PLANOE

Nome: Associacio Civil Corpo de Bombeiros Voluntarios de Sdo Sebastido db Cai
CNPJ: 007037430001-28

Enderego (Rua, n2, bairro): Avenida Osvaldo Aranha — 1020 - Bairro Vila Rica
Telefone: 193 ( emergéncias) / 3635-1949 / 3635-0044

E-mail: bombeiroscaienses@hotmail.com

Responsavel Legal: Anderson Jociel da Rosa

CPF: 018598170-41

Cargo ou Fungdo: Presidente

2. PROPOSTA DE TRABALHO
Nome do Projeto:

Celebracio de convénio com a Associagdo Civil Corpo de Bombeiros Voluntarios de Sdo Sebastido do Cai
para Gest&o do Servigo de Atendimento Movel as Urgéncias — SAMU Basico
(prestacdo de servigos de atendimento por profissionais/equipe);

Publico Alvo:

De forma direta e indireta toda a comunidade Caiense;

Objeto da Parceria:

Gestdo do Servico de Atendimento Mavel ds Urgéncias — SAMU Basico (prestagio de servicos de atendimento
por profissionais/equipe, conforme Notas Técnicas da Secretaria Estadual de Saude); - 24 horas

Descricio da Realidade que sera objeto da parceria (devendo ser demonstrado o nexo entre essa realidade
e as atividades ou projetos e metas a serem atingidas):

Visando melhorar o sistema de atendimento a emergéncias e urgéncias, a entidade ira fazer a gestdo técnica do
Servigo de Atendimento Movel as Urgéncias — SAMU Basico, através de contratacio de quadro especifico de
profissionais (conforme preconizado pelas notas técnicas da Secretaria Estadual de Satde);

Justificativa da Proposi¢ao:

A preposicdo é justificada para seguimento da gestdo, mantendo assim as melhorias que refletem no bom
atendimento a comunidade.

| 3.0BsETIVOS

3.1. Gerais:
a) Gestdo do Servico de Atendimento Mével as Urgéncias — SAMU Bésico




3.2. Especificos:
a.1) Gestdo do Servigo de Atendimento Movel as Urgéncias — SAMU Basico (prestacdo de servicos de
atendimento por profissionais/equipe, conforme Notas Técnicas da Secretaria Estadual de Saude);

4. METODOLOG!

Forma de execugdo das atividades ou dos projetos e de cumprimento das metas:

A Execucio do projeto sera de forma continua, 24 horas por dia e 07 dias por semana, durante o periodo de
vigéncia; e conforme solicitacbes encaminhadas pela Central de Regulagdo.

5.1. Descrigao das rnetas.e de ativida

des ou projetos a serem executados, de acordo com o cronograma de
execucio fisica do objeto:

A meta é a gestdo operacional e técnica do Servico de Atendimento Mével as Urgéncias — SAMU Basico,
através de contratagdo de quadro especifico de profissionais (conforme preconizado pelas notas técnicas da
Secretaria Estadual de Saude;

5.2. Resultados esperados:

O principal resultado esperado € a exceléncia técnica e celeridade nos atendimentos prestados a
comunidade; Ressaltando que 3 celeridade dos atendimentos prestados pelo SAMU depende do
acionamento/liberagdo da central de regulagdo

5.3. Parametros para afericdo do cumprimento das metas

Relatério detalhado dos atendimentos realizados.

5.4. Descrigdo das Acdes

1 — Atendimentos realizados atraves do sistema SAMU, através da Central de regulacio;
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META ETAPA/FASE ESPECIFiCAgAO INDICADOR FISICO DU RACKO
Unid. Quantidade | Inicio Término
1 2023 (janeiro a Atendimentos - sendimentos | Quantitadade | 01/01/2023 | 31/12/2023
SAMU direcio'nada
através da
regulacdo -
SAMU
TS TP T T R e g A e S
RECEITA TOTAL VALOR MENSAL VALOR ANUAL
PROPONENTE RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00
CONCEDENTE RS 465.720,00 RS 38.810,00 RS 465.720,00
TOTAL GERAL RS 465.720,00 RS 465.720,00
DESPESA TOTAL VALOR MENSAL VALOR ANUAL
PROPONENTE RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
CONCEDENTE RS 465.720,00 RS 38.810,00 RS 465.720,00
TOTAL GERAL RS 465.720,00 RS 465.720,00
8.1. CONCEDENTE
Més Meta Valor Repassado pelo
Municipio
RS
Janeiro RS 38.810,00
Fevereiro RS 38.810,00
Marco RS 38.810,00
Abril RS 38.810,00
Maio RS 38.810,00
Junho RS 38.810,00
Julho RS 38.810,00
Agosto RS 38.810,00
Setembro RS 38.810,00
Outubro RS 38.810,00
Novembro RS 38.810,00
Dezembro RS 38.810,00
Totais RS 465.720,00




8.2. PROPONENTE — ORGANIZACAO PARCERIA (CONTRAPARTIDA)

Més Meta Valor Repassado pela entidade
RS
Janeiro RS 0,00
Fevereiro R$ 0,00
Marco RS 0,00
Abril RS 0,00
Maio RS 0,00
Junho RS 0,00
Julho RS 0,00
Agosto RS 0,00
Setembro RS 0,00
Qutubro RS 0,00
Novembro RS 0,00
Dezembro RS 0,00
Totais RS 0,00
9. DETALHAMENTO DA APLlCACf\O DOS RECURSOS FINANCEIROS
UNID ESPECIFICAGAO DA DESPESA VALOR MENSAL VALOR TOTAL
Gestdo do Sistema Samu ( contratacdo especifica de | Equipe de profissionais R$ 30.000,00 RS 360.000,00
equipe de trabalho) composta por:
04 condutores, 04 técnicos em enfermagem, e 01
enfermeiro;

* Contratacdo temporaria de profissionais para
cobrir férias da equipe citada acima;

Secretaria administrativa

Investimento para adaptagdo da sede operacional ( RS 8,810.00 RS 105.720,00
necessidades especificas do SAMU), investimentos em
qualificacdio e  equipamentos especificos  para
atendimentos de urgéncias e emergéncias;

TOTAL: RS 465.720,00

0D E PERIODOCIDADE DAS PRESTACOES DE CONTAS

- Prestacdo de contas fisica, a ser apresentada mensalmente, até 30 (trinta) dias apds o recebimento dos recursos;
PRAZO DE ANALISE DA PRESTACAO DE CONTAS PELA ADMINISTRAGAO pPUBLICA

- 30 dias, contados da data do seu recebimento ou do cumprimento de diligéncia determinada, prorrogavel

justificadamente por igual periodo.

530 Sebastido do Cai, 06 de dezembro de 2022

AR TR

Presidente Administrativo

CPF 018598170-41 ! J
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Na qualidade de representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil, declaro, para fins de comprovacdo
junto ao Municipio, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste qualquer débito ou situacdo de
inadimpléncia com a Administragdo Publica Municipal ou qualquer entidade da Administracdo Publica, que
impeca a transferéncia de recursos oriundos de dotagdes consignadas no orgamento do Municipio para
aplicacdo na forma prevista e determinada por este Plano de Trabalho.

Pede deferimento.
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Local e Data Organizagdo da Sociedade Civil

AHDE DO 8UL 1

CORPO DE




