de controle de ponto eletrônico que poderá

ser utilizado pela CONTRATADA, quando a mesma não possuir mecanismos próprios.

A CONTRATADA deverá apurar eventual falta funcional de seus empregados e demais

prestadores de serviços na execução deste contrato e impor-lhes a sanção devida.

Ficará a cargo da CONTRATADA, dimensionar as equipes de apoio administrativo e logístico

de suporte aos serviços.

Não poderão ser contratadas, com recursos repassados pela CONTRATANTE, pessoas físicas

ou jurídicas que estejam impedidas de contratar com a Administração Pública.

A CONTRATADA fica ciente de que é vedada a contratação dos membros de sua Diretoria e

do Conselho de Administração e respectivos cônjuges, companheiros e parentes colaterais ou afins até

o terceiro grau, bem como de pessoa jurídica das quais estes sejam controladores ou detenham mais de

10% (dez por cento) das participações societárias, para prestar serviços objetos do contrato de gestão.

A CONTRATADA, nos termos da lei. afixará nas unidades de saúde por ela gerenciadas, em

local visível, a lista dos profissionais em serviço no período, devendo informar a Coordenação dos

Contratos de Gestão/Supervisão Técnica as eventuais ausências.

Mensalmente, a CONTRATADA encaminhará à CONTRATANTE a relação nominal dos

empregados vinculados a este contrato, bem como as respectivas remunerações.

A CONTRATADA deverá apresentar Plano de Educação Permanente, com periodicidade

anual, que contemple os profissionais das unidades por ela gerenciadas, até (três) meses da assinatur^

do contrato de gestão. / R -
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O gestor local designado pela CONTRATADA deverá comparecer as reuniões demandadas

pela Coordenadoria das Regionais de Saúde — CORES e SMS. assim como permitir o acesso ao

controle de ponto do gestor, devendo esse último ser atestado pela CORES, assim como ter ciência

que o gestor local é participante nato no Conselho Local de Saúde.

9. DAS OBRIGAÇÕES E RESPONSABILIDADES DA ORGANIZAÇÃO

CONTRATADA

A O.S.S. contratada terá as seguintes obrigações:

I.Deverá executar os serviços previstos neste Termo de Referência com plena observância das

diretrizes técnicas e gerenciais estabelecidas pela Secretaria Municipal da Saúde de Fortaleza por

meio de suas portarias e protocolos, da legislação referente ao Sistema Único de Saúde (SUS) e dos

diplomas legais, cabendo-lhe:

a) Executar as atividades e serviços de saúde especificados neste Termo de Referência e

seus Anexos e nos exatos termos da legislação pertinente ao SUS. especialmente o disposto

na Lei Federal n.8080. de 19 de setembro de 1990. regulamentada pelo Decreto da

Presidência da República n. 7.508 de 28 de junho de 2011, em especial os seguinte:

b) Universalidades de acesso aos serviços de saúde;

c) Integralidade de assistência, entendida como o conjunto articulado e contínuo das ações e

serviços preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os

níveis de complexidade do sistema, em atuação conjunta com os demais equipamentos do

SUS existentes no município:

d) Gratuidade de assistência, sendo vedada a cobrança em face de pacientes ou seus

representantes, responsabilizando-se a CONTRATADA por cobrança indevida feita por seu

empregado ou preposto;

e) Preservação da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade física e moral:

O Igualdade da assistência à saúde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie:

g) Direito de informação às pessoas assistidas, sobre sua saúde;

h) Divulgação de informações quanto ao potencial dos serviços de saúde e a sua utilização:

i) Garantia de todas as instâncias formais nos termos da legislação pertinente para a

participação da comunidade;

j) Prestação dos serviços com qualidade e eficiência, utilizando-se dos equipamentos de

modo adequado e eficaz;

k) Respeito aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade de modo universal eQ
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igualitário;

I) Laicidade na prestação dos serviços de saúde, com observância das diretrizes do SUS e

da Secretaria Municipal da Saúde, independentemente das convicções religiosas da

CONTRATADA;

m) Garantia da presença de um acompanhante em tempo integral, nas internações de

crianças, adolescentes e idosos, com direito a alojamento e alimentação, nos termos do

Estatuto da Criança e do Adolescente e do Estatuto do Idoso;

n) Informação aos pacientes sobre seus direitos como usuários dos serviços e das ações de

saúde, de acordo com as disposições contidas nas portarias do Ministério da Saúde n® 1286

de 26/10/93 e n° 74 de 04/05/94. bem como. as resoluções do Conselho Nacional de Saúde, e

demais legislações pertinentes;

o) Observância, em respeito ao fomento público, dos princípios da legalidade,

impessoalidade, publicidade, moralidade, eficiência, motivação, finalidade, razoabilidade.

proporcionalidade e submissão ao efetivo controle administrativo.

II. A CONTRATADA deverá executar os termos deste com plena observância das diretrizes

especificadas pela SMS;

III. A CONTRATADA obrigar-se-á não só a observar a legislação disciplinadora do SUS. mas

também a legislação municipal e as normas e diretrizes técnicas da CONTRATANTE por meio de

suas portarias e protocolos;

IV. As orientações técnicas referentes à prestação dos serviços poderão ser alteradas pela

CONTRATANTE, obrigando a CONTRATADA apenas após a devida comunicação da alteração:

V. Configurada a hipótese do item anterior, o cumprimento das normas técnicas da administração

Municipal somente gerará a revisão de metas estabelecidas e/ou revisão do repasse de recursos,

quando da demonstração documentada pela CONTRATADA de que as novas normas estabelecidas

gerem custos adicionais ou inferiores aos previstos no PROGRAMA DE TRABALHO e. da

aprovação pela CONTRATANTE;

VI. A CONTRATADA deverá participar dos processos de integração territorial entre os equipamentos

de saúde e equipes na região, visando a melhoria e maior eficiência na prestação dos serviços de

saúde pública, de acordo com diretrizes a serem estabelecidas pela CONTRATANTE por meio de

suas portarias e protocolos;

VII. A CONTRATADA deverá, nas unidades de saúde, apoiar a realização de práticas educativas,

projetos e programas de formação desenvolvida pela SMS;

VIII. A CONTRATADA deverá permitir o integral acesso aos estabelecimentos de saúde por elar
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gerenciados aos servidores indicados pela CONTRATANTE e aos membros dos diferentes

conselhos de saúde devidamente identificados;

IX. A CONTRATADA deverá adotar todas as medidas necessárias para que o Gestor Público deste e

sua equipe, indicados pela CONTRATANTE, assim como as demais instâncias fiscalizadoras.

acessem todas as informações de posse da CONTRATADA resultantes da execução do objeto deste

contrato;

X. A CONTRATADA deverá disponibilizar todas as infonnações assistenciais e financeiras, de

acordo com critérios e periodicidade estabelecidos pela CONTRATANTE e sempre que solicitadas

para a realização do acompanhamento, controle e avaliação das ações e serviços de saúde

contratados, colaborando com a fiscalização no emprego de recursos públicos e no integral

cumprimento deste termo de referência;

XI. A apresentação das informações nos prazos fixados pela CONTRATANTE não exime a

CONTRATADA de apresentar as informações requeridas durante a execução do CONTRATO DE

GESTÀO:

XII. A CONTRATADA deverá manter atualizados as versões e programas referentes aos sistemas de

informação da SMS e do DATASUS (SIGA. SAÚDE. GSS. SAl.SIH.CNES. SIS RH) e os

respectivos dados informados nos prazos estabelecidos pela SMS e pelo Ministério da Saúde, bem

como outros que vierem a ser exigidos pela CONTRATANTE, e todos os seus componentes;

XIII. A CONTRATADA deverá igualmente atender todas as solicitações para a implantação de novos

sistemas de informação pela SMS. AHM ou DATASUS. Em caso de geração de novos custos de

aquisição, implantação e/ou manutenção destes, deverá a CONTRATADA apresentar documentação

pertinente e PROGRAMA DE TRABALHO que será avaliado pela CONTRATANTE, e poderá

implicar em revisão do repasse de recursos;

XIV. A CONTRATADA deverá manter atualizados, nos prazos estabelecidos pela CONTRATANTE, os

dados do sistema de prestação de contas técnico-assistenciais e financeiras;

XV. A CONTRATADA deverá se submeter à legislação trabalhista, inclusive as normativas que

disciplinam segurança e medicina do trabalho e prevenção de acidentes, em especial as Normas

Regulamentadoras n° 32 e if 7. devendo;

a) Implantar e garantir o funcionamento do Serviço Especializado em Segurança e Medicina

do Trabalho (SESMT), em cumprimento a NR4;

b) Implantar e garantir o funcionamento da Comissão Interna de Prevenção de Acidentes

(CIPA). em cumprimento a NR5. bem como de outras comissões que a CONTRATANTI

julgar oportuno; "^ 7
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c) Em ambos os casos deverá a entidade contratada permitir e incentivar a participação dos

representantes dos empregados e empregadores, conforme explicitado na legislação

respectiva.

XVI. A CONTRATADA deverá manter efetiva articulação entre os equipamentos de saúde e as equipes,

que compõem as redes de saúde, assegurando a continuidade do processo assistência! de modo que

seja reconhecido como tal pelo próprio usuário, de acordo com os seguintes critérios:

a) Utilização pelos profissionais de saúde das referências e contras-referências estabelecidas

pela SMS:

b) Utilização dos protocolos estabelecidos pela SMS sobre a informação clínica necessária, da

rede básica até a atenção especializada de maneira recíproca, para dar suporte e continuidade

ao processo terapêutico;

c) Utilização de rotinas administrativas adequadas que evitem os deslocamentos

desnecessários dos pacientes referenciados.

XVII. A CONTRATADA poderá instalar e utilizar sistema de informação referente às ações de

assistência em qualquer unidade da rede por ela gerenciada, desde que previamente aprovado pela

CONTRATANTE.

XVIII. A CONTRATADA deverá garantir a integração do sistema de informação por ela utilizado nas

Unidades de Saúde sob sua gestão com os demais pontos da Rede de Atenção à Saúde Municipal;

XIX. Manter nas Unidades de Saúde o "Serviço de Atendimento ao Cidadão", que analisará o nível de

satisfação dos usuários em relação aos serviços prestados nas Unidades;

XX. Atender às solicitações da Ouvidoria da Secretaria Municipal de Saúde, por meio do sistema

informatizado Ouvidor SUS, no prazo detenninado pelo referido Órgão;

XXI. Prestar esclarecimentos à Secretaria Municipal de Saúde, por escrito, sobre eventuais atos ou fatos

noticiados que envolvam a CONTRATADA, independentemente de solicitação;

XXII. Estimular a participação dos colaboradores da O.S.S nos Conselhos de Saúde em todas as

instâncias. Local. Regional e Municipal;

XXIII. Manter durante toda a execução contratual, em compatibilidade com as obrigações assumidas,

todas as condições de habilitação e qualificação exigidas na Chamada Pública;

XXIV. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente à contratante ou a terceiros, decorrentes da

sua culpa ou dolo. quando da execução do objeto, não podendo ser arguido para efeito de exclusão

ou redução de sua responsabilidade o fato de a contratante proceder à fiscalização ou acompanhar a

execução contratual;

XXV. Responder por todas as despesas diretas e Indiretas que incidam ou venham a incidir sobre a r
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execução contratual, inclusive as obrigações relativas a salários, previdência social, impostos,

encargos sociais e outras providências, respondendo obrigatoriamente pelo tlel cumprimento das leis

trabalhistas e específicas de acidentes do trabalho e legislação correlata, aplicáveis ao pessoal

empregado na execução contratual;

XXVI. Prestar imediatamente as informações e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela

contratante, salvo quando implicarem em indagações de caráter técnico, hipótese em que serão

respondidas em prazo previamente acordado;

XXVII. Substituir ou reparar o objeto contratual que comprovadamente apresente condições de defeito ou

em desconformidade com as especificações desse termo, no prazo fixado pelo(s) órgão(s). contando

da sua notificação;

XXVin. Cumprir, quando for o caso, as condições de garantia do objeto, responsabilizando-se pelo período

(  oferecido em sua proposta técnica, observando o prazo mínimo exigido pela Administração:

XXIX. Os serviços deverão obedecer às prescrições e exigência contidas nas especificações deste Termo

de Referência, bem como todas e quaisquer normas ou regulamentações intrínsecas ao tipo de

fornecimento:

XXX. Providenciar a substituição de qualquer profissional, cuja conduta seja considerada indesejável pela

fiscalização da contratante;

XXXI. Contratar e pagar o pessoal necessário à execução dos serviços inerentes às suas atividades, ficando

como único responsável pelo pagamento dos encargos sociais e obrigações trabalhistas decorrentes,

respondendo integral e exclusivamente, em juízo ou fora dele, isentando a SMS de quaisquer

obrigações, presentes ou futuras.

XXXII. Observar, na prestação dos serviços:

a) Respeito aos direitos dos Usuários, atendendo-os com dignidade de modo universal e

I  igualitário:
b) Manutenção da qualidade na prestação dos serviços;

c) Garantia do sigilo dos dados e informações relativas aos Usuários;

d) Esclarecimento dos direitos aos usuários quanto aos serviços oferecidos;

e) Responsabilidade civil e criminal pelo risco de sua atividade.

XXXIII. Contratar serviços de terceiros para atividades acessórias e apoio, sempre que necessário,

responsabilizando-se pelos encargos daí decorrentes;

XXXIV. Responsabilizar-se. civil e criminalmente perante os Usuários, por eventual indenização de danos

materiais e/ou morais decorrentes de ação, omissão, negligência, imperícia ou imprudência;

XXXV. Manter controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidade civil nos casos pertinentes;
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XXXVI. Adotar o símbolo e o nome designativo da unidade de saúde cujo uso lhe for permitido, devendo

afixar aviso, em lugar visível, assim como da gratuidade dos serviços prestados nessa condição:

XXXVII, Administrar, manter e reparar os bens móveis e imóveis públicos, cujo uso lhe seja permitido, em

conformidade com o disposto nos respectivos termos do contrato até sua restituição à SMS;

XXXVIII. Manter em perfeitas condições os equipamentos e instrumentais cedidos pela SMS. inclusive

substituindo-os por outros do mesmo padrão técnico, caso seja necessário, de forma a realizar as

atividades contratadas;

XXXIX. Manter uma ficha histórica com as intervenções realizadas nos equipamentos ao longo do tempo,

especificando o serviço executado e as peças substituídas;

XL. Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentação ou base de dados para acesso

irrestrito e/ou auditoria do Poder Público;

1^ XLI. Dar conhecimento imediato à SMS de todo e qualquer fato que altere de modo relevante o normal
desenvolvimento do contrato, ou que. de alguma forma interrompa a correta prestação do

atendimento aos Usuários;

XLII. Implementar metodologia da gestão da qualidade, seus conceitos e princípios por meio de um

conjunto de processos, capazes de dotar as unidades de saúde, de ferramentas e instrumentos que

possibilitem a melhoria de desempenho de seus serviços;

XLIII. Registrar, acompanhar e comprovar as atividades realizadas nos Sistemas de Informação

Municipal, prontuário eletrônico, sistemas oficiais do Ministério da Saúde, bem como através dos

formulários e instrumentos para registro de dados. Caso o contratado opte por desenvolver sistema

próprio, este deverá satisfazer às especificações da Secretaria Municipal de Saúde, inclusive com

exportação dos dados para o sistema do Município e Ministério da Saúde e manter backup das

informações.

^ XLIV. Adotar uma identificação especial (crachá) para todos os seus empregados, assim como assegurar a
freqüência e pontualidade, com a manutenção do sistema de controle de ponto por via eletrônica,

devendo ser adotados mecanismos que impeçam quaisquer fraudes na marcação do registro, bem

como a boa conduta profissional;

10. DAS OBRIGAÇÕES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATANTE

Para execução dos serviços do presente Termo de Referência, a CONTRATANTE

compromete-se a:

a) Disponibilizar à CONTRATADA os meios necessários à execução do presente objeto^
conforme previsto neste termo; f

►  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA |URÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, Ns. 283, 3» ANDAR - CENTRO
TEU; (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



,  Prefeitura de

Fortaleza
Sef retaria Munkipal (Id Scíuílc

b) Garantir os recursos financeiros para a execução do objeto deste tenno de referência, fazendo

o repasse mensal à CONTRATADA, nos termos do disposto neste e conforme as disponibilidades

orçamentárias:

c) Programar no orçamento do Município os recursos necessários nos elementos financeiros

específicos para custear a execução do objeto contratual, de acordo com o sistema de pagamento

previsto no Anexo V — Sistemática de Liberação de Parcelas, que integra este instrumento:

d) Ressarcir as despesas e/ou encargos financeiros e/ou prejuízos decorrentes de eventual atraso

nos repasses financeiros, desde que tal atraso não seja provocado, por qualquer motivo, pela

CONTRATADA;

e) Permitir o uso dos bens móveis e imóveis especificados no Termo de Permissão de Uso:

f) Inventariar os bens referidos no item anterior desta Cláusula, anteriormente à formalização

dos Termos de Permissão de Uso:

g) Para efeitos de inventário e registro, realizar, de modo prévio ao efetivo gerenciamento por

parte da CONTRATADA, levantamento patrimonial, estrutural e dos documentos e informações

financeiros, contábeis, previdenciários. trabalhistas e jurídicos, bem como relatório das condições

dos equipamentos médico-hospitalares em uso nas Unidades;

h) Prestar esclarecimentos e informações à CONTRATADA que visem orientá-la na correta

prestação dos serviços pactuados, dirimindo as questões omissas neste instrumento, assim como lhe

dar ciência de qualquer alteração;

i) Desenvolver controle, avaliação e fiscalização do Contrato através de setor específico

designado pela Secretaria Municipal de Saúde;

j) Indicar um GESTOR do Contrato, para atuar junto à CONTRATADA e fiscalizar a prestação

de serviços deste contrato;

k) Nomear a Comissão de Acompanhamento e Avaliação do Contrato de Gestão, para atuar no

controle e acompanhamento da execução dos serviços realizados pela O.S.S. devendo conter a

participação de dois membros do Conselho Municipal de Saúde . eleitos em plenária, nessa

comissão, todos constituídos conforme os critérios estabelecidos na legislação pertinente.

n. DOS RELATÓRIOS COMPLEMENTARES A SEREM ENCAMINHADOS A

CONTRATANTE MENSALMENTE

A CONTRATADA encaminhará à CONTRATANTE toda e qualquer informação solicitada,

na formatação e periodicidade por esta determinada.

As informações solicitadas referem-se aos aspectos abaixo relacionados:
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•  Relatórios contábeis e financeiros:

•  Relatórios referentes aos Indicadores de Acompanhamento e Avaliação estabelecidos para

a unidade;

• Outras, a serem definidas para cada tipo de unidade gerenciada: hospital, ambulatório ou

outros.

12. DA SUPERVISÃO. AVALIAÇÃO E ACOMPANHAMENTO

A Supervisão, avaliação e acompanhamento dos serviços, executados pela contratada, serão

realizados pela Secretaria Municipal da Saúde, através do Gestor do Contrato e uma Comissão de

Avaliação e Acompanhamento, a serem designados para o Contrato de Gestão que será firmado, por

meio de Portaria da SMS. para acompanhar a execução do referido derivado deste termo.

O Gestor do Contrato, especialmente designado para esta atividade, será responsável por

emitir as autorizações, receber e encaminhar os documentos e atividades técnicas, e autorizar os

pagamentos correspondentes.

Além do Gestor do Contrato haverá uma Comissão de Acompanhamento e Avaliação do

Contrato de Gestão, constituída pela Secretária Municipal da Saúde e com a participação de dois

membros do Conselho Municipal de Saúde, a fim de auxiliar as atividades desenvolvidas pela

Comissão, todos constituídos conforme Portaria a ser publicada no Diário Oficial do Município de

Fortaleza - D.O.M.. cujas atribuições corresponderá à verificação trimestral do desenvolvimento das

atividades e retomo obtido pela Organização Social com a aplicação dos recursos sob sua gestão,

elaborando relatório circunstanciado.

A citada verificação se refere ao cumprimento das diretrizes e metas definidas para a

CONTRATADA e restringir-se-á aos resultados obtidos em sua execução, 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 à O.S.S.. os quais serão consolidados pela instância responsável da CONTRATANTE e

encaminhados aos membros da Comissão de Acompanhamento e Avaliação do Contrato de Gestão em

tempo hábil para a realização da avaliação trimestral.

Os relatórios mencionados serão encaminhados a Secretária Municipal da Saúde para

subsidiar a decisão do Prefeito Municipal acerca da manutenção da qualificação da entidade como

Organização Social de Saúde.

Os Conselhos Regionais e Locais das Unidades de Saúde dentro da área de abrangência,

conforme legislação vigente, deverão acompanhar a execução das metas, por meio de reuniões
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trimestrais, sendo informados sobre os indicadores quantitativos e qualitativos, para avaliação e

controle dos aspectos relativos a assistência e para emissão de parecer acerca dos resultados obtidos,

permitindo que suas proposições sejam lavradas em livro de ata próprio e enviados para análise do

Conselho Municipal de Saúde.

A execução do presente contrato de gestão será acompanhada pela Auditoria do SUS.

Conselho Municipal de Saúde de Fortaleza e Comissão da SMS designada para acompanhamento do

Contrato de Gestão.

Toda avaliação será atribuída uma nota ao indicador (AÇÃO) que será calculada pela relação

percentual entre o valor esperado e o valor obtido e deverá culminar na distribuição conceituai 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

Visando o acompanhamento e avaliação do CONTRATO DE GESTÃO e o cumprimento

das atividades estabelecidas no mesmo, o CONTRATADO deverá encaminhar mensalmente, até o dia

10 de cada mês. a documentação informativa das atividades realizadas, bem como à produção

assistência! e relatórios financeiros, à CONTRATANTE.

A CONTRATANTE procederá ao acompanhamento mensal dos dados enviados pelo

CONTRATADO para que sejam efetuados os devidos pagamentos de recursos.

Mensalmente, a CONTRATANTE procederá à análise das quantidades de atividades

assistenciais realizadas pelo CONTRATADO, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para

menos) ocorridos em relação às quantidades estabelecidas no CONTRATO DE GESTÃO.

Da análise acima referida poderá resultar uma repactuação das quantidades de atividade

assistencial ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econômico-flnanceiro. efetivada através de

Termo Aditivo ao CONTRATO DE GESTÃO, na forma e limites estabelecidos em lei.
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Os Termos Aditivos que venham a ser firmados, sejam estes para adição ou supressão dos

serviços pactuados, serão estabelecidos na conformidade e nos limites do que dispõe a legislação que

regula a matéria.
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ANEXO lí

SISTEMÁTICA DE PAGAMENTO

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

financeiros, ficam estabelecidos os princípios e procedimentos a seguir explicitados.

O montante do orçamento econômico-financeiro destinado ao custeio deste Contrato está

estimado em RS 213.698.675,60 (duzentos e treze milhões, seíscentos e noventa e oito mil,

seiscentos e setenta e cinco reais e sessenta centavos) a ser repassado conforme cronograma de

desembolso financeiro anexo.

A CONTRATANTE procederá ao acompanhamento mensal dos dados enviados pelo

CONTRATADO.

A Meta da Equipe Mínima a ser alcançada deverá ser de 100% (cem por cento). Caso a

mesma nào seja atingida, será realizado o desconto proporcional ao custo unitário do profissional que

desfalcou essa equipe.

O desconto relativo a nào manutenção da equipe mínima incidirá no repasse do mês

subsequente ao da apresentação e análise da prestação de contas, considerando o profissional não

contratado e o contratado com ausência não justificada legalmente (conforme os artigos descritos da

CLT como também situações adicionais descritas em Convenção Coletiva vigente). Portanto, deverão

ser apontados os plantões previstos no mês, os plantões nào realizados, e dos plantões não realizados

informar quanto a: não contratação, ausência justificada, ausência não justificada, e licenças

prolongadas.

Os plantões realizados com número maior de profissionais aos previstos em equipe mínima

não compensa os plantões nào realizados previstos com equipe mínima.

Essa meta será avaliada mensalmente, onde a avaliação do mês ocorrerá no 1° (primeiro) mês

subsequente ao mês avaliado e caso ocorra desconto, esse acontecerá no 2° (segundo) mês

subsequente ao mês avaliado.

A Meta de Produção Assistencial a ser alcançada é de 85% (oitenta e cinco por cento)

enfatizando a dedução da taxa de absenteísmo existente, considerada no TR, enquanto que a Meta de

Indicadores de Qualidade a ser atingida é de 100%. Estas duas metas são avaliadas trimestralmente,

onde a avaliação do trimestre ocorrerá no I® (primeiro) mês subsequente ao trimestre avaliado e caso

ocorra o desconto, esse acontecerá no 2° (segundo) mês subsequente ao trimestre avaliado.

Durante a avaliação trimestral, caso a meta fixada nào lenha sido atingida em um ou mais

meses, a SMS procederá ao desconto financeiro, proporcional ao mês ou aos meses que não atingiram

a referida meta. l 3
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Ressalte-se que o desconto a serem realizados para a Meta de Produção se for o caso. serão

feitos proporcionalmente descontando-se 10% (dez por cento) sobre a representatividade da linha de

serviço correspondente à meta não cumprida, aplicada sobre 95% (noventa e cinco por cento) do valor

mensal do custeio operacional e não sobre o total do repasse da parcela contratualizada.

Já para a Meta de Qualidade, o desconto, se for o caso será proporcional à meta não pontuada,

incidindo sobre 5% (cinco por cento) do valor mensal do custeio operacional, tais parâmetros visam

não prejudicar o valor do repasse destinado ao custeio de um equipamento que cumpriu suas metas

pré-defmidas em detrimento de outro que não atingiu determinada meta.

A CONTRATANTE procederá ao acompanhamento dos dados enviados pelo

CONTRATADO, bem como à análise das quantidades de atividades assistenciais realizadas pelo

CONTRATADO, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relação

às quantidades estabelecidas no CONTRATO DE GESTÃO, conforme Anexo III - Sistemática dq.

Avaliação.
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ANEXO III

SISTEMÁTICA DE AVALIAÇÃO

A Supervisão, avaliação e acompanhamento dos serviços, executados pela contratada, serão

realizados pela Secretaria Municipal da Saúde, através da Assessoria Especial / Contratos de Gestão -

SMS. que acompanhará a execução do referido derivado deste Contrato.

Haverá um Gestor do Contrato, especialmente designado para esta atividade, responsável por

emitir as autorizações, receber e encaminhar os documentos e atividades técnicas, e autorizar os

pagamentos correspondentes.

Além do Gestor do Contrato haverá uma Comissão de Acompanhamento e Avaliação do

Contrato de Gestão, constituída pela Secretária Municipal da Saúde, devendo conter também a

participação de dois membros do Conselho Municipal de Saúde nessa comissão, todos constituídos

conforme os critérios estabelecidos na legislação pertinente, cujas atribuições corresponderá à

verificação trimestral do desenvolvimento das atividades e retomo obtido pela Organização Social

com a aplicação dos recursos sob sua gestão, elaborando relatório circunstanciado.

A citada verificação se refere ao cumprimento das diretrizes e metas definidas para a

CONTRATADA e restringir-se-á aos resultados obtidos em sua execução, 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 à OSS. os quais serão consolidados pela instância responsável da CONTRATANTE e

encaminhados aos membros da Comissão de Acompanhamento e Avaliação do Contrato de Gestão em

tempo hábil para a realização da avaliação trimestral.

Os relatórios mencionados serão encaminhados a Secretária Municipal da Saúde para subsidiar

a decisão do Prefeito Municipal acerca da manutenção da qualificação da entidade como Organização

Social de Saúde.

Os Conselhos Regionais e Locais das Unidades de Saúde dentro da área de abrangência,

conforme legislação vigente, deverão acompanhar a execução das metas, por meio de reuniões

trimestrais, sendo informados sobre os indicadores quantitativos e qualitativos, para avaliação e

controle dos aspectos relativos a assistência e para emissão de parecer acerca dos resultados obtidos,

permitindo que suas proposições sejam lavradas em livro de ata próprio e enviados para análise do

Conselho Municipal de Saúde.

A execução do presente contrato de gestão será acompanhada pela Auditoria do SUS. Conselho

Municipal de Saúde de Fortaleza e Comissão da SMS designada para acompanhamento do Contrato

de Gestão, toda avaliação será atribuída uma nota ao indicador (AÇÃO) mie será>ealculada pela
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relação percentual entre o valor esperado e o valor obtido e deverá culminar na distribuição conceituai

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

Visando o acompanhamento e avaliação do CONTRATO DE GESTÀO e o cumprimento das

atividades estabelecidas no mesmo, o CONTRATO deverá encaminhar mensalmente, até o 15"

(décimo quinto) dia de cada mês. a documentação informativa das atividades realizadas, bem como á

produção assistência! e relatórios financeiros, à CONTRATANTE.

A CONTRATANTE procederá ao acompanhamento mensal dos dados enviados pelo

CONTRATADO. Mensalmente, a CONTRATANTE procederá à análise das quantidades de

atividades assistenciais realizadas pelo CONTRATADO, verificando e avaliando os desvios (para

mais ou para menos) ocorridos em relação às quantidades estabelecidas no CONTRATO DE

GESTÀO. Q
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Modalidade de Atenção

Atenção Primária à Saúde

Equipamentos Meta Periodicidade
Parâmetro de

cumprimento de meta

%  Valor

Alcançado
%  Valor

Atingido

l APS

UEORGE

BENEVIDES

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistência! Trimestral 85%

indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

( APS PEREIRA DE ALMEIDA

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistencial Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APS GRACIEIANO MI NIZ

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Pr(KÍução assistencial Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APS ER.\NriSCO MONTEIRO

(C HIC O PASSEAI A)

Equipe mínima por
unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistencial T rimesiral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APS MAC lEE DE BRITO

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistencial T rimestral 85%
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Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l .\F'S P VRQl i:.SÃ().J()SK

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistência) 1'rimcstral 85%

indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APS AIR JON MOM F;

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

PrcKlução assistência! Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
1'rimestral 100%

l APS FERNANDO FAÇANHA

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistcncial Trimestral 85%

indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

lAPS DR. .JO.ÃO BARBOSA

PIRES DE PAFLA PESSOA

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistência! Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APSEIJESERSTl DAR!

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistência! Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%
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l APS MARCI S AI KÉLIO

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contraio

Mensal 100%

Produção assistenriaf Trimestral 85%

indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

l APS OSMAR VIANA

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistência! Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

HAPS PEDRO SAMPAIO

Equipe mínima por

unidade estabelecida em

contrato

Mensal 100%

Produção assistcncial Trimestral 85%

Indicadores de

Qualidade
Trimestral 100%

%r<)iAi,

AiT\(;ii)()

3?
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Da análise acima referida poderá resultar uma repactuação das quantidades de atividade

assistência! ora estabelecidas e seu correspondente reflexo econômico-ílnanceiro. efetivada através de

Termo Aditivo ao CONTRATO DE GESTÃO, na forma e limites estabelecidos em lei.

Os Termos Aditivos que venham a ser firmados, sejam estes para adição ou supressão dos

serviços pactuados, serão estabelecidos na conformidade e nos limites do que dispõe a legislação que
regula a matéria.

Para análise das metas contratuais, a Organização Social deverá encaminhar mensalmente ao

CONTRATANTE, até o 15® (décimo-quinto) dia de cada mês. os resultados alcançados pela O.S.S..

conforme descrito nas planilhas dos Anexos IV e V deste termo.

As Metas serão avaliadas por Unidades de Saúde, sendo a Meta de Equipe Mínima por

unidade avaliada mensalmente e as outras duas metas (Produção e Qualidade) avaliadas trimestralmente,

avaliações estas que serão consideradas para fins de desconto ou não no valor do repasse. Ressalte-se que

todas estas metas serão acompanhadas de forma mensal, diferenciando-se apenas as suas avaliações em

mensal e trimestral.

Cabe destacar também que estas metas serão avaliadas de maneira definitiva e passarão a

serem consideradas para fins de descontos ou não. a partir do 4° (quarto) mês. INCLUSIVE, contados do

início do contrato, tendo em vista o período inicial de transição.

A Meta da Equipe Mínima a ser alcançada deverá ser de 100% (cem por cento). Caso a

mesma não seja atingida, será realizado o desconto proporcional ao custo unitário do profissional que

desfalcou essa equipe.

A Meta de Produção Assistência! a ser alcançada é de 85% (oitenta e cinco por cento)

enquanto que para a Meta de Indicadores de Qualidade a ser atingida é de 100%. Estas duas metas são

avaliadas trimestralmente, a avaliação do trimestre ocorrerá no 1° mês subsequente ao trimestre e caso

ocorra o desconto esse acontecerá no 2® mês subsequente ao trimestre. A avaliação do trimestre, avaliará os

3 meses correspondentes, caso dentro deste período um ou mais meses não tenham atingido o percentual

esperado haverá o desconto proporcional daqueles meses.

Ressalte-se que os descontos a serem realizados para a Meta de Produção, se for o caso. serão

feitos proporcionalmente descontando-se 10% (dez por cento) sobre a representatividade da linha de

serviço correspondente à meta não cumprida, aplicada sobre 95% (noventa e cinco por cento) do valor

mensal do custeio e não sobre o total do repasse da parcela contratualizada.

Já para a Meta de Qualidade, o desconto, se for o caso, será proporcional à meta não

pontuada, incidindo sobre 5% (cinco por cento) do valor mensal do custeio.

Tais parâmetros visam não prejudicar o valor do repasse destinado ao custeio de um

equipamento que cumpriu suas metas pré-deflnidas em detrimento de outro que não atingiu determinada

meta.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADO RIA JURÍDICA
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META DE EQUIPE MÍNIMA

A EQUIPE MÍNIMA prevista como meta contratual com Impacto financeiro está descrita no
Quadro de Metas de Equipe Mínima e Metas de Produção de cada Unidade de Saúde, corresponde ao
quantitativo das categorias profissionais da Equipe Mínima compreende tanto os colaboradores
disponibilizados pela Administração Direta como os contratados pela própria OSS.

As metas de Equipe Mínima podem ser modificadas, a qualquer tempo, para atendimento de
padronização de diretrizes da SMS. decorrentes de avaliação da Secretaria Municipal da Saúde - SMS
e/ou mudanças de perfil de unidade, sendo necessário para tanto sua formalização por Termo Aditivo.

OBJETIVO: aferição da equipe mínima, a partir do 4° (quarto) mês (INCLUSIVE) do início
da execução do contrato, para fins de verificação do cumprimento da meta contratada.

ACOMPANHAMENTO MENSAL: O acompanhamento da contratação e atuação da equipe
mínima será REALIZADO e AVALIADO MENSALMENTE pelo Gestor do Contrato, e informada a

SMS.

O parâmetro de cumprimento dessa meta deverá ser de 100% (cem por cento), ou seja. as
Equipes Mínimas devem estar totalmente completas. A não manutenção da equipe mínima
estabelecida para os serviços contratados implicará em desconto proporcionalmente aos custos

unitários, nos valores de pessoal e. consequentemente refletirá no Plano Orçamentário contratado,

correspondente aos profissionais não contratados pela O.S.S no período analisado.

O desconto relativo a não manutenção de 1(K)% da equipe mínima incidirá no repasse do mês
subsequente à prestação de contas do mês da ocorrência.

Desse modo. os profissionais previstos para a contratação pela OSS que não forem contratados

devem ser identificados (mediante relatório de prestação de contas elaborado pela OSs) pela Comissão
de Avaliação, assim como. os profissionais com período de afastamento superior a 30 (trinta) dias que
devem ser repostos, preferencialmente com contratos por tempo determinado. Os apontamentos
referentes à situação de não reposição devem ser destacados e informados mensalmente.

O acompanhamento da contratação e atuação da equipe mínima será realizado e avaliado

mensalmente pelo Gestor do Contrato, e informado à SMS por meio do sistema de gestão da OSs (que
futuramente deverá estar integrado ao Sistema de Controle e Avaliação em desenvolvimento pela
SMS/For) que deverá obter a informação do Ponto Eletrônico.

A contratada assumirá todos os servidores que porventura estejam lotados nas Unidades de

Saúde sob sua gestão, porém nos casos em que o servidor faça a opção de ser transferido para um
equipamento sob administração direta do município, assim como nos casos de afastamento por
aposentadoria, licença, dentre outros, a CONTRATADA deverá realizar a substituição do mesmo,

garantindo dessa forma a equipe mínima da Unidade, conforme estabelecido neste contrato e desde^

£
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que esteja previsto no Plano de Trabalho. Caso contrário, esta substituição somente poderá ser

realizada mediante ajuste do contrato por meio de Termo Aditivo.

A OSS deverá preencher os dados da equipe contratada no sistema desenvolvido pela SMS até o

15° (décimo quinto) dia do mês seguinte ao analisado.

O Gestor do Contrato, por meio de relatório do sistema referido, avalia e valida a informação de

"não contratados" da OS e de afastamento superior a 30 (trinta) dias.

Deverão ser considerados na análise todos os trabalhadores contratados no mês de apuração,

independente do dia de ocorrência da contratação, utilizando como fonte de verificação, o Cadastro

Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES).

O Gestor do Contrato envia o relatório para a CONTRATADA dando ciência aos apontamentos

e. após devolução, o encaminha à Comissão de Acompanhamento e Avaliação do Contrato de Gestão

(CAACG). No caso da CONTRATADA verificar apontamento indevido, esta deve apresentar os

comprovantes de contestação às referidas observações para que o relatório seja retificado.

A CONTRATADA deverá encaminhar à CAACG. os relatórios de atividades no prazo de até

15 (quinze) dias corridos, contados do término de cada trimestre ou do recebimento do requerimento

desta comissão, quando for o caso. A eventual prorrogação de prazo, se necessária, deverá ser

solicitada por escrito e devidamente fundamentada.

META DE PRODUÇÃO

Para análise destas metas foram selecionados procedimentos do rol das atividades a serem

desenvolvidas para composição de metas de produção por linhas de serviços. No conjunto de

procedimentos selecionados foram aplicados parâmetros, conforme diretrizes das Áreas Técnicas

envolvidas, para o cálculo da meta de produção com impacto financeiro, descritas no Anexo I - Descrição

dos serviços. A Meta de Produção Assistência! a ser alcançada é de 85% (oitenta e cinco por cento)

enfatizando a dedução da taxa de absenteísmo existente, considerada em cada CG específico.

ACOMPANHAMENTO MENSAL: A produção assistência) deverá ser acompanhada

MENSALMENTE pelo Gestor do Contrato, considerando as atividades realizadas frente às metas

estabelecidas para cada linha de serviço e informada a Assessoria Especial - ASSESP

AVALIAÇÃO DA PRODUÇÃO: A AVALIAÇÃO dessa meta será realizada

TRIMESTRALMENTE por ocasião da reunião da Comissão de Acompanhamento e Avaliação do Contrato

de Gestão - CAACG e, em caso de não atingimento de no mínimo 85% (oitenta e cinco por cento) do

consolidado da produção do período para cada linha de serviço contratada, a SMS. procederá ao desconto

de 10% sobre a representatividade da linha de serviço correspondente a meta não cumprida, aplicada sobre

95% do valor mensal do custeio do Contrato de Gestão, no mês subsequente à data da reunião da CAACG.».
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Caso seja verificado que o não cumprimento da meta de produção assistencial foi devido a não

contratação do número de profissionais estabelecido na equipe mínima, a SMS procederá ao desconto

somente referente à não manutenção da equipe mínima, não incidindo neste caso duplo desconto.

No entanto, a discussão sobre absenteísmo em consultas nos ambulatórios e nas unidades de

saúde da família deve ser enfatizada já que traz. de maneira direta, desperdícios de recursos,

estruturais e financeiros, à disposição do cidadão, além do custo social.

Considerando que o absenteísmo é uma realidade presente nos serviços de saúde, sugere-se que

para fins de cálculo de meta de produção seja deduzido do percentual estabelecido em contrato, bem

como quaisquer outros fatores que venham a interferir na capacidade operacional e cumprimento das

metas desde que comprovadamente não sejam de responsabilidade do Contratado na execução do CG.

Para a linha de serviço de SADT. por não ter meta de equipe mínima, a produção desta linha

de serviço será avaliada quanto ao cumprimento de metas por tipo de exame, confonne descrito em

contrato. As compensações poderão ocorrer entre unidades e meses para o mesmo tipo de exame, não

havendo compensação entre tipos de exames e meses de exames diferentes.

Para fins de cálculo de mela de produção nas Policlínicas e UAPS será considerado o percentual

de 30% de absenteísmo, bem como quaisquer outros fatores que venham a interferir na

capacidade operacional e cumprimento das metas desde que comprovadamente não sejam de

responsabilidade do Contratado na execução do Contrato de Gestão.

A atuação do enfermeiro nas Policlínicas e UAPS deverá ser composta por 50% do tempo em

consultas e os demais 50% em atividades de vigilância, supervisão técnica da equipe de enfermagem,

reunião com equipe multiprofissionai, atividades educativas, atividades intersetoriais e visitas

domiciliares. Logo, 50% da meta de produção do enfermeiro nessas Unidades poderá ser justificada

pela realização de atividades de vigilância epidemiológica. supervisão técnica da equipe de

enfermagem, reunião de equipe multiprofíssional. atividades educativas, atividades intersetoriais e

visitas domiciliares.

O correspondente entre 20% a 30% de metas de produção nas demais categorias

multiprofissionais poderá ser justificado pela realização de atividades de reunião de equipe

multiprofíssional. atividades em grupos educativos e/ou terapêuticos, atividades intersetoriais e visitas

domiciliares.

Para fins de cálculo de meta de produção não serão considerados profissionais não contratados e

profissionais contratados com ausência justificada legalmente (Conforme artigos da Consolidação de

Leis do Trabalho - CLT e situações adicionais descritas em Convenções Coletivas Vigentes).

Caso a execução dessa meta permaneça inferior a 85% das metas de produção assistencial por um

período maior de 3 (três) meses consecutivos, poderá ser realizada a revisão das metas de produçã(
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assistencial pactuadas por linha de serviço, dos recursos humanos estimados para execução das atividades

contratadas, assim como do Plano Orçamentário de Custeio.

Caso ocotra o desconto, esse acontecerá no 2° (segundo) mês subsequente ao trimestre

analisado. Durante, a avaliação trimestral, caso um ou mais meses não tenham atingido a meta fixada,

a SMS procederá ao desconto financeiro, proporcional ao mês ou aos meses que não atingiram a meta.

em caso de não atingimento de no mínimo 85% do consolidado da produção do período avaliado

(trimestre).

Cabe ressaltar também que estas eventuais alterações a serem promovidas nas metas de produção

assistência!, nos recursos humanos e no Plano Orçamentário de Custeio deverão ser necessariamente

formalizadas por meio de Termo Aditivo.

META DE QUALIDADE

A aferição da qualidade é realizada a partir do acompanhamento de indicadores classificados e

apresentados conforme Matriz de indicadores de Qualidade descrita no Anexo IV deste TR.

AVALIAÇÃO E PONTUAÇÃO DOS INDICADORES DE QUALIDADE: As Metas de

Qualidade serão avaliadas e pontuadas por meio dos indicadores estabelecidos na Matriz de

Indicadores de Qualidade e Quadro Explicativo da Matriz de Indicadores de Qualidade, constantes no

Anexo V deste TR.

PERIODICIDADE: A AVALIAÇÃO dos indicadores de qualidade, com valoração dos

resultados, será realizada TRIMESTRALMENTE pela CAACG.

DESCONTO PELO NÃO CUMPRIMENTO DAS METAS DE QUALIDADE: o desconto, se

for o caso. será proporcional à meta não pontuada, incidindo sobre 5% (cinco por cento) do valor

mensal do custeio operacional conforme, matriz de indicadores, que descreve o detalhamento do

cálculo das metas. Tais parâmetros visam não prejudicar o valor do repasse destinado ao custeio de um

equipamento que cumpriu suas metas pré-definidas em detrimento de outro que não atingiu

determinada meta.

Em caso de não atingimento de 100% da meta estabelecida para cada indicador, de acordo com

sua periodicidade, a SMS nos termos de suas responsabilidades, fará trimestralmente o desconto

proporcional correspondente às metas não atingidas, no mês subsequente à data da reunião de

CAACG.

A aferição da qualidade será realizada a partir do acompanhamento de indicadores classificados

e apresentados conforme Matriz de Indicadores de Qualidade estabelecidos no item 2 do Anexo III 7.

Sistemática de Avaliação.
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A avaliação dos indicadores de qualidade será realizada trimestralmente pela CAACG. com

desconto proporcional à meta não cumprida, conforme matriz de indicadores, incidindo sobre 5%

(cinco por cento) do valor mensal de custeio do contrato de gestão.

Em caso de não atingimento de 100% (cem por cento) da meta estabelecida para cada indicador,

de acordo com sua periodicidade, a SMS nos termos de suas responsabilidades, fará trimestralmente o

desconto proporcional correspondente às metas não atingidas, no mês subsequente à data da reunião

de CAACG.
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Os Indicadores de Acompanhamento são avaliados conforme descritos abaixo:

1) META DE EQUIPE MÍNIMA/PRODUÇÃO

l.l) UAPS DR. AÍRTON MONTE

EQUIPE MÍNIMA-PRODUÇÃO

( ategoría Pron.ssíonHl (Atividade fím)

Prof. Previstos Jornada lanameS•40b

Procedimenio

Previsto Mês

\Icdicii - F-SI-' 3 ('tnisiilla Médica - FSI" 1.209
Hnlermciia - F.SI' 3 Consuiia Fnfcctnagein - FSF 1.209

Dcmista - l'SB 2 < DiiMiita Oduntidógica • FSB 402
Iccnicit Saudc Biical - líSB 2 Visita iloiniciliai' - i:SB 66

1 ccnico ck- l,nrcrniauoin - I.SI- 3 N isila domiciliar I.SI- 201
1 ccnico di; 1 ntci niai:eni "i
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1.2) UAPS FERNANDO FAÇANHA

EQllPE MÍNIMA- PRODI CAO

( aicgoi iii Proílssional ( Atividade fim)

Prof. Previstos Jornada Semanal
104)

Procedimento

Previsto êMs

Métlicn -- i;SP 4 ( (Misiilia Medica - 1 .SI- 1.602

1  iilornicira - LSI 4 Consiiiia I.nlennagein - LSI" 1.602

Dciuista - LSB ■> ( onsiiíia Otlonioloeica - LSB 402
1 cviiico Saúde liucal - l-SB 2 \'i-sila domiciliai- - L.SB 66
I cenic(> dc [--iifcrinaiiem - LSI" 4 \'isila domiciliar LSL 268
Técnico de t-nl'erniaeein 2

UAPS CÉSAR CALS DE OLIVEIRA FILHO

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO

( ategoria Profissional (Atividade fi m)
:íl £
t «
a. -3

. «
V s
o i, JS
^99
a- -5

Procedimento

Previsto êMs

Medico-LSI 7 Consiilia Medica - 1 SI 1 .602
1  iilernieira - L.Sl' 7 t onsolta Lnlermaeein - I .SL 1.602
l)ciiii>ta - LSB 4 ( orisulta ()doiiUi!ocica - L.SB 402
leciiicc» Saiide Biical - LSB 4 \ iMia dianici liar - í SB 66

SECRETARIA MUNICIPAL DE SMDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA lURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N5. 283.3® /^DAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85\3452.6993 MAAF

J



á
Prefeitur

li Fortaleza
^ Setietdfid Municipal da Saúde

í ócnico de flnferniaiiein - KSF 7 Visita domiciliar F:SF 268
Técnico dc rdifcriniiecin ■)

UAPSGEORCE BENEVIDES

EQI IPK mínima-PRODUÇÃO

C atc);;ona Profissional (Atividade fim)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

Pi'ocedimento

Previsto Mês

Medico - IvSF 3 ('onsiilta Medica - ESF 1.209
Tnlcrmeira - LSI-' 3 Consulta Fnlérmaeem - KSF 1 .209
Dcnli^ui - I.SB 2 {. onsulla Odotiiolóeica - l ^SB 603

1 cciiico Saiidc Biicnl - l 'SB 2 \ isiia domiciliar - Í-.SB 99
1 cênico dc l-.nlcrnuiecin - líSI" 3 \ isiia domiciliar Í.SI 2111
Iccmco dc 1 iilcrnKiucin ->

UAP.S RECAMONDE CAPELO

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO

( alcuoiii) Profissional ( Mividade fim)

Prof, Previstos Jornada Semanal
h04 Procedimento

PrevistosêM.

\ Icdic» 1 1 ,S[ 4 ( onsulla Medica - Í..SI 1.602

1.4)

RIAlè^ICA►  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA
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l-nferineira - RSf- 4 Consuiia Fnlcrniaiicni - I^SF 1.602

Dciilisia - l-.SIi •i

l oiisiilta (idonlolóuica - ( 'SR 402

t ccnico Saudc lúical - I:Sli 3 \ isiia domiciliar - líSR 66

Icciii^-o cic l-.nlunnagcm • l-SI- 4 \'isila domiciliai' l'!S} 268
Iccnico tk' 1 iircMiniucin

UAPS ELIÉZER STUDART

EQUIPE mínima- produção

( «tcgorla ProfíssioiiHl (Atividade fim)

Piof. Previstos Jornada Semanal
40h

Proredimento

Previsto Mês

Médictt - l'SF 4 ("onsulta Médica - r'SF 1.60:
l.nlcnnciia l-.SI' 4 { onsulta Fiifcinia.ucm - FSF 1.602
Dcniisia - l.SB 4 Consulta Odoniolócica - j-SR 402

Il'ciiÍi.'o Saúde Biical i.Sli 4 \ isita ditmiciliar - F.SR 66

1 cênico de Fnlcrinacctii - l'.Sf- 4 Visita dtmiiciliar 1{SÍ' 268
Iccnico tic l.nícrinaucm 1

UAPS PEREIRA DE ALMEIDA

EQUIPE mínima- PRODUÇÃO

( ateiint ia Profi^sitmiil ( \ti\idjide fim)

Prof. Previstos Jornada Semanal
h04

Procedimento

PrevistoêMs
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Prefeitur

Fortaleza
^  Sorretjnj Municipal da Saúde

Médico-ESF 6 Consiilia Medica - 1 SI- 2.418
|-.iilcrincii\i - I-.SI- 6 ( onsiilta l.iirci inaccm - FiSF 2.418
l)cnti^la - r.SIÍ

( ousulla (»vli>(itolocicj - 1 SB 402
i ccnico S;iiiilc Biiciil LSB

\ iMla domiciliar - 1 SB r.6
I cctiico di.' l iilcrniiicciii - I.SI 6 \ i>ila tioniiciliar F,SF d02
1 ccnico de 1 .nlcniniecin ■)

tAPS FCO. MONTEIRO DE MORAES (CHICO PASSEATA)

EQI IPE MIMMA-PRODUÇÃO

( olegoriM Profíssion:il (Alívidiuie fim)
O «
TÃ S
> X
&>
u n

© g
J- o 9
ft. —N *

Pcocedímento

—1' ^revistosêM.

Médico - ESF 2 ("oiisuUa Médica - ESF 806
l  iiferinoira - l.SF" 2 ( onsultu F.nfcnnauem - F.SI- 806
Dciitisia - (.SB 1 C onsiilia Odonioióeica - ííSB 402

1 ccnico Saúde Biicai ~ FSB 1 Visita iloiniciliar - FSB 66
I ccnico de hnrermaycin - ESF 2 \'isila domiciliar l;SI'' 134
I ccnico de Iinferma.ccni 4

UAPS ABNER CAVALCANTE BRASIL

Eyi iPE mínima - PRODUÇÃO

( alciioria FroUssional ( Atividade fim)

*«

o 2
.2 g
> X Procedimento

efi

^ —

? S.C
ô: 4 íf

o

t
O.

1.8)

►
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORÍ^NADDRIA lüRÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N®. 28T. 3® ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



PrefeituraVe

Fortaleza
>ecrcti)rid Municipal da Saudo

Medico - nSF fonsiilta Médica - líSI 1.209

l.ntcrmeirü - FSI-" A

.> ( onsuita i nlci inaeeiu - I.Sl 1.209

1 )ciiiisia - 1 Si) O ( oDMilta ()doiUoli'>eica - 1 Si) 402

Icctiico Saiulc Ducai - I.Sii 2 \ i~.iia domiciliar - 1 Si) 66
1 cciiici^ dc 1 ii!crniaccm i;S|- 3 Visita domiciliar 1 Si' 201
1 cciiico dc l-.ntcrmaccni 2

UAPS ARGEU HERBSTER

EQI IPE mínima-PRODUÇÃO

( Mtegdiia Pi-ofíssíon»! (AtividHde firn)

Prof. Pre> istos Jornada Semanal
h04

Procedimento

PrevistoêMs

Medico - l-.Sl" 5 CoiiMiIla Médica - 1 Si' 2.015
1  iiternieíia - Í-.SI' 5 ( onsulla 1 ailérmagem - t.Si' 2.015

Deiiiista - 1 SH 3 ( onsulla ()domo!('5eica - 1 SI) 402

lectiico Saúde Ducal - I;Si) 3 \ isila domiciliar - l-.SI) 66

1 ectiico de lailerinagein - l-SF 5 Visita domiciliar tSi 335
1 eciiico dc línierniayem 2

1 erapeuta Ocupacioiial 1

1  iMolerapeula I

1 oiuiaiiJioloeo 1

1'sicoloeo 1

l'eüiaira 1

l.ll) ÜAPSGRACILIANOMLINIZ

►

>f
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENAI
RUA DO ROSÁRIO, N®. 283, 3® ANDAR - CENTRO
TEL: (83) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF
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Prefeitun

Fortaleza
Swctjrid Munpcip.ll dti S.iiir.fn

EQUIPE MIMMA - PRODI CAO

( :ileu(>rÍH Profissionn) (Ati\i(l<ulo fim)

iProf. Previstos Jornada Semanal
40h

Proeediineiilo

PrevistoêMs

Medico - l-;S|- 6 CiMisulta Mediea - i SI' 2.418
i.iilerineirü -- l".SI- 6 ("onsulta l-.nlciniaeciii - USI' 2.418
l)ctili>.Ut I.SB ) Consulta ()doiiiolouiea - l:SB 402
locnico Saúde liueal - l-!SB 3 \'isiia doinieiliar - l-.Si) 06

1 eeiiieo de l.nlcrinaecm - KSI' 6 \ isiia liotnieiliar 1 SI" 402
! éeiiico de l .iilei rnauein T

UAPS GUARANY MONT' ALVERNE

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇ.ÃO

( atcsoria Profíssíuiial (Atividade llin)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

Procedimento

PrevistoêMs

Medieo- i:Sl' 4 Consulta Mediea - I .SI 1.602

1  iilei ineira - i.SI 4 CiMisnlta l-.nreniiaeein • I.SI- 1.602

1 )eniisla - 1 SI) ( onsulta ()(kintolo!.íica - l-.SI) 402
leenieo Saiide Bueal - T.SB >

.> \ isita donneiliar - I.SB 66

lecnicode í nleinuieeni - I:S1' 4 \ istia domieüiar 1 .SI' 268

í eeiiico de [.nleiiiiaiieni

1.13) UAPS DR. JOÀO BARBOSA PIRES DE PAULA PESSOA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA • COORDENADORIA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N®. 283.3® ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



Prefeitura

S<?cretdfi3 Municipal da Saúde

EQUIPE MÍNIMA-PRODUÇÃO

< «ilegori» ProflssioMiil (Aiívidjdc fim)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

Procedimento

o

ífi

U

Medico - KSI' Consulta Medica - l-.S[' 806
i.ntcnncirn |-,S|- ■) Consulta l.nrcrnuiLicni - l.Sj- 806
l)cnli^la - l-,Si) 2 CoUMiíia Oili»nioK'>nica - I-.SB 402

1 cciiico Saiidc Hucal - (-,SB 2 \ isila díiinicil iar - I.SB 66
1 ecnico dc l-.nlerinaüfiii - L.Sf' t \ isila domiciliai' 1 .SI' 134
I ccnico dc l iitcnnaücin 0

1.14) UAPS DR. JOÃO ELÍSIO DE HOLANDA

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO

Categoria Profíssioiia! (.Atividade fim)

^ ao «

.2 g
s ^
s. s
a.

. «

^ £ a=
a. ®

Procedimento

Previsto êMs

Medico - l-.SI 5 ( onsiilia Medica - liSI ' 2.015
1 níei incira •- I .Sl 5 CoiiMiIla 1 .nrcrmaecin - 1 SI \0I5
l)cim->ui I .SB 3 ( oiisiilla ()donloli'cica - 1 Sli 402

1 ccnico Saiidc lineal |-.SIi 3 \ i->iUi domici liac - I.SB 66
1 ccnico dc l.nlcniiaecm - I.Sl ' 5 \ isila tlorniciliai' Í.SI 335
1 ccnici'' dc 1 nícrinaccm 1

1.15) UAPS MACIEL DE BRITO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA • COORD
RUA DO ROSÁRIO, N^. 283. ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF

/
APORIA JURÍDICA



Prefeiturdl^
Fortaleza

^ So<fctârid Muninnof da Saúde

EQl IPE MÍNIMA - PRODUÇÃO —

( siteuum Profíiisional ( Atividade iun)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

i^rocediinento

PrevistoêMs

Mctlicci - l:SF 4 Consulta Médica - l iSF 1.602

l.níoi incira - FSÍ- 4 Consiilia i.ntérmaueni • FS! 1.602
Dciilisla - I.SIÍ 2 CoiiMilia Odonloíócica - F.SB 402
Icciiico Saúde l^iical - |-,SB 2 \'isita domiciliar - F.SB 66
1 ceniei) dc r.nicrinaecin - líSI' 4 Visita domiciliar FSF 268
1 ccniet» de {.nlei^inaecin ->

\iili ÍLioiiii.ia 1

I cliicadi)!' l ísieo 1

.\»j>ietile Social 1

Psicoloco 1

t annaceiilico 1

UAPS PARQUE SÃO JOSÉ

EQl IPE MIMMA-PRODUÇAO

15

11
( atcüoria Profíssional ( Atividade fim) .£ Z

> (/;■
t cc

2^ -a
.

Procedimento
<%l

Prof Jorii
401) >

U
A

Vlcdieo - l.SF 3 ConMdla Medica - i-.SI 1 .^09
i nlermeira - F.St A (  1 ntermaeem - I.SI ICÜO
I íeiiiisla 1 SH /[Nw (  ̂ 'n^ulta ('di iiiiolomea - 1 SB 402

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÜDE DE FORTALEZA - COORDENADORA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N^. 283. 3® ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



Prefeitura d4

l Fortaleza
^  S.-..--,.. .,M ' •

Técnico Saúde Rucal - TSB V i>iui dt.>niieilijr - LSIÍ 66 ~|
lecnici' ilc l'nlémuieeiii - I-.SI' \ i^Uil domiciliar l.SI- 201
1 écnico (Ic Kiifet iiiíim'tii 1

I.Í7) LIAPS IVIARCIJS AURÉLIO RABELO LIMA VERDE

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO '

C alegoria Profissional (Atividade fim)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

l*rocediniento

Previsto Mês

Medico - l.SF 4 ( onsiilia Médica - |-;st-" 1.602
l-ntenneica - 1:,SÍ 4 Coiisulia F.nterniaueni - PSI- 1.602
Deiitisia - I.SB 0 ( onsiilia Odonuúóeica - I:Sií 402
íécnic<^ Saúde Rucal - I.SB -) \ isilu domiciliar - 1 SB 66
1 eeiiico dc t.ntérinaeeni - I-.SI" 4 \'isiia ilomiciliar TSi' 268
icciiico de l-.iitcnnaeein 2

1.18) UAPS OSMAR VIANA

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO

( alegoria Profíssional (.Atividade fím)

'w

li.2 S
•» ifi

£ «

o £ £
a. ®

Procedimento

PrevistosêM.

Medico - l .SI- ( oiisiilla Mcilica - 1 SI' 1 ,200
1  iiL-rmcira - PSI ^ > ('oiisulia 1 iircmiaeem - |-;SI 1 .200

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA •
RUA DO ROSÁRIO, N^. 283. 3? ANDAR ■ CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF

lORDENADORIA JURÍDICA



Prefeitura dc^
Fortaleza

^  ̂ Se( 'ct.irij M»jnh i\u\\

ÍXvitista - FSB •) Consiilia ()JciHolóüicii - FSB '402 1
Icciiíco Saiiilc Biical -I.SB 2 \ isiia iloniiciliar - 1 SB 66
i ccnico tic 1 nlcniumcin I.SI \ ÍMia liomiciii.ir 1 St- 201
1 ccnici' lie 1 nk-rm.meni

1.19) UAPS PEDRO SAMPAIO

EQUIPE MÍNIMA - PRODUÇÃO

Categoria Profíssional (Atividade Hm)

Prof. Previstos Jornada Semanal
40h

Procedimento

PrevistoêMs

Mcilico - FSt- 5 ( onsiilta Medica - FSI 2,015

1 .iilcrmcira - i-.SI- 5 ( onMiIla Fnlcimaucin - I.SF 2.015
DciUisia - F'SB 3 ('onsiilla (iiionioíouica - FSB 402
1 cênico Saudc Biical - t-SB 3 V isita domiciliar - FSf-) 66

i ccnico dc l-.ntcrniaaoin -• I .SI 5 \ isita domiciliar FSF .1 >5
ícciiico dc í jitcrniaucm 2

2) META QUALIDADE

2.1) UNIDADES DE ATENÇÃO PRIMÁRIA (UAPS)

META QUALIDADE - INDICADORES COM VINCULAÇÃO FINANCEIRA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N?. 283.38 ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF

c-rí.; fllSlilSi
-n.:;:



Prefeitura

€®ií Fortaleza
Secelaria Municipal cia Saudo

Meta indicador Descrição da Meta Método de Cálculo Fonte

Periodicidad

e do envio da

informação

pela O.S.S
para SMS

Periodicidade

da vinculação
do resultado

para Repasse

RESPONSÁVEL
PELA

INFORMAÇÃO
(O.S Contratada)

RESPONSÁVEL
PELA

VALIDAÇÃO
DA

INFORMAÇÃO
(Área

100%

Proporção de gestantes com
acompanhamento no pré-natal
realizado.

Acompanhar gestantes
e realizar consultas de

Pré-natal conforme

diretriz clínica do

município.

Número de gestantes com
acompanhamento
realizado no

período/Número total de
gestantes cadastradas x

100.

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

100%

Percentual de crianças
menores de I ano

acompanhadas na
puericultura.

Acompanhar crianças
menores de I ano com

consultas de

puericultura conforme
diretriz clínica do

município.

Número de crianças
menores que 1 ano

acompanhadas na
puericultura / Número de
crianças menores que 1
ano inscritas no programa
de puericultura.
X 100.

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

95%

Proporção de crianças de 1 ano
com calendário vacinai

completo.

Manter ou ampliar o
percentual de crianças
vacinadas com vacinas

específicas, em

determinado período,
no ano considerado.

Número de crianças com
calendário vacinai

completo na idade-alvo
para

determinado tipo de
vacina / Número de

crianças na idade alvo X
100. 1

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA JUR
RUA DO ROSÁRIO, N^. 283, 39 ANDAR - CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



Prefeitura d<lS
Fortaleza

e $(•( irl.ir 1,1 M.ir ■->1 ■ ! . c .1 .rtoS.ritlc

80%

Percentual de hipertensos
cadastrados e acompanhados
de acordo com a diretriz
clinica.

Acompanhar os
hipertensos
cadastrados conforme
diretriz clinica do
município.

Número de hipertensos
acompanhados no periodo
de acordo com a diretriz
clínica / Número total de
hipertensos cadastrados x
100.

Prontuário
Kietrônico

IMensal Trimestral

80%

Percentual de diabéticos
cadastrados e acompanhados
de acordo com a diretriz
clínica.

Acompanhar os
diabéticos cadastrados
conforme diretriz
clínica do município.

Número de diabéticos
acompanhados no período
de acordo com a diretriz
clínica/Número total de
diabéticos cadastrados x
100.

Prontuário
Eletrônico

Mensal Trimestral

80%

Percentual de diabéticos e
hipertensos cadastrados e
acompanhados de acordo com
a diretriz clínica.

Acompanhar os
diabéticos e
hipertensos conforme
diretriz clínica do
município.

Número de diabéticos e
hipertensos
acompanhados no período
de acordo com a diretriz
clínica/Número total de
hipertensos cadastrados x
100.

Prontuário
Eletrônico

Mensal Trimestral

50% Percentual de hipertensos
acompanhados, com nível
pressórico arterial adequado
nos últimos 12 meses.'*

Acompanhar o nível
pressórico arterial em
pacientes hipertensos
nos últimos 12 meses.

Número de hipertensos
acompanhados, com nível
pressórico arterial
adequado nos últimos 12
meses / Número de
hipertensos
acompanhados no período
de acordo com a diretriz
clínica X 100.

Prontuário
Eletrônico

Mensal Trimestral

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENADORIA JURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N®. 283, 3? ANDAR • CENTRO
TEL: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF



Prefeitura

W&k Fortaleza^  Se<rel3ria Muniripal da Saúde

50%
Percentual de diabéticos

acompanhados, com nível
hemoglobina glicada < 7,0%
últimos 12 meses.*

Acompanhar 0 nível de
hemoglobina glicada <
7,0% nos últimos 12

meses.

Número de diabéticos

acompanhados e com

hemoglobina glícada
dentro da meta

terapêutica para a faixa
etária nos últimos 12

meses / Número dc

diabéticos acompanhados
no período de acordo com
a diretriz clínica \ 100.

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

80%

Percentual de coleta

citopatológíca realizada em
mulheres de 25 a 64 anos.

Realizar coletas

cítopatológicas em
mulheres dc 25 a 64

anos com cadastro

completo na unidade
de saúde.

Número de mulheres de

25 a 64 anos com cadastro

completo / Número total
de mulheres cadastradas

no prontuário eletrônico x
100.

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

15%

Proporção de pacientes
referenciados das IIAPS para
serviços especializados do
município.

Referenciar os

pacientes das UAPS
para os serviços

especializados do
município.

Número de pacientes
referenciados das IIAPS

para serviços

especializados / Número
total de atendimentos nas

HAPSx 100.

Prontuário

Eletrônico
Mensal Trimestral

*Esla meta deverá ser mensurada trimestralmente até que o contrato complete í 2 meses de execução. Dessa forma leia-se:
fTri mestre

■■Perceniuül de hipertensos acompanhados, com nivel pressórico arterial adequado nos últimos 3 meses."
"Percentual de diabéticos acompanhados, com nível hemoglobina glicada < 7.0% últimos 3 meses."
2° Trimestre
"Percentual de hipertensos acompanhados, com nivel pressónco arterial adequado nos últimos 6 meses "
"Percentual de diabéticos acompanhados, com nível hemoglobina glicada < 7.0% últimos 6 meses."
3" Trimestre
"Percentual de hipertensos acompanhados, com nivol prcs.sórico artenal adequado nos últimos 9 meses,"
"Percentual dc diabéticos acompanhados, com nível hemoglobina glicada < 7.0% últimos 9 meses."
4° Trimestre
"Percentual dc hipertensos acompanhados, com nivel prcssonco artenal adequado nos últimos 12 meses."
"Percentual dc diabéticos acompanhados, com nível hemoglobina glicada < 7.0®'o últimos 12 meses."

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE FORTALEZA - COORDENAI^ORIA fURÍDICA
RUA DO ROSÁRIO, N?. 283, 3^ ANDAR • CENTRO
TEU: (85) 3452.6610 / FAX (85) 3452.6993 MAAF
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•►refiHtur» de
Fortaleza

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO FINANCEIRO

MÜOl Mfisin MfiSM MÊS 04 MÊS 05 MÊS 06 MÊS 07 MÊS 08 TOTAL Df

MSEMBOLSO
RS 964 158,47 RS 964.158,47 RS 2.235.864,64 RS 4.452.055,74 RS 4.452.055,74 RS 4.452.055,74 RS 4.452.055,74 RS 4.452.055,74 RS 26.424,460,28

MES09 MtSlO MÊSU MÊSU MÊSU MÊSU MÊSU MÊSU MÊS 17 MÊSU MÊSU MÊS 20 TOTAL DE

RS 4.681.8S5.38 I RS 4 681855,38 RS 4.681.855.38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855.38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4 681 855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855.38 RS 4.681.855,38

MÊS a MÊS a MÊS 23 MÊS 24 MÊS 25 MÊS 26 MÊS 27 MÊS 28 MÊS 2» MÊS 30 MÊS 31 MÊS 32 TOTAL DE

RS 4.681.855,38 RS 4681.855,38 RS 4.681 855,38 RS 4 681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681 855,38 RS 4.681.855.38 RS 4.681.855,38

mCsss M£S34 MeS35 MÊS 36 MÊS 37 MÊS 38 MÊS 39 MÊS 40 MÊS 41 MÊS 42 MÊS 43 MÊS 44 TOTAL DE

RS 4.681.855,38 RS 4.681855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4 681855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855.38 RS 4.681.855,38

MÉS45 MÊS 46 MtS47 MÊS 48 TOTAL DE

DES^BOLSO
RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 4.681.855,38 RS 18.727.421,53

VALOR MENSAL:

MÊS 01A MÊS 02 RS 964.158,47
Novecentos e Sessenta e Quatro Mil e Cento e Onquenta

e Oito Reais e Quarenta e Sete Centavos

MÊS 03 RS 2.235.864,64
Dois Milhdes e Duzentos e Trinta e Cinco Mil e

OKocentos e Sessenta e Quatro Reais e Sessenta e
Quatro Centavos

MÊS04AMÊ$08 RS 4.452.055,74
Quatro Mílh&es e Quatrocentos e Cinqüenta e Dois Mil e

Cinqüenta e Cinco Reais e Setenta e Quatro Centavos

MÊS 0» A MÊS 48 RS 4.681.855,38
Quatro MilhSes e Seiscentos e Oitenta e Um Mil e

Oitocentos e Cinqüenta e Cinco Reais e Trinta e Oito
Centavos

VALOR GLOBAL: MÊS 01A MÊS 48 RS 213.698.675,60
Duzentos e Treze Milhftes e Seiscentos e Noventa e Oito

Mil e Seiscentos e Setenta e Gnco Reais e Sessenta
Centavos



Prefeitura de

Fortaleza

oi.ciaia>Aiii^>wáu

Açio Meus
Paripdo de Eucuçia da

Meta
Resultado Produto

Pessoal CuRefo
Total Pcriedo Total Contrato global

Garantir o acetio Om

UMiiiios aa atendimento

assistência! humanitado,

integrai e resolutivo no

âmbito da APS.

888.696

atendimentos/procedimentos por
ano, conforme Anexo V do Termo

de Referência e de acorco com os

Itens IS.l e 1S.2 desta Programa

de Trabaibo.

Contratação e manutenção das Equipes

e da ambiência das UAPS;

Qualificação das Equipes e imfdantação
de processos que visem a qualidade ea

segurança do paciente

Equipes contratadas e qualificada com metas

assistênciais quantitativa e de qualidade
alcançadas; 100% das UAPSemplerto

funcionamento; 80 a 90%dDS usuaros com

Experiência Satisfatóna.

2.712.574,12 32.550.09,50 372.322,08 4.467.864,90 37.018.754,40 148.075.017,60

Promover o acesso aos

Servifos de Assistência

Farmacêutica para uso

interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

medlato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente.

20» i »24
Aquisição, Gestão e Controle dos

medicamentos para uso internos das
UAPS, dos Materiais Médicos Hospitalar

e Odontológlcos

100% das Unidades Abastecidas de

medicamentos para uso inerno das UAPS e de

Insumos mêdkos bospitares e odontológlcos;

100% dos usuários com prescrição médica de

urgência e emergência aterdlda

Atenção Primária

Resolutiva c

Coordenadora e

ordenadora do

cuidado

43.562.46 522.749,53 660.015,25 7.920.182,95 8.442.932,48 33.771.729J2

Ofertar a população os

Serviços de Apoio

Diagnóstico

100% das Metas definifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

desce Edital do Edital NS030/2019 e

descritas neste Programa de

Trabalho nos itens 8.1 e 8.2

alcançadas

Contratação de laboratório/pessoal para
prestação de serviços de apoio

diagnóstico; Implantação de Processos
que visem a Qualidade e a Segurança do

Paciente.

População com acesso aos serviços de apao
diagnóstico; 100% Usuários com

Experiência Safisfatõria dos sarviços prestados
68.982,13 827.785,62 594.599,70 7.US.19e,40 7.962.982,02 31.851.928,08

rOTAlGEUL 2.825.118.72 33.90L424,64 1.626.937,02 19.523.244,26 53.424.668,90 213.08.675,60
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, / Prefeitura de

% Fortaleza
V' * I.l pj-dv>

M ( I.KO ÜKCESTÀO

Composição da Equipe Quant. de Prof.
Carga Horária

Semanal
S ALA RIO iOIAL

Coordenador (icral 1 44h 16.335.25 16,3.^5.25

Coordenador Técnico (Médico) 1 44h 14.989.76 14.989.76

Coordenador da APS 1 40h 8,531.38 8,531.38

Coordenador de Saúde Bucal 1 44h 8.127.73 8.127.73

Coordenador dc Vigilância em Saúde 1 44h 8,127.73 8,127.73

Gerente da Assistência I-'annacêuiica 1 44h 6.782.23 6.782.23

(ierente da Qualidade 2 44h 6,782.23 13.564.46

Assessor Técnico 4 44h 5.033.09 20.132.35

TOl AL DE FROKISSIO.NAIS 12
.

Cl S I O TOT.AL 96,590.88



.  Prefeitura de

IMk Fortaleza^  ij Mii-h p.1 „I«

UAPS DR Aírton monte

CnmpnHÍçà» üa tquipe Quani. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Quani. Total de

Kquipes

Cons Medica 1 204

F.QIIPK

ASSISTENCIAL

Quant. dr

Prof.
Carga Horária Semanal

Cons Enfermaijem 1 204

Cons Odontológica 402

Vis Domiciliar ESB 66

VisDomiciliar ESF 201

3

SALARIO TOTAL

(icrcnic das l iAI'S 1 44h RS 5,060 00 RS 5.060 00
Modico - I'.S1' 4()h RS 15.1 17 30 RS 45.3.^2 16
iMifcnuciro- l-SI- 3 4llli RS5,14X61 RS 15.445.82
1 )ciilisla 2 4í)h RS 8.058.34 RS 16.1 16.67
Tcc. cm Saúde Bucal

i:SB
T 40h RS 2.202.76 RS 4.585.52

Icc em Hnfermagem
l-Sl-

3 40h RS 2.3.34.47 RS 7.003 4!

1 ccmcd cm hiilcrmagcm ■» 4()h RS 2.334 47 RS 4.668 04

KQMPK DE APOIO

Aii\ Adminislralivo 3 44h RS 2.261 .81 RS 6.785 44

Icciiicocm l.altoratório 1 40h RS 2.202.76 RS 2.292.76

Kcccpciomsta 2 44h 1 RS 2. I I4 08 RS 4.228 16
iniALDI-;

l'R()l-!SSIONAlS
22 ( I STO PESSOAI.

101 Ai. RS lll,5J8.K9



Prefeitura de

â Fortaleza
fot.... M ,r , .,M d. Vi

IIAPS FERNANDO FAÇANHA

Composição lia Equipe Quani. Pm isiH de Pessoas

Atendida Mês

Quant. Total

de Equipes

EOnpK

ASSISTENCIAL

Quant.

de Prof.

Carga

Horária

Semanal

Cons. Médica 1 602

Cons Fiirennagcni 1 602
Cons Odomoingica 402

Vis. Doiniciliar ESB 66

\'is Domiciliar l-~SF 268

4

SALA RIO TOTAL

Cicroiilc das UAPS l 44h RS S.Ofdl.HO RS 5.06(1.00

Medico - [iSr 4 4011 RS 15,117.39 RS 60,469.54
I  iifeniioirn - •1 40li RS 5.148.61 RS 2()..594.42

Dciilisla 2 lOh RS 8.1158.34 RS 16.116.67

Tcc em Saúde Biical

l-.SB

1 4(lh RS 2.292.76 RS 4,.18.5.52

lec em Enfermagem
l-.SK

4 4l)h RS 2,334.47 RS 9.337.89

l ecnico em l aitemiagem 2 40h RS 2.334.47 RS 4.668.94

EQI IPF. DE APOIO

Aiix. Admimsiralivo 44h RS 2,261.81 RS 6.78.5.44

Técnico em l.alKiralnno 1 4011 RS 2.292.76 RS 2,292.76

Rcccuciomsia : 44ti RS 2.114.08 RS 4.228.16

lOlAI I11-:

l'R( )I ISS|(>NAIS

< I S I <> PESSOAL

TOTAL
RS 134,139.35



Prefeitura de

J Fortaleza

UAPS CÉSAR CALS DEOLIVKIRA FIl.HO

EQUIPE ASSISTENCtAL
Qnant. De

Prof.

C.'arga

Horária

Semanal

Qunnl. Prrviila ür Pcstoai

Alendida Mês

Quani. Tflial

de Eauloes

Com. Medira 1.602

Cons. Enfermagem 1.602
Cnns, OdonloloBira 402

Vis. Domiciliar ESB 66

Vis. Domiriliar ESP 260

7

SALARIO TOTAL

(Icrentc das l lAPS 44h KS .S.06D.ni> RS 5.060.00

Medico . i;Sh' 401i HS I5,ir.3<> RS MI5.821.7fl

1 illcnncirn - KSI- 7 40h KS 5.14á.&l RS 36.040.24

Dentista A 4()h RS 8.058.34 KS 32.233.34

Tcc cm Saúde Biicai F.SB 4 40|i RS 2.292,-6 RS 7.171.04

i cc em i iilcrmaitcm ESI- 7 40h RS 2.334.47 KS 16.341.30

I ccnicii cm l-airefmjnem J 40h RS 2,334.47 KS 4.668.74

KQI tPK I>E A1'0»)

Aii\ Admmisiralivii 4 14h KS 2.2AI.8I KS 7,047.26

IcciiitoiJc Ijbontioiio I lOh RS 2.2'>2."A RS 2.292.-6

Ki'cepciomsl.1 1 14h RS 2.114.08 RS 6.342.24

Idl M.ni-

l'KOK]SSiONAIS
40 <1 S rO PESSOAL TO l AL KS 227.fllX.83



Prefeitura de

&^u Fortaleza

UAPS GEOKCfc: UiCNEVlDtS

Quani. Preoisla <le Pessoas

Atendida Mês

QuanI. Total

de Equipes

Cnns. Médica l.2fl'>

EQUIPE ASSISTENCIAL
QuMnI. l)r

Prol.

Carga

Horária

Semanal

Cons. Enfermageni 1.209

Com. Odonloingira 6IU

Via. Doniiriliar ESB 99

Vis. Domiciliar ESP 201

3

SALARIO TOTAL

(Icti-iitc djs l :aI'S 1 4Jh RS s.oòo.on KS 5,060.00

•Mc-clico • i;sf- 1 -Klh RS I-MI7.39 RS 45.352.16

l.iiluTiiii-iro - I.SI 1 4(lli RS .M4S.61 RS 15,445.82

Dcmisia : 4(ih RS S.(I.98.J4 RS 16,116.67

Uv cmS;uiik' Hiical l.SH 2 4(lh KS 2.292,76 RS 4,585.52

1 CL 0111 lintciiiiaiiciii I.SI- 40h RS 2,334.47 RS 7,003.41

1 oviiiin cru iTifoim.iyiciii 2 20h KS 2.334.47 RS 4.668.94

KQI IPK DE APOIO

..\ii\ .\diiiiiiislialui) 2 44li RS 2.2At.81 R$4.523.63

1 ccnioo ciin 1 aKiraiiti ic> 1 4nh RS 2.292,76 KS 2.292.76

RcccpcioniMj 2 44h RS 2.114,08 KS 4.228.16

lOIAI 01-

PKonSSlONAIS
21 CESTO PESSOAL TOTAL RS 109,27^07

t». - .J. ̂



Prefeitura de

Fortaleza

('omposÍTÂn dü iCquipr

IIAPS

Quant. Dr

Prof.

RECAMOND

Carjsa

Horária

Srmanal

:CAPELO

Quaot. Prevista dr Pessoas

Atendida Mês

Quant. lotai

de Equi|>rs

KQlItPE ASSISTENCiAl.

Cons. Medira 1.602

<'(109. Enrermattmi 1.602

<'ans. OdanlatÓRÍrn 402

Vi.v. Dnmiriliar KSB 66

Vis. Domiciliar ESE 260

4

SALARIO TOIAL

(Icii-iUtilasliACS 1 44h RS S.060.D0 RS 5.()6I).<HI

Mi-dico - i:sr 4 4'lh RS 15.M7.J9 RS 60.469..«4

Iditermeirii- fiSl- 4 411, RS .M 48.61 RS 20..S94.42

IH-nlisU 1 40h RS 8.0.S8.34 RS 24.I-.S.Ü1

lec Km SaiidclUif.ll KSH 1 4i)h RS 2.292.76 RS 6.R78.28

Iff Km l-.nrcnii.ijieni KSK 4 411, RS 2.JJ4.4'' RS ■l,J3-.89
icfiiifocni I nlcrniaticm : 411, RS 2.234.47 RS 4.668.94
KUCirK DK AIHIIO

Aii\ Admiiiisltaliio 1 441, RS 2.26I.HI RS 6,-85.44
1 cfiiifi) cm laihiiinlonc) 1 411, RS 2.292.76 RS 2.292."íA
KcfC|icit>nisla 2 44h RS 2. II 4.08 RS 4.228.16

I O ! AL l)K I'R01ISSI0N AIS :7 CUSTO PE.SS()AL TOTAL RS 144.490.45



Prefeitura de

Fortaleza

l APS 1:LIÉZ£K STI UAR]

<'oRiposição da Equipr

Quani. de

Prnf.

Carga

Horária

.Seaiana!

Quani. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Quant. Total

de Equipes

KQIIIPE

ASSISTENCIAL

Cnns. Médica 1.602

Cons. Enfermagem 1.602

Cons. Odontoíúgiea 402

\'is. Domiciliar ESR 66

Vis. Domiciliar ESF 268

4

SALARIO TOIAL

Gcreníc das (^APS 1 44h RS 5.060.00 RS 5.060.00

.AJétlicn- ESf -1 40h RS 15,II7.S9 RS 60.469,54

Enferaifiro— ESF -t 40h RS 5.I4K.6I RS 20,594.42

Drniisla 4 40h RS 8,058.34 RS 32,233.34

l èi. em Saúde Kucol ESR 4 40h RS 2,292,76 RS 9.171,04

l éc. em Enfermasem ESF 4 4(>h RS 2JÍ4.47 RS 9J37.S9

récnicot-m Enfermiieem 2 4nh RS 2JJ4.47 RS 4.668.94

KOI IPK DE APOH)

\ut. A(lminis(ra(i\r> 3 44h RS 2.261.81 RS 6,785.44

Icrnirnrrii Lalxiratórin 1 40h RS 2,292.76 RS 2.292.76

Rt-repricmisiu 2 44h RS 2,114.08 RS 4,228.16

lOI Al. DE

PKOUSSIONAIS
2'í Cr.SIOPE.SS<)AI. HHAI. RS 154,841.54



Prefeitura de

' ^ & Fortaleza
•P I • >. . 1 . .

DAPS PEREIRA DE AI.MEIDA

Compotição da ICqiiipe Qiiani. Previsia de Pe.tsoas

Atendida Mh

Quanl. Total

de Equipes

KQMPE ASSlSTKNílAl.

Quani. de

Prof.

Carga

Horária

Semanal

Cons. Médica 2.4IS

(°nn*. Enfermagetn 2.418

Cons. Odoniolóftica 402

Vis. Domiciliar ESB AA

Vis. Domiciliar ESF 402

A

SAI.ARIO XOTAI.

(;«r«nl(das CAPS 1 44h ^.OAO.flO S.OAO.OO

Médico - ESF A 40h i.i.irjo 90.-04.32

Enfermeiro — ESF A 40h M48.AI 30.8<)1.64

Demitia 3 4Uli 8.058J4 24,175.01

1 rc. em Saiide Rural KSR 3 40h 2.2'>2.76 A.878.28

ler. em Enfermacrni ESF A 40h 2.334.47 14.006.83

1 penico em Enfermagem 2 4nh 2,334.47 4.AA«.'I4

EQI IPE l)l; APOIO
o.nn

Au\. Adminisiralixo 4 44h 2.261.81 9.047.2A

lécniro em l.ali<»i'alório l 40h 2,292.7A 2.292.7A

Kpi'e|icionisla 3 44h 2.H4.08 6,342.24
1 O 1 VI. DE

PROEISSION VIS
JS CrsroPESSOAl.TOlAl. 194.067.27

4



Prefeitura de

Fortaleza

HAPSFRANCTSCO MONTEIRO UE MORAES (CHICO PASSEATA!

Composição da Kqui|>«

Quani. de

Prof.

Carga

Horária

Semanal

Qiiant. Prevista de Pessoas

Atendida Més

Qiiant. Total

de Equipps

K«^|:tPK

ASSIS ib;Nc:iAi.

Cons. Médica 806

Cons. EnTermagem 806

Cniis. Odonlológira 4t>2

Vis. Domiciliar KSB 66

Vis. Domiciliar ESF IJ4

2

SALARIO TOTAL

Crrrnlp iIhs IiAI'S 1 44h 5.060.00 5.060.00

\li'iliro- KSI-' 40h IS.lir39 30.234,-7

Knfcrmciro - LSF 40h 5.148,61 10.297,21

Drniisu I 4nh 8.058.34 8.0.58,34

1 M-. Pm Smide Hiiral KSB 1 4nh 2.292.76 2.292.76

1'rc-. Pm Knrprningem KSK 2 4flh 2.334,47 4.668.94

1 n-iiicu t-ni KnrpriiiHgpni 4 40h 2.334.4- 9.337.89

KQI II'K liK \l'í»l()
0.00

Aiix. Ailniiiii.tiralivn 2 44h 2.261,8] 4..523.63

TMoirn em Lalini iitorin I 40h 2,292.*'6 2.292,76

Rpcpprionlsia 2 44h 2.114.08 4J28.I6

TOTAL DE

PROFISSIONAIS
18 CliSTO PESSOAL TOTAL 80.994.45

,í



Prefeitura de

i Fortaleza
. <r.. I « . . . I. • . . L

UAPS ABNER < AVAL< ANTE BRASIL

rOMPOSK ÃO DA
tQdIPE

Quani. Prev»(a de Pcaaoai

Atendida Mês

Quani. Total

de Equipes

r.QtiiPF.

ASSISTENÍIAL

Quani. de

Prof.

<arRa

Horária

Semanal

Cnns. Médica 1.201

Cans. Enfermaiiem 1.209

Cnns. Odonioinfiica 402

Vis. Domiciliar ESB 66

3

Vis. Domiciliar ESF 201
SALARIO TOTAL

(icrentedas TAPS 1 4Jh RS 5,060.00 RS 5.060.00

Médico - ESF 3 40h RS 15.117.39 RS 45J.«í2.l6

Knfímiíiro- ESF 3 4r)h RS 5,140.61 RS 1-5.445.82

Dvnlista 2 40h KS 0,0.58.34 RS 16.116.67

l éc. om Saúilc Bucal ESB -> 40h RS 2J92.76 RS 4,585.52

1 if. cm Enrrrmnecm ESF 3 40h RS2J34.47 RS 7.003.41

I re. cm Enfcrmacrm -1 40h RS2J34.47 KS 4,668.94

FQli||'E DE VPniO

Viit. AdminlMrativn 3 44h RS 2,261.81 RS 6,785.44

l écnico cm l.ahoratórin 1 4Ah RS 2,292.76 RS 2^92.76

Krt-c|iriiinista 44h RS 2,114.08 RS 4^28.16

IO! Al. DE

l'R(>FISSU)\AIS
>>

CI S TO PFiSSOAl. TOTAI. KS 111,538.89



Prefeitura de

Fortaleza
vu-piDJ

lAPSAKGEMiEBSTKR

( 'om|w.<>i(io lia Kqui|ic

Quani. de

Prof.

Carg»

llnráría

Semanal

Quiinl. Prrviila de PmAUí

Atendida Mês

Quani. Total

de Equipes

EOI IPE

-VSSISTENÍ lAI.

Coi» Médica 2'll>

Ccms tnTemaijtsn 2m'i

Con^ ()doiiloló(;ica 4m2

Vis Diiirnciiiar PSB (>'<

\ is Donnciliar LSF )U

5

SA1.ARIO TOTAL

1 icrcnle das l íAPS I 44li S.Ofcd.OO 5,060.00

Medico- I.Sl- 1 40)1 15,117.39 75,586,93

1  iit'cniKit.1 - líSi' c 401) 5.148,61 25,743,03

Dcmisia a 4nh 8,058.34 24,I"'5.0I

Icc cin SaiideBiical líSB 40h 2.292.76 6,878.28

icc cni l.nlmnagem liSf' 40h 2,334.47 11,672,36

li-c em Liitcrina^ern 2 40!) 2.334.47 4,668.94

KO.

I iiiuiiuidiidii^o 1 20!) 3,675.56 3,675..56

1'eduilra 1 201, 10.1811.91 10,180.91

i iMDlerapeui

a
1 201) 3.675.-56 3,675.56

Psitoliien 1 40h 5.M6.20 .5,116.20

1 eiiipetiia Ocupacumal i :oh 3.675..56 3,67.5.56

Kí^l ll'K l)K APOIO

\m\ \dtminsii<tiivii 1 Mh 2.261.8! 6,78.5.44
1 ecliicn em 1 aboraiiMU) 1 40h 2.292.76 2,292,76

Peee|)tiimisiu 1 44!) 2,114.08 4.228.16

!OI AL 1)1-.

PROI ISSIONWIS

(i;sro PEssoAi.

TOTAL
193.414.69



Prefeitura de

Fortaleza

DAPS GRACILIANO MUNIZ

Comptuifio da ÍLqui|>c

Quant. d<

Prof.

Carta

Horária

Semanal

Quant. Prevista ile

Pessoas Atendida Mis

Quant. Total de

Equi|tcs

EQUIPE

ASSISTENCIAl.

Cons Médica J4I8

Cons Enfermagem 2 418

Cons Odontologica 402

Vis Doniiciiiar ESB 66

Vis Domiciliar ESF 402

<1

SALARIO TOTAL

(ieieme das IJA1'S l 44h 5.060.ÜÜ 5.1)611.00

Medico - t-.SF ò 401i 15.n7.J<) 911.704.32

Enfemieiio - bSI- 6 4í>h M4R.61 30.891.64

Ocntisia 41)11 R.0.«R.J4 24.175.01

I cc cm Saiide Biical

i-;si}
4011 2.2«»2.76 6.878.28

I cc cin linfernmgciii

MSI-
(> 4t)li 2.3J4.47 14.006.83

1 ocmcu cm Imlorinagcm 2 4l)|i 2.J34.47 4.668.94

EQI IPE DE APOIO n.oo

Aii\ Adiiiiiiistralivü .1 44h 2.26I.R1 6.785.44

Tccmcoem laboratório 1 40h 2.292.76 2.292.76

Rcccpcuimsia 1 44h 2.114.08 4.228.J6

livi \L [)i:

I'KOI-ISSlt)NAIS

( 1 S rO PESSOAI.

lOIAI,
189.691.37



Prefeitura deV **4 7 I Wl Ci «Ni?

àjSÈ Fortaleza
'* '!•« "i** »''•*

IM*S CLARrVNV MOM ' ALVKRNK

Compflsiçüo da Kqu>|ir Quntii. Prevista tie

Pessoas Atendida Mês

Quant.

l otai de

Kouídcs

KQnPK

Quant. de

Prof.

Carga

Horária

Semanal

{'oos. Medica 1 fi02

Coiis EnfennaBein l 602

Tons OdonioiÓBica 4ÜZ

ASSISTKSCIAL
Vis Domiciliar ESB 66

Vis Domiciliar ESP 26S

SALARIO TOTAL

(icrente das l lAPS 1 44h 5.060.tM) 5,060.00

Mcdicu- ivSl' 4 40h 15.117.3<> 60,469.54
Infcrmciro - líSF 4 4()h 5,148.61 20,594.42

Dcniisla 4 40li 8.058.34 24,17.5.01
1 ec cni Satidc BucdI

l'S»
.4 40h 2,292.76 6,878.28

Tec em línfcnHagcm
i:sh

4 40h 2.334.47 9.337.89

1 ctMicc em ['mfennaycm 2 401i 2.334.47 4,668.94

KQl IPK I)K APOH)
O.ÜO

Aii\ Adminisirativo 4 44h 2,261.81 6,■'8.^44

1 ecnico cm l.aboralóno 1 401) 2,292.76 2,292.76

Kecepeionista J 14h 2, II 4.08 4,228.16
I"1AI. Dl-,

l'lí()l ISSioNAIS
n CCS rO PESSOAL

lOTAL
144.490.45



Prefeitura de

Fortaleza

|:APS OK JOÃO BARBOSA PIRES DE PAULA PESSOA

Coniposição da Equipe

Carga

Horária

Semanal

Quani. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Quani. Total

de Equipes

EQUIPE

ASSiSTENCIAL

Quani. de

Prof. Tons Medica SUo

Coiis Kiiremiageni 806

Cniis Odonloiogico 402

Vis Doiiuciliar ESB (<6

Vis Domicilist ESF 114
SALARIO TOTAL

(Icreiilc IIAPS 1 44h S,060.00 .5,060.00

Medico-l-.Sl' -1 4{ih 15,117.39 30,234.77

1 nfcnneiro- 1;SF t 40h 5,14S.61 10,297.21

1 'cnlisla 2 40h 8.058.34 16.116.67

1 cc em Saúde Bitcal

1 SU
2 40h 2,292.76 4,585.52

1 ec em linfermagcm
l-.Sl-

t 4(lh 2,334.47 4,668.94

1 ccriico cm í^nreniiaíicin >
4{)h 2,334.47 4,668.94

KQI IPEDK APOIO 0.00

Aii\ Adminisirativo 2 44h 2,261.81 4,523.63

1 ccmco em l.ahoraiorio 1 40h 2,292.76 2,292.76

Rcceiicionisia 2 44h 2.114.08 4,228.16

miAl.ni;

l'Knl iSSK iNAIS
IH

í 1 SKI PESSOAL

KH Al.
86.676.61



Prefeitura de

Fortaleza

UAPS OR JOÃO KLfSIO De KOIjANDA

Cun^MiiicJoila Kifuipe

Qiiul. <k Prsf. Cam HarAría Scmual

Qumbi. Pm mim ilt PcuaiM

Alvodida Mè>
Qumbi. ToImI <lr tquiiioi

EQlilPe ASSISTENOAL

ront .Medica l Ml l

Coiia EnTcmascm 2MH

Cofis OdoiKoloípca 402

Vis Dniniciliar KSB Od

Vn Dniniciliir KSF ti<

S

SALARIO TOTAL

í ".-icfili: djs í 1 APS 1 44ll F.DAO.UO s.iiAii.nn
- l-.Si- < 4(l|| IMI7.M 75.A86.9J

lTi(..niicifii-l SI- 4(1)1 5,14)1.61 25,74J.O,»
IK1U11.IJ 1 4(lll S.IlSH.id 24.175.01

Ui cm S.iudc Uut.ll i;S» 1 411I1 6.a-)l.2S
lei em !;iilctm.i);etii tSl i 4III1 2.-4J4.47 11A72.J6

1 ec em rnlenriíigein : 4(lh 2.ÍÍ4.47 4.668.44

KQl IPe DK APOIO

Aii\ AdmiiiKiialiio 1 44ll 2.261.SI 6.785.44
letiiico em l.ahiit.ilono I 4(l|| 2,292.76 2.292.76
Kei.c|K'iomsl.i : 44li 2.1I4.0S 4.228.16

ini Al. Dl. PROKISSIONAIS Kl
niSTO PESSOAI-

TOTAI.
167.090.91



Prefeitura de

Fortaleza

HAPS MAÍ IEI. DE BRI IO

Cnmposiçio da Kquipr Quant. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Quani. 'l'otal

de Flquípes

i:Qiiipe

ASSISTKNtlAI.

Quani. de

Proí.

Carga

Horária

Semanal

Cons. Médica 1.602

Cons. Enfermagem 1.602

< nns. Odontoléglca 402
4

Vis. Domiciliar FISB 66

Vis, Domiciliar KSF 268
SALARJO rOTAl.

(icrpnlff dax 11 APS 1 44h .s.oon.dd 5.060.00

Médico— LSI'" 4 40h i.s.ii?.jy 60.469.54

Lnfermpírii— tSK 4 40h 5.148.61 20..594.42

llcntista 40h 8,058.34 16,116.67

1 éc. rni Saúdr Bural ESR 2 4flh 2.292.76 4,585,52

Tét. cm Enfermagem ESE 4 4(>h 2,334.47 9,337.89

■|'éc. cm Knfcrmaecm 2 4llh 2.334.47 4.668.94
EQ
Ml i.i rniSClPI.INAK

Assistente Social 1 :»h 4.157,24 4,157,24
Educador Físico I 4t»h 4.419.75 4,419,75
Farmacêutico 1 JOh 4.262.13 4,262,13

Nutricionista 1 40h 5. (16.20 5,116.20
Psicnlogn 1 40h 5. II 6.21) 5.116.20
EQI IPE DE APOIO

Kiis. Administrativo i 44h 2.261,81 6,785,44
I rmirn cm Enhoratório 1 4»h 2.292.76 2.292.76
Kccciicionisla 2  1 44h 2.114.08 4.228.16

rOlAI DE

PROFISSIONAIS
Jll ("I STO PESSOAL FOI Al. 1.57,210.88



Prefeitura de

]L Fortaleza
^ r Ai.«É I> ^ .4 < C < .rf/

IlAPS PARQUE .SÀ(> JOSÉ

Compojiçio da Equipe Quani. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Quant. Total

de Equipei

EQI IPE

ASSISrtNCUL

Quani. de

Prof.

Carga

Horária

Semanal

Cnns. Médica 1.209

Cons. Enfermagem 1.209

Cons. Odonlolégica 402

Vis. Domiciliar ESB 66

J

Ms. Domiciliar ESF 201
SALARIO TOTAL

(.crente tias (: \P.S 1 44li RS .S.060.00 RS .5,060.00

Mctlicft- r.SK 3 4llh RS I5,ll?.3'> RS 45.352.16

Enfermeiro— KSF 3 40h RS 5,148.61 RS 15.445.82

Dciilisla 2 40h RS 8,058.34 RS 16.116.67

1 éc. cm Saiiile Rucsl KSB V 4l)h RS 2,292.76 RS 4.585.52

I cc, eni Enfermaerm ESF 3 4IIh RS 2,334.47 RS 7.003.41

l er. cm F.nfcrniafiem s 4nh RS 2J34.47 RS 4,668.94

F(,H rPF. OF. APOIO

Auv. Administrativo 3 441) RS 2,261.81 R$6.78.5.44

I crnico em l.altoratório I 40h RS 2,292.76 RS 2.292.76

Kecr])cinnisla •» 44h RS 2.114.08 RS 4.228.16

TO l \1. DE

PROFISSKíNAIS
22 CUSTO PESSOAI IOI AL RS l]1..538.89

/



Prefeitura de

1 Fortaleza
•• ',S- » >

IIA

('ompn.iiçínUa Equipe

PS MARCtS AURÉLIO R

Larga

ilorúria

Semanal

ABEl.O LIMA VERDE

Quant. Previiia de Pessoaa

.Atendida Mês

(.^uanl. Tnial

de Equipes

EQtüPE

ASSISTENCIAL

Quani. de

Prnf.

Lona. Médica 1.602

Liina. Enfermagem 1.602

( una. Odoninlégica 402

\'is. Domiciliar ESB 66

\ ia. Domiciliar ESK 268

4

SAi^KIO T01AL

(icrentcdas IIAPS 1 44li 5.0(.ll.l)() 5,060.00

Médico - ESK 4 4l>h 15.M7J9 60.469.54

Enfermeiro — ESE 4 40h 5,148.61 20,594.42

Dvntisla 2 4nh 8,058J4 16,116.67

I tk-. eni Saúde Bucal KSH 2 4nh 2J92.76 4,585.52

l éc. em Enfermagem ESK 4 4l)h 2JJ4.47 9437.89

l écnicoem Enfermagem 2 4l)h 2J34.47 4,668.94

EOt IPE DE APOIO

Aii>. Ailminlslrativo 3 44h 2,261.81 6,785.44

lécnicneni l.thnrainrin 1 40h 2.292.76 2492.76

RecepeioniMa 2 44fa 2,114.08 4428.16

rOlAEDE

PROKISSIONAIS
25 CES rO PES.SOAI. TOTAL 134,13935



Prefeitura de

^ Fortaleza

IIAPS OSMAR VIANA

C iim posifÃn (Ia Kquipf Oiiani. Prevista de Pessoas

Atendida Mês

Oiinnl. Total

de Equipes

Quani. de

Prof.

Carga

Horária

Semanal

Cnns. Médica 1.209

Cnns. Plnfermagem 1.209

KOMPK ASSISTKNriAI. Cons. Oünnlotógica 402

Vis. Domiciliar CSB 66

3

Vis. Domiriliar ESF 201
SALARIO TOTAL

(lerínle das TAPS 1 44h .S.060.00 5,060.00

Médico - tSf 3 4(lh I-9.II7.39 4SJ52.16

Knfermeirn - tSP 3 40h 5.I48.6I 15.44.9.82

Dentista 2 40h 8.05RJ4 16,116.67

iéc. em Saúde Rural KSB 2 40h 2.292.76 4,58,5.52

Téc. em Knfernia)>rm tSK 3 40b 2,334.47 7.003.41

Iéc. em Knferniatteni 2 40h 2,334.47 4,668.94

Kyi ii'!': m: apoio

Aiit, Adni inislrnlivo 2 44h 2.261.S1 4.523.63

l ecnico em l.iihniiitúriii 40h 2,292,76 2.292.76

Kecepcioiiista 2 44b 2.114.08 4,228.16

TOTAI. DK

PROFISSIONAIS
21 t ItSTO PESSOAL TOTAL 109.277.07



Prefeitura de

Fortaleza
liM »■«« ■ 11 i >.i I « i . >. . IA

DAPS PEDRO SAMPAIO

('«npsiltio Cqulpr

Cann Honiril Semanal

QuaaL Prrviila de Peuoai
Alendlda Mêt

QuanI. 1 elal
de Elqiiipes

EQl:lPe ASSISTENCIAI.

QuMl. dr
Prof.

Com. Mídira 2.015

Cem. Enrermagem 2.015

Cofls. OdonloUgica 402
Vis. DomipílinrESB 66

\'li. Oomirilinr ESE 225

5

SAURIO TOTAL

OmiK dxs 1 APS 1 44h 5.060,00 5.060.00
^lfdifn - l-.SP 5 •Mlh 1-5,1 17-2') 75.556.42
Knfrrmciro — ESK 5 •Mlh 5,145.61 25.742.02
Driiliiln J 4nh 8.055.24 24.17.5.01
f rr. rm Smidr Bucal ESB S 40h 2,2'»2.76 6,575.25
J PC. pit) bnfpnniiseiD ESE 5 40h 2,224.4- 11.672.26
1 PC. pm EnfpmiiiKPm 2 -lOh 2JÍ4.47 4,665.44
Kl.ll [PE l>E APOIO

Aii>. Adininiclniliva J 44h 2.261.51 6,755.44
Iprnirnrin 1 .ahni-slórío 1 4ah 2.242.76 2.242.76
Kpcpppinnisla 44h 2.114.05 4,225.16

irvi Al. DE

PROKISSIONAiS
iO ÍCSTOPESSOAI-TOTAL 167,040.91

' r



Prefeitura de

Fortaleza

REMSDt ATENCAO ASAI DE Ml MflPAl - l MDADES ATENCAO PRIMÁRIA

período. :ii:ii> mi» i»i

Rcrfôdo d»
Cuctpio

Execução de Relultede Produto Tolel/M Totei / M
Mencal

Gerxniir o acesso dos usuários

ao atendimento assistcnoal

humaniiado. mieirai e
'etolulivo no ãmbno da APS.

Promover o acesso aos Serviços
de Assisláncia Farmacêutica

para uso interno das (JAPS

m.696

alendimenlos/procedi

menios por ano,

conforme Áneio V do

Termo de Referência e

de acorco com os Itens

IS l e IS 2 desu

Programa de Trabalho.

lOOK dos isuanos com

necessidade de

tratamento mediato e

imediato (urgência e

emergência) atendidos

adequadamente.

Ofertar ■ populaçSo os Serviços
de Apoio Diagnóstico

100% das Metas

definrfas nos Rens

Anexo IV do Termo de

Referência deste Edrial

do Editai N*030/2019e

descritas neste

Programa de Trabalho

nosnens S.teS.T

alcançadas

ContrataçJo e

manutençiodas

Equipeseda

ambiènoa das UAPS;

Quabficaçio das

Equipes e implaniaçio

de processos que

visem a qualidade e a

segurança do paciente

Aqursiçio. Gestio e

Controle dos

medicamentos para

uso internos das

UAPS. dos Materiais

Módicos Hospitalar t

Odoniológicos

Contrataçio de

laboratóno/pessoal

para prestaçio de

serviços de apoio

diagnóstico;

implantação de

Processos que visem a

Quabdade e a

Segurança do

Paciente

Equipes contratadas

e qualificada com

metas assistenciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;

100% das UAPS em

pleno funcionamento;

SO a 90% dos usuaios

cem Experiêncis

Salisfaloria.

100% das Umdedes

Abastecidas de

medicamentos para

uso inernodas UAPSe

de insumos médicos

hespitarcs e

odontológicos;

100% dos usuários

com prescfiçJo

módica de urgência e

emergénoa atendida

População com

acesse aos serviços de

apoio diagnóstico;

100% Usuários com

Experiência

Safisfatória dos

serviços prestados

AiençSe

Pnmána

Resolutiva e

Coordenador

ae

ordenadora

303,734.12

4<,403.tS

2.109,2fi6J»

484,296.90

TotuIPtrfodo /

04 MESES

3474,376.21

16474428.70 1.193,791.46

3,490477.46 3461,608.29



Prefeitura de

Fprtaleza
RESLMO-CUSTEIO UAPS DR. JOÃO BARBOSA PIRES DE PAULA PESSOA
AÇÃO MtTA ATIViOADE RESl LTADO

(1 STUO

MENSAL

N°

ME.SF_S

d.SI no

Garantir o acesso dos ususnos ao atendimento assistencial humanizado,
integral e resoluiiv-o no âmbito da APS

26 508 aiendimeniosprocedimentos

por ano. definidas no Anexo V do
Termo de Referência e nos item o 1 e

0 2 deste Programa de Trtòalho

Conirataçáo e manutenção das
Equipes e da ambiència das
UAPS. Ou»'i'"'C»Çâo
das Equipes e implantaçSo de

processos que visem a

qualidade e a segurança do

paciente

IO(l*i>das Equipes

contratadas e qualificada
com metas assistènciais

quantitativa ede

qualidade alcançadas.
lOO-.das UAPS em

pleno funcionamenio. 80
a *K)* • dos usuaros com

Experiência Saiisfator

6.532 26 78,387 14

Piomoxer o acesso aos Serviços de Assistência Faimacèuiica para uso
interno das UAPS

1 tXI*-« dos usuários com necessidade

de tratamento medialo e imediato

(urgência e emergência) atendidos

adequadamente

.Aquisiçio. Geslio e Controle
dos medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Maienais Médicos Hospitalar
e Odontológicos

KMPadas l'nid8de$

.Abastecidas de

medicamentos para uso
inemo das U APS e de

insumos médicos

ho^itares e
otfcmtologicos.

i 00° • dos usuários com

prescnçio medica de
urgência e emergência

atendida

12.681 84

12

Meses

15.3,782 0.3

Ofertar a pt^ulaçio os Serviços de Apoio Dii^nóstico

100*» das Metas definifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Edital N°0}0/2010 e

descritas neste Programa de Trabalho
nos itens 8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboratono/pessosi para

prestação de serv iços de apoio
diagnostico, Implaniaçio de

Processos que visem a
Qualidade e a Segurança do

Paciente

Populaçáo com acesso
aos serviços de apoio

diiqjW^icQ.
IOO*a Usuános com

Experiência Safisfalona
dos serviços prestados

11.463 47 |37.6:i 67

TOTAL 3ldMI7_«7 3724160 J4

ü



Prefeitura de

il Fortaleza

Afio Meia 1 Atnidaclr
Prarn ri*

Fverurãn
Drsrrirão rinv llrnv A alar Mensal

N- de
( listein Inlal

Gitninrir o Acrsso dos iisuiríos ao

aiondimrntn assistencial humanizado,

inieíral r rrsoluliso no âmbilo da APS.

2 2N

a(endimento»'procedimenlos
por mês. definidas no Ane*o V
do Termo de Rereréncia e nos

Item 0 1 e'' 2 deste Proiirania
deTrabalho

Contrataçio e manutenção
das Equipes da ambiência

dasUAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

Anu.ll

Almov.inCado 4on i; s usi4S

Despesa.v I maneei rasTribuiarias 2iio t; : i«ii Cl

Exames l aboratoriais

Medicamerius para U!<i miemo das l \PS

Maienal Medico Hospitalar e Odoriroloeicus

Manutenção e Conservação üer.il 72! 51 12 meses X I.S2 i 2

Serviço de Lim|iez.i e Conserv.ição !4t oo |o 12' 'M

Serv ICO de Seeuranta o:ii 1' - 4J 1 X2

Serviços Administramos de At>oio SI- Jo ,, tJ.l S-

Serviços de ('oiiiur>n.3çio 41 ! 41 4.-'Cl :(

TransiKine 70S Sc .. SS„ ll

Qualiliçnç.ão do Corpo lecnico l .los ij ll< -1.1 ÍIO

TOTAL: fi_<i2.26 7S..t87,|ri

Atâo Mela 2 Atividade
Prazo de

F irriicin
Drsc rirão dos itens Aiiloi Mensal

N de
Custein loliil

Promoser o acesso aos Sersicos de

Auisléncia Farmacêutica para uso
iniemo das l APS

1OO^* dos usuanos com

necessidade de iraiamenio

medtalo e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e Conitole
dos medicamentos pata uso

internos das liAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odonlologicos

Anual

Almovanfado 4"c i: S os ! 4<

Despesas I maneeirasTiibulaiias 2oc 7: 2 'Xii cl

Evames l aboratoriais

Medicamentos para ussi interno da.s 1 A1'S I.C4 1 41) 1" -2iiX|

Material Medico Hospnalar c Odontoloeieos c,:iii si ■'4 11X 1-

Manutenção e Conservação (reral 711 <1 X cx: i:

Serv iço de i.impe/.i e Conservação l ,!4t lU. Ic 12'"4

Serviço de Segurança "211 C! " 441 X2

Serv iços Administrativos de Arvoio <<7 41- C l lu S7

Serv leos de Comumcae.io 41 i 4! l."ol 21
rran-ix-rie 7gs si. •1 ssi, i l

Qujliticacão do Corrio lecnico

TOTAL; I2.9XIA4 155,-*2.11.'

Acito MelaJ Atividade
Prazo dr

Desrrírãn rins Itrns A alor Mensal
•S de

( iisifin Inlal

Ofertar a populacho os Sersicos de
Apoio Diaenósiico

100*. das Afetas definifiK nos
Itens .Anexo IV do T«too de

Referência deste Edital do
Edital N'0JO/20|dedescritas

neste Programa de Trabalho nos
Itens 8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboraióno pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico.
Implantação de Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Aimrivarifado 40C i: s .|S 1 4S

:)esoes.is KmiinceirasT iibulanas 2(10 ■ txiid

êv.ime- 1 ahoraioriais c !S„ ss 7c ;-X «2

McJie.imenlo- oura uso uolerno Ja 1 \l's

Maienal Alediço Hospitalar e < >sk>IUoloelco^

Anual Serv ivci dc 1 iinoeca e Con-eri .ic.io 1 14' CC Ic 12' "4

ierv ICO sle Seuuranca (i2i) 15 - .14 1 X2
Serv iços Administrativos de Aosiio st? 4c c 440 s 7

Serv icos de Cümunieacào 4 114! 4 "Cl '1

rranspone 7.,S So .. SSil

Oualiric.ieão do Cortvo Teemeo

TOTAL: M.493.4- l3-.92i.«7



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO - CUSTEIO UAPS FRANCISCO MONTEIRO DE MORAES (CHICO PASSEATA!

ACÂO META ATIVIDADE RESULTADO
ClSTEIO

MENSAL

N®

MESES

CUSTEIO

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistencial

humanizado, integral e resolutivo no âmbito da APS

26 508 atendimentos procedimentos

por ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item 1

e 4 2 deste Programa de Trabalho

Contratação manutenção
das Equipes e da ambiêrKia

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que Msem a qualidade e a

segurança do paciente

100Í* das Equipes

contratadas e

qualificada com metas

assistciKiais

quantitativa e de

qualidade alcançadas.
lOCP^vdas UAPS em

pleno funcionamento.
80 a dos usuaros

com Experiência
Satisfatória

6,5.t: 26 78..387 14

Promo\*r o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso miemo das UAPS

lOO*'* dos usuários com necessidade

de tratamento mediaio e imediato

(urgência e emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e
Controle dos

medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odoniologicos

IOO*/o das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso inemo das UAPS

e de insumos médicos

hospitares e

odontológicos.
1005'o dos usuários

com prescrição

médica de urgência e
emergência atendida

12.081 84

12

Meses

155,782(1-'

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

IOO*'a das Metas definifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Edital N°030/20I6 e

descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 1 e 8 2

alcançadas

Contratação de
laboratono pessoal para

prestação de serviços de
apoio diagnostico.

Implantação de Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
acesso aos serviços de

apoio diagnostico.

1 (M)*'» Usuários com

Experiência
Safisfatona dos

serviços prestados

11.40,3 47 I.í7.0;i 67

TOTAL 31.007.57 372.000.84



Prefeitura de

>W Fortaleza
►  cU V«u<í«-

CUSTEIO DETALHADO l APS FRANCISCO MONTEIRO DE MORAES (CHICO PASSEATA)
Acâo Meta 1 .Atividade

Prazo de

Evecurio
Detrrirân Hn» Itens

\ alor

Mensal
Vde

meses

< uslein

lotai

Garantir o aresso dos usuários ao airadimeow
asstsirndal hiintanítado. inioeral t rrsolulhoae

âmbito da APS.

2.2M

aiendimenio^procedimenios
por mês. definidas no Aneco

do Tenno de Referênaa e
nos liem t i e 12 deste

Programa de Trabalho

Coniraiaçâo e manuiençâo
das Equipes e da

ambiênciadas l'APS.
Qualificação dos Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a

segurança do paciente

■Anual

.Alnioviinfado 4"o i: S osl4S

Desnesas Fin.iiiceir.iv Tributarias 'no '.4X1) í.|
l.vames t.atvrjioriais

Medicamentos oara ussi miemo das T M^S

Maierial .Medico Mosiriial.ir e ()doriol><;;aos

Manuienc.to e ( onsetvacào (icral "2 s 1 s r-s: i:
Sers icsr de Linioeza c Conservai..Io 1 Ut Ml I..j:ío4

SerV1 COS .Adiuiiiisi 1.11!vos Jc \noio .. 44" S7

Serv icüs de t omuniciieási Jl 1 ir 4  '1

1 raiisiHinc xi.

1 ois M j,. -t4 i)0

lOIVI.i 6.532.26 SSJ87.I4

Acáo Meta 2 Atividade
Prarn ife

Fteriirón
Descrirão dns llenv

Aalrtr
Mensal

N de < listeio

Prsnovrr o armo aos S«r>kes dt .Assblénría
Farmacêutica para uso interno das l APS

IUO°'edos usuános com
necessidade de iratamenu

mediato e imediato (urgência
e emergência) aiendidos

adequadamente

.Aquisição. Geslèo e
Controle dos

medicanienlos paia uso
iniemos das l'.APS. dos

Malenais Médicos
Hospitalar e

Odontológicos

Anual

Mniovaritado 4'i(i 1 '

1 2 meses

S.osi 4S

Desiiesas Financeiras Inhut.itias 2'io ~Z : 48IIOI
Fv.vmes | aboi.iion.n-

Medisameritos n.ir.i uso mkono J.vs 1 \PS 1  ru; Ji i 1" -2ii X1

Material Medico Mos|iiialar e (Idoriloloeicsis (1 :nl S| 7.1 118 1 7

Mjimienc.io e l on-crv.Káo lici.il ; s 1 X os: 1'

Serviço de 1 imrier.i e ( oiiseiv.ic.ivv 1  :j; M. Io i:i"4

SeiMco de Seciirans.i p;ii 1 < ■ 441 x:

SeiMCOs \dniini-uati\os de \ixho si- do r. (4'|

Servtvos de Coniunic.vc.k' 41 14! 4 •>(.! •]

1 lanstxvrie "oS Kl. o SSI, 1;

Ooiiliiicacào do CoiiKi Fecnico

lOTAl.i 12.481,84 155.782.03

Acáo Meia 3 Aliviilade
Prarn de

Execurân
l>escriráa dns itens

Aálor
Mensal

Vde < iisiein

Ofertar a população os Serviços de .Apoio
Diagnóstico

100°o das Metas definifas nos
Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do
Edital N'030/20l<) o descnras
nesie Programa de Tisbalho

nos Itens 8 1 e 8 2

alcançadas

Coniraiaçio de
lahoralonorpessoal para
presiaçáo de serv iços de

apoio diagnóstico.
Implaniaçào de Processos
que Msem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Alnuisanlado 4-" i; S os! .|s

Despesas Financeiras Trifvuiaria- ; 4Kllt.|

Evames Laboraionais (I.IS,, ss ;7s

Medie.inienros nara uso umerno da l \I'S

Sf.iierial Medico Mvvspiijlar e UJonivvIoeicos

Manulencâo e Conseiv .ic.k fieral s| X iix: 12

Anual Serv ICO de l.imneza e ( onserv.ac.io 1 14! Ml Io i;i 04

Serv ICO dc Seeurancj (.-o 1 s ' 441 S2
Serv icos \Jiiimisir,ilivo< de Arxiio s: - 4ii o 44"s-

Seivicos de ( oniuric.icáo 4 1: i! 4 or. 1 2!

I riifisporie ■Tns Xr. o «<ll ti

Tu.aliticacão do Corixj técnico

TOTAL: 11.44,1.4"' I3-.42I.67



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO-CUSTEIO UAPS AÍRTON MONTE

ACAO AT1MDADE RESILTADO
ClSTEtO

MENSAL

ClSTEIO

TOTAL

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assisiencial

humanizado, e resolutivo no àmhito da APS

37440

aiendimentasproccdimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

*í I e "í 2 deste Prc^ama de
Trabalho

Conlraiafio e manutenção
das Equipes e da ambiência

das L.APS.

Qualificação das Equipes e

implantação de processos que
visem 3 qualidade e a

segurança do paciente

Equipes coniraiadas e

qualificada com metas
assístênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas.

lOÍP/sdas U APS em

pleno funcionamento.
80 a W°* dos usuaros

com Expenència
Satisfatória

0.798 39 117.58071

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das U.APS

10(f, t dos usuários com

necessidade de tratamento medialo

e imediato luíjtência e emergência!
atendidos adequadamente.

Aquisição. Gestão e Controle
dos inedicamenios para uso

internos das UAPS. dos

Matenais Médicos

Hospitalar e Odoniologicos

100% das Unidades

.Abastecidas de

medicamemos para
uso inemo das UAPS

e de insumos médicos

hospitares e
odonlològicos.

IOO**dosusuanos

com prescrição medica

de urgência e

emergência atendida

12 Meses

19.472 75 233.673 (15

Ofertar a população os Serviços de .Apmo Diagnóstico

100% das Metas deEnifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Edital N°0.30''20I9

e descritas neste Programa de

Trabalho nos Itens 8 I e 8 2

alcançadas

TOTAL

Contratação de

laboratóniVpessoa! para
prestação de serviços de

apoio diagnostico,

implantação de Processos que
vnscm a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
acesso aos serviços de

apoio di^tnosiico.
I  Usuárias com

Experiência
Safisfaiona dos

serviços prestados

17.240 21

46Jtl 1.36

206.882 51



Prefeitura de

il Fortaleza

Cl STEIO DETALHADO l APS AIRION MONTE

Atiu Mcla 1 Allt Idade
Pra/ii dr

nr«rríri(» diM lfra% Vdíiir Mraiijl
>'dc

( mmcíii T«UI

» acrwn dc» siairiix ao aieadiiiitilf)

«witiriiciit kamaai/jd». iBKcmlc imlalho an

âmhilii da APS.

• i:o

.ilcodinicii(os'pfDccdiniciiiM mês.

dcriiudns ix> Aiie\o V do Tcflno dc

RcrerciKiiicnosheni'» 1 O 2

dcsic Pra^inn dc Trabalho

Contmtocdo c maiiiileiicho d.ts
Equipes c da antuciicia das

l'APS. Oiuhncaçao

das Equipes c iniplanacio dc

processos que t isciii :i

qiolidDdc c a scgiimiva do
paciciuc

Amial

'\linoNjnl;i<k» 'ii IX X <»5|1 IX

I>i>ncv»Ã fiUiTiLVirns Tn^ul.^^L^^ ; l'MlX • -:ii 'jj

i N.inKS Uit>or:iion;ijN

niini iho iiaoTip 4.M AP"*

Nt.iicnnl Mcdko c OiUdiclAUKiK

M.iHmc"s«K>c C'ot^%rs .h»rio Ifcri) 1  fiK< .N. r: oM iK

HA kc dc Lunoc/ai c < oich ̂ ^k.h^ : iij N i ' U  •)!!

Sen ko cic SciMiniMs a T.II M 1 1 ii.: 'i

ScAKOS AdmiiiiMníiixo^ dc Aw>o Xni. .Ni 's"4 'U

Sen ICOS dc Coiiiutuc.Kiio '.>1 l« '441

rtjikocnc 1  ITs "«» U  <11

<lü Corpo Tocnko :r)^rsii| 1 In 1 <

TOTAL: n  "1

A£ão Melai Alltidailc
Pra/ié (Ir

Descrici„d,xi.eas Vai,,r Mensal
VJÍÇ

f'H«tríij tiifal

Pnimin cr ii accH«o aioi Scr\ icix dc A^^òocacia

Farmacivilca para u«u inicroo da« t'APS

liar.dot usuaiiM com ncasMladc

dc 1 niariiciilo nicduio c imcdalo

iur)!iiK-u c cmcrgCina) niciididaf
adcqiiorfanicnic

Aquisicdo CcsidocCoíUiok

dos mcdicanicíxos pnia uso

imcnios dfts UAPS. dos

Malcnais Mcdicos Hospiiabr
cOdoiUülogicos

AlntONJinísido "U IX

12 OKSCS

X95M IX

Kitunicciriv Tn^^ll,líLlv ■ \t\ |)X ; "M91

l\,invs 1 .ihomton.Ms

Nfcdic MiiciKo» ü:im iao nitcn^^ d.i 1 APS :  iij 22

M.iicruil Medico Hüspiisil.irc OVirNolocrcos •1 ui: y 1 11 «.?• 2<

MsHuiictkdo c ( oiKcn stysio Gcr.il 1 DK< 2l. 1 5 105 \n

ScrN kO dc [ Jinpc/.i c ( oibca U IK* 'lU

St:A iv.0 dc "^cviiraiks! 11 1'.:

Sk.t\i.ov AdiiniiisiniiNiM dc AftO*o lUHt 2'* •1 r.-J ií.

ScA11.0b dc (oiiu)nii.iic*io i.Ji» l< • u 1 x:

Tf.iMbOonc 1  195 ••> 14 ;j<

OlulirkOC.KJ do COíPO TCCTUCO

TOTAL: 2JJ,h''Hi5

Acdo Melai .Arii idade
fnjuá^

Dcscrir^u^u. ||fp. \ Alor Mi B^l < ««Ido IiiíjI

Ofertar a piipalarAooaScrtãcoadc .Apcdo
DiagaãüHco

l<»".diH Mci.ts dcTiiuras im licns

Ancco IV do Termo dc Rcfctcncta

dctic Edital do Edoai Viiiu itijoc

dctcnuic iicsic Pn^ma dc
Tríihailio nos itens X 1 c X i

ulcoiicadas

Coiumtacilo dc

laboraiono pessoal pam
ptcsucdo dc sen icos dc apoio

dtagnesticD. Implantacilodc
Processos que > iscni a

<3uabdadc c a Scpumtica do
P^ICMC

Ahriownfado 'U IX

1  IIKX^

X 15,1 jx

Dcspcsjk F iiiiiivciravTnbmm»* •liHlX • "2119 1

hN.iMic^i L,i6or;i(oai(s •> 4U 114 41*95

Mcdis^iiibcnioi pa-im u«o mciiv d.) l itididc

Vt.Mcri.ll Medico HobpiLihrcOdomoiiiVKuc

M.imitciiCi'^ c CoiíSCA.vão Ocril 1 IIK< > 15 II^J IH

Anual
Sen ICO dc 1 iinpcAi c CoibOA.K.» 2 111* 4'? 24 |K.*9fl

Sc A ICO ik Scvurriib.o ')''i 2' 1 1 In2 •"

SkAkOA AdinirnMnincrt dc Apoto KIK. 9|."4 5h

Vcr> u.os iic ( OMiiMiH,.kiko i.2*> 1* " 441

T i;iiiMM>ric 1  195 14 5>.Â

.*ij;iliric.is;'o do Corpo Tccioco

TOTAL: r.24n.2i 2ll6aXH2..*t

36 5^6.136 26



s
Prefeitura de

Fortaleza
' SrNrrt^r)«* Viírmp.»; Sjudt*

RESUMO CUSTEIO UAPS ABNER CAVALCANTE

ACAO

(jaraniir o acesso dos usuários ao atendimenio assistência!

humanizado, integral e resolutivo no âmbito da APS.

MtTA

Promover o acesso aos Serx iços de .Assistência Farmacêutica

para uso interno das L'.APS

Ofenar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

.'7.440

atendimentos procedimentos por
ano, deFinidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item 9.1

c 9 2 deste Programa de Trabalho

100°'» dos usuános com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)

aleitdídos adequadamente.

100°'» das Metas deAnifas nos Itens

.Anexo ÍV do Termo de Referência

deste Edital do Editai N"030/20I9 e

descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8.1 e 8.2

alcaitçadas

TOTAL

ATIMDADK

Contratação e manutenção
das Equipes e da ambiéncia

das UAPS;

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

RESULTADO

Equipes contratadas e
qualificada com metas

assislcnciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;
lOCodas UAPS em

pleno funcionamento;
80 a 90° o dos usuáros

com Experiência

Satisfatória

< l .STEIO

MENSAL

Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

internos das L^APS. dos

Matenais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

Contratação de

laboratório pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico;
Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

lOO^sdasUnidadcs

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das l .APS e

dc insumos médicos

hospitarcs e
odoniologicos;

IOO°edos usuários

com prescnção medica

de urgência e

emergência atendida

População com acesso

aos serviços de apoio

diagnósbco;

100°'» L'5uários com

Experiência

Safisfatona dos

serviços prestados

9,798 .19

N®

MESES

19.472.75

17,240.21

46^511.36

(lSIEK)

lOTAI,

117.580.71

12 Meses

2.L3,67.1,05

206.882-51

558.136.26

l'-'



Prefeitura de

)1 Fortaleza
■•e

CUSTEIO DETALHADO UAPS ABNER CAVALCANTE
Afio Meia 1 Atividade

Praco de
Descrição dos llen.v

N ator V dr
( uvlrio lotai

Caraalir o acnso dos luuirio* ao
airadiincnto assisinscial humaaizado.

ioir«ral« molulivo ao Aoiiiiioda APS.

3 I2u aiendimenio^procedimenos inís
definidas no Anevo V do Tenno de

RerecÂKia e nos liem 1 e '> 2 deste
Programa deTrabalbo

Conlraiocdo e
manuiencilo das

Equipes e da ambiência
das UAPS.

Qualificaçào das
Equipes e impianiocdo

de processos que \ iseni
a qualidade e a

segurança do paciente

Anual

Almiixariliido 744 IX X otl i IX

Devncsas KiranceifOsTnbuianav i| .. 1 IX ; 7:,,.,|

l-sanies 1 aftwalonais

MeditanK-nlos nora uso inierrti- da l Al'S

Malcriol Medico Hosoitala; e Odonioloeicov

Sor\ ICO de l.rmpe/a e (Vencervacdo ;iiiS4'i
Unsss.

74 |.S< ■ !, ,

Cc" ICO de Seiiuronca ■íSii ;: I I 1'.; 71

Seri icos .Aclniinislr.ilii os de Aikuo K(i(. :(i Of,7j ,!i,

Serviços JeConiunicaiAs 'Oo |S 7 4.11 x:

Tions porte 1  |o; s., 14 ;:s -"o

Qualificação do ( orno lesnco ; i i''.t oi ;s Mf. 1!

TOTAL: ■>.798.39 If.itStI.TI

Acâo Melaí Atividade
Prarn ile

Descrirãoünvlleiiv
Autor N de

( iisieio ToihI

Promofor o acosso aos Sonicos de
Afsatência Farmac^tica para uso inwnie

dai (lAPS

11 ■ i°> dos usuários com necessidade de
iraiamenio mediaio e ànediáio

lurgdfKiae emergjncial atendidos
adequadamente

Aquisição. Gesl.lo e
Controle dos

medicamentos para uso
internos das U APS. dos

Materiais Médicos
Hospitalar e

Odomoldgicos

Anual

Almosanfado 744 IX xo;, . IX

IX-vnesa< KmanceirasTnbní.ina- Ij. i . iX ; -;i i o|

r\.iiiK'. 1 -ilsoratonjis

Medicanieiiios nara uso imerno da l AI'S ;4l.< H' 'XI ::

MiileruI Viedico llnspilaiar e Ildonloloeico- ■1 l 1 1 '.-7 -s

Atanulencio e ( oriscn j. .ío (leral 1  i 'xs 1  IX

Sen ICO de l.imoe/a ef onsenacío : i i is "J IXS .11,

Serviço de Seeiiranc.r "ti i s; 1 1 1'.: 7.!
Serviços Adminislraiivos de \iHno XIK. S|l o . .7.1 ti,

Scrv isos de Coniurvicacão i> ' n 1 x;

Tran.s norte l. lot -V,, 1 r <u

Oualificac.fo do C orp*» 7 ecnico

TOTAL: 19.4717* 2Jid.73.ll<

Acao Mera J Atividade
Vnto de

Drsrrirão dm Itenv
A Hlor Vj£.

( iisieio Tolid

Orerfar a população os Serviços de Apoio
Diaenòstico

|i«i°»das Metas defaiiras nos Itens
Ane\o l\' do Termo de Referência

deste Edital do Edital Nrti.litZnio e
descnias neste Programa de TiabaDto

nos llens S 1 e t 2 alcançados

Contratação de
laboratonopessoal pata
prestação de sen iços de

apoio diagnostico,
implantação de

Processos que \ isem a
Qualidade ea

Segurança do Paciente

AlitKvsjnr.ido 744 IS

1 7 nxn.-.

X o;,, (s

Despesas Financeiras Tnbuiarias ijlMlX ::.,oi

Exames l.aborainnaus •1 S54 Xi i 14 4l7''.t

Medjciunenlos uara uso iniertK' da 1 rid.ide

Material Mvsiico Mo-iiiialjr e OdivnioloeJCos

Manutenção e Consen acJo Geral 1 IIXS 1 = "2.' IS

Anual
ServICO de I.mine/a e Con-orv.icão ; ms ,(.1 74 1 xs 0(j

Serv ICO de Seuuranca T.u:-, 1  1 h.'' 75

'serviços .Adoenislralivos de \poio XIS. Xi ■'..Ta í(.

Serv hCsss de ( oniiriiiv.ic.lo í,:,i 1 < 7 441 x7

IransDorie 1 m; 7o 1 4 SU

.liialiricac.ão do ( orno Técnico

TOTAL: f.24n.2i 2StbJAl<\



Prefeitura de

Fortaleza
Ml tpA> d.«

RESUMO CUSTEIO UAPS GEORGE BENEVIDES

AÇÃO VIF-IA ATIMDADE RESULTADO
CU.SIEIO

MENSAL

S°

MESES

< l STEIO

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistencial

humanizado, integral e resolutiso no âmbito da APS.

37 440

atendimentos procedimentos
por ano. definidas no Anexo V

do Tenno de Referência e nos

liem 9.1 e9 2 deste Prograjna

(fe Trabalho

Contratação e manutenção das
Equipes e da ambiéncia das

l APS. Qualificação
das Equipes c implantação de

(«"occssos que v isem a

qualidade e a segurança do
paciente

Equipes ccHiiraiudns e

qualificada com iiKtas

assisicnciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;

lOO^odas UAPSem

pleno hincionamenlo:
80 8 90®o dos usuaros

com Experiência

Satisfatória.

9,798..'?9 117.580 71

Proino\er o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso inicino das UAPS

lOOS dos usuários com

necessidade de tratamento

medíato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadafnente.

Aquisição, Gestão e Controle

dos medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos Hospitalar
e Odontológicos

lOO^o das l'nidades

Abastecidas dc

medicamentos para uso
inemo das L\APS e de

ínsumos inedico.s

hospitarcs e

odontoli^cos.
lOCvdos usuanos com

prescrição medica de

urgência c cin»gência
atetHÜda

19.472 75

12

Meses

2.v'5.67.3.05

Ofertar a população os Sen iços de .Apoio Diagnóstico

lOCo das Metas deftnifts nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Fdital do

Edital ND.30-2019 c descritas

neste Programa de Trabalho

nos itens 8 1 e 8.2 alcançadas

Contratação de

laboraiorio pessoal para
prestação de serviços de apoio
diagnóstico: Implantação de

Processos que visem a

Qualidade e a Segurança do
Paciente

PofHilaçân com acesso
aos serviços de apoio

diagnóstico:
I00"o l'suários com

Experiência Safislãioría
dos serv iços prestados

17.240.21 206.882.51

TOTAL 46,511.36 558.136.26



Prefeitura de

Fortalesra
L.. M. . w .r H » ^ ..

CUSTEIO DETALHADO l APS CEORGE BENEVIDES

AlâS Mola 1 Aliviitailr
Prazo dr

Deu-rírõn rios lletis
\ «lor Vát,

CiiUpio Total

Garantir o arr«so dos iisuArios ao

alrndimonlo assisirnóal liiimanizado,

inirsral e rosoluliso no âmbilo da \PS.

J.I2Ü

3tendimenlo&'proc«diin«nio»'més
definidos no Anevo V do Termo

de Rererència e nos Item 'i 1 e M 2

desie Programa de Trabalho

Contratação e martuten^do
das Equipes da ambiòncia

dos UAPS.

Qualificaçllo das Equipes e
irr^loniaçâo de processos
que iisema qualidade ca

segucTiça do paciente

Armaj

Alnmxntifado 74J IS X Olll IX

Üestiesas Finoiii^cirAs *1 nhulAiia.'- ilmi* ! 7:i..ii

Evanies l.aboraioiuis

Medic.inienios ojrj u-o ml.-in.' J.i 1 \l's

\l.ileii.il Medico llo<riiat.ii .• Odon1.l|..■•lc^■>
Maiiulcncão o ronscn .ic.to Cicial 1 ilSS -r, 1 : 10 í 1X

Sen lio lie l.iiiuxv.i e miien .ii.ln : i i |s 4" 24 IXX .111

Sen 110 lie Si—iiniica I I i ..: ""i
Servjioi AJnunKiialo Os ,te \ihii,« SIM. ;■ ! ■1 i.-í

Senicos deComuni.Mi.to I.-I. |s "441 x;
Transoorii' 1  l"i 14 ;;c s.i

OiialilVaoflo do ( orno Teiniio : lel 1 .11 "S l lr, 1 1

TOTAL: ó,79S..tÓ ir.SXIl.''!

\<«0 Mota 2

Prenmtr o amso aos Sorvko» do
Atsbiônria Farmacêutica para U50 inlcitio

du IIAFS

|i'i"m dos usuonoscom

necessidode de iraiamento
mediolo e imediato (uigència e

emergência) atendidos
adequadamente

Aqusifdo. Gesido e
Comcole dos medicamentos

para uso internos das
UAPS. dos Maienais

Médicos Hospitalar e
OdontolOgicos

■Anual

Atiikivariibdo 744 IS X Üli 1*
DesneMis rio.iiiieini | ritmijiix- •• 11 1 1 .X 1

1'viuiics l.iltviTiiloriais

Maleiiiil Mivlii.i llo-ou.ii.ir e ( ijonlolo. ii.i. IN i ;s
Mariulenido e ( oriseri .ii.V' «lersl 1  i.ss -1. 1 : ■ :t IX
Sen 11 o dc l.iriiixvo e ( iMisen ji.io - M| ; J.i 24 IXS ... 1

Semi 11 de Seeitr.uu j •lio " 1 1  1 l i.2 75

SeiMtos .Adminisiijiiv.is de Arxoo Xrif.;i i " .,•'4 :i.

Ss*msos de (\inuiniiaido í.Si jS "411 X-

rrjiisoone 1  t"! 14 -o

Oualilii.iiío do ( oiixi 1 e. mo

TOTAL: ló.a-tj.-f 2i3,h".t.i)«

Acâo Mota i Atividado
Prazo de

Drscrírio dos Item
A nlor N- df

Ciiclrin Tnlat

Ofertar a população os Serviços do Apoio
Diagnóstico

loKS das Metas deTnifas nos
Itens Anevo IV do Termo de

RePerència deste Edital do Edital
N"ii.iii;2iil') edescntas neste

Programo de Trabalho nos Itens
a 1 e X 2 okonçadas

Coniratafdo de
loboratono/pessoai para
prenaçdo de sen iços de

apoio diagnostico.
Impiontocdo de Processos
que \isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

AIniosarirado 744 iX

l 2 f1K'Art

X .tu IX

Desricsis Financeiras Tnbuiarias .!!" i ix 72o "1

Fvanies Laboniloriais •1 sll X! 1 1 1 4I7 0Í

Medicamentos iiiua uso nilemo da l nidade

Maierial Medico llospiial.u ctddoniolocicciv

vlanijiencbo e Corsen acio ticral 1 riXS ;i, 1 iii"7 IX

Anual Sen ICO de l.inw/a c ( oo>en.icào :,l l |S 4'i 24 IXX OI!

Ser\ ICO cie Seciiiancti otii 1 1 l i.; 7>

Senicos .\drinisif,ilo o' de Apoio XI». :ii ■1 1.74 li.

Semcos deConiunicaci- "441 X2

Transporte 14 fS s, ,

Jualiíicacâo do Conto Técnico

TOTAL: |7.24tl.2l 206dW2.5l

Á



Prefeitura de

il Fortaleza
1^. ... ̂  V .. .r^m.

RESUMO CUSTEIO UAPS OSMAR VIANA

AÍÃO MtTA ATIMDADE RESI LTADO
< l STEtO

MENSAI,

N®

MESES

C l S I ElO

TOTAI.

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistencial

liumaiiizado. integral e resoiuiixo no âmbito da APS

37.440

atendimentos procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9 2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção
das Equipes e da ambiência

das UAPS;

(Ratificação das Equipes e
implantação dc processos
que \ isem a qualidade e a
segurança do paciente

Promo\eT o acesso aos Sersiços de AssistèiKÍa

Farmacêutica para uso interno das UAPS

C^fertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100®« dos usuários cont

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamente.

IOO®odas Metas detinifas nos

Itens Aitexo l\' do Tenno de

Referência deste Editai do Edital

NtD30 2019 e descritas neste

Pnc^rama de Trabalho nos Itens
S.I e8 2 alcançadas

Equipes

contratadas e

qualificada com

meias assisiénciais

quamiiaiira e de

qualidade

alcançadas.

IOO®«das UAPS

em pleno

fiuKionainenio.

80 a OO^i dos

usuaros com

Experiência
Salisfàlória.

9,798.39 117.580 71

Aquisição. Gestão c
Controle dos medicamentos

para uso internos das UAPS.

dos Materiais Médicos

Hospitalar e Odontoióglcos

I00®.das

Unidades

Abastecidas de

medicainenios

para uso inemo

das L .APS ede

insuinos médicos

hospiiares e

odoniologicos.

lOO^ódos usuários

com prescnçâo

médica de

urgência e

emergência

atendida

Contratação de

laboratório pessoal para
prestação de serviços de

igtoio diagnóstico:
Implantação de Processos
que \ isem a CRalidade e a

Segurança do Paciente.

População com
acesso aos

serviços de apoio
diagnostico.

IOO®-a Usuários

com Experiência

Safísfatòria dos

serviços prestados

TOTAL

19.472.75

17.240.21

46..«!II.36

12

Meses

233.07.t ü5

20Ó.882.5I

558.1J6.26



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DET.ALHADO l APS OSMAR VIANA

Afâo Meia 1 Alnidade
Pra/n ile

Oescririn dos Itens Aalnr Mensa
>• de

Ciisleio Intal

(•arxnliro vrrsso do<' usuários ao

alondimtnio assisicnrial humanizado,

inicgral o rrsoliilivo no ãmbilo da APS.

3 120

aiendimentos-procccfamenios mê
s. definidas no Ane\o \ do

Termo de Referência e nos liem

'> 1 e >> 2 desle Programa de
Trabalho

Contratação e

manutenção das
Equipes e da
ambiência das

l APS.

Qualificação das
Equipes c

implantação de
processos que Msem

a qualidade e a

segurança do

paoenic

■Anual

•\:r.io\j;it'.i,lo "44 I.S S -liri 1 S

De-oes.o I inanceirasTiihui.iri.-L- 'idos !  1

1 v.imes 1 .ihoraioiiais

Mcdii..imerIos par.i uso irilciin' .i.i 1 \)'S

Material Meili..o Hospil.ilar e ()J.jiiii>U>eiso-

M.trnjTrnv.io e Conseis.Kào (leial l .dSS -1. i; rli..-.e- 1 1 IS

Se ruço de 1 iiiine/a e orsere.itio ; ||| s 4" :i iss •iii

Sersiwü de Seeuranca •Iln ;í 1  1 !(.' "Ti

Seiueo-. \dmmisii.iiisPS de \r'oi«> S'pr- ■i) " ,."4 Ir.

Serv ivos .)e t i>iiiiirie,ii.àü is " 441 s;

Ti-iri-cune 1  i"i 14 i-s SI,

Oualillsae.io du Corix' 1 evrieo ;,iiui ,,| : < 1 1 r- 1 i

lOTAL: M 7.5*0."'1

Acio Meia 2 Aliiidade
Pra/o de

IVsfrieân dns Ifrns N ainr Mensal
V de

Cusieio lolal

Promosrr o acfsso aos Sonicos de
Asrisienria harinacêiilica para uso iniemo

das l APS

lOCPo dos usuanos com

necessidade de traiamenio
mediolo e imediato (urgência e

cn>eigência> atendidos
adequadamente

Aquisição, fiestão e
Controle dos

medicamentos para
uso internos das

L.APS, dos Materiais
Médicos Hospitalar

e Odontologicos

3nuJl

Almovanfado "44 IS X -'In tx

Despesas Emanceiras 'I nbuian.is tl IMiS ! "Sj ii)

Ev.inies Taboratoriais

\1s-dis.iniertsis p.ira uso uiiernu Jj 1 \pv : 4i.' |i i 'SI

\lateiial Medico Hi)s|iiij]ar e IJdomoloeitos 0. tu; ;" i 1 1

Maniilentão e (\iiiser\.kòp tíer.il 1 oss

i; .i..-.e.
( ; 112! IX

Sen. 1 CO de I i rrioe/a e Conserv.ic.to : ii is 4-1 •4 IS' -m

Sen icp de Seeuianc.t 'iii i;! 1  1 rr.: "i

Ven. Xdniiiiisir.iinuv \|x'io v. ii. ■' ,."1 it,

Ser-. i..o> de C omuncacio í-:-! 1 s "44 1 S2

1 f.in>.i«irie l . l-U 7-1 14 l"' S|)

Ooaldleac.io do Corpo | ecni.,o

TOTAL: i9.4-2.'5 23.3a73.05

Acâo Meia 3 Arisiilade
Prazo de

Desfrirãn dns llens \ aliir Mensni
\ dr

< iislein I nlal

Of^ar a peputaeio os Sersicos de Apoio
Diagnóslieo

luO°o das Metas definifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do Editai
\®O30-2üld e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboralono pessoal
para prestação de
serviços de apoio

diagnostico.
Implantação de

Processos que usem
a Qualidade e a
Segurança du

Paciente

.Almovanfado ""44 IS S 'lii i IS

Despesas Financeiras Tributaria-. •- in l is l -21 , .i|

Evames l.alsiiaioriais o s:4 Si 1  14 4!" -li

Medicamentos para uso miemu da L nidaJe
Material Medico Hospitalarc Odontolopuo--

Manuienc.io e Cori-en .ic.lo (ierjl 1 iiss s. 1 l"21 IS
^  1 Sen ICO de Limpeza e C onsenat.lo ;.'ii .' i-i , 24 1 SS -1"

Serviço de Seuiir.tnca "iij ;i ^ M 1 1-2 " 1
ScnitOv XiJinmi-Iralivo-de \poio S'II. Si •1 1,-4 ll.

Serviços de ( omunicacào ri^ll 1 s "•411 s:
nan-pone 1 . 1 'i.i 7-1 14.123 Ml

du.iliti..JC.iv' do Corpo fecnico

TOTAL: 17.240.21 2n6Ji82,5l



, _ , Prefeitura de

RESUMO-CUSTEIO UAPS PARQUE SÃO JOSÉ

ACÁO META ATIVIDADE RESULTADO
CUSTEIO

S® MESE.S
CUSTEIO

Garantir o aceuo dos usuários ao atendimento asusiencial

humanizado, inietçral e resoluiivo no âmbito da APS

37 440

atendimentos procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Teimo de Rererência e nos Item

0 1 e 9 ̂ deste Programa de
Trabalho

Contratação e manutenção
das Equipeseda

ambiéncia das CAPS.

Qualificaçio das Equipes e
ímplaniaçio de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

Equipes contratadas
e qualificada com
metas assisténciais

quantitativa ede
qualidade alcançadas.

lOIWsdas UAPS em

pleno runcionamenio.
80 a dos usuaros

com Experiência
Saiisfaiória

d.7<)8 .39 117.580 71

Promover o acesso aos Serv iços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

IOO*o dos usuanos com

necessidade de tratamento mediaio

e imediato lurgêncía e emergência)
atendidos adequadamente

.Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odontológicos

lOCPsdas Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das UAPS

e de insumos médicos

ho^itares e
odontologicos.

IOO*o dos usuários

com prescrição

medica de urgência e
emergência atendida

19,472.75

12 Meses

23.3.67.3 05

Ofenar a população os Serv iços de .Apoio Diagiwstico

100°, das M«as defmilas nos Itens

Anexo 1\' do Termo de Referência

deste Edital do Edital N°0.30<20I0

e descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8. 1 e 8.2

alcançadas

Contratação de

labwaiono pessoal para
prestação de serv iços de

apoio diagnostico.
Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
acesso aos serv iços

de apoio diagnostico.
IOCP'c Usuários com

Experiência
Safisfatória dos

serviços prestados

17.24021 206.882 51

TOTAL
558.136.26



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO l APS PARQUE SÀO JOSÉ
•VcAo Mela 1 Atividade Pra» de Evecurin Dfscricío dos Itens

Valor
N" de meses C usteio Total

Garnniir o aresso dos iisuaríoi ao

alfndimrnio assisimcial humanizado,

inlreralo molulho no ãmbilo da APS.

,1 121)

aiendinienlos'procedimenlos/
mês. dermidas no Anexo V do

Tem» de Referência e nos

liem f 1 e •' 2 deste Programa
de Trabalho

Contratação e
manutenção das

Eqtapcs e da
ambiência dos

UAPS.

QuabfKaçdo das
Equipes e

impEantaçdo de
processos que visem

a qualidade e a

segurança do

paciente

Anini

Mnkis.inl.ldo ^44 IX X |).;i i i\

Uesoeiav 1 iiiaíiteii.as.Tribvil,irias tlmix

t.jtvorjiorui.s

MediianKTiio> oaia uso inlemo da 1 -\Px

Material Medico Hospilalar eOdoniologiciu

Manuiencóv* e Corsen atào (ieral 1  iws ;i 1; inese- 1 í i i" i IX

Sen ICO de t.inii>e/a e C onsenacio ; "1 < 4' 24 IXS UM

Sen ICO de SeeuMnca I I l''2 7.t

Senieov .Adiniiiixiriiluos de Aooio Si ir. Ti '1 (.74 i(.

Senicos de Comunicac.lo '■;i i 1- 7 44) X2
Transporte 1  l"t 7" 14 i24 Sl l

Ouaíiiitaedo do Corpo Técnico i i'i! 1 1) 24 Ml . 1 i

TOTAL: t|7.5S0.7|

Atite Meta 2 Prazo dr Exerurao Drscrírío dos Itens
\ aloi

S de meses ( iisleio lotai

Promover o acesso aos Sertífos de
Assisitacta Farmacêutica para uso tnienio

das TAPS

l<><>°9dos usuários com

necessidade de tratamento
mediolo e imediato (urgência

e emergência) atendidos
adequada nwnle

.Aquisiçdo. GeslAo e
Controle dos

medicamentos paia
uso internos das

liAPS. dos
Maienas Médicos

Hospitalar e
Odomologicos

Anual

Mnv^vanr.ido 744 IS X m;i, I x

l)e<peca< rin.vtceiiivTntvuiarias : 1" . IN : -"...(1

1 same. I atxiraioiiais

Medicamentos n.tra uso iiilemo da l \PS ; 4r.< Io 2" sxl ""
M.iieri.il Meificu Hoipiialar e Odiiiiolouico- '1 li lS ST

12 nvsçs

1 1 1 (."7 -s

St.inuiervóo e ( oiiseiv .uTo (.,eral 1 "SS 1 ' "2i IX

xcnico de l.imixva e Comenacâo ; I I ) s 24 1X4 MM

Sen ICO de Xeeui.uica oKi 71 1  1 |r.2 71
Senivo. \dmmj«li:iluo.de \ivio Xi if. S| , ■' ..7J

Sen icov de C omunicacdo i ,;i . 1- - Ml X"

Tf-uv-peinf 1  l"! T'! 1 1 4, .

Ou.aJilic.icio do t oroo l eciiicp

rOTAL: I9-Í72.75 2.M.h'.t.<t<

Atüo Mela A Arividadr Prazo dr Fvrriira» .>eveHeaodo.t.eu.
Vafor

•N de meses l usteio lotai

OCrrlar a popiila<ao os Serviços de Apoio
OiagnAstíco

lr>i°edas Metas derinifas nos
Itens .Anexo IA' do Tem» de

Referência deste Edital do
Edital N"i i.h 1/2111 <' e descnias
neste Programa de Trabalho

nos Itens X 1 eK 2
alcançadas

Coniraiaçdo de
laboratonopessoal
para presiaçdo de
serviços de apoio

diagnóstico.
Implaniaçâo de
Processos que

V tsem a Qualidade e
a Segurança do

Paciente

Mnwxariiado 744 IX X 'Um IX

l^espesai financeirasTnbuianas 5|ri ' lX •• "'2ii"l
rnanies 1 aboiaiuiiai.s M4 41" 'Jl
Medicaiiwnlos rara uso mierno da I nid.ule

\taierial McXÍico Itospnalai c Odomolocico-

Manuk-ncSo e Consen .ncao Geral 1 'ix.s ;r. 1 M.;;. IX
.■\nual Serviço do l.intiveea e Consenac.lo ; o| 4 4'l 1  MVSrS ■J |X< 'III

Ser' ICO de Seeuianca ' iiii ;; 1 1 1'.: ■'I
Serviços Vdninislrjiivos de Anoio \oi , "11 ,

Serviços de Coniunieacao c,;i. is 7 44 1 s;

1'rans porte 1  im 7'1 14 >24 4l l
dualtficac.Vv do Corpo Técnico

TOTAL: 1 ■'.240.21 20(>.tM2..si



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS FERNANDO FAÇANHA

AÇÃO META ATIMDADE RESULTADO
CUSTEIO

AIENSAL
N° MESES

Cl STEIO

Gaiamir o acesso dos usuanos ao atendimento asststencial

humaitizado. integral e resolutno no âmbito da APS

47 280 sendimentos/procedimemos
por ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item 0 1

e 2 deste Prt^rama de Tr^alho

Contratação e manutenção
das Equipes e da ambiência

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas e
qualificada com metas

assisiêrxnais quaitiiaiva e

de qualidade alcançadas.

IOO»íidas U.APS em

pleno funcionamento. 80

a ̂ 0*0 dos usuaros com

ExpenèiKia Sasisfatoria

1.3.064 52 156.774 27

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

IOO*g dos usuanos com necessidade

de tratamento mediao e imediato

(urgência e emergência) atendidos

tulequadatneine

Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

internos das U.APS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odoniologicos

100°'* das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso
iitemo das U.APS e de

insumos médicos

hospitares e
odontologjcos.

100*'» dos usuanos com

prescrição médica de
urgência e emergência

atendida

25,<>63 67

12 Meses

3 I I.504 00

Ofertai a população os Serviços de Apoio Di^mstico

100% das Metas definifas nos Itens

Aitexo í\' do Termo de Referência

deste Edital do Edital N°030.''20I9 e

desertas neste Programa de

Trabalho nos Itens 8 t e 8.2

alcançadas

Contratação de

laburatono'pessoal para
prestação de scrv iços de

apoio diagnostico.

Implantação de Processos

que visem a (Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com acesso aos
serv iços de apoio

di^piostico.
lOO^it Usuanos com

ExperiêiKia Safisfaioria

dos serviços prestados

22.'386 <15 275.843 .i4

TOTAL 62.015.14 744.181.68



Prefeitura de

fortaleza

CUSTEIO DETALHADO HAPS FERNANDO FAÇANHA
AcÃo Metal Aliviilaile Descririn dos Irrns

Valor Nlík. Custeio

Almoxanfado ^2 24 1 1 OOflOI

Despesas FmanceirasTnbuianas 413 4t 4.06! 21

Exames l.ahoratonais

Medicamentos para uso iniert» da L'APS
-

3 040

aiendimenicis'ptoc«dimentos' mês
definidas no Anexo V do Termo

de Referência e nos Item •> | e 0 >

deste Programa de Trabalho

Conirataçlo e manuiençio
das Equipes da ambiència

dasUAPS;

Qualificação das Equipes e
implantação de processos

Material Medico Ho^iular e Odoniologicos
-

<i»ranlir o Hrrsso <io» luuáríos ao

alfndimnilo aa«lsleiiciai humaniudo.

inlrtral * rrsolulivo no ãnibiao da APS.

Anual

Manutenção e Conservação Geral 1.447 02
12 meses

17.164 24

Serviço de Limpeza e Conservação 2.687 32 32.247 87

que Msem a qualidade e a

segurança do paciente Serviço de Segurança 1.240 to 14.883 63

Serviços Adminisiraiivos de Apoio 1.1174 03 I2.8"9 15

Serv iços de Comunicação 826 87 g o22 42

Transporte 1.«0I 7: l'>. l'K106

Qualificação do Corpo Técnico :.T')<i68 11.488 18

TOTAl.: 13.064.52 l56.7-'4.27

Afio Metai Atividarl*
Praio de

Deirririodns ll»<
N-de

Esecurin Mensal

Ainioxantado 'w; 24 1 1 O0(. O]

Despcs.vs l'in,inccir,Ti"l ribui.in.is 4! 1 Ji 4 "i.| 21

Ex.imes Laboraioriais

Medicamentos para uso miemo da 1 \l*s. i ;xo x'i •.•141! nt

Promover o acesso aos Serviços de

Assbleacis Farmacêutica para mo

I00°o dos usuinos com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urj^ncia e

Aquisição. Gestão e

Controle dos niedicainenios
Maleiial Medico Hospii.ilar e Oduniolouicos 12 4ot 01 l lR.Xtli 14

para uso internos das
Anual

M.inuíençào c ('orscri.jçào Geral 1.44" 112
12

!-,;..4 24

iaieme das 1 APS
emergência) atendidos

adequadamente
Médicos Hospitalar e Serv iço de 1 mipez.i e f onserxaçào 2 nS" i2 • 2 24" s"

Odoniologicos ScrMi o dl' Seeunnc a I 2411 to 14.881 Pt

Serv içiis Adminslrativos de Apoio 1.074 "1 12 X'i'i |s

•vín ivos de ("omunicaçãii S2n S" .1 .,vs JV

Tr.in'. norte 1 «'>1 "2 l 'l IOO..I.

Qu.tlificação do Corpo Técnico

TOTAL: 25.%3.6- 3I1-«64.I16

Acio Meta 3 Atividade
Prazo de

Descrição dos Itens
Fxrcnrán

AInioxartfadü '"'2 24 M,'>im 0 1

fXspc-sas FinanceirasTribulanas 4114! 4 "Pt 21

Exames Laboraionais 12.71 1 10 |12.ss7;4

Medic.vinenius para uso interno da l APS

I00°o das Metas deünirasnos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do Edital

S^OJO IOIO e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

Contratação de
laboratono pessoal para

Material Medico Hospitalar e Odoniologicos

Ofertar a população os .Serviços de
Apoio Diafinósliro

prestação de serviço.s de
apoio diagnostico. Anual

Manulençâo e Conservação Cieral 1.44'' o2
12

17 ipi 24

Implantação de Processos
que vvsem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Serx iço de Limpeza e Conservação 2.68" 12 12 24" 8"

8 1 e 8 2 alcançadas Vrv iço de Seuurança 1,24o In 14 SM pi

Serviços Adninisír.vlnos de Apoio 1.074 i:8"" 1 s

Serviços de Comunicação s:!! X' " "22 42

rraiis[K>rie 1  s.,] s; l 'i loo M,

Qualificação do Corpo Técnico

TOTAL: 22.986.95 2"5.843.34



Prefeitura de

li Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPSGUARANY MONTALVERNE
AC AO META ATIVIDADE RESl LTADO

n STKIO

MENSAL

N®

MESES

(ISTEK)

rOTM,

Garantir o acesso dos usuários ao atendimenio assistência!

humanizado, integral e resoluti^o no âmbito da APS.

Promoxer o acesso aos Ser\ivos de Assistência Farmacêutica

para uso interno das U.APS

Ofertar a população os Serv iços de .Apoio Diagnóstico

47.280

atendimentos/procedimentos
por ano. definidas no Anexo
V do Termo de Referência e

nos Item 9 I eO 2 deste

Programa de I rabalho

100^'e dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência
e emergêtKia) atendidos

adequadamente.

lOO^e das Metas delinifas nos

Itens Anexo IV do Tcnno de

Referência deste Edital do

Edital NW0'20]9edescriias

neste Programa de Trabalho

nos Itens8.1 e8 2

alcançadas

Contraiaçàoe

manutenção das Equipes
e tia ambíéncia das

LAPS:

Qualificação das Equipes
e implantação de

processos que v isem a

qualidade c a segurança
do paciente

.Aquisição. Gestão e

Ccmtrole dos

medicamentos para uso
internos das L .APS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odontologicos

Contraiiição de

laboratório pessoal para
prestação de serv iços de

apoio diagnostico:

linplamação de Processos
que visem a Qualidatk e

a Segurança do Paciente.

Equipes

contratadas c

qualificada com
metas assisicnciais

quantitativa e de

qualidade

alcançadas:

lOOSdas l APS

em pleno

funcionamento:

80 a 90® q dos

iisuáros com

Experiência

Satisfalona

100% das

Unidades

Abastecidas de

medicamentos

para uso memo

das U.APS e de

insumos médicos

hospiiares e
odontologicos.

100®-'» dos usuários

com prescnçào

médica de

urgência e

anergêtKÍa

atendida

População com

acesso aos

serv iços de apoio

diagnóstico:
I00®o Usuários

com Expenência

Safisfaióna dos

serviços prestados

TOTAL

1.7.064 52 156.774 27

25.96.7.67

22.986 95

62.015.14

12

Meses

.711.564 06

275.84.7.74

744.181■68 I



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO DAPS GL'ARAN^ MONTE ALVERNE
Atitt A1eja_l Alisidnde

Prazo de
Drsrrírin dnt llrn» Valnr MrnssI

Vde
t inleio Total

nw»

(•aniRlir o arcsso dos iiiuAríos ao

alondimpnto assistrncial humanizado,

inlosralr rrsolulivo no ãmbilo da APS.

J140

ai<ndimento&/procedimenio&
mès. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

•í. 1 e "> 2 deste Programa de
Trabalho

ConiraiaçáQ e manutenção
das Equipes da ambiéncia

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que sisem a qualidade e a
segurança do paciente

■Anual

AInioxanfado 01)1 >4 II.-W"!
Desnesos FinanceirasTnbulanas 4lt 4t 4,061 21
Exames Laboralonais

Medicamentos oara uso inienw da l'APS
Maienal Médico Hospitalar e
Odontolóuícos

Manutenção e C«iserx-acão Geral 447 n: 12 meses 17 164 24
Serxico de Limiseza e Conservação 2.e>87 t: «2 247 87
Serviço de Seauranca 1.240 .til 14.881 6l
Serviços Administrativos de Aooio 1.074 -M 12,8'nl IA
Serviços de Comunicação 826 87 0 usa 41

Transporte 1.591 72 10.1110 66
Oualificacâodo Como Técnico 71*1 68 11.488 18

TOTAL: li.064.«2 156.774.27

Acio Metal Ariviilid»
Prazo de

Deserirãn ri m lím» Valor Mrnsal
Vd£.

CuMrin Tnlat

Promo\«r o aresso aos Sonicot do
\nKlôn<ia Farmacriilira para uso

inirmo da» l APS

100°'« dos usuários com
necessidade de iraiamenio

mediato e imediato (ur^mcia e
emergência) atendidos

ade()uadamenie

Aquisição. Gestão e
Controle dos medicamentos
para uso internos das UAPS.

dos Materiais Médicos

Hospitalar e Odontologico»

Anual

MnioxanIiuJa 24

(- meses

I  I '>0(.'l|
Devoesa» hn.mceirasTnhutanis .11141 4"0! 21
í v.vme^ I ahnralonaiv

Ml. JiL.-irticnio' nata u>o mlemn da 1 \PS 1 281. Su 1" 441 "•!

Maienal Medico Moxpii.ilar e
Odonwloeico»

12 401 111 148 8I1. 11

M.inulenc.io e rormeP.acâvi Geral I.44-' 1 12 i" i(.4 2J

Serviço do I.miDeza e Cün»er.acào 2.1'X- 12 i; "47 87

Seivicci de Securanca 1 .2411 !ii 1 4 XX 1 61

Xervico'. Vilnimisli.ilivos de Aooio 1  I|74 .1; 12.X'"o 1 V

Seiv leo» de Comuricacào S2i. X" " '"22 42

Ir.insnonc I »■!! "2 !'» 11 11166

Qu.ililieuc.io do Conw Técnico

TOTAl.: 25."h3.6" .11 I-<64.II6

ACÃQ Melai Atividadr
Prazo de

Eterurâo
Descrícãodes Itens Valor Mrn.vat

S dr
( lislrio folal

Ofonar a popiilatüo o» Sorvicos dr
Apoio DiiignóMico

I00*« das Metas definifàs nos
Itens Anexo IV do Termo de

Referência desie Editai do Edital
N'03or20IOe descritas neste

Programa de Trabalho iras itens
8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboratoncpessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnostico.
Implantação de Processos
que sisem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

■Anual

Vlmoxanfado '"'12 24

1 mi^Vr^Av

( ( 011601

r)i-.uesav EmanceirasTribuiaiiis 4 |1 4 1 4.0M 21

Exames Laboralonais 12 "11 l 'i (s- ss-24

MeJicamenlos nara us*i interno d.i 1' APS

Maienal Medico llospnalai e
Odonioioui COS

Manulencào c Conservação Geral 1 .44" i i2 r lc.4 24
Serv ivü Je 1 jiiine.':! e Cv>nseiv.i..áü 2 6K7 12 12.247 87
Serv ICO de Securanca ( .Mi l 10 1J 8X1 6l

Serviços Administrativos de Anoio 1 1.-4 '."l 1 s Soo 1 5

Serviços de ( oniunic.icão x:o S7 0.O22 42
Transoone I.^OI 72 1'" UJÍIÍ.6

Qualificação do Como Técnico

TOTAL: 22.480.95 275AIÍJ4



r. Prefeitura de

Fortaleza
•  S*-* t «•{Ar 4Jl ^a411PI ir I *«_•I .p4~

RESUMO CUSTEIO UAPS RECAMONDE CAPELO

ACAO META ATI\ IDADE RESl LTADO
( lSI EIO

MENSM.

N®

MESES

( I STEIO

TOTAI.

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistência!

humanizado, integrai e resolulivo no âmbito da APS.

47.280

atendimentos'procedirncntos
por ano. definidas no Anexo

\' do Termo de Referência e

nos liem 9.1 e 9 2 deste

Programa de Trabalho

Contratação e manutenção

das Equipes e da ambiéncia

das C APS:

Qualificação das Equipes e
implantação de processos

que \isem a qualidade e a

segurança do paciente

Promover o acesso aos .Serx iços de Assistência

Eaimacéutica para uso interno das Ü.APS

Ofertar a população os Sen iços de Apoio Diagnóstico

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência
e emergência) atendidos

adequadamente.

100% das Meias definifas

nos liens Anexo IV do Termo

de Refoêncía deste Edital do

Eiliial N^O.^O 2019 e descritas

neste Programa de Trabalho

nos Itens 8 I c 8.2

alcançadas

Equipes contratadas c

qualificada com meias

assislénciais

quaniiiaiiva e de

qualidade alcançadas.

IOO*Bdas l .APS em

pleno funcionaincnio:

80 a 90® 8 dos usuaros

com Experiência

Saiisfalóna.

I.1.Ü64 52

Aquisição. Gestão e
Cunirole dos medicamentos

para uso internos das Ü.APS.

dos Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

[00% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso
inemo das UAPS e de

insuinos médicos

hospiiares e

odontologicos.
100% dos usuários

com prescrição médica

de lugência e

emergência atendida

Contratação de

laboratòriO''pessaal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico.

Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

População com acesso

aos sen iços de apoio
diagnóstico.

I00*« Usuários com

Experiência

Safisfaióría dos

seniços prestados

25.%367

22.98695

TOTAL 62,015.14

156.774.27

12 Meses

.Ml.564 06

275.843 .34

744.181.68

A



Prefeitura de

k Fortaleza
.  M«jr-«f í ria Sanf***

CI STEIO DETALHADO l APS RECAMONDE C APELO
Acio Meia I Alividaiie

Prazo de
Descrírio dos Itens

\alor Vile Ciislein

Garaniir o aresso dss ttsuirios ao

alendiinnito auisirncial humaniode, mtetral
r nsolulivo no âmhilo da APS.

J-W

aiendimentos'pn>ce<l9m«nios' mis.
definidas no Anexo V do Termo

de Referência e nos liem 9 1 e 4 2

deste Programa de Trabalho

Cotitraiavio e manutenção
das Equipes da ambiència

dasUAPS.

Qualificação das Equipes e
implaniação de processos
que sisem a qualidade e a
segurança do paciente

.Anual

Almoxanfado "g; sj 1 1 (-Hir. uj

DesDesasFínanceirasTnhuiarias dl t 45 4 '101 21

Exames Laboraionais

Medicamentos oara uso iniemo da APS

Material Médico Hosoitalar« Qdontolouicos

Manutenção e Conservação Cieral 1.447 02 r.5o4 24

Serviço de Limoeza e Conservação 2.087 ,52 52.247 87

Serviço de Seuuranca 1.240.50 14.885 (.,5

Serviços Adminisiraiivos de Aooio 1.074 0.5 12 8ii'i 15

Serviços de Comunicação 82o 87 «) gs- 41

Transoone I.S1I 72 l'i.lOOM.

Qualificação do Coroo Técnico 2.7U|) 08 5.5,488 18

TOTAL: U.n64.<52 156.774.27

Acio Meta 2 Atiridaite
Prazo de

Desrrirão dos Itens
Valor Custe10

Fierurãn

Prometvr o accsw aos Servitos dr Assislôstia

Farmafêiitka para uso interno das i APS

i 00% dos usuános com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamenie

Aquisição. Geslâo e Controle
dos medicamentos para uso
rniemos das l'.APS. dos

Materiais Médicos

Hospnalar e Odontologicos

Anual

Mmoxuriliido 1 1 'i|

Dc-uc-i.is hir.iiiccii.i- "1 nbulanj- 41 ; 11 1 "'.1 : 1

l-VIIIICS I.lt-OMIOIIJI-

MeJic.imeniii- nai.i u— luicmo Ja l tPS i 2S(. \i i 5" 4 II r. 1

Malcnal \k\lrcu Iftisrit.il.ir c Odonlolocicos |i ji,5 íi; 1 IX X ll( I J

Maruitericãii c ( onscfv.icâvi (icr.rl 144" ■>: 1 - 11.4 24

'«crMv.o dc 1 irmic/.l c <\in-erv.ic.Vi 1; , . -j-

SorMco dc Scciir.mc.i 1 -4(1 14 XX l l( 1

Sen rais AdniiristiotiM)'- dc Viioiu | ,i l7J .15 12 X(i(( 1 S

Sciciçov dc CumunicJcâo S2(. X- „  t-

Traiisivinc 1  »"i !■( | (.i i

Ou.iliiicac.ão do ( oíTvi 1 ccnieo

TOTAl.; IS.th.l.O- .51 1.564.11b

Acào Meta i Atividade
Praro He

Oescrirão dos Itens
Valor V de

Eiecurão

lOO^sdas Meios defini fas nos
llcns Anexo IV do Termo de

Referência deste EdicaJ do Edital
N°030,20l<» e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboratorio/pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnostico.
.Implantação de Processos
que Msem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Anual

Miiuiviiiliuli) ''ii2 24 1 1 "IJO "1

Dcvfc.is riu.uKcirasTnhulari.c. 4 1 1 15 4 -iM -I

Ofertar a populatio os Servkos de Apoio
Oiagnisliro

1 s.irnC' 1 .iheU.lliTtun i; "15 1" l<- is- -j

Vlcdicanieniin iMia u^i micmo d.i l \PS

M.ilcriiil Medico (IccpiMl.ir c OdiiiilotocKos

\|.nuiiciK'ái.> c ( oriMTs.ic.i.i Cicr.il 1 44-1(2 r ii-.j -j

Vcrvicvi dc l init^c/j c ' íin;cr..K.i\> V- 52 24" X-

Scfi ICO dc Sccuianc.i 1 ;4i' 51, 14 SX5 (. ;

SciMçoc AdmirmlraliMis de Adoiü 1 irj g; 12 S'|"

Scnicix dc ( iTiuirrcJv.ici s;(> s" ,,;-( 1-

ri.insrnirlc 1 '"1 ■; l'> |'1(M(I.

Oualitic.icào do Cortio Iccnico

TOTAL: 22,«>8h.'>< 275.845.34



Prefeitura de

Fortaleza
••• Vi-.rt..r .'.«.i-v.pj ct.jSji Iflí-

RESUMO CUSTEIO UAPS ELIESE STUDART

ACAO META

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistmcial

humanizado, inteyral e resolutivo no âmbito da APS

PromoviTT o acesso aos Sers iços de Assistência Farmacêutica

para uso imemo das UAPS

Ofertar a população os Sen iços de Apoio Diagnostico

47 280

atendimetuoa procedimentos por
ano. defmidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

^ 1 e O 2 deste Programa de

Trabalho

lOC g dos usuários com

necessidade de traiamenio

medtaio e imediato | urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

lOCP* das Metas definifas nos

itens Anexo IV do Tenno de

Referência deste Edital do Edital

N°030'20l 9 e descmas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8 I e 8 2 alcançadas

AIIMOAOE

r ontralaçâo e manutenção
das Equipes e da ambiêrKia

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos que

\ isem a qualidade e a

segurança do paciente

Aquisição. Gestão c Controle

dos medicainentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontologicos

Contiaiaçào de

laboratono pessoal paa

prestação de serviços de

apoio diagnostico.

Implantação de Processos que

visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

RESl LI ADO

Equipes contratadas e

qualificada com meias

assisiénciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas.

IOO»'idas UAPS em

pleno funcionanienio.

80 a W. dos usuaros

com Expenência

Satisfatória

lOW.das IJnidaòes

Abastecidas de

medicamentos para uso

inemo das U.APS e de

insumos médicos

hospitares e

odontologicos.
I OCP'o dos usuanos

com prescrição medica

de urgência e

emergência atendida

(T STEIO

MENSAL

N"

MESES

População com acesso

aos serviços de apoio

diagnostico.

IOO*» Usuanos com

Expenência

Safisfaioria dos

serviços prestados

TOTAL

Ll.OPá 52

25.%.7 67

22.986 95

62.015.14

CT STEIO

T01 \L

12

Meses

156.774 27

-■«11.564 l>6

275.84.Í .74

744.181.68



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO UAPS ELIESER STUDART
Acio Meta 1 Atnirlarle

Praio de
Descririfl dns itens

Vator >-de
Custeio Total

Alnuisarifado •»>; 'd 1 l.oiHiO!

Desocsas Financeiras Tribuurias j 1.1 d 1

Exames Laboratoriais

.V<MO Contratação c manutenção
das Equipes da amhiéncia

das UAPS.

Medicameniospara uso interno da UAPS

Material Medico Hosoiialar e Odoniolomcos

Canmlir o acmo dos usuáriof ao Manutenção e Conservação Geral i.-»47(i: I7,,IM24

aiaadioirato assisirarial bumaaáado. Serviço de Limpeza e Conserxavio ; (.ti7 f"Qualificação das Equipes e
implaniaçio de processos
que Msem a qualidade e a

seguiança do paciente

Anual

inKgral < moliilivo no ãmbilo da APS. Serviço de Semiranrs 1,240 .?() 14.88,1 6.1

t e ó 2 deste Programa Serviços Administrativos de Apoio 1 1)74 Ot 12 X'» 1 5

Serv iços de Comunicacào 826 R-i 42

Transoone 1 501 ?: 1" im.iMi

Oualificacáo do Corpo Tcemco 2.7'a)o8 .1.1 4X8 18

TOTAL: I3.l)64..«2 I56.'74.27

Aeio Metal Atividade
Praz» de

Kieriirãn
Desrririo rins Itens

Valor N- de
Custeio Total

Mmoxanladtv '"i; 21 1 I OI», OI

[>cvpwiv Fir.inceii.is iiiFuijnjs 1 r> a i 4 o„| "1

I v.iines 1 .ihiii.itori.iiv

.MeJivMnieiilov par.i iist> inlemo J.i 1 \P^ 1 2Sf> M 1 Io 441 (.1

Aquisiçáo, Gestão e M.ilcnal Medico HovoM.ib' e Odoiiiolocicov 12 4<i: i ii 1 IX SI.. 14

Pramovrr o acnso aos Sorv iros dc Controle dos medicamentos Manulenc.io e Conser. iicdo l/ei-il 1 44"o" 1 " •■'•4 2 1

Assisiracia Famucriitira para uso inienio imediato (urgência e para uso inietnos das L APS.
dos Materiais Médicos

Hospitalar e CMoniológicos

SeiMco de 1 iiiii<e/.i e ( onvcr ..ic.io ;,.y- i: i;24" X"

das l APS emeruéncia) atendidos SersKo de^Mwanvn 1 ) SSl (.1

adequadamente Serviços Adniinisirainos de Apoio 1 rnu 01 1 2 X'JU |S
Serv icos de t oniunic.icào s" p

Tunsivi le 1 4"|

Oudiiticac.io do Corpo Técnico

TOTAL: 25.063,6" 31l.564.ll<>

Acto Meta 3 Atnidadr
Prarn de

Fseriirãn
Uesrríeindns liem

\'.nlor N de
C uvteio 1otal

AliPovanrado 1 1 Ofio o|

IJesivcVls Finiinceiras Tnliularias 11 •- 4; 4 Of,; • 1

Fs.iines L.ihoiaioiiais i: "1 s i i. 1 i; -1" 24
tOO»o das Metas

Conirataçilo de
laboraionovpessoal para
presiaçdo de serviços de

apoio diagnostico.

Mcdicameiiios ixim uso inierno da 1 \l's
definilas nos Itens Marenal Medico Hosim.il.ii c Odviniolocicos

Oírrlara populatiio os Smkos dr Apoio
Diagnóstico

Aneto IV do Termo de

Referência deste Edital
do Edital N''0.'010l'' e

descritas neste Programa
de Trabalho nos Itens

8 1 e 8 ~ alcançadas

Manulenc.io e ( ooNCivacão tieral 1 4.i"o; r oa 24

Serv Kú de I inipez.i e ( onst-rv.ic.iv' ! !•»" ,t; 1" '4" X"

Serviço de Secuiancu 1 2411 :ii ^ 1 l XM -.1

que V isem a Qualidade e a Serviço» Adniinisiraiivos de Apoio 1  1 174 ot 1 2 8'') 1 s

Segurança do Paciente Serv icos de Comunicação S26 8" o .122 42

TianstMvrle 1 "'1 |o | .ló„r,

Qualificação do Cori» Técnico

TOT\L: 22,>»S6,'>5 2"5.84.1..M



RESUMO CUSTEIO UAPS MACIEL DE BRITO

AÇÃO META ATINIDADE RESl LTADO
Cl SI tio f i srno

Garantir o acesso <ios usuanos ao atendimento assistência!

humanizado, integral e resoluli^'o no ámbiio da APS

47 280

atendimentos/procedimentos por
aiw. definidas no Ane.io V do

Termo rJe Referência e nos Item ̂  l

e 4 2 deste Programa de Trabalho

Contratação e manutenção das
Equipes e da ambiência das

UAPS, (Jualilícaçào

das Equipes e implantação de

processos que visem a
qualidade e a sejairartça do

paciente

Equipes contratadas
e qualificada com

metas assislênciais

quantitativa e de

qualidade
alcançadas. lOCP»
das U.APS em pleno

funcionamento. 80 a

'XP • dos usuaros

com Expenência
Salislalona

13.064 52 156.774 27

Promcner o acesso aos Ser^ivos de Assistência Farmacêutica para
uso inieriio dos UAPS

i OCP i dos usuários com

necessidade de tratamento mediaio

e imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamente

Aquisição. Gestão e Controle
dos medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Matenais Médicos Hospitalar
e Odontologjcos

lOCPé das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das UAPS

e de insumos

médicos hospitares e
odoniológicos.

lOO'* dos usuanos

com prescrição

médica de urgência e
emergência

atendida

25.063 67

12

Meses

311.564 06

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnostico

100% das Metas deíimfas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Editai N''030/20IQ e

dcscntas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 1 e 8 2

alcançadas

Contratação de

laboraiono pessoal para
prestação de serviços de apoio

dii^piostico. Implantação de

Processos que visem a
Qualidade e a Segurança do

Paciente

População com
acesso aos serviços

de apoio diagnostico.
lOCi Usuanos com

Expenêrtcis

Safisfaióna dos

serviços prestados

22.086 05 275,843 34

TOTAL 62.015.14 744.181.68



Prefeitura de

k Fortaleza
Mun>f <p4ik d.»

Cl^STEIO DETALHADO L APS MACIEL DE BRITO
Ac<o Meia 1 Atividade Descrição dns Itrns

Valor Vd£.
Esecücãn

^ 040

aiendimen(o&'procedimenK>&'
mês. dermidas no Aaeao V do

Tenno de Rererência e iws Item

^ 1 e ̂  2 deste Programa de
Trahalho

Contratação e manutenção
das Equipes e da

ambiênciadas UAPS.

QualiRcacão das Equipes c
implantação de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

.Anual

Almoxanfado uip 24 1 [ 'Xi6 1|

Despesas FinancoirasTnbuianas Jl' 41 4 161 2!

Exames Laboratoriais

Medicamentos oara uso interno da l .APS

Garinlir o ansso dos usuârioi M

almdinioiilo assisicncial humanizado,

■nirgral r rrsoluliso no àndtilo da APS.

MatenaJ Médico HospiuIareOdonlolocicos

Manutenção e Conservação Cniral 1.447 02 17.164 24
Serviço de Limpeza e Conservação 2 087 12 12.247 87

Serv iço de Seauranca 1.240 »0 14.88.1 (.1
Serv iços Administrativ os de .Aooio 1.07411 12 811 |S
Sen. icos de Comunicação 826 87 i.":2 42
Transporte 1.511 72 11.100 66
GualiHcacão do Corpo Técnico ;.7Hi (.« 11.4X8 18

TOTAL: Iã.064.<2 I5Ó.774.27

Acio Meta 2 Atividade
Prarnrie

Exeriicãn
Descrirãn dos Itens

A alor N- de C iislein

Promover o acesso aos .Sorvidos dr
A.vsisirncia Farmacêutica para uso intonio

das l APS

100*e dos usuários com

necessidade de tratamento
mediaio e imediato (urgência e

emeigência) atendidos
adequadamente

Aquisição. Gestão c
Controle dos

medicamentos para uso
internos das l;APS. dos

Maienais Médicos

Hospitalar e
Odomologicos

Anual

Almiixanfado 'i'»; 24 1  1 ■JI .I..1I

Dcíoesas linanceii.is Trihul.inj- 11 I 4i 4 ■'"! -\

Fv.iíiiCs i.alioratüriji.s

Medicanicnlcis p,ir.i in.i iniemo da 1 APS i '■Xi. Xi | li J 11 6l

Maieii.ll Medico Hosoual.ii ,> (Ijoniol.vicoc i: 4i ií I4S 1 ii. i|

Manutenção e Conservação Cieral 1 417112 1" iiiJ 24
Sei V ICO de 1.1 moer a e < oiiveiv Jcãvv 2.OS" '2 í; Cl"" x7

Ser. ICO de Soetii.inc.l 1 240 iil 14 xxi h!

Serviços Adminislialivos de \ivoio 1.1 17.1 oi i:xi'i fs

Serviços de Coniunicac.ão 82i- S" 42
Transixme 1 i'i| i'i i ,,ii ,.i.

üualillcat.io do Corpo Técnico

TOTAL: Z.A.IPi.b" .iri.«64.iiA

Acâo Meta d Atividade
Pimzo de
Eserucân

Desrrirãn ri ns lirns
V alor N de i usteio

Ofrrlar a população os Serviços de Apoio
Diagnóstico

10(1*0 tias Metas definifas nos
Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edna! do Edital
S°030 2010 edescrttas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8.! e 8 2 alcançadas

Contratação de
laboraiono'pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico.
Implantação de Processos
que Msem a Qualidade e a

Segurança do Pacienre

Alinox.irilado ""2 2 1 1  1 "or. "1

Dc-^re-a- lin.inceirasTribulanas 41 i li 4 161 :i

|-x.iiiiev L.tlvorauinais i; 7| 1 10 1 <2.1''"' 24
MeJic.inieinos n.u.i uso iniemo d.i 1 APS

Ataieii-il AleJico 1 Ivisnílalar c Odontoloeiv.v>v

M.iriutencã.i e Cunservjcáü Geial 1 447ir 1" ••.'4 24

'•erviCO de I.iiime/a e Coiiservac-io 2 i'X" !2 i'-J- S7

ver-i.o de Seeuranca 1 21" 14 ss-

Xcivivo. Adiiiinisjiahvos de Apoio 1 0?4 ■>-. i; V.1 |S

Serviços de ( orimmc.ivào s:(. s"- 11" 42

Ir.in.iKHic 1 <11 "2 |1 1 1.1 166

'Hialitlcacão do Como Técnico

rOTAI.: ZZ.tftb.lf J7?Jl4ã.i4



1

Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS MARCUS AURÉLIO

\CAO

Garantir o acesso dos usuários ao atendímemo assisieiKial

humanirado. Imeural e resoliOiso ito âmbito da APS.

MFl A

Promover o acesso aos Serviços de .Assistência Famtacéuiica para
uso interno das A'.APS

Ofertar a população os Serv iços de Apoio Diagnóstico

47.280

atendiirtcntos procedimentos
por ano, definidas no Anevo V

do Termo de Referência e nos

Item 9.1 e 9.2 deste Programa
de Trabalho

ATIMD.VDE

Contratação e manutenção

das Equipes e da anibiêrKia
das UAPS;

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a

segurança do pacieme

RESl LT.VDO

lOC-é dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e
enrergéiKia) atendidos

adequadamente.

IOO»'odas Metas definifas nos

itens .Anexo ÍV do Termo de

Referèrtcia deste Edital do

Edital N°0.70'20I9 e descritas

neste Programa de Trabalho nos

Itens 8.1 e8.2 alcançadas

Aquisição. Gestão e

Controle dos medicamentos

para uso inicmos das

U.APS. dos Materiais

Médicos Hospitalar e
Odoniológicos

Coniraração de

laboratório pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico:

Implantação de Processos

que \ isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

Equipes

contratadas c

qualificada com

metas

assistcnciais

quannianvaede

qualidade

alcançadtu:

IOO*»das U.APS

em pleno

funcionamento.

80 a Wo dos

( I SI EÍO

MENSAL

N"

MESES

13.064.52

usuaros com

Experiência

Saiisfaioria.

IOO°odas

Unidades

Abastecidas de

irtedicamentos

para uso inemo

das U.APS e de

insumos médicos

hospiiares e

odiMUológicos:

1005, dos

usuários com

prescrição
médica de

utgérKÍa e

emergência

atendida

População com

acesso aos

serviços de apoio

diagnostico.

IOO"bUsuários

com ExperiêiKia

Safisfaioría dos

serviços

prestados

TOTAL

25.963.67

22.986 95

62.015.14

12

Meses

ClSTEIO

TOTAL

156.774 27

311.564 06

275.843 ?4

744,181.68



Prefeitura de

il Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO l APS MARCUS AURÉLIO
Atio Mela 1 Atfaidade

Pram de
DeKríráo dos llens \ alar Mensal N" de meses tMIÇió fMXl

Almosanfado 'xi: 34 1 l.-X*, «1|

Despesas FinunceirasíTnbiitanas 41.14.' 4 ')i.| 31
Exames Laboroloruis

Cora ralação e manutençdo

das Eqtapes da ambiéncia

MedKamenios para uso miemo da l' APS

Garantir o acesio dot usuários ao

asrodinKnlo assisimcial

hnfaamiado. inlogral r molativo ao

âmbito da APS.

Malenol Medico Hosoilalar e Odoniolouicos

alendrmentos/procediinentos. mês. Manutenção e Consenacâo Geral 1.447 ii; 17,'04 24

QuAficaçâo das Equpes e
urip Iam ação de processos
que 1 sem a qualidade e a
segurança do paciente

■Anual Sers Ko de Lonpe/a e Consen acâo 3.'>X7 ,13 .'3.347 K?
Sen KO de SeitutaiKa I.Nc.lii 14 XX' 0.'

desie Programa de Trabalho Sen icos Adnenisiratii os de Aixiio 1.1)74 13 x'xi f<
Sen Kos de Cotninicacâo X3i. K7 .,,|s-43

Transporte !.")! 73 l'i,iiKii,r.
Qualificação do Como Técnico : .7')ii (iK '.' 4XX IX

TOTAL: I3.l)64..<2 156.774.27

Acâo Mrta? Atividade frp"? i* Desrhrân dns llens % «lor Mensal N' de meses ( iitleio Colai

Vlnv^aiifado '"3 34 M.o,,. o|

Desre^is 1 inancciras Inhuianas 41,' 4' l'N.| 31
1 s.inv- 1 ahoialorijis

Aquisição. CestSo e
Controle dos mediciunentos

para uso miemos das

iwa ii-ii ink-m.' il.i 1 APX ; 3x(. sii •oi 141 1.!
lcai*,dos usuanos com M.iicci.ii Medico liospiiabr e OdoniolociCi"' 13 4i i! o: I4S \'i. ;.i

necessidade de iraiamenio \1anuieiii;.'iii c ( oii^en jcâo Cior.tl I..I47 i i; f l'>4 24

Assitirnria Farmaréutira para uso medulo e imedialo 1 urüência e
emei^èicia) atendidos

adequadanwnie

Anml
Ser\ ivO do Liniiw/j o Corson acâo 3 ''X? :: :■ '47 X7

inirmo da« 1 \PS MedKOs Hospitalar e Sori ko do xoouianca 1 340 1 4 sx; 1,!

Odoniologicos SetMOik .AdiiiniMi.imns de Aimni 1  1)74 "1 i: x')o 1'

Son ivo- de ( iiniunicacâo S3l. .S7 •' ''33 4'

1 iajis[H.tie 1 'OI ?; 1  1 if.

Oujldtcaoâo do (\>ink> Tocnioo

TOTAL: zí.nt.J.ft'' JII..«64.(16

Acao Meta 3 Atividade
Praro de

Descrirâo dos llens \ ainr Mensal N de meses ( iislrín Cnliii

-Mii*'\arifado • no ''1

tKkOe^as im.moeir.ts T nhm.in.-u. •t 1 •- 4; t ■ ■'■ 1 31

1 \aiiios 1 .iKiraionais i:.7i ' ! ■) l'3 "7 M

Contratação de
laboraióno.pessoaJ para
prestação de sen iços de

apoK) diagnóstico.

Medioaniertos p.ir.i uso inierro d.i l \PS
|i>i°„ das Meias definirasnos M.iieri.il Medico Hosrilaíar eüdoniolo-jioo»

Ofmar a popularâo os Sorvicos do
Apoio Diagnóstico

llens Anevo iV do Termo de
Rererência desie Edna! do Edital

N"i i.li 13" 1 '1 e descritas neste

Programa de Trabalho nos llens
X 1 e K 3 alcsiçadns

Mjnuioru .V' e Con-en.ii:Jo lieral 1.147 ri3 r l-j ••4
xenioo do 1 imixvj o Corsonac.lo 3 oX7 '3 :• 31" X7
son lo-.de Seouranoa 1 3li) 'o 1 4 XX ;

que Msem a Qualidade e a Senioio- Adrnnisiraiivos do .Apoio 1  1)74 ■'! i; X')'i 1'

Segurança do Paciente Sou loos de Comunioac.lo xj). X7 ,, .p; J-.

Tian5p*inc 1 '"1 ?: |.>l M.

duilifioaoâo do Corno I>\:nii-o

TCiTAL: J 22.q»6.95 2'5.*4J.J4



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS ARGEU HERBSTER

ACÂO MtTA ATIMDADE RESM-TADO
< l STF.IO

M^;^SAL MESES

í l STEIO

TOT.AI.

< tarantir o acesso dos usuános ao atcndimenlo

assisiencial humanizado, inie^l c resoluiu o no ánihito

da APS

6! 224

atendimentos procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9,2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção

das Equipes e da
ambiência das L .APS:

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas

assisténciais quantitativa e de
qualidade alcançadas.

lOO^odas C.APS em pleno
funcionamento. SOaWodos

usuáros com Expenéncia

Saiisfatona.

2-4.565.75 282.789 04

Promover o acesso aos Serviços de Assistência
Farmacêutica para uso interno das L .APS

[ 00° 0 dos usuános com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamente.

.Aquisição, Gestão e

C ontrole dos

medicamentos para uso
internos das L .APS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar c

Odontologicos

lOO^^ódas L nidadcs

Abastecidas de medicamemos

para uso inemo das l .APS e

de insumos médicos

ho^itares e odoniológicos:
100% dos usuários com

prescrição médica de uigência
e emergência atendida

27.286 66
12

Meses
-427.4,49 94

Ofertar a população os Serviços de .Apoio Diagnóstico

I00°o das Metas definifas nos Itens

■Anexo IV do Tertt» de Referência
deste Edital do Edital N''030/2019

e descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8.1 e 8.2

alcançadas

Contratação de
laboratório pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico:
Implantação de Processos
que visem a Qualidade c a

Segurança do Paciente

População com acesso aos
serviços de apoio diagnóstico.

100° « L'suarios com
Experiência Saflsfaiória dos

serviços prestados

26.666.51 .419.998 12

TOTAL 77,518.93 93IU27.I0

Ik^



Prefeitura de

^ Fortalera
DETALHAMENTO CLISTEIO l APS ARCEU HERBSTER

Afio Meta 1 *''»'d»dí
Frafb dí

Dfscritio dos llen»
\ aiiir V dr

( usino Total

Caramir o «csso dos usuários ao

alradimcDto assisttncíal hurnipizado.

iairgral r resolnlivo no âmbiioda APS.

5 i«2

atcndimcnloapn>cudimontos.mòs
. definidas no .Ancvo V do Termo

de Referência e nos hem 4 1 e*> t

desle Programa de Trabalho

Cotilratacio e manutenção
das Equipes da ambiêneu

das (.1APS.

Qualificacdo das Equi|ies e
implantação de processos

que \ isem a qualidade e a

segurança do paciente

■Anual

Mniiivan Ihiln 1 :ili :i i ( i XXWt!

tX-ix»aí 1 iri,meeira.vTnbuIanas S |„ „ ;o| ;|

Fxanies Lahoralonais

Medieanienlns iwra uso nilemod-l l APS
Malenal Medico HoMnialar i Odonloioeieo-

Manuleneáoe C onseniiào (leiai l.^JI Ot. <; ,,0- T-

Servieode 1 iiiine/ae Conservaeio X is. 1 -f
"UssS

7j: o-

Senieode Seeuranea 1 =s, , IXOI IJ sj

Serv leos .Ailniinislralivos de Anoio l .'4- w. li. !.': "4
Serv leos de C onuinivaeão ]  >,i 1 • 40: ri7

T nifi^ivifie )  i.s : : x-s x;

<2iialil1eaeà<> do ( nnio feenieo 1 4XS :< 41 Xl.ll '7

TOTAL; 282.780.(14

Atio Meta 2 Atividqdf
Prato df

Esccufáo
Drscriráo itiiv Ilrns

V alui' Vjk. Custrio Eofal

Promover o kkso aos Scrv i(os de
Assistência Farmacêutica para uso interno

das lAPS

l(Ki^, dos usuários com

necessidade de inaancmo
niedialo e imediato (uigOncia e

emeigência) atendidos
adct|uadamenie

Aquisicio.Gestáoe
Controk dos medicamentos
para uso mlemos das UAPS.

dos Materiais Médicos
Hospitalar e Odoniolngieos

Anual

Miiiovjritàdo 14 XX ;

IXsivsav rmaneeiras Tnbulanas ;|i. 7.,

rvanies Ijboraltinaiv

MeJieanieiiloe nara uso inienio das l AI'S 1  Itix Sl l 7i i: 04

M.ikTial \1edieo HosoiloJai e (XJontoíi-eieos |S -o |X'A fl 4:
M.uiiiteiie.io e ( onservxáo Osral
Sen leo vie l.rnine/ü e ( oiisefvjeào
Sen Mj Je Seuiiranea 1  ;< iXtvfM

>v n leos .Admmisiiaiivos d, \rK'ici i;í "4

Sen leos de romijiiie.xào l.o;: so 1: I>À
1 miistvne 1 oX" oS • X~^ X"

t>ua]ifieaeãn do ( orno 1 eenieo

TOTAL: 27.286.bft i2*.43«.y4

Acio Mela 3 Arividaite
Prato ik

Firrurln
Dfscrírlo dos Itens

\'nlo« N dc
C'usl«ro 1 nrdi

Orcnar a popnlaclo os Serviços de Apoio
Oiagndslieo

Kiir., das Metas definifâs nos
hens Anexo IV do Termo de

Referência desie Edna) do Edital
V'i).5(l 2010 c descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
1 1 e á.2 alcançadas

Coniratacáo de
lidioralono pessoal para
preslxáo de ser\ icos de

^10 diagnóstico.
Implxiiacáo de Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

■Mnioxanfado 1 :4ti Oi 1 i XX*

IX'Si>esas rinaneeiras TribuMnas -II. To " :iii >1
Exames Ijboralonau |S Xo] :< (Utf fxtjf, Ag,

Medieanienuis leira uso intenui da l APS
Vljteiial Medieo llessonalar e Odortolooivo

Manukneio e Consen .veào <k ral 1 oKS f- tx

Sefv leo de 1 .muieta e ( onservae.io MM<4o

Sen leo Je Vuumnea 1 SSi i :« IX r.l lí Í4

Sentem Administrativos de Aivoio 1 -.4 t w. h< 1; • «M
St- nieos de Comuiueaeào 1,0:,! <0 1 ^ 4*rs

Transiiorte 1 OSO 'i k:

Oualifieacêu do Corno Técnico

TOTAL: 26,666.51



Prefeitura de

)1 Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS PEDRO SAM PAIO

ACAO

<>araniir o acesso dos usuários ao «endimento assisiencial

humanizado, integral e resolulivo no àmbiio da APS.

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Fannacèutica
para uso tnierno das L APS

META

61.224

aiendimenios procedimenios por
ano. definidas no .Anexo V do

Termo de Referência e nos liem

9.1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

ATIA IDADE RESl LT.VIM)

Contraiaçáo e maniiiençào das

Equipes e da amhiêncin das

LAPS. Qualificação

das Equipes e implantação de
processos que visem a

qualidade e a segurança do

paciente

I00°'o dos usuários com

necessidade de traiamenio

mediaio e miediaio (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente.

Ofertar a população os Serviços de .Apoio Diagnóstico

lOO^-o das Metas definifas nos

Itens .Anexo l\' do Termo de

Referência deste Edital do Edital

N°050'20I9 e desciitas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8.1 e 8 2 alcançadas

Equipes contratadas

e qualificada com

metas assistétKiais

quantitativa c de

qualidade

alcançadas: I00°o

das L .APS em pleno
funcionamento; 80 a

90*'á dos usuaros

com Experiência

Satisfatória

Aquisição. Gcsião e Controle,

dos medicamentos para uso
imernos das L'.APS. dos

Materiais Médicos Hospitalar
e Odontològicos

100°'ri das Linidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso inerno das

UAPS c de insumos

médicos hospiiarcs c
odontològicos.

lOO^bdos usuários

com prescrição

médica de urgèiKia e

emergência

atendida

íISIEIO

MENSAL

Contratação de

laboratório pessoal para
prestação de scrv iços de apoio
diagnóstico: Implantação dc

Processos que visem a

(^lidade e a Segurança do
Paciente.

População com

acesso aos serviços

de apoio

diagnóstico:
100"-« Csuénos com

Experiência

Safisfatóna dos

serviços |»esiados

TOTAL

2.'.565.75

27.286 66

N»

MESES

(T STEIO

TOT.M,

282.789.(14

12

Meses

26.6(>6 5l

77.518.93

.•27.4.»9 <)4

.M 9.998.12

93IU27.I0



M  _

,  Prefeitura de

^4^ Fortaleza
DETALHAMENTO CUSTEIO IIAPS PEDRO SAMPAIO

Acio Meta 1 Atividade

Praao de

Desrriçândm ViL
me%t9

< uslein

Total
0

Garantir o acnto dos uiuárk» ao alrndimmlo

assntcnrial hiimaniiado. iniogral e moUilho no

âmbito da APS.

5 102

atendimentos procedimentos
niés. definidas no Anexo

do Termo de Referência e nos

Item *) 1 e 0 2 deste Programa
de Trabalho

ContrataçAo e manutenção

das Equipes eda

ambicncia das l.'APS.

Qualificação das Equipes
e implantação de

processos que \ isem a

qualidade c a segurança do

paciente

.Aniial

Almoxani.ijo ;4i' iii 14 XSÍ 1.1

DesrH-sas 1 inanrcirns Inhui.ifl.^^ S|(, -.1 (. .im si

rN.anics I.nhorjTiTiais

Mi-iliiumenios njr.i uso inicrno ,l.i 1 \I'S

Mali-rial Mo.lii-o llospiui.ir o OJoiitnI,'!'i.Ms

Manulrnráii c' Ciuisci\ ac.to í icr.il Ul r„ s- Il.|-

Servii-o de l .inmp/a e Conser..i. ii) X l il.l 11-

Serviço de Seeuranca 1  -iS IX -.'14 S|

Rerxiiw Ariminniralivos J..- \wi.> 1 U"- IH- ut

Serviços de Comuiucaiào 1 11;; s.j 1 • (i ii iii

Transnofte 1 -K., ■•1 X 'S Xi

Oualifiracâo dn Cnino IVi nicu 4! X.-i "

TOTAI.: 'S> "SO.IM

Acâo Meta 2 AtKidade Praenrte

PronHnrro acrssoaos Scrs tcosde Assitinicia
Parmacôulica para uso iotomo das t'APS

100° ó dos usuános com

necessidade dc tratamento

mediaio e imediato (utgéncia
e cnie^éncui) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestáo e
Controle dos

medicamentos para uso
internos das IIAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e
Odontologicos

Anual

Almnxanfarln 1 ;.i" ••I I 14 xx; í.i

S|í, -1 -hl x|

Exames Labontnriats
Medicamentos nar» iisn interno Hj< t »l'C i I l iS 'i. U" li .- 1 .4

Material Mrdiro Hnsnílalar e ndooiolouicos 1 S Sul 1.1 IXi. IMS 4-

Maniiirncáo c Conservação Geral

SiTv UM íli-1 minera e Conservacii)
Seri 1111 dc Seu jr.anca 1 SSli IX IX r.i ii S4

Serui os ViliiiirisiMiivos de Anoio 1 |l. 1 -l .(1

'vcFv icos de < 'oriiiiiicac.án 1 1.5! S.l 1 • |,l! . .1

rrjni.i'one 1  'IX'» (.s ;: x-s XI

(lualilKji àii do Coiiio 1 ivnico

TOTAL; 2".286.66 .12".43'»."4

Acâo Meta 3 Atividade Prazo de Desrrirào dos llens

Oforlar a populatâo os Serviços dc Apoio
Diagnóstico

IOO°o das Metas definifas nos
Itens Anexo [V do Termo de

Referência deste Edna! do

Edital S^O.iO^OI»» e descntas

neste Programa de Trabalho
nos Itens 8 1 e S 2

alcançadas

Contratação de
laboratóncpessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnostico.
Implantação de Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Atmox.irifjdii 1 ;4ii i" 14 Xxi

IJcspesas 1 innnceiia» Tnbulaujs s],. -•> .. :i .i s 1

l-xamcs Lihoraioriiiis |s Sitl iS 1'H (..|(. Si,

Medicamcninv p.irj uso inicrno d.i 1 APS

\taieiial Medico llosmt.il.iT e OJoniolouieo

Manulençào e Conscrv ação {icial 1  i ixs :i. 11 IQ.I IX

ServisW de l.inioc/a e C onscrvaçàis : i .ii 4" 1. 24 IX' "-I

Seiv iço de Seeuiança 1 ssc, ;x IX r-.l '1

Serviços .\diiiiiiislr-.iii\os dc AtHuo 1  .S4! 14. !(. 121 .11
Serv içns de Coiiiüniç.içào 1 1.:,: s.) 12 4111 cil

IransrHirte 1 "X'. i.s ■  X - ' X 5

Qualificação do Corpo Teenieo

TOTVL: 2n.nn<<.5l



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS JOÃO ELISIO HOLANDA

ACAO

Garantir o acesso dos usuános ao aiendimenio assistência!

humanizado, mtei^l e resolutivo no âmbito da APS

META ATIV tOAOE

61 224

aiendimentos^procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9 I e 9 2 deste Programa de

Trabalho

Promover o acesso aos Services de Assistência Farmacêutica para
uso interno das UAPS

Ofertar a população os Serv iços de .Apoio Diagnóstico

Contratação e manutenção

das Equipes e da ambiência

das UAPS.

Qualil'icaçào das Equipes e
implantação de processos

que V isem a qualidade e a

segurança do paciente

IOO*g dos usuários com

necessidade de tratamento

mediaio e imediato (urgência e

eme^éncia) atendidos

adequadamente.

.Aquisição. Gesiáo e Controle
dos medicamenios para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

|(X)% das Metas definífss nos

Itens Anexo ÍV do Termo de

Referência deste Edital do Edital

N°030/20I9 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8 I e 8 2 alcançadas

Contratação de

laboratono pessoal para

prestação de serviços de
apoio diiqinosiico.

Implantação de Processos

que V isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

RESI I.T xeX)

Equipes contratadas

e qualificada com

metas sssisiênciais

quaniitaliva e de

qualidade

alcançadas. I(XP<

das U APS em pleno

funcionamento. 80 a
90% dos usuaros

com Experiência

Satisfatória

CT STEIO

MENSAL

23.565 75

100*'» das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das li.APS

e de insumos

médicos hospitares e

odcmtolt^icos.
10(P« dos usuários

com prescrição

medica de urgência e

emergência

atendida

População com

acesso aos serviços

de apoio diagnostico.

IOOA« Usuários com

Experiência

Safisfatona dos

serv iços prestados

N"

MESES

(T STEIO

TOTAL

282.78U(M

27.286 66

26.666 51

12 Meses

.31 <I.«W8 12

77.518. W 9ãOJ27.|0



Prefeitura de

k Fortaleza
>  Sec Mc4r>>c ^uOc

DETALHAMENTO Cl STEIO l APS JOÃO ELISIO HOLANDA
Aci» Meta 1 AlKidade

Prundc
Descrição dos Item \ alor Menva

AlriX)\,iriladii 1 ;4" òp 1 1 s.s; p.t

IK-soesa- hrweii.As Tnbuiarias .. -1 . 1 S|

! varies I.,iNir,ilcifrjis

5 U>2 fonlraiaçdo e Moclieameiilíis oara uso inlemo J,i 1 .APV

otendimeniosprocedi manutenção das Equipes \1aienal Medico Hosiiii.iJai eOdomologicos

Ciannlir o attno dos usnirioo M Mntdhnmlo tnetilos tnês. deTaiidas e da ambiência da.s UAPS Maniiiencão e Conseni;ão (jeral 1 tal Pir, 7.

nsisinicúl hununtzodo. ínlcfral e mohilK-o no no Aiw\o \ do

Tertm de Referência

enoslieinv 1 ev:

deste Proyiarrade
Trabalho

Qualifrcaçâo das Equipes
Anual

Sen ICO de 1 iim>e/a e Conven .icão V •«. 1 pp- •Ip. "J1 P,"

âmbito da APS.
e implantação de Sen ICO de Seuuranca 1 <<PI ix IX r.o.l s.l

qualidade e a segurança
do paciente

Serviços .Admmisiramos de .Atmio 1  :4i(.i. |r. I''! "1

Sen icos de Coniunic.icão 1  1 ,:; I- j.pi o;

7 lon.vrxvne 1  'iXppp.S ; t x"< X1

OuaJilicacão do Corno Técnico ! JXX 1- .11 Xl.il "-v

TOTAL: 2íl2.')í9,0d

Atâo Meta i Atisidade
Prazo de

Descrirâodos item \alnl Mrmal
N de < iislein

Almov.inradn to U XXI (.5

De-iv-a- 1 in.uiceirav Tnbulan.L'- S|. -1 :i i| si

i s.imev t aSiuatort.ais

Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicaniailos para leo

Medn.inwmiiv ri.ir.i uv.v mierno d.i- 1 \1'S ■t | i iX s. p fi :in i ij
1(11% dosusuános M.iienal Medico Hov|vii,i]jr e Odomolocuov |s so: 7'. ixpp i ijs a:

^romo»«r o acaso aos Srrvkos d« Assistência
Farmacêutica para use Inlrmo das 1'APS

com necessidade de Maouleiicão e Coasen ação Cieral
■raiainenio medulo e
imediato (urgência e

emeryinciai atendidos
adequadanwstie

■Anua)
Sen 1^0 de t imive/a e Converv ação

MatenoiS Médicos SeuMi dc Securanv.i 1  tspp l« IX i.oj 14

Hospitalar e Serviços Administramos dc AiKiio 1 l.H r,lp |pp i:' '14

Odoniológicos Sen icos de ( omunnacãiv 1  I .;: <p, i; 40:0!
Trjrtvoonc 1  ■ ■Xop.S ^7S

Oualificac.ão do Cvirno Técnico

TOTAL: 27.2«..Mi ã27.4.w.<l4

Acâo Meta 3 Atividade Desrrírindm Itcfi^ Valor Memnl
Vd, < iisteio

.Aln^svarifado 1 M. p ip. 1 4 ss? t.l

Desnesas Financeir.asTnbuianas S|., 7'P tv ^'1 <1

|IKI"ada5 MclK Fvaiiies Labor.ilvrrais |S S'1 | tx 1  V,

definifos nos Itens
CcsiiraiaçSo de

íaboratóno'pessoal para
prestação de sos iços de

apoio diagnóstico.

Mcdic.amenios nara uso miemo da 1 .\PS
Anevo IV do Termo Material Medico llosoiialai eOdoniok.eico

Ofcnar a população os Scrsicos de Apoio
Diagiiâstico

de ReferèrKia deste Manutenção c Contei v .icão C»e'a1 1 ox' ;p. 1 ; . s

Edital do Edital
N"ii.tii.2ii|ve
descnias neste

'tograma de TrsbaBio
nos Itens x | e 1 2

alcançadas

Serviço de Limne/a e < onservacão ; OI s jpi 24 1 •«i

Sen ICO de Seuuiancii l.vsri ix IX ^p4

que icsema Qualidade e a Sen icos Administram 0- de Aivm I  -..11 In I:í 'M

Segiaança do Paciente Senicos de( omunicjciv' I  s.i r .4ft; d;

fiansivoric 1 'IS'p oS s p A x";

Oualiíicacão do Coiim Técnico

TOTAI.: 26.6M.51 i 19.998,12



Prefeitura de

Fortaleza
f... . , p- . . . .

RESUMO CUSTEIO UAPS PEREIRA DE ALMEIDA

AÇAO META ATI\ IDADE RESl ITAOO
< l SITIO

MENSAJ

N'

MESES

( lS IEIO

ror\i.

Ctaraniir o acesso dos usuários ao aiendimenio assistência]

humanizado, integral e resoluiivo no âmbito da APS.

66.864

alatdiinenios'proecdiincnlos'ano.
definidas no Anexo do Termo

de Referência e nos Item 0.1 e 9.2

deste Programa de Trabalho

Promover o acesso aos Serv íços de .Assistência

Famiacéuiíca para uso interno das U.APS

I00*« dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e

emergência) atendidos

adequadamente.

Ofertar a população os Serx iços de .Apoio Diagnóstico

100*'B das Metas dcfinifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Refeiència deste Edital do Edital

N°030 2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8.1 e 8.2 alcançadas

Contratação e manutenção das

Equipes e da ambiéncía das

UAPS;

(^lificaçào das Equipes e
implantação de processos que

visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes

contratadas e

qualificada com

meias

assistènciais

quantitain a e de

qualidade

alcançadas:

IOO"odas U.APS

em pleno

funcionamento;

80 a 90<>« dos

usuaros com

ExpenêtKÍa

Saiisfalória

I9.S%.78 2.''5.I61.4I

Aquisição. Gestão e Controle

dos medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos Hospitalar
e Odoniok^ícos

—lOü^das

Unidades

.Abastecidas de

medicamentos

para uso inemo

das U .APS e de

insumos médicos

hosaitares e

12

Meses

.^8.945.51 467..t46,10

Contratação de

laboratório/pessoal para
prestação de serv iços de apoio

diagnóstico; Implantação
de Processos que visem a

Qualidade e a Segurança do
Paciente.

População com

acesso aos

serviços de apoio
diagnóstico;

100®'» Usuários

com Experiência

Safisfãtoria dos

serviços

prestados

.44.480.42 41.4.765.02

93.022.71 .116.272.52TOTAL



Prefeitura de

Fortaleza

Atâo Meia 1 Atividade
Pra/o dc

hvcr iif án
Drscrirãn rinv liras

Valor iljií.
( usfein 1 Alai

(iaranrir o »fMso dos usuários m

airctdimonie assisioncúil humanizado,
iniogral t rrsoiiiliso no âmbilo da APS.

5 ?72

atendinienlovprocedimentos
mês, definidas no Anexo

do Termo de Rererência e

nos liem 1 e<>2desie

Proj^ama de Trabalho

Contratação e manutenção

das Equipes e da
andiiênciadas C APS.

(Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que vvsem a qualidade e a
segurança do paciente

\nujl

Aliiioviriliuio 1 4XS 1(. |- SOM !o

De.nes.is 1 maneei rasTribiiiaiiis lOn 1 = '441 X2

1 v.inies L.ihoralonais

Aiedícaiiienlos oara u«4i mierrio J,i 1 \I'X

M.iierial Medico llosoiialar e Odonioloeico-

Manutenc.io e CiHo.erxac.io l/er,il 2 l*ii '5 2l' ri4..

SerMco de l.inine/a e C cm-ei\.u,i<> 4 'lil'
Is-ílV-S.

;x |-| XI

Xeri ICO de Seuuratica 1  .SWl 4S 22.:2S 4S

Serviços Adiriinisiratieos de \ih'io 1 r.i; 1» 1') 14X

Ser'. ieo< de Ccmiuni.acáo I :4'i Oj t j XXI

liantoorie ; !S" SS ■X

(.lij.ilitlcacào do Conxi Técnico 4 ixi.ii: sii.212 2''

TOTA1,: 2.»S.tf.l.4t

Afão Mela 2 Praro dc

Tvcciicào
Desrrirãn ilos liras

Valor N df
Ciisfeio 1 nlai

Promovor o acosso aos Sorsices de
A.sstslrncia Farmarêulica para uso inierao

das l APS

IOO*odos usuanoscom
necessidade de tiatamenio

mediaio e imediato (urgência
e emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição, Gestão e
Controle dos

medicamentos para uso
internos das CAPS. dos

Matenais Medico.s
Hospitalar e

Odoniologicos

Vnujl

Mmovan fado 1 4XX io 1 '.Snll Sr,
[>c-i'es,ic linnnceiia- TiihuMna- f.;i i |S " 141 X2
l'Miiie^ l..ihoTarori.\i.

Mcdicamcnlo-. o.irn ii-o inlemo da 1 \PS 4 •lòi ;i i S" I',' 14

M.ileiial Medico llovinl.il.ii e Odomoloeicos IX HU S4 22 1 2*4 Sri
M.iriuieni,,"io e Concervacào (lei.il : r-i s ; ■ ■l.. S(.

sci . ICO de 1 imre/.i e ('onser\.ic,iv> 4 r.lii 'IX IX r-| XI

Sef. no de Seeui.inc.i 1 XWl4S 22 S2* 1*
Sci'. icov VLÍniinivti.iicco-de \poro 1 "i; 1" ;4X

Ser\ icoc de ( omunicacào 1 2411 In 14 xxi

I r.in-icorle 2 ix'sx ■■x (,*

(luaidnaç.ío do (Tiroo Técnico

TOTAI.: 40"J46.1H

Ação Meta J Arividodí
Prazo dc ITesrríçân Hns lifns V «lor S de

Ciisirin 1<iinl

l(X)°edns Metas delinifas
nos Itens Anexo IV do

Termo de Referência deste

Edital do Edital M°030'20t<)
e descnias neste Programa
de Trabalho nos Itms 8 1 e

8 2 alcançadas

CcHiiraiaçio de
laboraiono pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico,
Implantação de Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

AInioxarilado l,4XS 1 " Sr,ri Sr,

Oecpesiic fm.mceirssTnbutanas h2" 1 ' " 441 X2

Ofrnar a populacáo os Serviços de Apoio
Oiagnóslico

Cxanies l.ahoraloilai', 10 Dii" (.1. 22S ,Xi* Si

Medicamenlos nara uso interno da ( \PS
M.iTenai Medico Hosoiiafar e Odoniotoeico
Maniiiensio e Conservação (leial 2.1"'ii 'è 2". | >4<, Sr,
Serv ICO de 1.minera e Conservação 4 iHii "S 4X S7| XI

Serviço de Seeuranca 1 Sori 4S 22 12* 4'
Serviços VJminisnaiivos de \iioio Í .i'l2 1" Six '2
Serv icos de ( omunicacão 1 241 1 lii 14 XX5 (,!

lí.irsnone 2.!Xt sx 'S f.sri '»'!

Oualilleacâo do Conxi Técnico

TOTAI.: .M.4S11.42 / 4l.«.-65,02



Prefeitura de

Fortaleza
WrrHérn <1» i-niOr

RESUMO CUSTEIO UAPS GRACILIANO MUNIZ

ACÀO META ATIVIDADE RESI LTADO
í « -STEH) N' ÍT STEIO

(taraniir o acesso dus usuários ao aiendimcnio assisiencial

liumsnízado. inieyral c resoludso no imbuo da APS

66 864

alendimento$.'procedimenlos'ano.
definidas no Anexo V do Termo de

Referência e nos Item d | e d 2

deste Programa de Trabalho

Contrataçio e manutenção das Equipes
e da amhiència das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos que visem a
qualidade e a segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas
assislénciais quanlitaiiva c
de qualidade alcançadas:

100*6 das l^APS em pleno

funcionamemo. 80 a 00*6

dos usuaros com

Expenmia Satisfatória

l').5% 78 2.Í4.I6I 41

Promover o acesso aos Serviços de Assistência
Farmacêutica para uso intemodas t'APS

100*6 dos usuanos com necessidade

de tratamento mediaio e imediato

(urgência e emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e Controle dos

medicamentos para uso internos das
UAPS. dos Matenais Médicos

Hospiular e Odonlologicos

I00°'6 das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para ibo
inemo das UAPS e de

■nsumos médicos hospitares
e odontologicos.

100*6 dos usuanos com
prescrição medica de

urgência e emergência
atendida

.)8.04S 51

12

Meses

467.346 10

Ofertar a popubcio os Serviços de Apoio Du^ostico

|00^'«dBS Metas definifas nos Itens
Anexo iV do Termo de Referência

deste Edital do Edital N^OJO/ZOIOe

descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 1 e 8 2

alcançadas

Contratação de laboratóncpessoal
peta prestação de serviços de apoio

diagnostico. Imptamação de
Processos que visem a Qualidatle e a

Segurança do Paciente

População com acesso aos
serv iços de apoio

diagnostico.
100*6 Usuanos com

Expenência Safisfatona
dos serviços prestados

34.480 42 413.765 02

TOTAL 93.022.71 1.116^72.52



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO UAPS GRACILIANO Ml NIZ

,\CÍ9 Mela 1 Atividade
Praan de

Descrifío dos Itens \iilnr Mensal V d*
Ciislein 1 ntiil

Vlniox.iritailu 1 JSS ti 1-x,..,

Gcsiiesds rmarcciias l rióut.in.ts rO" 1 ^ "44 1 x:

Evanies Ltiboratoriiiiv

Contratação e manutenção
das Equipes da amhiència

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que vtsem a qualidade e a

segurança do paciente

MeJicaiiiemo'- imra u-i' -ntenu- J,i l APS

« 572

aierKÜnienio&^prcKedimenio&mês

.Maierial Medico Ho-piul.ir e Odonioloeieo^

.Mjruiencào e ( onser\.ie.ii' (ler.il 2(1 Il4(. Io

Anual
SeiN ICO de Lmi|ie/j e ( on.eo. .le.io 1 i ito-is 4X l"i XI

inir^ral t moliiiivo no ãmbtio da APS. SefMvi' de Sevur.in%.i 1 :: t\« 41

1 2 deste Programa de Tr^alho Semeou Adniinieir.itit [>^ de Aiioio 1 oi; io |o t.is 7-

Ser. ICO", de Comuiiic.k.io 1 :.i'. tu 14 XXt i.l

I i.ifi-.rsoie : tx" sx 2X i.Simio

(iiinliric.icào do Como lecinco j ixi.o: <1 1 sf S|.

roí Al : 2-15.1(11.41

Atao Meta? Atividade
Pr»/o df

Devrrifáo dos hens A ator Mensal
\ df

('listelo Total

\lrio\arif.ido 1 JXX <1. 1 - Xl.ll i(.

l>e^i>e>,i> hnanceiras Tributarias rs''. 1 s ".111 S2

1 vimes l.abornioii.trs

Atedieanientos para uso mtemo da l APS 4 uii i Vi S" ||.- l.l

100* 0 dos usuários com

necessidade de traiamenio

mediato e imediato (urgéiKia e
emei^cial atendidos

ndequadamenie

Aquisição. Gestão e

Controle dos medicamentos

paia uso internos das l'APS.

M.iienal Medico Mosoilalar e Odoniolouicos IX 1.1 14 S4 22' 2<4 <'i

Promovor o acosso aos Scrsicos de

Vssisiencia Farmacêulica para uso ínlemo
das l APS

M.miiteiiiiio e Conser-acão Cieral : 1 -l i SI ■■is.l ltís td

Ser ICO de I.imi)e/a e Conservação 1 l liii 'IX 4X fl XI

Serviço de Seeuiaiic.t 1 Sr-ii JS i:< 4<

Hospitalar e Odcintologicos Serviços .Adminisir.iiivos de \poio l .l'l ' i" 1 • UX "2
Seiv icov de Comunicação ( ;jri lii 14 XX! c.l

1 ransoorte 2. ix" «x ;x ..sii i>i

Ou.vlirtcavão do ( orTK> I ecnivii

TOTAI,; 3S.Ó45.5I 4ó"..U6.lll

Aciio Meta 3 álivirlnrir
Prnro de

Desrririn dns Itens A iilor Mensal
N üe

( iisieio Toliil

-Almoxatifado 1 4XX 1" Seu !c.

1 Desresa.s I inanceirasTnbiitan.is o2'i 15 7 441 X"'

Exames Laboraloruiis jg (ipg Mv 22X x!< x"

Contratação de
laboraiono/pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnostico.
Implantação de Processos

Medicanieriios oara uso interno da 1 \ps
IUO°o das Metas definiTas nos M.vlenal Medico 1 losort.ilar e Odonlolomco

Ofertar a população os Srnicos de Apoio
Diagnóstico

Itens Anexo IV do Termo de Manulencilo e ( onserv.ieàv' frer.il 2 j-o x; ■•o ilJív !(.
Rereréncia deste EdiiaJ do Edital

■Anual
Serv ivo de l.inipe/a et onser ação 4 iiio.is 4X ;"l SI

V030 201") e descritas neste Setv ico de Securanca I .Xi,ii4X ::.!"< i<
Pro^ams de Trabalho nos Itens

S 1 e 8 2 alcançadas
Serviços Administrativos de Apoio 1 012 01 1" ilS "2

Segurança do Paciente Serviços Je Coniuriic.icão 1 241 1 tu 1 4 SX ! 1. I

Ir.vnsivorle 25 |.S|' 0'l

Ou.ilific.icão do CiiriHi Ts-cnico

TOTAI.t / 34.4X11.42 4l.$.*h5.n2



Prefeitura de

Fortaleza
Mur*»cip^i cIéI ViucIc

RESUMO - CUSTEIO UAPS CÉSAR CARLS DE OLIVEIRA FILHO
ACÀO META ATIVIDADE RESl LTADO

ClSTEIO

MENSAL

N®

MESES

( l .STKIO

(laraniir o acesso dos usuanos ao

atendimento assistencini humanizado,

integral e resolutí\o no ámhiio da APS.

47.280

aiendíinenios/procedimenios por
ano. definidas no .Anexo V do

Termo de Referência e nos liem

9 I c 9.2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção

das Equipes e da ambiência

das U APS;

Qualificação das Equipes c
implantação de processos que

\ isem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas

assistênciais quantitativa e

de qualidade alcançadas;
100% das UAPS em pleno
funcionamento. SOaOO^o

dos usuaros com

Experiência Satisfatória.

22.862.92 274.554.98

Promo\ er o acesso aos Seniços de
Assistência Farmacêutica para uso

interno das l APS

100'» dos usuários com

necessidade de natammio

medíato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição. Gestão e Controle

dos medicamentos para uso
internos das U.APS. dos

Materiais Médicos Hospitalar

e Odoniologicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso

incmo das UAPS e de

insumos médicos hospilares
e odontológicos;

100'odos usuários com

prescrição médica de

urgência e emergência
atenditia

45.4.^6,4.^

12 Meses

545.237.1)

Ofenar a população os Sen iços de
Apoio Diagnóstico

lOO"» das Metas definifas nos

Itens .Anexo l\' do Termo de

Referência deste Editai do Edital

ND.^O '2019 e descritas neste

[A-ograma de Trabalho nos Itens

8 1 e 8.2 alcançadas

Contratação de

1aboratòrio''pes$oai para
prestação de seniços de apoio
diagnóstico; Implantação
de Processos que \ isem a

Qualidade e a Segurança do

Paciente.

População com acesso aos

sen iços de apoio

diagnóstico;

100% Usuários com

Experiência Satisfatória

dos serviços prestados

40.227 15 482.725 85

TOTAL I08^A26.50 IJ02JI7.94

Y



Prefeitura de
%
Fortaleza

M.," r.i.j rt.. Sj.-Clí-

CUSTEIO DETALHADO UAPS CÉSAR CALS DE OLIVEIRA FILHO
Acio Meta 1 .Atisidarle

Prazo dr
Descrição dos liem \ alor Mensal

A- de
<TnTelo lotaiEsrciirão

(iinniir o acnso dos usuários

ao airndimrnlo assisirnrial

hiimanúado. integral e
rrsolulivo no âmbito da APS.

.! 040 aiendimentos-procedimento

mês. definidas ni Anexo Vdo

Temtode Referência e nos Item b 1

e "> 2 deste Programa de Trabalho

Contratação e manutenção
das Equipese da

ambiência das l.'APS.

Qualiticação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

Anual

Almoxaritado viix:v l io

lX'M>cvjs Finimcciras Tiibutari.is S|
XnX2 i:

Lsamcs Lahirraioriais

Medicamentos para uso mierno das l APS

M.itciial -Medico Hospitalar e
üdoíitoloiticos

Manutenção c Conservação Geral . < ., 2x 1 2 ntcscv !li !S" 42

Serviço de Limpeza e Conservação "o; XI S(. 4!! "X

Scrv ICO de Seuiiranca :.l'(i s; 2í> i'4o ;ii

Serv icos Administrativos de Apoio 1 ssi \\ 22 <7!S1

Scrv iços de Comunicação •ti-ii: r !r.4 ' i

Transpone -1 420 h.

Oualincacão do Corpo Técnico 4,XS; r.o sx 0(14 ; 1

TO l Al.; 22.862.92 2-4_J54.98

A£ÍO Mela 2 AlivkUde
Prazo rir

Fteriicân
DrsrricSn rins llrm \ alor Mrnsal

V dc
Ciislriu IoihI

Promoser o aerssoaos .Sersicos

de Assistência Farmacriilira

para uso Interno das t APS

i'Vi°«dos usuários com necessidade

de tratamento mediato e imediato

(urgência e emergência) atendidos

adectuadamenie

Aquisição. Gestãoc
Controle dos

medicamentos para uso
internos das ÜAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odoniologícos

Anua 1

Almov.iiitado i,7io .t;

1 ■" oiesrc

Ti Si t no

liesiicsa» Financeiras Tributarias X oS2 12
l.vdTiies l aboratoriais

.Medi cantemos para uso iniernvídas ( APS S.7S1 0(1 0'1 l|V' ss

Matctial Medico Hospitalar e
Gdontolouicos

21 .■'0= 5n 2t.ii,4f! ni

Manutenc.io c Conserv ação Geral 2.s!::x in iS"' 42
Serviço de Limpeza c Conserv.icáo 4.7(i; SI S(. 4!! "X

Sen icsi de Seuiíranc.i ; |-fi s; 2(..i i4'' ii.
Serviços Administrativos de Apiuvi 1 SSI 1 22. = '! -il
Serviços dc C oniimicaç.io I 44-i i; r.iol M
Transporte :.7xs sj Ü.42P Io
Oualitlcâcão do Coros" Técnico

TOTAL: 45.436.43 545.23-.I l

Ação Meia 3 Atis idade
Prazo rir

Fsec rirãn
Drsrrirãn rim Itrnx A alor Mensal

\ de
Cuslrin Trilal

Uferiar a população os Sers icos
de Apoio Dinsnósiico

lC>0*«das Metas detlnifasnos Itens
Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Editai N°0.t0'20ld e
descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 I e8 2

alcançadas

Contratação de
laboraiorío'pessoal para
prestação de serviços dc

apoio diagnostico.
Implantação de Processos
que visem a Qualidade c a

Segurança do Paciente

.Almoxarilado i.7;(.4; 2(1 X'7 (10

Despesas i inanceiras Tribulanas 72! s 1 X 1.X2 12

[ivames Laboratoriais 22.247'!! 2cxi o-s IX

Mcdicamenios para uso iniemo da l \f'S

Material Medico Hospitalar e Odontidogico

Manutenção e Conservação (ícral 2.V.Í2 28 id.ig? 42

Anual
Serviço de Limpeza e Conservação 4 7(i2 XI

i2 meses
so 4'-,! "S

Serviço de Scuuranca 2, l7riS! ■•("(Mo !í.

Serviços Administrativos de Apiuo I.8SI 11

Sers ICOS de Comunicação 1,447(12 l".Xs4 24
rransporte 2.7X.S < 1 .4! 420 10

Qualili cação Jo Corpo Tccniço

TOTAL: 40.227.15 482."25.85
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!íí Fortaleza

AçSo

Garantir o acesso dos

usuários ao atendimento

assistencial humanizado,

int^rai e resolutivo no

âmbito da APS.

Metas

Promover o acesso aos

Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso

interno dasUAPS

Ofertar a popuiaçâo os

Serviços de Apoio

Diagnóstico

888.696

atendimentos/proce

dimentos por ano,

conforme Anexo V

do Termo de

Referência e de

acorco com os Itens

15.1 elS.2 desta

Programa de

Trabaiho.

lOOKdos usuários

com necessidade de

tratamento mediato

e imediato (urgência

e emergência)

atendidos

adequadamente.

lOOK das Metas

definifas nos itens

Anexo IV do Termo

de Referência deste

Editai do Editai

N«030/2019 e

descritas neste

Programa de

Trabalho nos itens

8.1 e 8.2 alcançadas

Período de

ExecüçSo

da Meta

20213

2024

REDES OE ATENÇlO A tUUDE MIINK IPaI.-UNIDADES ATENCáO PRIMARIA

período 2)121 • tu:.! (IP> • JN

PRO>;RAMADETRAaAljm

Atividades

Contratação e

manutenção das

Equipes e da

ambiência das

UAPS;

Qualificação das

Equipes e

implantação de

processos que

visem a qualidade

e a segurança do

paciente

Aquisição, Gestão e

Controle dos

medicamentos

para uso Internos

das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odontoiógicos

Contratação de

laboratório/pessoal
para prestação de

serviços de apoio

diagnóstico;

implantação de

Processos que

visem a Qualidade

e a Segurança do

Paciente.

Resultado

Equipes

contratadas e

qualificada com

metas assistènciais

quantitativa e de

qualidade

alcançadas;

lOOKdas UAPS

em pleno

funcionamento;

80 a 90% dos

usuáros com

lüíllíâasflmllades
Abastecidas de

medicamentos

para uso inerno

das UAPS e de

insumos médicos

hospitares e

odontoiógicos;

100% dos

usuários com

prescrição médica

de urgência e

emergência

População com

acesso aos serviços

de apoio

diagnóstico;

100% Usuários

com Experiência

Safisfatória dos

serviços prestados

Produto

Atenção

Primária

Resolutiva

e

Coordenad

orae

ordenadora

do Cuidado

Pessoal

Mensal Total / 40 meses

2,712.574.12

43,562.46

TOTAL GERAL

68,982.13

2,825,118.72

108,502,964.99

1,742.498.43

2,759,285.40

113,004,748.81

Custeio

Mensal

424,911.37

753,240.29

678,585.00

Total/40

meses

16,996.454.88

30,129,611.45

27,143,400.18

1,856,736.661 74.269,466.51

Total Período / 40

meses

125,499,419.87

31,872,109.88

29,902,685.57

187,274,215.32
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Fortaleza

RESUMO - CUSTEIO UAPS DR. JOÃO BARBOSA PIRES DE PAULA PESSOA

AÇÃO

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistencial

humanizado, integral e resolutivo no âmbito da APS.

Promover o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso interno das UAPS

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

META

26.508

atendimentos/procedimentos
por ano, definidas no Anexo V

do Termo de Referência e nos

Item 9.1 e 9.2 deste Programa

de Trabalho

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência

e emergência) atendidos

adequadamente.

100% das Metas definifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do

Edital N®030/2019 e descritas

neste Programa de Trabalho

nos Itens 8.1 6 8.2 alcançadas

ATIVIDADE

Contratação e

manutenção das Equipes

e da ambiência das

UAPS;

Qualificação das Equipes

e implantação de

processos que visem a

qualidade e a segurança
do paciente

Aquisição, Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

internos das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odontológicos

Lonirataçao oe

laboratório/pessoal para

prestação de serviços de

apoio diagnóstico;

Implantação de

Processos que visem a

Qualidade e a Segurança

rin PariPfit»

RESULTADO

100% das Equipes

contratadas e

qualificada com

metas assistêncials

quantitativa e de

qualidade

alcançadas; 100%

das UAPS em pleno

funcionamento; 80 a

90% dos usuáros

com Experiência

Satisfatório
'iuu%a35umdaaês

Abastecidas de

medicamentos para

uso inerno das UAPS

e de insumos

médicos hospitares e

odontológicos;

100% dos

usuários com

prescrição médica de

urgência e

emergência

acesso aos serviços

de apoio diagnóstico;

100%

Usuários com

Experiência

Safisfatória dos

■SPn/irnc nroctarinc

TOTAL

CUSTEIO

MENSAL

N°

MESES

10,159.81

20,191.01

17,876.11

48,226.93

CUSTEIO TOTAL

121,917.67

12

Meses

242,292.08

214,513.37

578,723.12
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èHsMataiAtividade
Krarode

DmcrlclodovnainValor Mensal
Ni de

Alnttuaiitado//\òt9,259 5/

Dcsprus t ir>.inrriras/TriOuianai12: SI3,858 15

tiiimes Lattoratoriai)

Contfata(lo e maftuins(4D
das tQuipes e da ao^íéncia

das UAPS,

Ouaiirica^ das Equipes e

Mrriic.imcfttos par» uso mterno das ÜAP^

aiei>dimentOi/proc*di(rmlosMaterial Med<cu Hospitalar r> Oduntolcsicos

atBndimcnto «uirtencial humanUado,
do Têrmede Roftréncia anoí

AnuaiMi^nutcncao e Conservação Gerni1.125 ?913.S03 54

MKfial • reielutive iw imbito da AP&in«^tacfto de processosServido d«* limpera r Convorvacio2.089 8325,078 00

gi.re v>s«m a qualidade e «Scrvifo m» Seeuraniu)9M S4
sepuranca do oacienteSmvKO*. Administrativos dc Aooio83S0110 031 20

ServKits dr CumunicarlciMi 01

Transporte14,851 89

(lu.*iiiiracJo da Co'do tecniro?,W0 ?l26,042 54

T07AI.lO.lSBJl121.91767

tSÈSMtalPracode
DescrkAn doa ttensValor Mensal

Nidy
firtteln Tmel

AJmniaiiTado?'I6J9 259 57

[tesoesas 1 inarste«raVTributaiiesÍ21513,858 15

{■amas Labúratofiâis

Meriicamcistos para uso knierrso das üAPS2.556 0330,672 33

rrwnowr o tcauo toa Servl(o> «a
AiiMdnda f armacêutkj para uw

tOOK do« uMério» com

necHSJdade dr iraiamente
mediato c imediato (tfr|èocu •

Aquisiclo. Oestdo e Controle
dos medicamentos oara uso

intarnos das UAPS, dos

Material Med<co Hospitalar e Odontolo^KOs9,643 39115,744 62

AnualManulen^Ao e Conserva<io Gerall.US 29IL13.503 54
tntampdaa UAPSattndtdot

adeduadamenie
Materiais MMiCos

Hospitalar e OdontolOf icosServufi de sjmpera e Conservação2.Ü89 8Í
mr>e>

25.028110

Serviu Oe Sr|uranca964 S4n,5 74 46

V*r..;ns ArJministrativOv de Apf>«835 9)10,031 20
5>ni*»cos Ou ComunicarJn64Í037.71b 31

1 r.i>»son»Tpt 23/A-»

Ouaiil<acio do Corpo Técnico

TOTAl;ZO.m.OL242,292.08

èdiAtfrhífTfT
Proioda

OMcrictodMttamVakK MerstaiSldtfuiteír» Total

AJmokarifado771 619 759 57
lVsiJesj% Tinjííieiras/TritKitirias321 513 858 15

ÍMmrs tabnrateriais9 886 52118 638 24

Cnntra(»f8o de
laboratdno/pessoai para
presraçAo de servidos de

apoiodiainOstiCP,

MediCAmenms oara uso unierno da üAPS

100*4 das Meias dermifis nos

Itens Aneso iv do Termo deMaleriji MediiA i impitaUr e OOoniolOftKCH

Ofemr a pftpulafle oi da ApoMHefeténcia Oesie EdKai do
Anual

Mjiiotertrau n CUnso.ir^O Oerjl1 t?5 79u. OUtnôatkoEdiial N»a30/2019 e descritasServisri dr i irnoa^a f ConservadoJ 089 8)25.078 00
neste Aroprama de Trabalho

que visem a Qualidade e a

^urar^(a rto Pacenie

Se/Vil oe Wotarrca964 54
nos iien$ B1 e 8 2 akantddasSe«vnn\ AfimnisC'.'>t«vf>s de Appio835 9310.011 2t)

S0'VirriOi' Co-n□n ,r*f ,>o643 037716 31
Tr.insnof'e1 ''378'»14 851 89

Qualiliiario do Cnrpo TAcnico

TOTAl:17.876.11214.513.97

48.226 93578,723 12
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RESUMO - CUSTEIO UAPS FRANCISCO MONTEIRO DE MORAES (CHICO PASSEATA)
açAo META ATIVIDADE RESULTADO

CUSTEIO

MENSAL

N*

MESES
CUSTEIO TOTAL

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assístencial

humanizado, integral e resolutivo no âmbito da APS.

26.508

atendimentos/procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

ContrataçSo e

manutenção das Equipes e

da ambiència das UAPS;

Qualificação das

Equipes e Implantação de

processos que visem a

qualidade e a segurança

do paciente

100% das Equipes

contratadas e

qualificada com

metas assistênciais

quantitativa e de

qualidade

alcançadas; 100%

das UAPS em pleno

funcionamento; 80 a

90% dos usuáros com

Experiência

Satisfatória

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e

emergência] atendidos

adequadamente.

Aquisição, Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100% das Metas definifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Edital Na030/2019

e descritas neste Programa de

Trabalho nos Itens 8.1 e8.2

alcançadas

Contratação de

laboratório/pessoal para

prestação de serviços de

apoio diagnóstico;

Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso inerno das UAPS

e de insumos

médicos hospítares e

odontológicos;

100%dos

usuários com

prescrição médica de

urgência e

emergência atendida
—HupuidÇds com—

acesso aos serviços

de apoio diagnóstico;

100%

Usuários com

Experiência

Safisfatória dos

10,159.81 121,917.67

12

Meses

20,191.01 242,292.08

17.876.11 214,513.37

TOTAL 48.226.93 578,723.12

3
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Cl STKIO DKTAI.ilADO I APS FRAN( 1S(O MOM FIRO l)K MORAí:S(( ÍIK O PASSEATA)

Acâii Mela 1 .Ali> Idade
Prii/ii de

t vis ui iTi.
Desiniiíiid». Ili-as

A alnr

Mra^ul

KiW

nursc%

< Bslelii

lolal

Ganiiilir i> acra» dm •aaaríoa ao aicadimcsiu

acdalcscial kamaaiMdo. iatrcral c rcaulil»» aii

imbllu da APS.

2.2U

alcndimcnio&^procvdinicnios
por mcs. dcfuiidn nn Ancso

V do Tcmio dc RcfcK-nuia c

noi liem '' 1 c '> 2 dciltf

Programa dc Trabalho

(umralaeio manulenedu
das K(|mpcs e da

anibicneia das L'APS.

QualiTicae-ãn dos
Equipei e iinplamaedu de

proeessos que \ nem a

qualalode e a wguranea du
poeicnie

•\nujl

\lnii>\.iril.i<|ti 771 rsA n 2S') S7

l)vA|>os.iv f Mi.iiii.vnsis *1 nholanas A2I <1 t KS* |<

1 \.ii'Kv 1 aSof.iuvkai^

Mcdicainontov i)aia oiktiio dos l \Í'S

MaUTQÍ llovpiuiar c Oduniokiuicos

MsMUikni.'nD c (\inNv(hjs..hT liccil 1 17^ 11 sir. U

SvTVKO dc Liflitxvn c ( »mscT\acfM> > IIX') *1 ?< n7K iiii

Sct\ icos AJniinibK.iliMts ck \|m>hi X H 'M liirill .>11

Vt\ kos dc ( omunic.iciU» fs4 5 (11 7 7|i, l|

It.insixuic ( M7K.> M *si *')

^  17n ̂ 1 .>1,111' S4

lOI Al.: i2l."»|7.(,7

Acüii Mfla 2 Alltidade
Pra/o de

l)r\i'ru))o«lMs
Vuior ÍOSlL Cuslclii

Pnimoccr n acc^sn a»« Svn içm itc A^dalcacia

Purniac^allia [uira aMiialcraci ila< 1 APS

{'■({".dos usuarinieom
iiccetsidadc dc irolumenlo

mediai» e imediolo lurgèneia
e enicrgèiKiai oiendidoi

adcquüdainenle

Aquisielo. Ccsido e
Controle dos

medieamciilos para uso
uuernoi do» LAPS. di>s

Materiais Medieos
Hotpualnr e Odomnlogieos

■Anual

Alm«i\ari(adc» 771 fii

l>c i DC^as F m ancc i ras Trtb uiáni^ A H<K M

I vamc»; l.aboraionni'i

Mcdicanicolos para uso imcmo das l AFS :  oi

1  «ICS.-S

.1n(»7> U

Makrid .Mcdicu liospiialar c «J M WJ4 62

Maiudcncdo c ( oiiscfsaciii (ktfal 1 17^ [1 *61 X4

Ser A ICO dc Limpc/n c Ciriiunocio : ilHO Ki M u-rx <1(1

SctucM dc Scuuranca •'Í.4 ^ i 1 1 S7I 4(1
Svr\ icos AdnnokMramos dc .Aooio H1^ ^>1 inini ;n

SvíA icos dc (Aíouinicflcio í,4i it; 7 '|i. :|

1 fsknsi.>i»nc 1 2^7 X? 1 1 XSl X')

Oujhric.Kâo d kl ((uihi Teco ICO

rOTAL: 20.|*>|.(M TJÍ.Tdl.llS

Aci» Meia 3 .Alis Idade
Pra/u lie

Dcstriidu Khts Ikm
Vjlur N" dv faslei»

Ofertara p<i|iala(tuiMScni(intkA|M>iii
Diagaiádicii

l<Nl''.das Melai dermiras
n»t lleiii Anc\o IV do

Termo de KetèrOiK-ia dcsie
kdilaldii Edilal N"(i.lii.'3<i|>i

e deicrilas oeHe Programa de
Traballw nos liens H 1 e X 2

aleaneadas

('oiiiraiai;la de
Laboralorio.pcssüal para
presioedo de sen leus de

apoindu^noslKo.
Implanloedu de Processos
que s nem a Qualidade e .n

Scguranqa do Paeienie

.Anual

AliiiHNsitifado 77| i.\ >1 Ml) S7

[JvAiKv.iA 1 Mi.inccn.is IrihMtjrMs '.M M 1 asa 1 s

l S.IIIK^ 1 .tbní.iUil l.NA o KHi, Á 1 1 1 a i.ix .>4

MhtlkslOlv IlUis IMI.) I|V|S iiiMcrOO d.) 1 \ f'S

M.H.tuil MuIk.» V l)<jonio1<ii'k<»s

M.iinikin-jo e i onsefs a,..».! (fCJ.jl 1  1 1 1 <111 <4

Sviuco «Ic 1 imrk/ii 1, ' ('nservacao 1 tJX'i X i :< íi7K iiii

SvKki»dcS.-ui.mv.i l.sJ u 1 1 <74 41.

SvtklCi-s VdniilMsIl.iln |S\ d, \iH>io N  w; jlMill Jll

SciA kov dc { iimunii.,icáo f.41 iil 7 7| l, -.|

J  1 •• X ' 14 *<' aii
(.hi.ildk.K.ki -U' 1 inri» 1 .vinco

KM M.: r,K'ri. l 1 2I4,JIJ.J7
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Fortaleza

RESUMO - CUSTEIO UAPS AÍRTON MONTE

AÇÃO META ATIVIDADE RESULTADO
CUSTEIO

MENSAL
N' MESES CUSTEIO TOTAL

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assistendal

humanizado, integral e resolutívo no âmbito da APS.

37.440

atendimentos/procedimentos por
ano, definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção

das Equipes e da ambiêncía

das UAPS;

Qualificação das Equipes e
implantação de processos

que visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas

e qualificada com

metas assistênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;

100% das UAPS

em pleno

funcionamento; 80 a

90% dos usuáros com

Experiência

Satisfatória.

15,239.71 182,876.50

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato [urgência e

emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição, Gestão e Controle

dos medicamentos para uso

internos das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontoiógicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso Inerno das UAPS

e de insumos médicos

hospitares e

odontoiógicos;

100% dos usuários

com prescrição

médica de urgência e

emergência atendida

30,286.51

12 Meses

363,438.12

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100% das Metas definifas nos

itens Anexo iV do Termo de

Referência deste Editai do Edital

N$030/2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos itens

8.1 e 8.2 alcançadas

Contratação de

laboratório/pessoal para

prestação de serviços de

apoio diagnóstico;

implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

População com

acesso aos serviços

de apoio diagnóstico:

100%

Usuários com

Experiência

Safisfatória dos

serviços prestados

26,814.17 321,770.05

TOTAL 72,340.39 868,084.67
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( I SIKK) DKTALIIADO l APS AIKTOS MOM K

^Ijg MfUi Ath hlai^
Pi M/n ih

\aliN MriHní

M<i.'S.iii|.i.|o ( t 1 |.Hk>K

Mvshv.illk-rilo^ imi.i iivm iiUii.nb 1 l.MN

C'i>ik(tainçto c 4Ía«

1 i|iuftck c «Ja aiiiKviikHi<ia>
liAI^

M.tlcii.il

Ciarafirirem^e^flin iMiari» ■» «trmMnmitu
t i:u

aA-nJjiTa.iUkn !!«.*>
M.itMilcrKj.'. t '•ixK.si>»(iCi.il t «.*"

■wMtnitnl bBmiUmki. «Mnsrel r rr^wrhi» m» JclÍfuJa> AiiVNo V <Jo J cma« «Ju Je.t 1 «(inpw v ,\nml SulK.' Jc 1 íMUX/il i K ; 11| -N r i,r ijii
■unhibiU^ APS. Kidacncia v ia.H huiii '> J c inipla(iu«d(i Jc J»- Sck>«J).klXJ 1 Jir.Kl

<J>Mc [rahalhii MtftUta tjUBÍidik' V 1 NsJH«o. AJfiBkii .ir.thXM. J<- AnKo 1  ■

«.Atiiran^ «J>* ^vkickIc S«IK>'o%kA C MUUM1U J» Jt) '«-4 >Í

1 XV. ti

I.Bl.lIllks^Jo 1 «ni-» isXItK"

TOTAL l*í.ll*A.5H

ttaj AthUadf
Priwo ilr

PTHftmvilip iifft» Vaim Mrmd ^rUf ^irífíifTuííil
AlnkiMUii.i.i.. 1  1^

IWvo% 1 miMKcir:i\ Ij ihoJjm» IM"* -«l , -1

1 \MKy\

MvJKJJtB-nl<». IM|,| llv. J.1 1 AIS t XUikl

KLtk-ti.il Mc*](a> i c cu«Mti4(>vuin ]4.|r.HiJH l^u.u. j;

1 (HP • <Jis imaTM» «m AqmMçé*! lk^lA>c < lailiHv
d<H m^jKanviiUn r«iu tiw» 1 Al

rtfnsYMM ■ |Mr» iMi Inirrw» Ja« tAPS r iPiwdiaU><iif)É>ikii ccTCipéntii»
awnlitt*»! »ilv«|UiiduwMe MalvriBi«McJivtH llo«)iiula>

Anuiil
^vnKn Jk 1 iiii(\vavl <nkx'ivai;ih< 1 1 U "s

1' 11

c l NCI«k»«» Jk» Siktkilíin..i (

SciMkiM AJtiuiiulikilitkrN Jf AnvM 1 .'4l.k.
Sck«Ki»« «k i «xmkrili ilkUii •'r.| M

1 1 «•». -1
1 <iitlilii,di J«> J<« 1 kxia» IkMkkk»

roTAL Mi.int, 41 JS).4JN l>

AcÉtt âkki AltlkL>lr Piain^k
Drxikai» ili» ilfm V-fcr .AW»»aí

Vjls.
CuMriii T.aal

MiikivnniaJo 1  \<'' t'

Mi.MKcit.kv liihkjlaiu« i-:r

V.HIB', 1 .iSn.UKíi.Ms i.i

Vl»>ÜKaii %ntU'«(ku u 11«' k kktc<n< • Jn l <ni Jkkk

(M P • J,ik hk-ta« n««
luKaaliMio pv»««l jiaia

:*tvnlavA'< <iv

Mj1uI.i1 MulUk' .

Ofrn ar a m Sen «k A H>i
IV J*. 1 LTflK» Jc

(

IMatfHiVMi Ai>iul

l'p«:cs«>> mK o«nia SUMu^J. 1 Illqs/.m k . ni ^

iAwili*la>k c á >k*e"r">v^ «Ji*
t Ni.*! r ;». i 1,'.

VfMV»>« •\JitniM.li,ili«iiN4.- .\p»ii' 1

•x-A ^A 1 1 «"J Jr.

^ikjlili^j^.ki' k1i' < «n;** U\iiisk>

TOTAL: >.«U 1* í:i.—lí.Bf

. r



^  Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS ABNER CAVALCANTE

açAo MHA ATIVIDADE RESULTADO
CUSTEIO

MENSAL
N' MESES

CUSTEIO

TOTAL

Garantir o acesso dos usuários ao atendirrrento assistencial

humanizado, Integral e resolutivo no âmbito da APS.

37.440

atendimentos/procedimentos por

ano, definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e

manutenção das Equipes

e da ambiência das UAPS;

Qualificação das

Equipes e implantação de

processos que visem a

qualidade e a segurança

do paciente

Promover o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso interno das UAPS

1009S dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e

emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição, Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

interrros das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odontotógicos

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100% das Metas definifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do Edital

N9030/2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8.1e8.2 alcançadas

Contratação de

laboratório/pessoal para

prestação de serviços de

apoio diagnóstico;

implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

Equipes contratadas

e qualificada com

metas assisiênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;

100% das UAPS

em pleno

funcionamento; 80 a

90% dos usuáros com

Experiência

Satisfatória.

15,239.71 182,876.50

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso inerno das UAPS

e de insumos médicos

hospitares e

odontológicos;

100% dos usuários

com prescrição

médica de urgência e

emergência atendida

População com

acesso aos serviços

de apoio diagnóstico;

100%

Usuários com

Experiência

Safisfatória dos

serviços oresiados

TOTAL

12 Meses

30,286.51

26,814.17

72,340.39

363,438.12

321,770.05

868,084.67



Prefeitura de

Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO UAPS ABNER CAVALCANTE

Mela 1 Ativlrlailr
Proío dr

IVwi ir&<i rlM< Jlrn^
Vnicjr N-ür

< usirio Toial

Ciaraacir o acesso dAs usuáhoa ao

alrndimanlu assisTcnciaJ homani/ado,

inifgral r rrsolutivo no émbilci da APS.

.< i:o

aicndimcnios^proccdimcnios/niiH.
definido» no Anc\o V do Tcmio dc

Referencio e nos liem 'H c ^ desle

Programo de Trabalho

(<Hilrai«;io e

monulençâo das

Pi]uipes e do ambiêncio
dasliAPS.

Oiiolilicoçâo dos

l:i|iii|X-se implonioçiu
de processos que \isem

0 i|ijjlidode e o

segurança do pacx-nie

Anua!

\lrHo\.kri)';iO<> 1  IW41 n.XK').!!

tVsivsns Ktn.iiiccrM', liihu1nrM< 4*2 '7 1 7X7 2.1
f  Ljbaf jlMidis

MbrdiiijnicnkH Piit.i uso itucriMcj.T l \I'S

M.itcfiril McdiCf» i c OdonuiJi>L^ii«)i

N i,TiIIicncào c t 1msoi^ .k âi> Gera1 1 i.X7''4 '112.1111

Sst\ni»iio iMiiv/.i i." ( ofiscrvacia ; 1 4 7S 17í.|7iKi

K«i vjc SCL'Nl.irh ,1 1 44l>XI |7„-.I,| (.11

SvivKos AcImiiiMi sili\s>s Jc Antmi 1 :si 'III |1 ll4í. Kll

Ss i\ iciiN dc < i«uunik.H'áo '«.4 ^4 11 174 4'.

IrsiiKibiiilC 1 asi. 74 .'2.2Xti X4

OiialificaiiÀ^do ( Iccniito •.'Cl 12 l'l lll.l XI

lOTW,: ia,2.w.''i IS2.S76.50

Aclo Meia 2 Atividade
Proio de

Drcr.lr.,.do,.,rns
Valor V dr

Cuslfio Total

Prnmuvrr o amto aos S*r\ ic<n dr
Auislfncia Parmacéulica para UM>inlrrnu

dailAPS

IraPii dmusuónos com necessidade de

Iroumenio mcdioloe imediolo

(iirgéneia e emcrgilncio 1 oterididu»

odequodomciile

AquisiçAo. Gesiâo e

C omrole dos

medieomeruús poro uso
inlemosdos UAPS. dm

Materiais Médicos

MospiUilor e

tXIonudogicin

Aiiij.il

•Mniosarifado i  l-lT.ts

I2mesi",

l.l.XKÓ.ll

Desivsjs riiijiiceiijs Inluiljria» 4*' 2^ 1.7X7 21

1 s.iiiieN Lalv^raicsuis

Me.lii jioenios o.ir.i lon iiiii-tiKi d,i 1 'APS 1 al4 IJ4 4(> IXIX 4'!

M.ileii.il Medicu 1 l>-siiii.il.ii » <kl>itiioloi'i>(>s 14 40* >1* 171 (,|r,'11

\laiioU'iii.,iu e 1 .«iKcn.ii.io i;eral 1 l.*7 '14 .'II 211 11

ScnMi de 1 imiv/.i . i unsin.u,io "• |14 '1 17 r,l7 ijll

Sei 1 K u de Sciif.iiH .1 1 44r. Kl 17

Ser\ le»". Xiliiiiiii-,ii.iin,iv de Aixmr 1 211 'lU 1 1 1)4'. XII

'«►4 <4 1 1 174 4(.

Ir.iiiMXvie 1 KC(. 74 22 'XIJ X4

Oii.ililicac.iodoC iiiiio leemco

f OIAL; itl.2A6.5l Í6i.4i8.l2

Acao Metad Alividadr
PrnsA Hr

Ksecurio
llescrirludusllras Valui Vi!t

Cuslfio TolaI

Ofertar a pupiilacilu os Scrvi(u« de Apoio
Diagnoslíco

liar» dos Meios delimios iv>s ilens
Aneso IV do Termo de Heferéncio

desle T.diloldo Edilol N"l).lli JiilOe
descriias ne»le Programo de Trabalho

iHis Ilens a 1 e a J ukoncodos

CoiUralaçâo de
lohorairwio pesvial poro
preslaçãodc sen iços

de i^Hiio diagnóstico
Implainação de

Processos que \ rseni a
Oualidadee a

Segurança do P.xxnle

Mmus.irilddo 1  1 17 41

1 2 meeev

1 1 XX'' 11

DcmvxsIs Kmunccif.is Irilnitanas 4X.' 27 S 7X7 '1
1 s.iniCN l jhtMJlinMK 1 1 X "1 7* l'7 '(17

N1 cd K .11111 n( 11N iT.ir ,u i so mi icf no d 1 n i d,i i k

M.iicimI SWkc' tiiis|iiij|,it c CXJoniokiiiH,!-»
MjimilxiKdo c i onsvrx.it.ii» CiCfa) 1 r.K7 '14 •IJ -11 : |

no dv 1 iniiv/,i c ( misci 1  1 i| 71 1' „|7 I»!

Si;t\ ICO dc .WL:uraiK'J 1 441,XI 1- lí-l
Sct\icos AdminibifJino^dc 1 211 .,11 |1 i'4(. *11

Scnicosdc ( lYiuinicacun •".( i| 1 1 l''4 4(.
h JlIslHVlC 1 \ii, ^1 2*11 *4
kKihlk acikulo ( iMiK> l«xnH:o

;6jti4. i7 .121.77(1.05

"v



Prefeitura de

\u Fortaleza
l->. .. . . . i_ .1 .4 . ̂ .

RESUMO CUSTEIO UAPS GEORGE BENEVIDES

\ÇM) MUTA ATIVIDADK RK.SI LI ADO
(ESTEIO

MENSAL

N°

MESES

(ESTEIO

TOTAL

Ciaramir o acesso dos usuários ao atendimento assistencial

humanizado, integra! e resolulivo no âmbito da APS

37.440

atendimentos/procedimentos
por ano. definidas no Anexo

V do Termo de Referência e

nos item 9.1 e 9 2 deste

Programa de Trabalho

Contratação e manutenção
das Hquipes e da ambiéncia

das UAPS;

Qualificação das Uquipesc
implantação de processos que

visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas
assistênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;

lü{)%das UAPS em

pleno funcionamento;

80 a 90% dos usuáros

com Experiência

Satisfatória

15,239 71 182.876.50

Promover o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediatoe imediato (urgência
c emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição. Gestão e Controle

dos medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso
inerno das UAPS c de

insumos médicos

hospitares e

odontológicos;

100% dos usuários

com prescrição médica

dc urgência e

emergência atendida

30.286.51

12 Meses

363.438.12

Ofertar a pi>pulaçào os Serviços de Apoio Diagnostico

100% das Metas dellnifas nos

Itens Anexo IV do I crmo de

Referência deste lídital do

lidital N'l)30/2ül9c descritas

neste Programa de Trabalho

nos itens 8 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de

laboratorio/pessoal para
prestação de serviços de apoio

diagnóstico. Implantação

de PrcK-cssos que visem a

Qualidade e a Segurança do

Paciente

População com acesso

aos serviços de apoio
diagnóstico.

100% U.suários com

Experiência
Satisfatória dos

serviços prestados

26.814 17 321.770.05

lOTAl. 72.340.39 868.084.67



Prefeitura de

FortalezaJir.j»' JK-

CUSrKIO DKIALHADO l APS CKORGK BKNKVIDKS

Acto Mcln 1 Atividade
Pni/ii lie

iWiirandosl.,.., Valor
( iijteio Total

Garanlir o acesso dos usuários ao

Hlcndimcnlo assislenrial humanizado,

inirgral c rrsoiulivo no Inibílo da APS,

3 121)

aiendimenios/proccdiniencos.'m^.
dermidiis no Anevo V do Termo

de Rererència nos llcni v l e

'' 2 deslc Programa de 1 rabaibo

Conlralaçâo e manulencdo

das Rquipes da ambièneia
dasUAPS.

Oualificavdo das Equipes e
iniplonlocAo de processos
que 1 isent a qualidade c a

seguianco do pncicnie

Aiiii.il

Vimos.iill.ido 1  |S7 .|s 1 1 XX'l 11

Dcsuesiis hmui.viriis Inbuliirias jx: 1 7X7 • 1

1 s.iiiV' l.,lt>iiriimiiais

Meclis.iiiienlos uara uso inlerno da 1 VPS

Viaieiiiil Vleiiico Mosiulalar e (liloiimlo.nros

Vt.iiiiiieuslsi c Consen ai-.io « ieiai 1 (,X7 '14 211.211 11

Seiui.i de Limiv/.i e « onsan aiA,. ' ni 71 i7,í,|7 iiii

Sen ICO de Semiiaiu ii I.+4I. XI 17 .ir.l (.'1

Senuiis Vómiiisiniisos de Viioio 1 ;si '111 |1i(4i. XII

Sen u:os de Conueucacdo •il-l 14 1 1 174 4(.

IiiiiisDorlo 1 XSr, 74 2;.:xM x.i
Oll.lll lis',10.10 (Io ( OIIU1 1 ,>CI1IC0 ; :ss i; OMK.l XI

iOTAI,: 15.230.71 l82.H76.5fl

Atâo

Promover o acesso aos Serviços dc
Atsisiência Kamiacêutica para uso iniemo

das l APS

[ilsUÜ

dos usuanoscom

necessidade de iraiamenlo

mediam c imeduilo «urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

"cidade

AquisivSo. CieslOo e

Controle dos medicamenlos

para uso internos das

IJAPS. dos Materiais

Médicos llospilalaie
Odonlologicus

P""P de

/VnunI

Orsericio dos itens
■Alrihis.iritado 1.117 41

N' de

lidlKls-s

( tistfio lolul
1.5 XX') 11

Desnesas i-in,tnteira.cTnbulari.is 4K.-' i? 1.7X7 21
Ts.div-s l .abüiatoii.iis

Medic.imeníos o.ir.i uso miemo d.i li.VPS ! XÍ4 '4 •K. 1 1'IX 40

\l.ileiul Mertti o Hosiuialai e Oilomulii"],ns 14 4<.X iiK 171 I.ji.oi
VlaiuiU-m .1o e ( .inseiMic.lo (iei.il 1 I.X7 'IJ 211 2.11 1|
Sen ICO d(' 1 jmn.vj e Consi'n .u .Io I 1 l.( 71 I7M7'11I
Sen ISO de Senir.iiic.i 1 44-, XI 1 7 li.l o'i

Sen icos .Adnvnisualii os de Athik» 1.21.1 '«> 1 1 IMr. XI I
Senuos de C"niiiiiic.ic.lo 'IM 14 1  1 174 4(.
1 i.iiisimili' 1 Xli, 74 22 2X11 X4
Oiiulilic.K-Ao do t orno li-crico

TOTAI,; 30.2M.5I 363.438.12

Acâo Melai Atividade
Prazo üf

UeserirAo dn» Itens
Valor Vde

< usieio Total

Ofcriar a popiilacio es Serviços de Apelo
Oiafpidslico

|isi"n{las Meios delinilas nos
liem Ane\o IV do l ermo de

Rcfeiêneia deste tJdilal do fidilal
N"ií1ii e destinas neste

Progiuma de Trabalho nos llens
X 1 c X 2 aleanvadas

ConiialocAo do
Inbotalonopessoal p.ira
presloc.lo de sen igos de

apoio diagnóstico,
implantação dc Processos
que \isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

■Vil uai

-Vlimis.irdado 1 .11741 ( 1 XX'l 11

IX-spes.is linunci-ii.ts 1 ribularias 4x; 27 1 7X7; I

1 s.inie- 1 .ilxir.ilori.iis 14 X2'' 7S 177 'li: ii.

Medii.iiiieiilos naia uso iinenui dii l nidade

M.iieii.il MediC(i 1 lospii.iJ.ir e«liloiilolocicos

Vl.iiiiileiic.lo s' Consen .ícAo Cier.il 1.0X7'14 211211 II
Senici' de l.imixv.i e l .msen .is.lc 5 1 i4 71 1 2 nviix 17(, |7 iici

Sei 1 ICO de Seeuneisii l.44í( XI I7..I0I (."
Senico- Vdmiiiisir.iiin» de Vnoio 1 215 '1, 1 11 ii4i. XI I

Sen icO' Je ( .iriiijiiis.Kúi' 'l(,4 1 1 1 1 174 4-,
iriitisixirio 1 XK. 7.1 22 2XN x4
Onalilic-ic-lo do ( 0100 Uviiiso

MU VI.: 26JII4.I7 .»21.7711.(15

è' tiuÁr.



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS OSMAR VIANA

ACAO

Garaniir o kcsso dos usuários aoaiendimenio

astistencial humanizado, inicgral e resúlullvo no imbito

da APS

Promover o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso interno das UAPS

Ofertara população os Serviços de Apoio Diagnostico

37 440

aiendimenios^procedimentos por
ano, definidas no Anexo V do

Termo dc Referência e nos liem

d I e O 2 deste Programa dc

Trabalho

I00^« dos usuários com

itecessidadc de tratamento

mediato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

IOO°«das Metas detinifas nos

Itens Anexo IV do Termo dc

Referencia deste l-.di(al do Fditai

N°0.i0.201 d e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8 I c 8 2 alcançadas

Contratação e manutenção

das Equipes e da ambiéncia

das UAPS,

Qualilicação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a

segurança do paciente

Aquisição. Gestão e
Controle dos medicamentos

para uso tntemos das

IIAPS, dos Materiais

Médicos Hospitalare
Odontolojpcos

Contratação de

laboraioricpessoal para
prestação de serviços de
apoio diagnostico.

Implantação de Processas
que visem a Qualidade ea
Segurança do Paciente

RESIII.TADO

Equipes

contratadas c

qualilicada com
mMas

assisiênciais

qu.tniiiativa e dc

qualidade
alcançadas.

IOO».»das UAPS

em pleno
funcionamento.

80 a OCP-t dos

usuaroscom

Experiência
Satisfatória

100^. das

Unidades

Abastecidas dc

medicamentos

para uso incmo
das UAPSe dc

insumos médicos

hospilarese
odoniolt^cos.

100»/.

dos usuários com

prescrição medica
de urgência e

emergência
atendida

População com
acesso aos

serviços de apoio
diagnostico.

100».

Usuários com

Experiência
Safisfalória dos

serviços prestados

TOTAL

CUSTEIO

MEN-SAl.

15,23971

30.286 51

26,814 17

72J40J9

N'

MESES

12

Meses

CUSTEIO

TOTAI.

182.876 50

363.438 12

321,77005

R.084.67 n

^



Prefeitura de

Fortaleza

( I SI KIO DKTAlJtADO l APS OSNíAR MANA

At*i Mela 1 Alls idailr
Pra/ii lie

DrsrnrâiPilm llens Vag„Munsui
N-ile

fiMlehi liilul

Gannlir <1 acr»ii d<>\ inuiríiM an

ütcnlinirnlii it»hiKncii)l hunuai/Atlii.

Inlriiriilc rrxilutiMi m i1nil>ilc> ila APS.

.1 12»

alcnduncniwpr<xcduncniiM.'més
dcnnidfli no Anc\o V do Tcrnui

dc Rcrcrcncia nos licni •> 1 i;

'> 2 dcuc Progruna dc Trabalho

(cmiralaçdu c

manulcntfo das

Equipes c da

ambicncu das

UAPS.

Qualiricaçio das

Equipes c
iniplanUgâo dc

processos que r item

a qualidade c a

Bcgurnnqa do

pocienlc

Anual

Almoçarliado 1  l<74S 1 1 XXO 11

OcsDCsas l iiuiiKcirasTiibiiiaims iX2 27 S 7X7 M

HcanKS Inhoraionais

McdKanicnkis oara uso iincrno da l' APS

Mnlaial Medico Hospilalai c OdoiUnlogicns

Maniiiencâo c Conservação (ícTal 1 I.X7'M 12 meses :»2ii.".j

ScTvicu dc l.iinoc/a c <'unscnacãa ' 114 7S 17(,|7llip

Serviço dc Seuuranca 1 441. XI 17 li.j !.■>
Serviços Adiiiinivirauvvis dc Anoio 1 jsTni |1 1141. XI)
Serviços dc (luiiunieaciio ■11,4 U 1 ( 174 4r,

Transnofle 1 KSc, 74 22 2X11X4

nualifiiacão do Cornsp recnico 1 2SS 11 UlIK.lXI

TOTAI.; IÍ.UU.7I i*:di"i.5«

Melai Alhidiule
Priwiüe

Pvixueilii
[>escrkilii<li« lli-rtv Vuh,.SS..ncu.

N-de

Pnimnrr ii arrnii w» Srn»t<n de
A>id«líncU KirnBciiiikii fMm u«» ioierari

ilnUAPS

imiA.idcM usuarm coni

ncccfiidadc dc iraumcnio
medulo c uncdulo (urgcncu c

cmcrgdncia) aicndKkn
adcquodamcMc

Aquisiçdo. Gcsido c
Cunliolcdcs

inedic.snícnios para
uso micinos das

UAPS. dos
Malciiais Médicos

Hospiialar c
CXkuuologicos

Anual

Almocanrado 1  l<74S

I.' mcscv

|i xx'i .11

Dcsocsas EinanccirasTAihiiianas 4X2 27 1 7x7 21
Ecanvcs l.ahüiatoriais
Mcdicamcnioi oara uso iiucrno da 1 APS 1 X14 114 4MIUM 4'l

Maictial Mcvlico Hosjiiiahr c (Monuilngivoc 1 1 4I.K IIX |71l.|I, .|l

Manuienedii c Conservação Cicral 1 I.X7'I4 2" 211 11
Seivico vk 1 iniDc/a e Civoivcrvaeão 1 114 7S I7r.|7in)
Serv ICO dc Seuuranca 1 441. XI 17 Ir, 1 (.')

Serviços Admuiisiralivvn de -Vooio 1 2« 1 'Xl |i II4I.XU

Sen icos dc Comunicacãu ')c.4 <4 1 1 17.| 41.
rransnoric 1 XS|. 74 '2 2XCIX4

CAialitieocão do C ospo lecnivo

TOTAL: JiK»r..5i 3<id.J3X.I2

AfAii MeijJ Ails idade
Pnuuili-

Evifuiilo
Di vricindiic lirnc ViihirMer..,! ICjSí. Cuslclii riiliil

ormur » |»|iuliKÍtiMn Scnki" ilc Aixmi
DbüiitNtiri»

l<>ir.idat Meus dcTinirai nn<
licns Anc\o IVdoTcrnwé:

KcTcicneio dusic Ediul do (tdilal
b'"ii,hi'2ii|i)cdCKriias ncslc

Programa dc Trabalho nos hcns
X 1 c x 2 alcançadas

Coiuiauiçdudc
bboraiorior pessoal
paro prcslaçdo dc
scri iços dc apoio
dugnóstico
Implonlaçdo dc

Processos que v iscni
a Qualidade e a
Scgutniiva do

Pjcienic

Anual

AlimujnlaJi» 1  l<74' H XK'i 11

1 >cs DCf a s 1 ma iK Cir.i v T ii hi tiar m s 4X: 27 1 7x7 .'l
1 sanwfc 1 alxMuuviiHs N X."l 7K n7.)'7 1),

Medicamcnun pata up> aticrmi do l
Miiu*ml MsiIk p Mosníl.ilJi i (Mr«nioli»vKi>s
MainilciKs'^!) c C'iMiscr\s7kdt) («crul 1 I.X7 .|4 Jll Ml Ij

VivJvO \\< 1 inípc/a c (, L)flv:r\;K3o 1 114 7S 17i,|7oo

Scl^lwodc ScciM^nca 1 441. XI 17 Ic.l ■.')

ScrMcos \rlmmisirah\os dc Apoio 1 211 .),! 1 1 iMuXil
Scr\ icos dc ( omunicjvdo '11,4 14 1 1 174 4'.

Vfsjnctxíiic 1 xl(, 74 22 2XCI X4

.hiatiikaciK' Ici iiilo

TOFAI : 2<i.KI4.|7 JJI,77IJ.(«



^  Prefeitura de

Fortaleza
u' (4' i«| M«jJi n > «J«|

RESUMO - CUSTEIO UAPS PARQUE SÃO JOSÉ
AÇÃO MKTA AITMDADI': RLSI I.I ADO

( I S ITIO

MENSAL
N" MESES

CUSTEIO

IGIAI.

Garantir o acesso dos usuários ao atendimento assisiencial

humani/ado. integral c resoluiivo no âmbito da APS

37.440

atendimentos/procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9 1 e 9 2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção

das Rquipes c da

ambiência das UAPS.

Qualificação das

Lquipcs c implantação de

processos que visem a

qualidade c a segurança do

paciente

Hquipes contratadas

e qualillcada com

metas assisténciais

quantitativa e de

qualidade
alcançadas; 100%

das UAPS em pleno

funcionamento; 80 a

90®b dos usuáros

com Experiência

Satisfatória.

15,239.71 182.876.50

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

I00°'o dos usuários com

necessidade de tratamento mediato

c imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamente.

Aquisição. Gestão c

Controle dos

medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odoniológicos

lOCbdas Unidades

Abastecidas de

medicamentos para

uso inernodas UAPS

e de insumos

médicos hospiiares c

odontológicos:

100% dos

usuários com

prescrição médica de

urgência e

emergência atendida

30.286.51

12 Meses

363.438.12

Ofertar a população os Serviços de Apt)io Diagnóstico

1 OO^b das Metas definifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste l-idital do Fidital

N'X)30.'20I9 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

K. 1 e 8 2 alcançadas

Contratação de

laboratório pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico.

Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com

acesso arw serviços

de apoio diagnóstico;

100%

Usuários com

Experiência

Satisfatória dos

serv iços prestados

26.814.17 321.770.05

TOTAL 72.340.39 868.084.67

..!áJ^kZÃ±:



>  Prefeitura de

ijr Fortaleza

( l SIKK) DKTAI.IIADO l APS PAUon:sÃo .losf:

Ataii Mfla 1 Alh lilmlc Prii/tiilr Pvniudn IK^ITÍçA" tlips iivns
Val»r

N- ik illesrs ( ucfrk) ToIkI

(•araulir o wcvu) iIcb UKuáriin a»

uU'iiüimcnt<i a<sBttiKul hiuium/ad»,

intrvral c rvMilulitci m jniMtnclii APS.

í lill

aicndiincnioa'p(occdimcnu)i.'
mcs. dcrnidl» no Anc\o V

lio Tcrnio dc Rcrcrcncm c no>

licni'' 1 'J 2desic

Piograma dc Trabalho

Coniralaeiloe

manutencdo das

F(fIl^>c<eda
ambicncia das

UAPS,

Ouahricaçâo das

Equipes e
implaniatio de

proecssut que

1 isem 0 qualidade c

a senuranca do

paciente

Anual

Mntos.^tiUEki 1 M' 4* 1 1 KK«J

IXscxrsj^ 1 iiuiv.citat> ItjhiKfiJMs 4k; :? < 7K7 .M

1 vjmcs 1 ;ilH>r;kloTM)«

Modjcnmcnu-s iKira uso mutiMUj i \f*S

Mawial McOko Mospii.il,it c

Manuicivào c ( "oiiscrs jcâu (jcral \.u^7'>A 1: UK-ses ?it ^1

ScfMCO dc l jmixr/a c ( onf-.r\nLáo ^ n-i 7^ nrr|7l»l

Sctvicodc 1 440 Kl |7 ,V»| W)

SvMKO» VJhUMis(r»ilno> dc AtHuo I JM ««( u-ir» KM

Sc/\ MS dc ( oriUMlbC.lg.io voí M í 1 <74 4r,

1 MllSIXktlC 1 K^u 74 :2 ÍXOX4

í>»i.itk(kúvkÍo ili( pfoo Kcmn» W fir>i Kl

rOTAl,; I5.2J').71 IK2Jt7íi.50

&sà! Meta 2 Alhliiaik Pruito ilr f.viTiiriVi i>ese,áeiV.H.n Itens
Vahir

S" lie nrse'> i:«>U'íi.Ti.ii.i

PromriMT itiKfluiain Scnicn ik

A»ii«lriKla Parnucculica iwra inii iaicraii

<l»tAPS

KKi^/y do* usuários com

necessidade dc Irauunenln

nicdiaio e inicdialo rurgcncia
c cmctucncisi aicndidot

adeituadanKiuc

Aquisição. Cjesiáo

e C^onlrok das

medieanicniiM para
uso internos das

UAPS doi

Maieriais Mildicos

Hospitalar e

UdciiIolopKos

Anuill

Almo\aní'adi"» J  j<7 4<

Jijlls-ül

11 x»)te

(>c^i>:sas Í HVitkcrtasTribuianac 4K: ?7 s 7X7:7

1 samcs l-ab(xaii)ruii&

Mcdicamcmc^ nara u<k« uiicrivjib L APS V KU iii 4I>IKIX 4'>

Maicnal Mi.xIko Hi^pitalat c (Xl<»hi(diH'.kos 14 4(.X iJK I7lí,|l. '!•

V kl1111iciKdu c < ua&cr> ackki C >ciu) 1 0X7-H :ii 7(

Sct\ K'o dc 1 imnc/a c C onwrvact^o \ IW". ;7i,i7tiii

ScfMco dc Svvotaisa \ 44f, Kl 17.11,1 (,0

j :m 1)11 ( « 1141, XII

ScTMCusdc ( oniunis .uno '>ír4 *4 1 1 <74 41,

t Miisciin k 1  74 :: 2x11 x4

rKjaljni.aiçdo tk> ( vtipo j ccnivo

rOTAl.: 3(J.4JK.I3

Acâ» MrU3 Alhiiiatle Pruyriik Esrcin-Ao l)r>crkâiMlm llriK
Aakif

N"dc nrMA Cuslriii Tiilal

Oki-mr apiiiHibtclii <n Srnkmtk Apiili>
Diaeiisiicti

íiio"„ djs Metas derinilas

iHis llens Aneso IV do Ternio

de Rercrência dcsle Edital do

Edna! S^l.1(l/2lll■re
descritas neste Pro^amo de
rieballio nos itens i< | c x :

akancodas

(ontrnlaçdode
lahrraturl(l'pessoal
para presiaçáo dc
sert iços de apoio
diaipwsiico.
Impbntoçjlu de
Processeis que

1 isent a Otuilidadc
ca Segurança do

Paeieiue

Anual

AlimAniilado 1  (t7 tS

12 nicHO

1 1 XK-) l<
1 ktpcso s I- lon tk Cl ra s T f lUi i a i la v t TX7 M

1 Niiiocs 1 aK".iioiu)ic 14 *,"> 7K I7?'i«7.l-.
SUilkUiucolits iNua 11 Ml inicriioda l'iiidaiL'

Maiaial Sloiko >liiv|)iliit>r c 1 Hliuiii>to^'k«H

Vtanuicncio c ( ou-kn acà«^ (ki.iI i <.X7'I4 211.'.i« i|
ScnivOdc l iiiípc/j c ( oiixjs.ksio 1 <4 7S :7„|7iMi
Ser Mi: 0 dc Sccurans.i 1 44<. XI 1 "..1M 1,''
Sct s KüS Adiu 1111 sirJ11\ os dv \|loio 1 Jti.Jii !< n4<, Kii

VíMcix dc ( (iiiiiiiiicacâo 'lr.4 < 1 1 1 <74 41,
I raiisDoric 1 XS|, 74 ' > iSll X4

Oualllkav.loiki ( IMIK^ Iwktlkli

101 Al : :«.dllJ.|7 J'l.77lMli«



.  Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS FERNANDO FAÇANHA
ACAO MKIA ATIVIDADK RKSl LI ADO

( l STKIO

MKNSAL
N® MtSKS

(lSTLIO

lOTAI.

Uaramir o ac(.>ssü dos usuários ao atendimento assistcncial

humanizado, integral c rcsoiutivo no âmbito da APS

47.280

atendimentos/procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Referencia e nos Item 9 1

e 9,2 deste Programa de Trabalho

Contratação e manutenção
das Equipes e da

ambiiincia das UAPS;

Qualificação das

Equipes e implantação de

processos que visem a

qualidade e a segurança do
paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas

assisiênciais quantitativa

e de qualidade

alcançadas; 100% das

UAPS em pleno

funcionamento. 80 a

90% dos usuáros com

Experiência Satisfatória

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica

para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)

atendidos adequadamente

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100% das Metas definifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referência

deste Edital do Edital N"030/20I9

e descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 i e 8 2

alcançadas

Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso

internos das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odoniológicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso

inerno das UAPS e de

insumos médicos

hospitares e

odoniológicos;

100% dos usuários com

prescrição médica de

urgência e emergência

atendida

Contratação de

laboratório/pessoal para
prestação de ser\ iços de

apoio diagnóstico;

Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

•Segurança do Paciente

População com acesso

aos serviços de apoio

diagnostico;

100% Usuários com

Experiência Safisfatória

dos serviços prestados

20.319.61

40.382.01

35.752.23

TOTAL %.453.85

243.835.34

12 Meses

484.584.16

429.026.74

1.157,446.23

r



Prefeitura de

Fortaleza

iltí MfU \
Drntltai^i" llm* láau ÍLíl UbWb.

AInu*\ari4«ii» 1 Ui» IK5I9 14

1 uiaMcvMU<> InhuldfUM 7 7|ft »|

1 tjmo lalManhaiaii

MuOwamcniin (w# u« laiump da 1 lAJS

S'Uf
C'<s)irauvdu« aiarmiCDvki
da'« 1 «|Utrv% c do amliMiau

dBklIAI'»

Uuafilkav^i «iu» 1 «|a*rv*c
imr^aBiavAii ik {awx«w*

Maiciiol Mv«lisaiiti*«|iiuriai elUimidcyix**

<>*rantir <• mvw lii» vavarioa ee

•(eitd(«Mib< a«4«remMl kwnuMUada,

latetra't iT«é«di n ne «MMre d»

aictidtmcnUH (inaAHlirfi0(ii*.
1BO dctinida« nu V ün

Anual

Ma)wknvd) c Ciaiwia^i l r«nd 2^5») M ??)a)7)iK

1 vnxu ik KKlvfin^te v nm fcoa

'' 1 a 2 dv^ ik
S«r\^4»«lr 1 «ni(«,va c C tm^nai^ *.\Tl 67 *0 |46ia)

ItoMbo
•c^ufan^a ili> paiicMlv Stfníyiitio VpifVMrf 1 V2V idt :i 14a «'2

Sv)Ms«"i AJmiiM>iiuiiuKiA; Afuau 1 'i71 *7 2n Ufi2 4"

Svjk ik < '«■auaitiavli» 1 r w r.;

247*6* y> 7)17 7«

(>caliliw^ai* Jiit (■!«> It,>siiai * w>í: i:oa*iiR

rorM.: 24J.MJfl.A4

^lafa^ AWifdMk
l'ra<uür

íkarrirdr.iiiR Iten* XjIx. 1 y»rHu

,Vjoa<Muil>Kk

r m.uiwira'. Inhulanji M.o. * 7|i. l|

McJuanuDi.», i«m> «ul.nu» dj |IAI^ 1.1 i.H f.*

AMneu ma SmifMtk
f'armeH«M* a |M«a «w

Ak^Uk^vd** Ck*Wi>v
(laniidv d<n nti-OtMnivnlm

Mati;M.il llKspiMÍ.ir Xk«<UiIiv.uk

inGdulo«iaHiluMo(Hr^b%a v pnra ii«* iHK-nHi» »L«
>Niiual 1-

«le^ailanwmv McJiaA IkAfalalaic V' 1 M1, n .k' 1 1MUX' r.1 k l J M MU N «,ikl 1 I-....1 S., IW. ..,

1  i.K

S'1Mv«K«k' k iHIUIUIkJ^kl 1 1'

kl nwi.aV •  r.< 1.,'

Icuiiu*

I01 M,: jujajui 4HJ.:Vt4 tc

■Wéo Mala A \ jíi.. •> i  M

I^^TtTiTf tf'* l'rfr

IX II
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1 rai* • li» MvU» «Iclw > it> nm
bA^ Afiou IV «Al IcoNiik

Kcl«nMiia üc**v 1 «hul J« 1 «Aul
iri 1 b 1 ^i|«f V «Wtiiai n«r«fV

Cni^riinia Js* liaMÍHifKiv Ikii^

((BhalAvki >k-
laKain«*i>»|V»««l ;wiu M.IKti.il l liKiHl.il.ir

cifmar a f*n|«la^*tia» Vriki*»dr
VfMdu INifliHMllrii

fVi;>4ti^A(>«br «iiilsii* «k
lipaa<« ÜMUMAMkM Ajiu.ll

kljiiinok 1 ikijl
r

6,

|m|ilnniasi<>«k'
«|UV *I«VIU a ldu<ll»<llK}v C J

Sv^piiaiisa «AtJWivnk

Vl1J,,0 Jj|11|*/.l. . «1.

M 1 V S2 jUwtMlu* Vnisn.k Vjui.iiis.1 1 : 1 tJKu:

V.1MS.K U.uu.,-l,.ji|i.K V|y„. 1 '.-1 V- :•

V.Mvi-.k k.-hlU.li.l,.. 1 ;'.í

; r-,.. JnTorM

ai.ilNK U'uui.<'

1 IfH \l U 4íf.0í6 -4



j  Prefeitura de
Fortaleza
V\»ri*iui PiAk*-

RESUMO CUSTEIO LAPSGUARANY MONT'ALVERNE

a<'Ao

(iarantir o acesso dos usuários ao aiendimeiito assistencial

humanizado, miegral e resoluiivo no âmbiio da APS

Promover o acesso aos Serviços dc Assisíència Farmacêutica

para uso interno das L'APS

Ofertar a população os Serv ivos de Apoio Di^rtostico

47 280

atendimentos/procedimentos
por ano. detmidas no Anexo
V do Termo de Referênaa c

nos Item d | « o ; deste

Programa de Trabalho

I Oü^'0 du.s usuários com

necessidade dc tratamento

mediato e imediato (urgência
e emergência) atendidos

adequadamente

[OCP'« das Metas delmifas

nos Itens Anexo IV' do

Termo de Refercixiia deste

Edital do Edital N''0.)0<;0l d

e descritas neste Programa de
Trabalho nos Itens 8 I e 8 2

aioancadii.s

ATIVIDADE

Contralagâo e

manutenção das Equipes
e da ambicncia das

UAPS.

Qualificação das Equipes
e implantação dc

processos que visem a

qualidade e a segurairça

do paciente

Aquisição. Gestão e

Controle dos

medicamentos para uso
internos das CAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar c

Odontológicos

Contratação de

laboraiorio/pessoal para
prestação de serviços dc

apoio diagnostico.

Implantação de

Processos que v iscm a

Qualidade e a Segurança

du Paciente

KESl l.TADO

I quipes

contratadas e

qualificada com

metas

assisiêfKiats

quaniiiaiivaede

qualidade

alcançadas.
100»/, das ÜAPS

em pleno

funcionamenio;

80a40«/.dos

üsüóros com

Experiêttcia

Satisfatória

lOO^-tdas

Unidades

Abastecidas de

medicamentos

para uso inemo

das UAPS e de

insumos médicos

hospnores e
odonlologicos.

100»/.

dos usuários com

prescrição médica

de urgéfKia e

emeigcncia

atendida

População com

acesso aos

ser\ içosde apoio

diupiosiieo.

lOO»-.

Usuários com

Experiência

Satisfatória dos

scrv iços prestados

TOTAL

Cl'M EIO

MENSAL

20..HÓ(>I

40.282 01

.15.752 2.1

96..IM.85

N'

MESES

12 Meses

CUSTEIO

KHAI.

243,835.14

484.584 Ib

42ó.02b 74

1.157.44(1.23



Prefeitura de

k Fortaleza
V-MPlíl.< M,., «1,., V,.,'.

CUSTEIO DETALHADO UAPS GUARAN\ MO!NTE'ALVERNE
Acio Meta i Allvidailr

Praro dr
OrsrritXndiisilriis Valor Mensal

N-dr
Cusirili Total

Caraitir o ac«tH> dos esiiéríoi ao

altadimcolo assisMóal hamaioado,

■nlegraJ e reiolulivo ao imbilo da APS.

?"W(I

aicndimcnUJs/proccdimonice'
nics. dcTinidas ik> Ancvo V do

Termo dc Referencia c nos liem
■' 1 e ■> 2 deste Programa dc

Trabalho

Contrai açXo maiulcnçòo
dos Equipes c da ambiéncia

dastJAPS.
Oualificaçáodas Equipes c
iniplomocOo de processos
que t isem a qualidade e a

segurança do pocicnie

Anual

AliiKiNarilado I.Mí 2(1 IX <!•» 14
IXsocso» Kuianeeiraol iibutarias (i4Tll.? 7.71(1 .U
lÀanies l-oborotoriais
Medcamenlos oora uso interno da Li A PS

Material Medico Hospitalar c Odontofogicos
•

Manutencho e Conscrcacio Geral i2S(i Ml 12 meses 27.IKJ7 tlX
Sen ICO de Limncra c CnosiTi jir,Vi 4.17') Íi7 511.154. (KJ
Scnico deSeeuranca I.'I2'I(I* 21.I4X')2
.Semeeis .Adminraratiiosde Auoki I.(p7I X7 2IMK0 41)
Scrs Kos de Comunicacilo l.2H(.().S IV4.t2f)2
Transttirte 2.47S(.S ><> 71)7 7')
(diialillcaeiodo Corno Técnico 4..'41142 <2 l)X5l)R

TOTAL; 20JI9.6I 24dJMSJ4

Aclo Meta 2 Atividade
Priroitr

UesrrirlíKiiicliriis V alor Mrnsal \JiS. ( iislrin Tnlal

Promover u arrsxi aos Servitiis dc
Assistracia Karniarcutica para uso

inltrno das CAPS

Intr*'» dos usuários com
necessidade dc inilamcnio

medialoe inseduioluigènciac
cmcrgíncial atendidos

adequodanieme

Aquisi(Xu Ciesidue
Controle ikis niedicanicníos
paro uso inlemns das l APS.

dos Materiais Médicos
1 lospiiatar e (Monioluiticos

Anual

.Almosanfado l..S4t '1. ix.-ü') 14
Despesas FinanceiravTributarias r^j '■ 111 7.71(.ò|
Fsamcs Laboratoriais

Medicamentos nora uso niteinu da 1 Al's ( 1 r fi o| Í44 1.4

Material Medico Hospitalar e Oduntolugic.is lo."") 77

l^ülêâtS

211 4X'I25

Manutencio c rrauenacdo (lerai ' 'M, -i. 27.1HP7 II*
Semcode Limnr/ne onsenac.ii' t I7'K.7 411 |4(,(ll|
SerxKO de S.'VMMnr» 1 ').">oK ::.l4Ki)2
Scmcos Administralnus de Anuo t 1.7 1 *7 2l)iK.2 41)
Sen «os do Comunicai .lo t 2*1. iis |4dl2 (.2
Traitstxine - fS Í.C 2') 707 7')

Ou.ilifieaeàodoCoav lecnito

TOTAL: 40-t82.ÜI 4U.584.I6

Atio Meta J Atividade
Pra/udr

OwcriciodoailMis \ atiM- Mrnsul
Vdf

CuMrio rmal

(>r«nnr a populacl» os Serviços dr
Apoio Diagoàslico

KHPi das Metas delinifns nos
Itens Aneso IV do Termo dc

Referência deste EdHal do Edna!
^Tl,Vl.2IH'<cdcscnlas neste

Programa de Trabalho nos llens
X 1 e X 2 alcançadas

Contrai açihi de
lahoratorio (lessoal para
preslacúodc semeeis de

apom diagnostico.
linplantaeXode Processos
que 1 iscm ii (dualidade e a

Segurança ilo Paciente

Aiui.ií

AlnioNanraiki 1 (4 1 .'1, IX 410 14

Despesas hnanceirasTiibul.nias r.Jtli; 7 7|(. -.1
l'.\ames I.abixaloriais 1" lit

i ; nieeet

:-7 .'7., 4*
Medcamenlos uara mo iiiteiiio da t XPS

M.iierial Medico llosiui.ilai e (Kliunoloeu..-.

Maiiiileiieiloe ( omen.K.ii' l lor.il 2.2^0 (o M riii7ii*

Sei mo de 1 jinoe/j .• 1 on-ei v .leào 4 |70(.7 <11 |4(.(l((
Sen leo Je Seeiir.inc.i 1 o:ucix 14*''i

Sen (tos t.jiniiiisli alK o> de Vixiio t 1.71 *7 2(1 111,2 41,
Sen,(O. ,le( oiiuiMiL.it,1.. !.-*(,lis l< f.2 1.2
Ir.imn.rie 2 47( i.s .■•1 7,i7 7'i
(lu.ilirit.k.io dt. l oiim 1 étnico

roí \1 : d<."X' M 42'l.«:6.74

r



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS RECAMONDE CAPELO

acAo MUtA Al t\ ti)Ai>r, RKSl LIADO
( lSILIO

MENSAI,

N"

MKSKS

( I SI KIO

roíAi.

Ganiniir o acesso dos usiiáríos ao alendiinenlo

assisiencial humaiii/ado. itiicgral e resolutivo no âmbito
da APS

47.280

atendimentos/procedimentos
por ano. dctlnidas no Anexo

V do Icntio de Referência e

nos Item 9 I c 9.2 desle

Pfoprania de Trabalho

Coniraiacào e manutenção

das bquipcs e da ambiència

das IJAPS;

Quatificaçâo das iíqiiipes c

implaniaçAo de processos
que visem a qualidade e a

setiurança do paciente

Promover o acesso aos Serviços de Assistência
Farmacêutica para uso intento das UAPS

Oiênar a população os Serv iços de Apoio Diagnóstico

I dos usuários com

necessidade de tratamento

medíalo c imediato

(urgência e emergência)

atendidos adequadamente.

Aquisição. Gestão e

Controle dos medicamentos

para uso internos das U.APS.

dos Matenaís Médicos

Hospitalar e Odontològicos

[Oü''udas Metas detinilás

nos Itens .Anexo IV' do

Tcnno de Rereiência deste

Fdilal do Edital NWO'2019

e descnias neste Programa
de Trabalho nos Itens 8.1 e

8 2 alcançadas

Contratação de

laboratóriivpcssoal para
prestação dc serv iços de

apoio diagnostico;

Implantação de Processos

que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas

assistênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas;
100% das CAPS

em pleno

funcionamento; 80 a

90% dos usuáros com

Experiência

Satisfatória.

20..AI9.6I 24.T8.A5 .A4

100% das Unidades

.Abastccida.s de

medicamentos para

uso inenio das UAPS

c de insumos médicos

liospilares c

odontologicos.

100% dos

usuários com

prescrição médica de

urgência e emergência

atendida

População com

acesso nus serv iços de

apoio diagnóstico;

100% Usuários

com Experiência

Satisfatória dos

serv iços prestados

TOTAL

40..^82.0I

.A5,752 2.A

96.453.85

12 Meses

484.584.16

429.026.74

.157.446.23

•(



Prefeitura de

£ Fortaleza
M.a^ S.L. _l^

CI STEIO DETALHADO IIAPS RKCAMONDK CAPELO
Ac*o Meia i Atisvdade Descncãodos Itens

Vjilor Vlüe < usteio

Gamniír o «censo dos iisiiiríon ao

alendimrnio auisirncial huniaiiizKdo.

inirgnil r molulivo no ãnibito da APS.

i 140

alendimeniovpnKedinienios'
més. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

'' 1 e d 2 dcsle Programa de
Trabalho

Contratação manutenção
das Kquipes e da ambiéncia

das IMPS,

Qualificação das Equipes e
implantação de ptocessos
que visem n qualidade e a

segurança do paciente

Anual

Almoxaiifado l.Ml 2() 18,510 14

Desoesa» KinanceirnsT ribularias ()4.1 (1.1 7.7l6.1t

Exames Laboratoriais

Medicamentos nara uso interno da UAPS .

Maienal Médico Hospitalar e Odimlolouicos

Manutenção e Conservação Geral 2 2*0 AO 27.007 08

Serviço de Lintoeza e Conservação 4.170 67 50.156.00

Serviço de Semiranca I 020 08 21.148 92
Serviços Adminislralivus de Aooio 1.671 87 20.062 40

Serviços de Comunicação t.28(i OA 15.432 62

Transporte 2,47A 6< 29 707 79

Qualificação do Corpo Técnico 4.t4()42 A2.Ü8A()8

TOTAL: 20319.61 24333934

Ac<o Mela 2 Atividade
Prarn de

Desrrirãn rtns Irens
Valor N"iie Cusiein

Kieriirãn

Promover o acrsvo aos Serviços de

Assiscenría ParnuicèiilicH para uso inirmo
das l APS

100° ó dos usuários com

necessidade de iraiamcnio

mediaio c imediato (urgência e
entergêncial atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e

Controle dos medicamentos

para uso internos das CAPS.

dos Materiais Médicos

Hospitalar e Odoninlogicos

Anual

Almoxanfado 1 A4t 26 I8.A|0 14

DcMiesas 1 in.Tnceirax t nbuiaiias 64.1 (11 7 71(1 1 1

1 x.imc-1 .itHMiilomiis

Meiiit.iinenl.i. iiji.i iiileim. ila 1 APS A 1 12 t)A 61..144 i.A

Nf.ilLTi.ll \1l-iIilo Jlo'.|iil.il:ir c ()d(iiiIoloi'iais l'J 2')(i 77 211 480 :s

NI.iiiuIltil.ii' e ( hiisl-il.k.i.i t ter.il : 2s„ s.,

12 iiiesL".

27 ixi7 os

Xeii ICO dc 1 imtie/a c ( onLcrv.icAn 4 1 7o 1,7 An 1 S(. üii

SCIMÇ,, dcSccumiK.i 1 020 118 2" 148 o:

SiTLiciix \ilnimisir.iinov ilc Aniuu 1 (i7l 87 2ii (162 III

Ser MCI)', dc ( oniunu.icilo í :xi. ri« 1<.412 (0

1 mrisrxirle ;.47S 6S 2o 707 7o

OuahficaL.i.i dn CoriKi l ecnico

TOTAL: 40382.01 484384.16

Af<o Mela 3 Atividade
Pl'H/ll dc

i veriirãn
l>eserirão dos ireux

\aiiir N ' de ('■■sleiii

Ofenar a população os Senicos de Apoio
Diagnósiico

100° D das Meias definifas nos
!lcn> Anexo IV do Termo de

Referência deste lidilal do Fdilal

M°uiu-20l" e descmas neste
Programu de Trabalho nos Itens

8 1 e 8 2 alcançadas

Coniraiaçâo de
lahorniorio iwssoal para
prestação de serv içus de

apoio diagnostico.
Implantação de Processos
que visem a Qualid.ide e a

Sejarrançado Paciente

■Anual

Minoxarit.iJLi 1 A11 IS A|o 14

Dcmic'..!'. I iii.hicltms ! ribul.iri.is 1 i iii 7 "16 11

1 S.IJIIC- 1 iiIhimIoii.iis jO 771 (U 2 17 271, IX
Mcdic.imcnloc n.li.i umi iiilernn d.i f APS

M.iicri.il NIltIicli llii-.nilal:ii c OdciiIiiÍDuiLii-.
M.iiijlcric.iii c (\'iicLT\.icáu (ici.il 2 2Aii ao llcl"' i ix

Scri ICO dc 1 iniric/;i e ( onxcrL.u ,io 4 |7o(,7 Ali 1 s,, iill

SciMCC dc Sei;ur,irK.i 1 o2o 118 ;i.l4S o-
SeiMcox Ndminictr.itiMis de \pliio 1 .671 87 2ll 1)62 li l
SeiMcOL dc ( oiliiiiiiL.iciiü 1 ;ko liA 1 A 4!"

I I.IIILIIOMC : i7s 6S ■o 7,17 -o

(.Hulilic.ii..io dl) ( oiix) 1 eciiici)

rom: .»5."52.2.1 429.026,74



Prefeitura de

Fortaleza

RESUMO CUSTEIO UAPS ELIESE STUDART

ACÂO MKIA A l h IDADE RESILTADO
( lSTEIO

VIENSAI.

N®

MESE.S

( l STEIO

TOTAI

Guranlir o acesso dos usuários ao atendimenio assistência)

humanizado, integral e resolulivo no âmbito da APS

47,280

atendimentos/procedimentos por
ano, definidas no Anexo V do

Tenno de Rcrerènciu e nos llcm

9 1 e 9 2 deste Programa de
Trabalho

Contratação e manutenção

das Fquipes e da ambiència

das UAPS;

Qualificação das Kquipes e
implantação de processos

que visem a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas

ossistênciais

quantitativa e de

qualidade alcançadas:

lüCbdas UAPS

em pleno

funcionamento. 80 a

90'fó dos usuáros com

Experiência

Satisfatória.

20.319.61 243.835.34

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica
para uso interno das UAPS

1 Oütó dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato c imediato (urgência e

emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e Controle

dos medicamentos para uso
internos das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontològicos

IOO®ó das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inerno das UAPS

e de insumos médicos

hospiiares e

odontològicos;

100°'» dos usuários

com prescrição médica

de urgência e

emergência atendida

40.382 01

12

Meses

484.584 16

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100®» das Metas definífas nos

itens Ane.xo iV do Termo de

Referência deste Fdital do f-dital

N"030'20I9 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8.1 e 8.2 alcançadas

Contratação de

laboratório pessoal para
prestação de serv iços de

apoio diagnóstico.

Implantação de Processos

que \ isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com acesso

aos serviços de apoio

diagnóstico;

I0()®o IJsuános com

Experiência

Satisfatória dos

serviços prestados

35.752.23 429,026.74

TOIAI. 96.453.85 1.157.446.23

r



4 Fortaleza
CI STKIO DETAIJUDO l APS ELIESER SI I DART

Prefeitura de

Acia Mtia 1 Atividailr
Prarn dr

Drscricdo dos llms
Aalor aiik.

tusieio Tolal

Garantir o atraso dos umáríos ao

Hlrndimrnto nssislrnríal humanizado,
inirgral r rrsolulivo no âmbílo da APS.

} MO

atendimento^procedime
nlos/ més. definidas no

Anexo V do Termo de

Rererència e nos Item

« 1 c t 2 deste

1'royramB de Trabalho

Contratação manuiençêo
das tquipes e da ambiência

das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

■Anual

'Mmoxan fado i.%) ;ii I8.s|» 14
Desoesos Kmanceiras-Tnbularias (i4.t 0) 7 716)1
Exames Laboratoriais

Medicamentos isara uso interno da UAPS
Material Médico Hosoiialar e Odomolouicos
Manutenção e Conservação Geral 2.250 50 27,()Ü7 08
Serviço de Limiseza e Conservação 4.!7<»67 50,156 00
Serviço de Seituranca 1.020 08 2.1.148 02
Serviços Admimsiraiisos de Aooio 1.671 87 20.062 40
.Serviços de Comunicação 1.286 05 15.412 62
Transnorle 2,47S 65 2».707 7«i
Qualificação do Conxi Técnico 4.J40 42 <2.1185 08

TOTAI.: 20JI0.6I 243.835,34

Atáo Mela 2 Atividade
Pra/n dr

Exreurãfl
Drsrrírão dos lirns

Valor
Custeio Total

1110% dos usuários com

necessidade de
tratamento mediaio e

imedialofuruència e
emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Oeslão e
Com role dos

medieamenlos para uw
iniemos das UAPS. dos

Materiais Médicos
Mospilalar e Odontologicos

Afliial

•Mmoxanfudo l .<43 20 IX,<l» 14
Dcspesu-. 1 iiiancoirn-.'l nhul.iri.is 1-4! Ii ! "• 7|i. !|
1 \jme- 1 .ilxptaUHiui'.

Meiliiurueiil-"- iMi.i umi iriieiiin du U APS 1 12 (is 6l t.M i.S

M.ileniil Me.liio H.ih>i1.iI(Ii e Odi'iili)lm.i..i>s l 'i 2-10 77 2i i . 1X0 ;s
M.iruilv-iK.iii e < onvei v.ic.io <iei.ll 2.2'it> *o 27 (I(j7 (IX

Asúsirntia farmarriKita para uso inlrmo
das 1'APS

Xervicii de 1 iiiii>e/.i e ( i>n-.eiMii..lo ■1 17» (.7

Seiuco de Seiuir.iiH.i 1 .'I2'i ox 21 MX "2

Sei-ic<>s \diiiini^ii.iiiM-s de Anoio 1 (.71 X7 211.iK.2 40
Sei \ leo^ ile ( omuiiie.ieãii 1 2X(- i)S i< n: "2

1 runsixirre 2 47S (,s 2» 7(i7 7»

Ouulilicucúii Jo CoriK) fecnico

TOTAI,: 4(U82.0I 48421X4.16

Acdo Meta 3 Atividade
Prato dr
Ktrriirán

Orsrrírãn do* llriis
Valor > àt Ciisirío iolal

Orrnar » pepulatão os SrrsKos dr Apoio
Oiagnóslico

10(1°, das Motas

delinifas nos Itens
Anexo l\' do Termo de
Referência deste hdilal

do Kdii.il N°o.tO/2t)l<ie
descritas neste

Proiinima de Trabalho
nos Itens 8 1 e S 2

alcançadas

Coniraiação de
laboralono/pessoal paru
prestação de serviços de

atxno diagnostico.
Implantação de Processo-,
que sisem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

\nii.il

AlilKix.iri ['.ido I .M! 2(. IX S|'| U

Desoesus 1 inanceituvTribuiurius (.4t (II 7 71 (. ! 1

1 xuines 1 .ihoralon.iis i'l 771 (U 217 27..4S
Meslic.inieiilus ouru ii-u' itileinit d.i l' APS

M.ilenul Medico Uiisoilulur e O.kiiuoloeicos

M.iriiifeneiii' e Ccn-erv .ic;k> (ier.il : jsii sn 27 (U|7 IIX

Seis ics' de 1 Hiioe/.i e < .-iiseis .le.io I. I7-') (-7
Ll

S(l 1

Sersico de Seeui.iiK.i 1 •12" 118 2! 1 IX

Sersico-. \.tniiiii-.|r.ilivos de \|)oio 1 (-"'1 S7 2ii '102 4o
Xervico- lie l oriuiiiii..x.io 1 2K(. IIS 1 s 4i' (-2

1 i.ins|x>rle 2 J7S (.s i-i 7(|7 7-1

flii.ildiv.ie.io do < 011X1 lecnico

lOTAI.: .«Í.752.2J 420,026.74

. r



€f :ê: > Fortaleza
RESDMO CUSTEIO UAPS MACIEL DE BRITO

ACAO MKIV ATIMDADK RKSl I. I ADO
< I STKIO

mi:nsal

N°

MKSKS

a STKÍO

lOI AL

Garantir o accsüci dos usuários ao atendimento assisiencial
humanizado, integral e resolutivo no âmbito da APS.

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Famiacèutica [rara
uso interno das UAPS

Ofertar a [wpulaçâü os Serviços de A}x>io Diagnóstico

47.280

atendimentos/procedimentos por
ano. definidas no Anexo V do

Termo de Relcrência c nos Item

9,1 e 9 2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção
das Equipes e da arnbiência

das UAPS.

Qualificação das Equipes c
implantação de processos que

visem a qualidade e a
segurança do paciente

I00®/o dos usuários com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)

atendidos adequadamente.

KKPodas Metas defínifas nos

itens Anexo IV do Tenno de

Referência deste l-idilal do Edital

N"03(J 2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8 I c 8 2 alcançadas

Aquisição. Gestão c Controle

dos medicamentos para uso

internos das UAPS. dos

Materiais Médicos Hospitalar
e Odonlológicos

Contratação dc

laboratório pessoal para
prestação dc serviços de apoio

diagnóstico. Implantação
dc Processos que visem a

Qualidade e a Segurança do

Paciente

Equipes contratadas
e qualificada com
metas assisiênciais

quantitativa e de

qualidade

alcançadas.

100%das UAPS

em pleno
funcionamento. 80

a 90°'<. dos usuáros

com Experiência

Satisfaióna

100® o das Unidades

Abastecidas de

mcdicamenio.s [lara
uso incrnodas

UAPS cde insumos

médicos hospitares e

odontologicos.
100% dos

usuários com

prescrição médica

dc urgência e
emergência

atendida

População com
acesso aos serviços

de apoio

diagnóstico.
lOO®» Usuários

com Experiência

.Sntlsfatóna dos

■scia íços prestados

20,319.61 243.835.34

lOlAl.

12

Meses

40.382.01

35.752.23

96.453.85

484,584.16

429.026.74

1.157.446.23

•  /X



Prefeitura de

a Fortaleza

CUSTEIO DETALHADO LAPS MAC IEL DE BRI IO
Atáo Meta 1 Atividade Descrição ilns Itens

Valor ^-de CiwXio

Almuxarifado 1.54126 18.510 14

Desnesas FmanceirasTnbulatias ndUi.l 7.716 11

Exames Lidxiraioriais

3 OJÜ

aiendlmentovprocedimentor'
mês. definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos liem

1 e ■» 2 desie Programa de
Trabalho

Conlralaçào manulençio Medicamentos oara uso interno da 1'APS .

das Equipes e da Material Médico HosoilalareOduniolómcos .

Giranrir o acrsse dos mudrios ao ambiência das DAPS. Manutenção e Conservação Crecal 2,250 5Ó 27,007 08
atendimonio assiilrncial humanizado. Qualificação das

Anual Serviço de Limoeza t. Conservação 4.17067 <0,156 00
inieeral o molulivo no âmbílo da APS. Equipes e implantação dc Serviço de Seeuranca l,'>2" 1)8 24.148 i>2

processos que visem a Serviços Administrativo» de Aooio 1.671 87 20.062 40qualidade e a segurança Serviços de Comunicação 1 .286 05 l<,432 62do paciente Transoorte 2.47<65 2'),707 70
Oualificaciodo Coroo Técnico 4 440 42 <2.08<08

TOIAL: 20JIP.6I 243.835.34

AtÃo Meta 2 AHvidadr
Prarn ilr

fxrriiriin
Oescricão dos Itens Valor Nde Custeio

Aimos.irtfailo I.Ml 26 18.511) 14
Dcmio.iv I iri.iiKcirDsTnhiii.inis 641 111 7.716 <1
lA.ifiies Liihof.iroii.iis

Aquisição, («estão e \IcilKiiricrilo-. 0.II.1 ii-o interno da l \I'S 5 1 1:0.1 61 144 ol
1IXP 0 dos usuários com Controle dos M.iieri.il \leJivo llosiiiial.ii e Oíloriloloeitos 1" :')(j 77 2<l .480 :s

Promovrr o acr»o aos Srrvi<ot de necessidade de iraiamenio medicamentos para uso M.uiiilerie.io c < onseiv.iv.lo (let.il ; 2iii !•' 067 ox

Assisiêntia harinarriilira para uso inCemo medialo e imediato {urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

internos das D APS. dos
Ami.il

Secvieo de 1 irii|ie/,i e ( ooseFv.ic.io 4 170 (.7
12 iiicsi^

10 1 S(, no

das('AP.S Materiais Médicos
Huspilalar e

Odontologicos

Sen n.i de Seioii.iii.ii 1 .02OIIX 21 I4X o;
Seiueos N.jriiiiiivrr.iiisov .le .Advho l .fill H7 2o 1)62 4t)

SeiM%o> de í onijnieae.U' i ,:s6 ()s 11.412 62
T ramixine 2.47S 65 20 707 70
OujlitKacào do l orrvo feenieo

TOIAI.: 40J82.0I 4K4J184.I6

Acio MetnJ Atividade
Pr»/n ilr

Descrírão dos Itens Nãlor N Uf Ciiviein

Vlitiov.iiil.ido 1 i|l 26 IX.Mo 14
Despev.is 1 ifiaticeinis 11 itnii.irias 6.1 1 (H 7 7|6 i|
1 Siirik". i .iliOTiiloiMis 10 7-1 114 2 17.276 48

Contratação de
laboralono/pessoal para
prestação de sen. iços de

apoio diagnostico.

Meilie.irtieiilov n.ir.i uso mlemo da I \1'S
IOU°g<las Meias deiinifav nos Mafeu.il Medico Mosoiliilai e Odonioliieieoc

Ofertar a populario os .Serviços de Apoio
Diagnóstico

llens Anexo IV do Termo de Aliiinitencâo e ( oroefv.K.io (ler.d 2 2i6 1" 27 (1117 lix
Referência desie tdiial do

Ednal VOJO/iOlo e descritas
nesie Programa de Trabalho nos

llens 8 1 e 8 2 alcançadas

sierv leo de 1 Mfiiie/;i e I oiiseivacão 4. 170 1,7 1() 1 Ip 00
Serv ko de Seeuianea 1 o:oi)S 21.148 '0

que visem a Qu.ilidade e u Sercieüv Admmisli.ilico-de \l>oio 1 .671 S7 ;o.ii6; 4ij

Segurança do Paciente ^en leiiv de 1 oriiiinic.ieno 1 :x<. o< ii 411 (■:
1 i.irKDoiie : 17S 1.1 2o 707 7o

Oiialiiic.icáii do Conxi leciiico

lOIAI.i 35.752,23 42>» .026.74



Prefeitura de

Fortaleza

RF.SllMO C liSTKIO UAPS MARCUS AURÉLIO

acAo
RCMLiADO

CliSTKIO

MKNSAL iMt^-SKS
n STKIO

TOTAI.

(iaianlir o occsto dos usuanos ao jicndinicaio assisicncial
humanizado, inicgral c nsoliitiio no àmbilo da APS

J7 2I«J

«cndimvRUM/proccditDtfnlot
por ano. definidas no Ancw V

do Tvrnio dc Rvfctvncia e nos

hem V I c y 2 deste Programa
dc Trabalho

ConiralocSo c manutenção
das Equipes e da

ambiêneia dos UAPS.

Qualificação das
Lquipet e implantação d'
processos que usem a

qualidade e a segurança do
luelente

Equipes
contratadas c

qualificada com

metas

assitiêneiais

quanlitolivae de

qualidade
alcançados.

KKi^.das

UAPS em pleno
fiincionamento

dos

usuaros com

Espenència
Satisfiitona

Promoiero acesso aos Serviços de Assisidncia Faimiudutica pam
uso interno das UAPS

li)U"/„dos u-siianos com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência i
emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Gestão e

('ontrole dos

medieanientus para uso
internos das UAPS. dos

Maienojs Médicos

Hospitalar e Odonlologicos

IIHI"). dos

Unidades

Abastecidas de

medicamentos

para uso inemu

das UAPS e de

intumos

modieos

hospilares e
odontologicos.

iOiro

dos usuonos

com prescrição

medica de

urgênciae
emergência

atendida

Ofertara população os Serviços de Apoio Di^piostieo

lllirto dos Meias definifbs nos

Itens Anexo IV do Termo de

Relérêneia deste Edilol do

Edital N"i)ti).2i)t>»e descntas

neste Programa de Trabalho
AOS Itens X I e H 2 aleançtkJas

Contratação de
laboratono'pessoal para
prestação de seix iços de

apoio ditqtnostieo.
Implantação de Processos

que I isem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
aeess» aos

sen iços de

apoifl

diagnostico.
HKl",

Usuanos ernn

Expenêneia

Safislalona dos

serxiços

prestados

2ll,ÍIO(SI

12

Meses



Prefeitura de

Fortaleza

Afâo Meta 1 Atividade
Pra/n ilr

Uescriráo dos Itens Valor Mensal N • de meses < Hsteie 1 «ml

Alnioxanfado I.5JI 2ft I8.*l'l 14
Despesas Emanceiras-Tributarias (>■1.1 (D
r.vames l.ahoratonais

3 nu

atendi menlos'procediirKntos'
mês, definidas no Ane^o V do

Termo de Referência e nos Item
1 e 2 deste Proj^ama de

Trabalho

Contratação manutenção Medicamentos cara uso interno da Ü.APS .

(■«ranlir o acrsso dos usuários oe
alondimrnio assútcntial

hiiiiunúado. ínlrerNl < rosolutivo
no áiiihilo dn APS.

das Equipes eda Material Médico Hospitalar e Odonlolòuicos
ambiência das UAPS. Monutencào e Conservscèo Geral 2.250 50 27,007 08

Qualificação das
Anual Serviço de Limpeza e Conservacio ■í,I7<)67

Equipes e implantação de Serviço de Seuuranca l.d2')U8 2.1.148 92
processos que visem a Serviços Administrativos de Anoto 1 071 87

qualidade e a segurança do Serviços de Comuniracio 1.2861)5 15.432 62
paciente Transporte 2.47S65 20.707 79

Oualificacào do Corpo Técnico 4.14042 52.085 08

I01AL: 20.319.61 243.83SJ4

Acâo Meta 2 Atividade
Prazo de

Descriráo dos Itens V alor Mensal N"de meses Custeio Total

Vlrtiosanlado 1 541 26 18.519 14
|lvMie-.as 1 in.inceifJsTnbiiliiiias hj nn 7,71(, 11

1 v.imes 1 .tbotatoMjis

Aquisição. <i«stÂo v
Controle dos

medicamentos para uso

MkHÍis.tnioiuos ri.ifj uso iineiii.i da l' -\l'S ■'.i i:ii< 1,1 144 (.<
IOO°<dos usuários com M.iieri.il Medku íliwpil.il.ir i- Odiniloloiuciis 10 2011 77 211 .4HO 2*

Promover o arnso aos Serviços dr necessidade de tratamento M.iiiuleiK.iii 1 uiiscn.iv.ui (ivr.il 2 2*0 <0 ;7riii7(IX

Assistíncia Parmarrutica para uso mediaio e imediato | urgência e
emergência) atendidos

ade<|uadainenie

ViMvu de 1 III1IHV.I e ( OIoerSilvio 4. 1 7o 1,7
Í2j.HÍ*C5

*11 1 *(. (1(1

infrmo das ('.APS SviM^odeSc.ui.irica 1 020 iix 21 I4X o2

Hospitalar e Odontologicos SvTMvO. \.(miiiislr,ili\OMk- \iuuo 1 o7l K7 2ii 111,2 4(1
'^vi i.ii.os de ( oiiuiniCiiCiki l,2R(>u* I*, II2 62

1 r.uisrxine : 47* I,* 20 7||7 70

Ou.ililiii.icáo do ( omo l eciiico

TOTAL; 40,382.111 484.584.16

Acâo MelaJ Atividade
Prazo dr

Descrírão dos lirns \ iilnr Meosal N" de inrsrs Cusiein lolnl

Mimis.in lado 1  «41 ;(, IX.*10 14
DesiH-s.f. 1 iiuiiHciMs 1 nhiiuiiiii-, (ei 1 11 l 7 71h (I
1 s.iriK-s 1 .ihoi.iloii.iis |0 771 ,,.1 2 17 2 7t, 48

ConirataçAo de
lalv>in(orio'pessoal para
presiflçáo de serviços de

apoio diagnostico.

\IvdK.imeulos o.u.i uso iiilcfiio da 1 \l's
KKP» da.s Metas dcfinifas mis M.ileii.il Mcdiiio lloMUi.il.u e Odonloloorvos

Ofertar a iwpulaeão os Servieos de
Apoio Diagoóslíro

itens AnecolV dolermodc
Referência deste Edital do Edital

\°ü.tü 2(110 e descnt.vs neste

Programa de Trabalho nos lten.s
8 1 e 8 2 alcançadas

M.iiuiieruijo e ( oi)-er>av.io (,cial 2,2*11 *0 27 1111-08
SeiMCO de 1 iinocva e t orisvivacão 4. 170 1,7 *i i.l*(.(X)
SeiMco de SccLir.inta I,o2ous ;i I4H >12

que Mscm a Qualidade e a SviMvos VJniirustiaiisos de \|Vuo 2u 01,2 40
Segurança do Paciente ^sciMcOs dc í onuioic.icáo 1 28MI* í * 412 («2

1 iiirisisuie : 4"» o* •>.) 7i|7 -uj

lii.ilitic.ic.io do ( oiiMi leciiico

lOrvL: 35. "52.23 429.026.74



Prefeitura de

il Fortaleza
Vn (l.i Sji I jr

RESUMO CUSTEIO UAPS ARGEU HERBSTER

AÇÃO MKIA ATIMDADK RKSIT.TADO
( USÍ KIO

MKNSAl.

N°

MKSES

C USI EIO

TOIAL

Garanlir o acesso dos usuários ao aiendimcnto

assisiencial humanizado, integral e re.solutivo no
âmbito da APS.

61.224

atendimcntos/prtKcdimentos por
ano, delinidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9. 1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção
das Pquipes e da

ambiência das UAPS;

Qualificação das

l-quipes e implantação de
processos que visem a

qualidade e a segurança
do paciente

1'quipes contratadas e

qualillcada com metas
assistênciais quantitativa e de
qualidade alcançadas;
100% das UAPS em pleno
funcionamento; 80 a 90%

dos usuáros com lixperiéncia
Satisfatória

36.652,46 439.829.57

I^romover o acesso aos Serviços de Assistência
i'annaccuiica para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

Aquisição. Cje.stào e

Controle dos

medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e
üdontològicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso
inerno das UAPS e de

insumos médicos hospiiares e
odontológicos;
100% dos usuários com

prescrição médica de

urgência e emergência

42.439.70 12 Meses 509.276.34

Olenar a população os Serviços de Apoio Diagnóstico

100% das Metas detlnifas nos

Itens Anexo IV do Tenno de

Referência deste hdital do iidital

N"ü3()/2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos itens
8. 1 e 8.2 alcançadas

Contratação de

laboratório/pessoal para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico;

Implantação do Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

População com acesso aos
serviços de apoio

diagnostico;
100% Usuários com

Experiência Safisfatória dos
serviços prestados

41.475.16 497.701.88

TOIAI. 120.567.32 1,446,807.79



Prefeitura de

>u Fortaleza

DETAt.HAMKNTO ( I STKIO UAPS ARGKli HKRBSTKR
Acá» Mela 1 Atividade

Praco de
IWlifio llçps

<

1 '0''IIK 2! 1 (X 'i:

UcMV-as 1 lll.llKCIMs ■|llbllUltias Xll'- 7X 'Iivis :.|

l-A.ifiKs 1 aboraloii.iis

{ oniralaçdo manulençio
das Equipes e da anibiéneia

dasUAPS.

o.ir.i uso iiueinoda l \I*S

V no M.iicri.il Meditii ilosoiialare Qdanlolovicos

Gfraaiir o aceaso doa asviríoi ao alcndirr>cnlovproccdmicnlas^n>cs M.imiieiitio e (iviserxacâo Geral (. 7s| 77 XI ii2l 24
atradimeaio atasicnríal humanizado. definidas no Ancso V do Tcrnio UiialificaçAo dos EquqKs e

iniplaniaçilo de processos
Vçrx 11 s> de Lmincva c Conserxocào |2,s1')llr |sii4i.*(ll

iBicgral t rcsolalivo ao labiloda APS. dc Referencia c nos liem •> 1 e '> 2 Sen II o Jc Seeuranea 2 J 1 1 i í 2X'ni. |i.
desle Programa de Trabalho que X iscm a qualidade e a Serxiciss Adnimisuolixnsric AooKi 0)0' K 23 ii7X (Kl

segurança do pacK-nie Serxieosde < lanunicacâo 1 I,u7 Si 1') ."11177
1 lansiMule ; IWJ si '7 l'.4 7.7
Diinlificaiioiliif iimoTiTnico si i.s. llXi 73

TOT Al.; 36.652.46 439.«2">.57

Acho Meia 2 Atividade
Prazii cie

Uevcrirho dos Hens Valor ildi. <uKtf\u 1 ülal

AIiiua.ii iljjii 1 1)7IHIX y- UX 'P
Dcsivsii- 1 inaiKvii.is T nbularius XII.7 7X 'i W

h\.ihies 1 ,ltHir,ll.i(i,)i.s
Sle.iii.iiiii-iikis 11,11,1 uso iiiierisnias 1 lAPS í- ii7 7i, iiXü X 1

Aqiiisiçhu. Oeslhoe Sl.ii.n.il SleJiiii ll.rMiiialar e C Uumolovitos .'4 lU Jl. XX- ;i,i si,

Promover o acraso noa Serviri» de 1 on-çrx;i,-,V.lieial

Aasislhacia Karmachultca para u>u mediBlcie iniedialoliirgénciae \iiti,il Vn 11.-lis l.iiiiiv/,1 e ( onserxaeio
ialerao dai (lAPS emergência) atendidos dos Materiais Medieox Ssn,|,.,ls-Ss-i-iir,iiiça .2 4 11 í' .'X-iii, (1,

adetiuadamenle Hospitalar e OdoniulogH.iiv S.-nii,.s \Jiiiinisiratnos de AiMUX 2 iiX'i X i XS U7X 1X1
Senin-s Js- (ismiliicaeio I.MJ? s|, 1-1 x-u 77
ír.susii.ii le ; ii-M SI. ■•7 l'.4 7:

tTiiiililíe.icâii do t isroo Tccna-o

TOTAL: 42.436.70 50').2-6J4

Afio Melai Atividade
Pre/o lie

I>v«ririo dos Itens laiãL N-de
( usteio Total

\liiio\siiil.ida I.'J2'»ijX X7 I4X'(2
:>i. sivs.ix f inniicsífas InhuUrus XII'- 7X - c.is

1 \.\ilK-. l ,)hiil .Mx>(l.lls 21 711. '-11 "11, -1- r,ii

li>«*.das Vidas dcfinifas nos
liens Vncvo IV do termo de

Referência deste Edual do Ediial
N'l|.-(i.:ii|')edcscnia» nesie

PtograniB de Trabalho nos Itens
H 1 e It 2 alcançadas

(oniralaçho de
labora lütio/pessoal pata
presluç.do xle scrx iços de

\fc.lli, .ll1UiU<»s llllCHKuhl l \PS
M.Hc tj.il Mwtlkt' 1 lt>si>Biibr L* 1 kJoniolovico

Ufcriar » populacho n« Serviços de Apoio
Diagnãslicn

MiHniivfkiio c l <»wi;r\rK;»io («cijl 1 í.X7-)4 X|1 'ss ',1
Sctvki^Uv l.irniv/iU* ( ünsA•f^ ; 114 7s c, |- i«i

linplanlaçhode Processos IV«» vk SCUUMJU J 2,4 1 1 ;s 2x -m, 11.

>|ue X isem a Qualidade e a \dnnmsir»iM»sdc Awmo ■"iixiix: xs ii7k mi

Segurança do Paciente Vn >c.»s óc ( oiiiumtac3L> 1 l,(l7 Si, 1 -1 "in 77
IrsiiMXirii: ; M-M xi, -7 1 -4 -7
)<i3[iiÍiacào di> ( fctnki'

rOJM.: 41.4-5. 16 467.701 gg
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Prefeitura de

Fortaleza

RESI MO C USTEIO UAPS PEDRO SAMPAIO

a(Ao KtSl I.I ADO
(ISTKIO

MENSAI.

N

MKSJJS

cisrnH)

lOtAI-

Goraniir o acesso doa usuários ao ilendimenio assistência)

humani/ado. miegral e resolulivo no imbiloda APS

61 224

atendimentos/procedimentos
por ano. definidas no Anexo V

do Termo de Referência e nos

liem <» I c»»2 deslc Programa

de 1'rabalho

Contrataçio e manuienfào
das Equipes e da ambiência

das l) APS.

Qualiricav'ào das Equipes e
impianiofio de processos
que visem a qualidade e a
segurança do paciente

Equipes
coniruadas e

qualificada com
metas assistênciais

quantitativa e de

qualidade
alcançadas.

IOO"yidas UAPS

em pleno
funcionamento, 80

a ''O*'* dos usuáros

com Experiência

Satisfatória.

Promovei o acesso aos Serviços de Assistência Eamiacêutica
para uso imemo das l.'APS

lüO^odos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e
emeigcncia) atendidos

adequadamente

Aquisiçêo. Ciestio e Controle
dos ntedicamentos para uso
internos das UAPS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Oduntológicos

lOOAsdas Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das

UAPS e de insumos

médicos hospitares
e odoniologicos.

lOC.dos

usuários com

prescrição médica

de urgência e
emen$ência

atendida

Ofertar a população os Servtços de Apoio Diagnóstico

I00»o das Metas detimfasnos

liens Anexo l\' do Termo de

Referência deste Edital do

Edital !4°l).)a/2U|qe descritas

neste Programa de Trabalho nos
Itens 8 I e 8 2 alcançadas

TOTAl.

Contratação de
laboratono/pessoal para
prestação de serviços de
apoio diagnostico.

Implantação de Processos
que Msem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
acesso aos serxtços

de apoio

diagnostico.
I00°o Usuários

com Experiência

Salisfatoria dos

serviços prestados

36.652 46

12

Meses

42.436 70 ÍCW.276 .34

467.701 88

•(



^  Prefeitura de

Fortaleza
V*« •• V^u' <'|j.i

DKTALHAMKNTO CUSTEIO l APS PEDRO SAMPAIO

AfÃo Mela 1 Atividade

l'n,ro

de.
DescricAo dos Itens

N' de

mçsfs

< lislein

Total

0

(iuraiilir o iicrtso dos usuários ao awndimpnCo

assistfncial liiiiiianirado. inlenral r molutive
no ámbílo <Ja AI'S.

5 102

ai<:ndimenio&'proced>nienlos'
niès, definidas no Anevo V

do Termo de Referência e

niM liemi 1 e"^ 2 dcsie

Piuijrama de fraboJIio

ContratacAo e
manulencJo dos Equipes

e da ambiênciadas

UAPS.

Qualificação das Equipes
e impianiaçAü de

processos que visem a

qualidade c a segurança
do paciente

.Mmos.iní.ido 'I?'HIS 21 I4X0V

Despes.iv 1 manci-irasTnbulanas Xt)i 7S 0 04S10

i*\aines l .ihorauifi.Ks

Medic.triieiiiiis n.u.i uso inifiiiii d,i l APS

Materi.il Medicci 1 lnviurnl ii .•

Mancjleni .iii f CnnsiTvai iii (leial 7S1 77 SI iPi >a

Serviço Jc I.minc/ii e C onscivucâo 12 S|i)(lll |S(I 40XOI

Serv iço de Seeiiraiic.i ••41 1 tS 2K 'Mo 10

Serviços Ailmmisiralivos de Aiioio 2 tiS" Xt 2S 07X (Kl

Serviços dc Comiinic.iciSi 1 0117 Si, |o ;ofi 77

1 ransiKine .i 004 So

Oiialilicjciorio ( ciriv» Tivniio s 4-'S SI oS |(|(, ts

TOTAl.i Í6di52.46 4.WJI29.57

Promover o arnso aos Serviços de Assiscêncía

Parmacètuira para uso interno das CAPS

10(1°'» dos usuários eom

necessidade de traiamenio

medialo e imediato

(urpéncia e emergência)
atendidos adequadamente

Aquisição. Gesiio e

Controle dos

medicamentos para uso
internos dos UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e

Odoniologicos

Anual

Almovarifado

Aalor Mensal

1 020 iis

>•• de

12 Itlc-Sc-S

( tisleio

21 I4X 0^

Desijesas EinanieiravTnbuwrias Kdl 7X ■> 1.4S jo
Evamirs l.abof.vliiriais
Mcdic.iriiciilos naia usn inienui das 1: \PS 0 loo 1)7 7o 0X0 SI
Material Medico llosiiitalar c Oilnniiilooicuc 24 1 1 < 40 2X0 IM S|,
MaiiutcnciSo e Conscrvacáii (ii-ral
Serviço de I.impe/a c Conservac.-lo

Serviço dc- Sci'iii.vnc.1 ■•41 ! iS 2x oio Io
Serviços Admiiiisiralivos dc Wio .7 lixo X 1 2s (i7X UU
Serviços dc ( oiiiuiiicacio 1 0117 S(, 10 200 77
I ransnorii- 3.t)0.| S(, 17 1 14 71
Oualilic.ic.io dl) ( nino 1'ectiico

TOTAI-i 42.43'4.70 509.276_i4

Afio

Orertar a popufacio os Serviços de Apoio
Diatnósiico

Meta 3

l(K)°e das Metas delinifns

nos Itens Aneio l\ do

i ernh> de Referência desie
Edital do Editai ^030 2010

e descnias nesle Programa
de Trabalho nos liens 8 1 o

8 2 alcançada»

Atividade

Contratação de
laboraiorio pessoal para
prestação de serviços dc

apoio diagnostico,
implantação de Processos
que visem a Qualidade c
a Segurança do Paciente

Praro

Minovariliido
Valor Mensiil

1 o;o i ix

\ de i lislein

21 l ixo:
Desnes.is 1 niancciras 1 iihui.iiias XMt 7X 0 is.is to

1 vamcs 1 .iboraioii.iis 24 :'iii III Joo SOS

Mcdicaiiienios ri.ii.i uso iiiteino da 1 M'S
Maic-ri.if Medico Hosoil.il.u e ítiiontoiocico

M.lriiileric.io c ( oiisei v.ic.io (icr.i! 1 I.S7 0) 20 2SS ti
Serviço dc 1 iini)e/.i c l oriseiv.icáo t  1 !4 7S It 01 ■■ uri
Sen ICO de Seeiir.iiic ,i 241 1 IS :x 'Mo Io

Serviços \diiiinisii.iii-.os de Vooic- ^ I IX-I st 2S o7X 011
Serviços de Conumicac.vo I Ml7 So |'j ;'ii i ^7

i r.iilspoMe ;.ii-i4 So 17 1 ij 71

.lualilic.ic.io do < oi|io ieciiico

rOTAI.; 4I.47<.16 4'>7,7II|,SS

z:y



Prefeitura de

Fortaleza
^  i y •"* M«. ...^^; <u Uu—

RKSIMOCI S I KIO rAPS.IOAO KMSIO DK HOLANDA

acAo m»:ta ATIVII)Vt)K R»:S( I t AIX)
(1 .STt:i()

MKNSAl.

N°

MKSKS

(A STKIO

TOIAI.

Gamniir o acesso dos usuários ao atendimenio assistencial
humifliaado. inie]p'sl e resolutivo no imbilo da APS

61 224

alendimenios/proccdimenios por
ano, definidas no Anexo V do

Termo de Referência e nos liem

t e 12 desie Prn^ama de
Trabalho

Coniratafk) e manuiençAo
das Equipes e da ambiência

das IJAPS.

Qualifícacio das Equipes e
implanloçio de processos
(fue visem a qualidade e a

segurança do pacieme

Promover o acesso aos Serviços de Assistência Farmacêutica
para uso interno das UAPS

Ofertar a população os Serviços de Apoio Diagnostico

Equipes

contratadas e

qualificada com
metas assistêncinis

quaninaiivaede

qualidade
alcançadas.
lOCPodas UAPS

em pleno

funcionamento. »U

a Wtdos usuoros

com Experiência

Satisfatória

100% dos usuonos com

necessidade de iraiamenio

mediato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente

Aquisiçiu. Gesito e
Controle dos medicamentos

para uso internos das

UAPS, dos Materiais

Médicos Hospitalar e
OdonloIógicos

iOO°'gdas Unidades

Abastecidas de

medicamentos para
uso inemo das

UAPS c de insumos

médicos hospitares
e odoniologicos.

lOOA.dos

usuários com

prescnçáo médica

de urgência e
emergêrKia

atendida

100^. das Metas definifas nos

Itens Anexo IV do Termo de

Referência deste Edital do Edital

WO.Ui 2()l'l e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8 I e 8 2 alcançados

Contratação de
lahotaiono/pessoal para
prestação de sersiços de

apoio diagnostico.
Implantação ds Processos
que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com
acesso aos serviços

de apoio
diagnostico,

lüir.Usuanos

com Expenência

Safisfalúria dos

sers iços prestados

Í6.652 46 4J'S,82<» 57

42.439 70

41,475 16

12

Meses

509.276 34

497.701 88

roíAi.



Prefeitura de

Fortaleza

Df:i AIJJAMENTO C USTEIO UAPS JOÃO EEISIO HOLANDA
Acio Mela 1 Alividadr

Pmriidf
l)c>riirjlv,)pfHcpf Valur Mrnsii

S ik ( iislriii

Alniov.nilado uS.ioX 1 UX 0'

l)esi»i's.iv l-maneeiiav Tributarias XOè 7X •n.jé t>i

Conlraiaçâo e

manutenção das liqinpos

f:\anies 1 eib»>rati>n;ns

Medie.imentos oara uso interno da LAPS

aicndimcntos/piocvdi Malenal Medico 1 iosiiitalar e Odoiiloioeieo»

Ciraalir ü acesso dos nsniríos lo aieadimeiio mcniovmòs.

definidas no Anc\o

V do Termo de

Referéneia v nos Item

•J 1 e y I desie

Programa de Trabalha

Mamileiieáo e Coiiservacáo Cieral n ?s| 77 XI 021 24

■ssislenrial hum«DÍzada. iolegral e resolalivo ao QuaJificaçdodas Equipes
e implantação dc

proceisos que sisemn

Anual Serviço de 1.minera e ConservacAo ji VOMIC l'o.|i,x 01
Imbitoda APS. Serv leo de Seeurane.i 2JI I is :x'iii, 16

.Sen leos ■Ailnmiislraliv os de Anoio 2.IIHOX! Il7x IHI

qualidade c a segurança Sen ecos de l oimimeacíu 1 wi7 <1. io :oii 77

do paciemie 1 lansnoite oo.l >!• -.7 1 <4 7i
Oualitieaedodo ( oino leenico s 42' -s' io6

TOTAI.i J6.652.46 4J')Jt2'l.57

Acio Mela 2 Atividade
Praeo de

Oesc.iciodosilens Valo.M,„s,. N" Jv Custeio

Mmosarifado I.')2« (IX t4K '0

Desncsres (■ maneei ras Tnbiilanas X(l! 7X i» ^4^ '•'>

f sanies 1 atsoraionaiv

Aquisicio. Cestdoe
fontroledos

medicamentos para uso

Medie-imenlos narj uso miemo das ('APS 1. ÜHI 07 7u hK\i X 1

Malenal Medieo MosnítaJar e Odoniolomcos ■■4 1 !' 46 .••X'' 'M Ma

Promover o acesso aos Serviços de Assisifncia
Karmactulica para aso ialerou das ( APS

Manuleneãoe ConsenacSo (ieral

Anual Vmeode 1 imoer.ie Conservacilo
ÜJJivisa

emergência) Materiais Me*dieos Sen ICO de Seuiiranca 2 41 1 1' '1 pv

olenilidus Hospitalar e Sen icos .Adniinislralivos de Aikuo MjXUK' ii7X iMJ

adequadamente Odoiilologicos Sen leos de ( onnimeaeüo l.'it)7 Vh \<> 'HO 77

1 rojisnofle vii'i4 <I> t' t (4 7:
Oualificaeío do Como Teenieo

TOTAI.i 42.439,70 SWI,276.34

Acio Meli 3 Atividade
Praro rir

Descricindosliros Valor Mensal
N"ck Custem

Miiiov.iiit.kjo 1  IJX 2 ( 1IX '12
Uesivsas l-in.aneeiijs *1 nhiilanas xn; 7* oo.ts

Hi(i"nda.v Metas 1 s.viies 1 .ilioiatsiri.iis "•4 716 to ■■'16 s'M 6(1
detlniliu nos l(cn« C ontratação de Medie.im.mos n.ini uso iiilenio d.i l -VPN

Ancso i\ doTemio laboratonorpessnal para M.ilen.il Medieo 1 losníijiar e (Idoiilolouieo

Oferlar a pupulaclo os Serviço» de Apoio
KiafEnostico

de Reterèneiadesle
lidilaJ do Tdilal
N"().lií. 2111 ue

descnias neste

Programa de
Trabalho nos Itens

b 1 e X 2 aleoneadas

presiacdo de serv i<;os de M.Ulifl.Tle.io e' f oilseTV.Kào í leral 1 6X7 "4 20 .^'4 -.1
:q>oio diagnostico Scnie-ode I innie7.ie(oriverv.ie.io 1  1 -1 7' ;7f,l7 i lll

Inipliuitacão de
Processos que visem a

Qualidade e a Segurança
do Paciente

Seiueo de Seeuraue.i -MU 1' 'X'li6 Io

Serejeos \«jllimtslfalleoe de' Voole' ■' liX" X: '4 (i7X 116

SeTv leos ele ( ojminieacáo 1 Í,íi7 4o |0 "IO T

1 laiisoiTI. ; |;'M -v,, W 1 (4 7 4
Juulille.le.lo do i eirtH» 1 ecmeo

rOTAl.; 41.475.16 497.701 .HS



^ K Prefeitura de
L Fortaleza

W. .'I.... . t.v .. . .• ■ ^. .

RESUMO CUSTEIO UAPS PEREIRA DE ALMEIDA

AÇÃO mi; IA A I IN IDADi: RKSILTADO
C l SI KIO

MENSAL

N"

MESES

( lS I EIO

roí Al.

CiarAiiiir o accsso dos usiiános ao atendimcnio assíslencial

humanizado, iniegral c* rcsoluií\o no âinbiio da APS

66 8&4

aiendimcnios/procedimcnios/ano.
defínidas no Anexo V do Tcmio

dc Referencia e nos Item 9. 1 c

9 2 deste Programa de 1 rabalho

Contraiaçio e mamitenção

das Equipes e da ambiéncia

das UAPS.

QualificaçÂo das Equipes e
imptania^áo dc processos

que \ isein a qualidade e a

segurança do paciente

Equipes
contratadas e

qualificada com

metas

assistênciaís

quantitativa e de
qualidade

alcançadas;

100% das

UAPS em pleno

funcionamento:

80 a 90% dos

usuáros com

Experiência

Satisfatória

Promover o acesso aos Serv iços dc Assistência
Famiacêuiica para uso interno das UAPS

IOO*b dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição. Gestão e Controle

dos medicamentos para uso
internos das U.APS, dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

ioü»/;d8s

I 'nidades

.Abastecidas de

medicamentos

para uso inemo

das U.APS e de

Ofertar a população os Ser\ iços dc Apoio Diagnóstico

100% das Metas dcflnifas nos

Itens .Anexo IV do Tenno de

Referencia deste I ditai do Edital

N'X).AO 2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens

8.1 e 8 2 alcançadas

Contratação de

laboratorio-iiessoal para
prestação de scrx iços dc

apoio diagnostico:

Implantação de Processos
que \ isein n Qualidade e a

Segurança do Paciente.

rtilHiftfVãavmti

acesso aos

serviços dc

apoio

diagnóstico.

lOO-^b

Usuários com

Experiência

Salisfaiòria dos

.AO.479.42 .A65.75.AÜI

12 Meses

60.573.02 726.876.2.3

5.3.628.34 64-3.540,10

TOTAI. 144.680.78 I.736.I69.J5

3^



-

Prefeitura de

1 Fortaleza

CI STEIO DETALHADO LAPS PEREIRA DE ALMEIDA
Acio Mfia 1 \rivjdiiile

Pr.riidc
Dreiru ic. lios Itens

Aalor üjlí.
C uMrin Tnlai

Ciiraaiir o Knso dos osotrios lo

alcodimrnio usisicarial bamaniudo,

■nirsral r molulivo no imbilu di APS.

5 572

olcndimcnCús/piDcvdinicntos
/mcs. dclintdas no An>.'\o V
do Teimo de Referèneia c

nos liem '' 1 e d 2 desle

Programa de Trabalho

Coninita^áü c manuicn^iu
das T-.qiiipese da

ambiênciadas liAPS.
Quolilieaedn das

líquipese iniplanlaedode
processos que sisem a

qualidade e a segurança
do paciente

AniijJ

Mmiix.liil.liln '7 77X 71
IX.-siies,is 1 iiiaiiLVitas Trihiit.inas '".4 <4 1  ( s74 41.
1 sames l .ihoialoiiais

MeilK.imenlos naia ii>.i inleme' da 1 AP.S
\l3fe*n.il Medieo 1 losintaJar e {Wonioloeieos

Mamiieiieàiie ( unsenae .íi" (ieral 1 ".74 XX 411 <|i)í.:
Seniecde l.mnv/ae (êiitsereaeiUi 1. Jl.n su 7<2.54ii!
Senieode SemiTiuiea 1 X'i; 1,; 54 725
Senieiis Admiruslralivos de Aooio <ci7 XII ".II iie! i.(j
Sen tens xk ( iiinumeaedo 1 ''J.; I)X 21 NX II.'

1 lansixniv •• 71". 4? 44 S6| I.K

<>u:ililie:ie.ki do ( orno leeiiieo n.sníM 7x i:7ii.-

lOTVI.i 3«.47').42 365.753.01

Alio Mata 2 Alividaitf
Praro dr

IVscririn diis llrns
Valur bllk.

(".iMpiii Tniní

Promovrr o a<nso aos Sorvidos dr
Asiistlntia Parmacfntiri para aso ioirrao

das liAPS

|iiU°'udmu$uanos eoni
rweessidade de tndanienio

niedialo e iniedialo
lurgêtieiae emergência)

alendidns adequadanienie

.Aquisição. Cesl.5o e
C ontrole dos

medic.nmenlos fiara use»
mtenios dos IJAPS. dns

Malenais Medieos
Huspiialare

Odontologieos

ViilMl

•\lnH»\nnfndo :  14 X" :7,77X 71
IXscksas l in.TíKmraiTnbaianas 'ih4 <4 1 í <74 4r,

Lvnnícs 1 aboraianaiç

McdiCsirncMCaí. i>;ira uso irUcrno d.i l'.\PS 7 I.Í.X llK 112 dl ', 'IX
Mjtktieil llosi^iul;» c Üdonlolomcox ."X 'lii, II, "•47 x7

MetnukiiciUi V ( anscrv (jv-Tal : ^74 XX 4ll<|IM,.'
St.i\KiMk l.aniv/.ic ( onscnac.^o )<,•! sil 7< 2 14 II I
Senieudx Seeuia.iea : XII: I..' <4 725 dl
SvrviAos \dtniiMNir.iii\ as dc .Amao .i <1)7 XII 51) IW. 1,11

SsfXl.osfL ( ç,f;,„nKab.W 1 "J" nx 2 5 I4X 112
h.,nMu,„e ! 71". 47 44 <l.| '.X

OmUfK.kJo di> ( anio I ccnico

LOTAI.: 50_«7J,II2 726.876.23

A(lt> Mota 3 Alividadr
Pra/o dr

Drscrírlnrlnsltros
\»lnr S" ilç

Cuxlrio lotai

Oftrtar a populaclo os S«ni(os dc Apoia
Diagadstico

|iiir„das Meiasdefiiiifas
nos Itens \ne\o IV do

Termo de Referénei.i desle
Kdrial do Kdilal
e desenios neste Programa
de Trabalho nos itens a J e

K 2 aleaiiçada.s

Conlmiaç.Au de
labontorio pessoal pan
jirestaçdo de sen içiis de

apoio diagnóslien
Implonlaçdode Proeessos
que s isem a Qualidade e a

Segurança do Piieieme

\imal

\lmi>\aii(jdii ;i4 XD 27 ?7x 71
IKsis s.is Tmaiieeiras 1 rilnilaria.s 'I(i4 <4 1 1 <74 4i,

1 s.inies 1 ahorilciii.iis .>'1 r,<.| sf. !<< .,14 7,1

Medie.iinenlos nau uso inienu. da t APS
M.ileri.il \leJie.' Hnsiiital.ii e ()d.'iiUdoeien

M.miil.iieaiiv < .'nsen.Kàntierai t ;7s XX 4il <1 11 1,2
S, n lec de 1 imii.r.ie ( nnsvav .le.in (, JlMI <1! 7< :541l|
S.niviMk SeeuMiie.i X"-. I, ' ;t 725 dl
S, r\ Kx.. Vdmmislruln.is de Voeui ' so7 Xil dl i,.|5 „íi

Sen leiis de f «xmiiiie.Kâii 1 ||.'u l)X •1 NX

1 MlIsP-me i 7| < 47 44 <1.1 ,,X
Oii.ilirieae.iiMk. ( ..íix. leeiiie.i

lOTAl.; 53.628.34 643.<40.III



Prefeitura de

Fortaleza
|^J,H .toWH.lv

RESUMO CUSTEIO UAPS GRACILIANO MUNIZ

ACÂO MKTA ATIMDADK RUSI i.TADO
(lSIEÍO

MENSAL

N"

MESES

( lSTEIO

TOTAL

Garantir o acesso dos u-suános ao atendimento assistência]

humanizado, integral c rcsolutivo no âmbito da APS

66 864

atendimentos/procedimentos/ano.
definidas no Anexo V do Termo de

Referencia e nos Item 9 1 e 9 2

deste Programa de Trabalho

Contratação e manutenção das

Equipes e da ambiência das UAPS.

Qualificação das Equipes e
implantação de processos que visem a
qualidade e a segurança do paciente

Equipes contratadas e

qualificada com metas
assistênciais quantitativa e

dc qualidade alcançadas;

IOO''udas UAPS em

pleno funcionamento; 80 a

dCó dos usuáros com

Experiência Satisfatória.

30.479.42 365.753 01

Promover o acesso aos Serviços de Assistência

Farmacêutica para uso interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento mediato

e imediato (urgência e emergência)
atendidos adequadamente.

Aquisição. Gestão c Controle dos

medicamentos para uso internos das

UAPS. dos Materiais Médicos

Hospitalar e (3dontológicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medicamentos para uso
inemo das UAPS e de

insumos médicos

hospitares e odontológicos;
100% dos

usuários com prescrição

médica de urgência e

emergência atendida

60.573.02

12

Meses

726.876.23

Ofertar a população os Serv iços de Apoio Diagnóstico

100"o das Metas defmifas nos Itens

Anexo IV do Termo de Referencia

deste Edital do Hditaí N°030.20I9 e

descritas neste Programa de

Trabalho nos Itens 8.1 e 8.2

alcançadas

Contratação de laborutório'pessoal

para prestação de serviços de apoio

diagnóstico. Implantação de
Processos que visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente.

População com acesso aos

serviços de apoio

diagnóstico.

lOO^o Usuários com

Experiência Satisfatória

dos serviços prestados

53.628 34 643.540,10

TOTAL 144,680.78 1,736,169.3^

7



Prefeitura de

it, Fortaleza
r n Al iJt.'. ■ n^i .L. t-. ..t.

CUSTEIO DETAI.IIAÍK) UAPS GRAC ILJANO MUNIZ
At«» Mela i Atividade

Pra/.u üf
Dch mio chis Itms Valor Mensal

\ dc
< usteio lotai

Giraatir o acrsso dos usuários «o

aicndimruio tssisteiiciti humanizado,
ialctral c rtsdalivo oo (mbilo da APK.

Í572

alt.-ndimcnIo&'pn>ccdim>;ntos'mcs
. dormidos no Ancso V do

Tcmiodc Rcfurcncio 0 nos llcm

1 « y 2 dcslc Programa dc
Trabalho

(oniratacâü manulenvdo
das Equipes e da imbièneia

das UAPS.

Qoaliricaçdo dos Equipes e
impl.mtacão de processos
que 1 isern a qualidade e a

segurança do ptieiente

Anual

Mmi-s.lllLlLlo 2 t] 1 X'i 27 77K 71

Desivsas i iii.ineeuas Irihulanas <4 1 1 <74 40

E.sames l..ihoraloriais

Meclieameiiliis oar.i uso interno da l APS

Material Medico llosoilalar c Odonloloeicos

Maiuitene.io e ( onsenacâo Ocral J.tTS XX 4(1 < 10 rO

Sersicode 1 imiie/ae Conservacàci í. .S|,M M) 7< 2t4 ii l

Seisicode Seeurane.i 2 Xm! Ii' !4 71-- 1"

SerMcOí Admiiiisli.iticos de -Aisiiiii 2 <||7 XII 7ii no; no

.SerMCüscletomcrnie-ieào 1 -12» 0* I4X02

7 nimoorii.* i 71;47 44 <1,1 nx

Ou.ihlKvKein Jo ( iMiui Ksinco li.s Kl 1,4 7X 1 >7 (.2

TOTAl.: 30,47>),42 355.753.01

Acáo Meu 2 Atividade
Prazo dr

Dcsrrn-ftíi diis íteo\ Valor Mensal
de

Custeio Toml

Promovrr o acnso aos Serviços de
Auislfneia Karmacéutica para asu iaierao

dasliAPS

1 iKl° e dos usuanus com

necessidade dc Iraiamcnio

mcdiato c imcdiaio lu^cncia c
emergência) .Dcndidus

adequadamente

Aquisiçdo. <>esldoe

Controle dos medicamentos

pomuso iniemosdas UAPS.

dos Materiais Médicos

Hospitalar c Odontologieos

Anual

•Mmovanf.idt» 2..= 14 xw 27 77X 71

DcstKj^ FinAficcinis.TntiuUnas "o4 .s4 1  1 <74 4í,

hs.iiiws l vihoQtorieiiN

^Js•<^^c;lmcnto«i naiu uso inlcmo da l'APS 7 (i(,X IIX "2 ojn ux

MüU nal Mvdicu Mospiiaiar c OdontoloutaiN 2X'itM In ••47 :•;< X7

VIami(cncnu c C on\crs acío (ícml t t7s XX 4o <111 (.2

Sh'r\n;o dc 1 iimvc/.i c < onsct\acáo (1 2'ai so 7<2140l

SctMco dc VL'ur3ika 2.X"; ii2 !4 72.! !o

Scivico> AdmmistMlivm dc Adoio 2 <07 XII !tl 1|II! Ml

Sc<^ icos dc ( ollinillvsKâo 1 'i2'i "X 2! I4X "2

1 ransparlc .u7r. 47 44 sol nx

í>iMlitlvMc;Mdo(A»ti.olccnicc'

TOl \L: 60,?7J.02 725,1176.23

Acáo Meia J Atividade
Pro/n iti'

Uesrrlciorlns Itens V alor Mensnl
V- de

( usteio Total

Orerlar a popolarlo os Servi«os de Apoio
Diatnósiicci

liHfü das Meios dellnifai nos

Itens Aneso IV do Termo de

KeTeréneia desle Edital do bdilal

N'1)í(). 2i)!>' e deseritas neste

IVigrama de Trabalho nos liens
á 1 e á 2 alcançadas

Contratacáu de
laboralono/pesMial pata
prestilcdo dc sers icos de

apoio diagtHislieo
Implantação de P^'cesso^
que Msem a Qualidiuiee a

Segurança do Paciente

Almosanlado 2 114 xn

12 meses

27 77X 71

Desnes.is 1 Iii.iiieeiia. 1 iibicl.inas '".1 s4 1 1 <74 4n

1 s.iniee l.,ihor.iiiiiiai- én !<< o| ( 72
MediL.iiii.iil.n oai.i MS» mu III» da 1 M'C

M.ilenal Medie» ll»Miilalai s ()il»Ml»l»eie»

M.uuileiieá» e f »aseiv:iea» li.r.il t "■"s XX 4o s|0(,2
Sen ic» de 1 imoe/a , ( onsenaeá» (. 2n" sil 7< .■!4 uj

2 XMt ni ;4 72: !-i

Se'nie»s \diiiinjsii.iin »s de Apoi» ' Sll? *0 toiio: no

Senieosde t »nuMiie.ieàii 1 '12" IIX 4X o2

171 ; 47 44 <n| (.X
OM.llitleae.i»d.i ( »i|m tecnieO

TOI Al.; 53.&2«.i4 543.540. Kl



Prefeitura de

1^ Fortaleza

RESUMO - CUSTEIO UAPS CÉSAR CARLS DE OLIVEIRA FILHO
A<ÂO MtiTA AIlMDADt RESII.TADO

( I STEIO

MKNSAI. MESES

( l STEIO

TOIAI.

Ciarantir o acesso dos usuários ao

atendimento assisicncial humanizado,

integral c rcsolutivo no âmbito da AP.S.

47.280

atendimentos/procedimentos por
ano. detmídas no Anexo V do

Termo de Referência e nos Item

9.1 e 9.2 deste Programa de

Trabalho

Contratação e manutenção

das liquípes e da ambiencia
das UAP.S;

Qualillcaçâo das Hquipes e
implantação dc processos que

visem a qualidade e a
segurança do paciente

Pqiiipes contratadas e

qualítlcada com metas

assistêiKÍaís quantitativa e
de qualidade alcançadas:

l()()%das UAPS em pleno
funcionamento: 80 a 90%

dos usuáros com

Experiência Satisfatória.

35.559.32 426.71 1.84

Promover o acesso aos Serviços dc
Assistência l-armacéutica para uso

interno das UAPS

100% dos usuários com

necessidade de tratamento

mediato e imediato (urgência e
emergência) atendidos

adequadamente.

Aquisição. Ciesiâo e Controle

dos medicamentos para uso
internos das UAPS. dos

Materiais Médicos

Hospitalar e Odontológicos

100% das Unidades

Abastecidas de

medícamento.s para uso
inemo das UAPS e de

insumos médicos hospitares
e odontológicos:

100% dos usuários com

prescrição médica de
urgência e emergência

atendida

70.668.52

12 Meses

848.022.27

Olertar a população os .Serviços de

Apoio Diagnóstico

100% das Metas dellnífas nos

Itens Anexo IV do Termo dc

Referência deste tdital do Hdital

N'^30/2019 e descritas neste

Programa de Trabalho nos Itens
8,1 e H.2 alcançadas

Contratação de

laboratório/pessivil para
prestação de serviços de

apoio diagnóstico:

Implantação de Processos que
visem a Qualidade e a

Segurança do Paciente

População com acesso aos
serviços dc apoio

diagnóstico:

100% Usuários com

Experiência Satisfatória

dos serv iços prestados

62.566.40 750.796.79

TOIAI, 168.794.24 2.025.5J0.90



Prefeitura de

( l STKIO DF- t Al lIADO l AFS ( Í.SAR ( \i.S DK ()I.IM;|RA HI.HO

Mssaj
PraiM iJc

IkHTkiPHkM llca* V.k.r MrBMl
VA-

<a»lrl.» 1 elal

Mmimvji iI k,|,,
ii'A i'i

1  1 .lí.«l.»U^ l,l|.

c iiiutiuicnvüi«

«klN l'lfU1|VHV lU

anilaviKui iiiiA i lAI*^

Ju%

l .\juiTV» v Jc
IfnwM*» ipmr MmdU >*

^UuIlUuik* C 0 >>.11114101^

<ki (AicicnU'

M.ilu.ntKin... tni.i uNf.ífiiLinii .Li' 1 'Ars

^  ̂UcnütniktilifvpriicciJniKHlii'
mc» ikrmMiuviu AiivKi*

M.liU l.ll kksil.O J l.iNjItI.ll.l) 0 < kl

jM» alrndjmmfti a«4«lcf»ciiil Mimi ik 1 ii,.«41 1. 1 «i)s«) ̂ .K,i>» (r^i .11 P.(I,'SC 1" M

hunaiei/adu, hitrcral r 1 i.Tm»ií' RcktciKu V* rv*v ?Mh 1 Aiiml SctMk»' ,k 1 4iNi\v 1 >• < nni.n.ik .lu 7 ii4 i;

rMukttfUu m*t âBiMt*» ̂  AP& k-'' 2 ik>íti ik 1 mNilhn Soi \ 1*,»* 1 U CiH iiMi J
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