Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Junqueirépolis.

PLANO DE TRABALHO

INSTITUICAO PROPONENTE

[Ntmero do PT: SES-PRC-2022-00931-DM

|Orgéo/Entidade: Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Junqueirépolis.
[CNPJ: 51.274.850/0001-19

IEnderec_;o: Rua Porto Alegre,, 1221

|Municipi0: Junqueirépolis CEP: 17890000

[Telefone: (18) 3841-9420

IE-maiI: scjung@terra.com.br
ICPF "Representante Legal "RG "Cargo "Email

389.827.571-04 Anténio Marcio Mininill 1.006.998 Provedor scjung@terra.com.br,

GESTOR DO CONVENIO

CPF RG Nome do Ccargo E-malil
Gestor
Jackelyne Auxiliar
470.070.758-51 |147.860.815-9 |Sartorello . . j.sartorellol2@gmail.com
Feitosa Administrativo

RECEBIMENTO DO RECURSO

|Banco: Banco do Brasil Agéncia: 0938-5 Numero: 25763-X

|Pra9a de Pagamento: Praga Alvaro de O Junqueira, 85 |

|Dec|aramos gue esta Conta Corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso

CONTEXTO DA INSTITUICAO PROPONENTE

Missédo da Instituico:

Dispensar assisténcia médico-hospitalar aos enfermos e acidentados, gratuitamente ou néo.
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Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Junqueirépolis.

Histdrico da Instituigao:

Surgida a partir de Assembleias Gerais preliminares para elaboracdo de seus estatutos realizadas em
07/11/1950 onde se deliberou que os signatarios daquela assembleia formariam o quadro social que
deliberaria na aprovacao dos estatutos, elegendo-se a diretoria e em 10/11/1950 quando reuniu-se a
comissao encarregada da elaboracédo do anteprojeto dos estatutos, sendo que nesta data foram feitas
algumas modifica¢des no texto do documento que estava sendo elaborado. Aprovados os estatutos e
eleita a sua primeira diretoria a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Junqueirépolis foi
fundada em Assembleia Geral a 19/02/1951; é uma entidade civil sem termo pré-fixado para sua
duracdo que sera indeterminada

QUALIFICAGAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: Custeio - Material de consumo

Objetivo :
Aquisicdo de Material de Consumo - Enfermagem
Aquisi¢do de Material de Consumo - Géneros Alimenticios
Aquisicdo de Material de Consumo - Medicamentos: Antibiéticos, Solugdes e Analgésicos

Justificativa:
O atendimento deste plano justifica-se pelo importancia que o hospital da Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Junqueirdpolis representa local e regionalmente, por ser o Unico hospital da cidade atendendo
a pacientes referenciados de outros municipios onde, basicamente, possuem poucas unidades de atendimento a
atencdo basica e poucos estabelecimentos que atendem a média complexidade hospitalar na regido, que
possuem capacidades limitadas por falta de recursos e/ou profissionais.

Com o recebimento do recurso, a entidade se compromete a cumprir as metas e indicadores elencados neste
Plano de Trabaho e ira destinar o recurso para CUSTEIO, realizando agdes visando melhorar a assisténcia
prestada e integracdo dos servicos existentes buscando a equidade e resol utividade nos atendimentos.

Local: Rua Porto Alegre, 1221 - Centro - SP - CEP 17.890-000
Observagdes: nada consta

METAS A SEREM ATINGIDAS

Metas Qualitativas:

Acdes para

Descrigéo da Meta

Alcance

Situacdo Atual

Situacdo Pretendida

Indicador de Resultado

Reduzir as taxas de

Implementar a

Realiza o controle dos

Reduzir as taxas de

Taxa de infeccéo hospitalar

X ~ . igilanci P = . = . U ;

infeccéo hospitalar \éle?slc?s ZI: dos indices de Infeccéo infeccéo hospitalar (cirurgias realizadas)
(cirurgias realizadas) de infeccdes de hospitalar, através da (cirurgias realizadas) Férmula de célculo: Total de
5,83% para 5,50% de aciegntes busca ativa das de 5,83% para 5,50% agravos encontrados /
agravos em relacdo ao Euscandol cirurgias realizadas ou menos das ndmero de cirurgias

total de cirurgias indices pesquisadas com taxa cirurgias infectadas pesquisadas x 100 Fonte:
realizadas pesquisadas, reconizados de média de agravos anual com relagéo ao total Relatérios da Comisséo de
através de busca ativa Eﬁec 50 atual de 5,83% de de cirurgias Infeccéo Hospitalar da

de casos hosp(iialar cirurgias pesquisadas unidade.

Metas Quantitativas:
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Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Junqueirépolis.

Descricdo da - Situacao . = . Indicador de

Meta Acdes para Alcance Atual Situacéo Pretendida Resultado
Manutengéo da Manutencgéo de equipe multiprofissional de Média de Manutengédo da taxa Relatério Tabnet -
Média de assisténcia médico hospitalar como médicos, Permanéncia de permanéncia média permanéncia
Permanéncia equipe de enfermagem, farmacéutico, de 3,6 dias hospitalar entre 3,42 segundo Ano/més
Hospitalar. nutricionista e fisioterapeuta. (2021) e 3,78 dias atendimento

ETAPAS OU FASES DE EXECUGAO

Ordem Etapa Duracéo (Dias) Descricéo

1 Cotacao 365 Cotagédo de Precos
Aquisicdo de Materiais de Aquisicdo de Materiais de

2 365
Consumo Enfermagem
Aquisicdo de Materiais de Aquisi¢do de Géneros

3 365 ; oy
Consumo Alimenticios

4 Aquisicao de Materiais de 365 Aquisi¢cdo de Medicamentos
Consumo

PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Tip Pr Co

Or o op nc

de Obj Item Aplicagao on|% |ed |%

m | eto en en
€ te te

Aquisi
Cust | céo
eio - | de RS
Mat | Materi | Agulha Raqui 27 Campo Operat6rio estéril 25x28 Luva cirdrgica n°7,5 Luva 9%

1 erial | al de Cirdrgica n°8 Teste Biologico 1262 Esparadrapo Mascara Descartavel | O, 0 37' 30
de Consu | Abocath n°18 Abocath n°20 Abocath n°24 Coletor Urina Sistema fechado | 00 91 ,0
con [ mo - Equipo Macrogotas c/ injetor 9’
sum | Enfer
o] mage

m
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Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Junqueirépolis.

Ti Pr Co
Or o P op nc
de Obi Iltem Aplicagéo on|% |ed | %
m J en en
eto
te te
Aquisi
Cust | cdode
erial | Consu Carne Bovina Acém Sem Osso Carne Bovina Coxao Duro Carne Bovina 0 48. 15
2 Coxdo Mole Carne Suina Pernil s/ Osso Frango Granel File de Peito Linguica | ./, |0 |18
de mo - 00 ,0
~ Toscana 9,5
con | Géner 9
sum | os
o] Alimen
ticios
Cust A;é"s' OBJETO: AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO: MEDICAMENTOS -
cio - ge ANTIBIOTICOS CEFTRIAXONA 1G KEFLIN 1G TAZOCIN 4,5G
Mat | Materi VANCOMICINA 500MG CIPROFLOXACINO 400MG/200ML CEFEPIMA 1G R$
erial | al de CLINDAMICINA 600MG/ML OBJETO: AQUISICAO DE MATERIAL DE 0 17 55
3 de Consu CONSUMO: MEDICAMENTOS- SOLUCOES Solugdo Ringer Lactato 500ml Ob 0 |6.6 0
con | mo - Soro Glicose 5% 500ml Soro Fisiolégico 0,9% 100ml Soro Fisiol6gico 0,9% 95, |’
sum | Medic 500ml Soro Glicose 5% 1000ml Agua Destilada 10 ml OBJETO: AQUISICAO 18
DE MATERIAL DE CONSUMO: MEDICAMENTOS - ANALGESICOS
o} ament -
o Dipirona 500mg/2ml
1. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Total de
N° Parcela | Valor Parcela % Proponente % Concedente %
Desembolso
1 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00
2 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00
3 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00
4 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00
5 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00
6 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 ———
7 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 ——|
8 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 =
9 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 ———
10 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 —
11 26.771,00 8,33 0,00 0,00 |26.771,00 8,33 26.771,00 —
12 26.782,96 8,34 0,00 0,00 |26.782,96 8,34 26.782,96 —
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Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Junqueirépolis.

N° Parcela | Valor Parcela % Proponente % Concedente % Total de
Desembolso
ValorTotal | 321.263,96 100,00 0,00 0,00 |321.263,96 100,00 321.263,96

2. PREVISAO DE EXECUCAO
Inicio: A partir da data de assinatura do Ajuste:
Término: Vigéncia do Ajuste

3. RESPONSAVEIS PELA ELABORAGAO DESTE PLANO

CPF Nome RG Cargo E-mail
. Gerente . .
058.785.558-40 Valcir Dourado 15.463.817-1 - . valcir.dourado@hotmail.com
Administrativo

ASSINATURAS DIGITAIS

Documento assinado digitalmente pela(s) pessoa(s) abaixo, conforme Decreto Federal 8.539 de 08/10/2015.

Junqueirdpolis, 16 de Junho de 2022

ANTONIO MARCIO MININI
PROVEDOR
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Junqueirépolis.

MARLENE MENDES SILVA DAMACENA
Diretor Técnico de Saude Il
DEPARTAMENTO REGIONAL DE SAUDE DE PRESIDENTE PRUDENTE / DIRETORIA

WILSON ROBERTO DE LIMA
Coordenador
CGOF / COORDENADORIA DE GESTAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA / GABINETE DO COORDENADOR

JEANCARLO GORINCHTEYN
Secretério de Salde
Gabinete do Secretério

Assinado com senha por: JEANCARLO GORINCHTEYN - 16/06/2022 as 11:31:01

Assinado com senha por: WILSON ROBERTO DE LIMA - 15/06/2022 as 17:07:29

Assinado com senha por: MARLENE MENDES SILVA DAMACENA - 15/06/2022 as 16:18:27
Assinado com senha por: ANTONIO MARCIO MININI - 15/06/2022 as 15:57:19

Documento N°: 050236A1414586 - consulta é autenticada em:
https://demandas.spsempapel.sp.gov.br/demandas/documento/050236A1414586
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