
GOVERNO DO TOCANTlNS 
SECRET ARIA DE EST ADO DA SAUDE 

COMISSAO CNTERGESTORES BIPARTITE/CIB - TO 
- SECRET ARIA GERAL - 

RESOLU(;AO - CIBffO N°082/2018, de 19 de abrilde 2018. 

Dispiie sabre a Proposta de Projeto N°. 
12811.609000/1170-ll para o municipio de Darcinopolis 
- TO, e o Projeto Tecnico para o Transporte Sanitdrio 
Eletivo destinado ao deslocamento de usudrios para 
realizar procedimentos de carater eletivo no dmbito SUS 
no municipio de Darcinopolis - TO 

O PRESIDENTE DA COMISS.AO INTERGESTORES BIPARTITE 
DO EST ADO DO TOCANTINS/CIB-TO, no uso de suas atribuicoes legais e 
regimentais, conferidas atraves das disposicoes contidas no Art. 2° da Portaria N°. 
931/1997, que constituiu a CIB-TO, de 26 de junho de 1997, publicada no Diano 
Oficial do Estado do Tocantins em 04 de julho de 1997, expedida pela Secretaria da 
Saude do Estado do Tocantins, e no Regimento Intemo 'da Comissao Intergestores 
Bipartite - CIB/TO e, 

Considerando a RESOLU<;AO - CIT N°. 13, de 23 de fevereiro de 2017, 
que Dispoe sobre as diretrizes para o Transporte Sanitario Eletivo destinado ao 
deslocamento de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no ambito SUS; 

Considerando a . Proposta de Projeto N°. 12811.609000/1170- l l para 
Aquisicao de Equipamentos e Materiais Permanentespara o municipio de Darcin6polis - 
TO, referentes as Emendas Parlamentares N° 24290002, e N°. 30680010; 

Considerando o Projeto Tecnico para o Transporte Sanitario Eletivo 
destinado ao deslocamento de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no 
ambito SUS, no municipio de Darcin6polis - TO; 

Considerando a analise, discussao e pactuacao da Plenaria da Comissao 
Intergestores Bipartite em Reuniao Ordinaria realizada aos l9 dias do mes de abril do 
ano de 2018, com inicio as 09h37m, presidida pelo Secretario de Saude MARCOS 
ESNER MUSAFIR; 

Considerando que a referida reuniao foi realizada no intervalo entre 
exoneracao e nomeacao dos Secretaries de Saude, devido a alteracao de Govemo com a 
cassacao do govemador Marcelo Miranda no TSE em 26 de marco de 2018, com 
retorno ao Govemo em 06 de abril de 2018 e mantida a decisao de cassacao em 18 de 
abril de 2018; 

Considerando que MARCOS ESNER MUSAFIR foi exonerado a partir de 
19/04/2018 com a publicacao no DOE N° 5.095 as 10h42m; 

Considerando que RENATO JAYME DA SILVA, foi nomeado a partir de 
19/04/2018 com a publicacao no Suplemento do DOE N° 5.095 as 21h04m; 

Considerando a urgencia do assunto em funcao da necessidade de 
cumprimento de prazos junto ao Ministerio da Saude. 

AV. NS-01, QI-A, AANO, Pra�a dos Girass6is, S/N, Esplanada das Secretarias, 
Palmas-Tocantins, CEP 77.015-007. Tel. CIB: (63) 3218-1756 



GOVERNO DO TOCANTINS 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE 

COMISSAO CNTERGESTORES BlPARTITE/CIB- TO 
-_SECRETARJA GERAL- 

RESOLVE: 

Art. 1 ° - Ad Referendum 

Art. 2° - Aprovar a Proposta de Projeto N°. l 28 l l.609000/1170-11 para 
Aquisicao de Equipamentos e Materiais Permanentespara o municipio de Darcin6polis - 
TO, referentes as Emendas Parlamentares N° 24290002 no valor de R$ l 00.000,00 ( cem 
mil reais), e, N°30680010 no valor de R$90.000,00 (noventa mil reais). 

Art. 3° - Aprovar o Projeto Tecnico para o Transporte Sanitario Eletivo 
destinado ao deslocamento de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no 
ambito SUS, no municipio de· Darcin6poli - TO. 

Art. 4° - Esta Resolucao entra e 

RENATO JAY 

AV. NS-01, QI-A, AANO, Pra�a dos Girass6is, S/N, Esplanada das Secretarias, · �= Palmas-Tocantins, CEP 77.015-007. Tel. CIB: (63) 3218-1756 
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£STADO DO TOCAi\"Tl"iS 
PREFtlTCRA \lLKIClPAL DE DARCI:'\OPOLJS 

SECRETARlA MC"'ICIP L l>F SAlDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

Oficio/SMS/GAB n° 008/2018 Darcin6polis-To, 10 de Marc;o de 2018. 

Ao 
Excelentissirno Senhor 
MARCOS ESNER MUSAFIR 
MD - Presidente da CIB/TO 
Palmas-TO 

ASSUNTO:SOUCITAc;Ao DE RESOLUc;Ao CIB/TO DE APROVA<;;AO DE PROJETO 
TECNICO DO TRANSPORTE SANITARIO ELETIVOPARA CONCLUSAO DE PROPOSTA 
DE AQUISI�AO DE UNIDADE MOVEL DE SAUDE, N° DA PROPOSTA: 
12.811.609000/1170-11 DO MUNICIPIO DE DARCINOPOLIS-TO. 

Cumprimentando-o, vimos pelo presente solicitar suporte te cnico 
junto a CIB-TO no sentido de atender as extqenclas da Portaria 
GM/MS n° 788, de 15 de rn arco de 2017, referente a Proposta de 
Aqu is ice o de Unidade M6vel de Sa uc e , n° da Proposta: 
12811.609000/ 1170-11 do mu nidpio de DARCINOPOLIS-TO, tratando- 
se de: 

EMEN[IA' UF �O_MUNICIPIO NO- ENTIDADE t N\J�PROPOSTA Nl) ANO J vi- A::,.PAGAlt �_'.OS OBJE:TO 
AQUISl<;AO DE 

100.000,00 UNIDADE 
90.000,00 MOVEL DE 

SAU DE 

2017 12811.609000/1170·11 

FUN DO 
24290002 T MUNICIPAL DE 
30680010 O I DARCINOPOLIS SAU DE DE 

DARCINOPOLIS --'-����...,_- -�������� 
Outrossim, solicitamos Resolucao CIB-TO de Ap rov acao do 

PROJETO TECNICO DO TRANSPORTE SANITARIO ELETIVO, bem coma da 
Proposta de Aquts rcao de Unidade M6vel de Sa ude , Proposta 
n°12811.609000/1170-11, contemplada na Proposta de Emendas 
Parlamentares, acima relacionadas, destinada a atender o Municipio de 
Darcin6polis-TO. -: 

Certo de poder contar com vossa prestimosa colaboracao no sentido de 
atender este pleito, antecipo votos de estlrna e apreco. 

. / 
/ 

Darcin6polis-TO, em 10 de Marc;o de 2018. 
��;; 

I 

- �{;{ UU..-<.t;, 
A1'1T01U-A.ROO IGllES DE BR.UO 

Secretaria MJnicipal de Saude 
, Deere to ro 002/2017 

Darci16polis-TO 

Rua 7 de Setembro, �/n9. - Cemro, CEP: 77 .910-000 - Darcinopolis - Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279 - E-mail: darcinopolis@saudeto.gov br 



PROPOSTA.jpeg 
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, MINISTERIO PROPOSTA DE AQUISI�AO DE EQUIPAMENTO/MATERIAL PERMANENTE , DA SAUDE No. DA PROPOSTA: 12811.609000/1170·11 

IDENnFICAi;Ao DO FUNDO DE SAUDE 
CNPJ INQME DO FUNDO OE SAUDE 
12.811.609/0001·20 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE DARCINOPOUS 
Enderec;o Completo EA ripo ... 
7 DE SETEMBRO MUNICIPAL FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 
CENTRO J ... 

CEP IUF Municlpio I � 
77.910-000 TO DARONOPOUS 

nPO DO RECURSO DA PROPOSTA 
Recurse de Emenda Partamentar � 
do obJeto:AQUISl�O DE UNIDADE MOVEL DE SAUDE 
24290002 · R$ 100.000,00 • l.AzARO BOTELHO 
30680010 - R$ 90.000,00 - CARLOS HENRIQUE GAGUIM 

DADOS DA(S) UNIDADE(S) ASSISTIDA(S) 
Nome: CENTRO MUNICIPAL DE SAUDE DARCINOPOUS 
Tlpo Unld11de: CENTRO DE SAUDE/UNIOADE BASICA 
CNPJ: 25.064.072/0001-23 ICNES: 12680297 
Enderec;o: RUA 7 DE SETEMBRO • CENTRO, CEP:77910000 

OBJETO DA PROPOSTA 
AQUISl�O OE UNIDADE M6.JEL OE SAUDE 

JUSTIFICATIVA DA PROPOSTA 
UNIDADE ASSISnDA: jCENTRO MUNICIPAL DE SAUDE DARC!NOPOUS jCNES: 12680297 

EQUIPAMENT.OS/MATE'RIAL PERMANENTE 

UNIDADE ASSISTtDA: CENTRO MUNICIPAL DE SAUDE DARCINOPOUS 
Ambiente: G11r119em 

Nome do Equipamento Qtd. Valor unltarlo Valor total (R$) (R$) 
Veiculo de Transporte Sanitario (10 e 17 pessoas) 1 190.000,00 190.000,00 
Caracteristica Flsica Especlflcac;ao 

CAPACIDADE TOT_AL/ACESSO CADEIRANTE/POTENCWDISTANClA ENTRE l:!XOS/TV 10/DISPOsmvo DE POLTRONA MOVEL/MIN. 100 
COM KIT MULTIMIDIA CV/MIN. 3200 MM/NAO POSSUl 
VEICULO O KM SIM 
RESOLU�O CONTRAN 316/09 51"1 

COMBUSTIVEL DIESEL 
CAM BIO MANUAL 
TIPO DE DIRE�O HIDAAUUCA 

TRA�O 4X2 
Especiflcac;ao Tecnlca 

Total 
Qtd. Total Valor Total (R$} 

1 190.000,00 

QUANTIDADE E VALOR TOTAL DOS EQUIPAMENTOS APRESENTADOS 
QTO.TOTAL I VALOR TOTAL (R$) 

1 I 190,000,00 

DADOS BANtiRIOS 
c6DIGO BAN�O 
104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 
AGtNCIA NOME 
033855 . TOCANTINOPOUS/TO � 
ENOERE!;O I AV. 15 DE NOVEMBRO, LOTE .02, QUADRA 02 SETOR 
AEROPORTO CEP:77.900-000 

DOCUMENTAtAO DA PROPOSTA 

Outros documentos para a Proposta - Termo de Compromisso - Aten�ao Basica assiado.pdf 

h»n�·llm<>il nrvvil<> r.orn/mail/u/0/#inbox/162409a 12fbd32d2?projector=1 &messagePartld=0.15 
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• EST ADO DO TOCANTINS 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCINOPOLIS 

SECRET ARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001·20 

ltC11£1WA"1lllOICM11ltUIIIII 
O!'. Cl.Klli�tlll·TO 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE 
DARCIN6POLIS � TO 

PROJETO TECNICO DE IMPLANTAtAO . . , . 
DO TRANSPORTE SANITARIO ELETIVO 

DO MUNICIPIO DE DARCINOPOLIS - TO 

, 
PROJETO: TRANSPORTE SANITARIO 

"MAIS SEGURANtA PARA O PACIENTE". 

Projeto tecnico de transporte sanitario 
eletivo, destinado ao deslocamento de usuerios 
para realizar procedimentos de cereter eletivo no 
ambito do SUS, para a Secretaria Municipal de · 
Saude de Darcin6polis- TO. 

Darcin6polis-TO 
2018 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77 .910-000 - Darcin6polis - Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279 =- E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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• EST A O DO TOCANTINS 
PREFEITUR.A MUNICIPAL DE DARCINOPOLIS 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

SICUIUIA-ICIPAI.IE SAUDI 
If WC810HUI-TO 

IDENTIFICACAO ADMINISTRA TIVA 

Unidade Federativa: Tocantins 

Nome do Municipio: Darcin6polis 

Nome do Prefeito: Jackson Soares Marinho 

CNPJ: 25.064.072/0001-23. 

End. da Prefeitura.Praca Antonio Dias da Silveira, s/n° - Centro /CEP:77.910-000 

Cidade: Darcinopolisfistado: Tocantins 

Fone: (63) 3423-1136FAX: (63) 3423-1136 

Endereco Eletronico: www.darcinopolis.to.gov.br 

IDENTIFICACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

Nome da Secretaria: Secretaria Municipal de saude de Darcin6polis 

CNPJ: 12.811.609/0001-20 

Endereco: Rua 7 de Setembro, s/n° - Centro /CEP:77.910-000 

Cidade: Darcin6polisEstado: Tocantins 

Fone: (63") 3423-1279FAX: (63) 3423-1509 

Endereco Eletronico: www.darcinopolis.to.gov.br 

E-mail:darcinopolis@saude.to.gov.br 

Nome do Gestor do Fundo Municipal de Saude: Antonia Rodrigues de Brito 

Nome da Secretaria de Saude: Antonia Rodrigues de Brito 

Decreto de Nomea�ao: 002/2017-PMD/GAB 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77.910-000- Darcin6polis -Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279 - E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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EST ADO DO TOCAJ�TINS 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCIN6POLIS 

SECRET ARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

IDENTIFICA<;Ao DO PROJETO 

NOME DO PROJE°TO: Projeto Tecnlco de lrnplantacao do Transporte Sanitario 
Eletivo do rnuniclolo de Darcin6polis-TO 

DATA DE INiCIO: Mar90/2018 

CUSTO TOTAL (RS): 

INSTITUICAO APOIADORA: Minlsterlo da Sauoe/Repasse Fundo a Fundo 

AREA TEMATICA Destinado ao deslocamento de usuarios para realizar 

PRETENDIDA procedimentos de carater eletivo no arnbito do SUS para a 
Secretaria Municipal de Saode de Darcin6polis-TO 
Emendas Parlamentares: 
24290002 - R$ 100.000,00 - lAzARO BOTELHO 

FAIXA DE APOIO 30680010 - R$ 90.000,00 - CARLOS HENRIQUE GAGUIM 
FINANCEIRO Proposta de Aquisicao de Equiparnento/Material Permanente 

n°. 12811.609000/1170-11 

REPASSE FUNDO A FUNDO. 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77.910-000 - Darcin6polis-Tocantins 
Fone: (63} 3423-1279 - E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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A �� 
EST ADO DO TOCANTINS 

PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCINOPOLIS 
SECRETARIA MUNTCIPAL DE SAUDE 

CNPJ: 12.811.609/0001·20 

SU MARIO 

1. tntrooucao 05 
2. Justificativa 06 
3. Publico-Alvo 07 
4. Objetivo Geral 08 

5. Especificacoes e orqanizacao de atendimento do Transporte Sanitario 09 � 
Eletivo do municipio 

6. Resultados Esperados 11 

7. Consideracces Finais 12 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77.910-000 - Darcin6polis -Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279- E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 

https://�ail.google.com/mail/u/O/#inbox/162409a 12fbd32d2?projector=1 &messagePartld=0.4 1/1 



� • EST ADO DO TOCANTINS 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCINOPOLIS 

SECRETARIA MUNiCIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

• 

A IMPLANTA<;AO DO TRANSPORTE SANITARIO ELETIVO NO MUNICIPIO DE 

DARCIN6POLIS-TO e de extrema relevancia no atendimento da demanda de usuarios que 

necessitam realizar procedimentos de carater eletivo, regulados e agendados sem urgencia, 

em situacoes previsfveis de atencao programada, no pr6prio municlpio de resldencia e nos 

municipios de referencias� serao muitos os beneficios e os avancos na lrnplantacao do . 

Transporte Santtario Eletivo, uma vez que os usuarios necessitam de locornocao ate os 

municipios de referencias para realizacao de consultas, exames e tratamentos de doencas 

cronicas. 

O Transporte Sanitario Eletivo, reune esforcos em direcao a consolidacao de novas 

ofertas de services necessaries para o cumprimento dos preceitos legais, engajado nas 

diretrizes politicas oriundas da Constituicao Federal Brasueira e Ministerio da Saude atraves 

do Sistema Unico de Saude. E a imptantacao de uma nova oferta de services, cuja funcao e 
de melhorar a quaiidade dos services de descolamentos dos usuariosatendidos. 

Buscamos atraves da irnplantacao deste novoProjeto, conseguirmosofertar aos 

usuariosos seus respectivos descolamentos para realizacao de procedimentos de carater 

eletivo no arnbito do Sistema Unico de Saude (SUS). 

Cabe ressaltar que os avancos ate aqui apresentados, sac frutos de muitos esforcos e 

parcerias, fundarnentalmente de acoes multissetoriais, envolvendo alern da Saude as areas 

de educacao, cultura, esportes, inclusao social, habitacao, meio ambiente, infraestrutura 

entre outros e principalmente da sensibilizacao do Gestor do Executive, Legislative e Gestor 

do Fundo Municipal do municipio de Darcin6polis-TO, agindo de forma a alcancarmos 

resultados que sejam considerados satisfat6rios, nae s6 por nossa equipe, mas tambern por 

toda a populacao atendida. • · . 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77.910-000- Darcin6polis-Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279- E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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• EST ADO DO TOCANTINS 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCINOPOUS 

SECRET ARIA MUNICIPAL DE SA.UDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 
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. 0 municipio de Darcin6polis-TO nae dispoe de transporte sanitario, para atender a 

demanda de locomocao dos usuarios que necessitam de atendimento no pr6prio municipio e 

nos municlpios de referencla. 0 municipio possui uma rede de atencao basica fortalecida 

com duas Equipes de Estrateqia de Saude da Familia (cobertura de 64%), uma Equipe de 

Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF, e uma Academias de Saude. 

O Transporte -Sanitario Eletivo sera fundamental para atender a demanda frequente de 

pacientes que fazem Tratamento Fora de Domicilio, e periodicamente necessitam da 

realizacao de consultas, exames e tratamentos de doencas cronicas no pr6prio municipio e 

nos municipios de referenda. 

Devido a muitos procedimentos serem referenciados a outros municf pios regulados 

onde muitos usuarios necessitam do transporte, faz-se necessario a secretaria de saude 

realizar o transporte destes usuarios, para garantir o acesso com qualidade, para efetiva 

cura, tenha visto que o municipio nao possui transporte que supra toda a demanda, vem 

atraves deste apresentar projeto de recurses necessaries para aquisicao de 01 (um) veiculo 

de transporte sanitario eletivo que possibilite o acesso dos usuarios aos procedimentos e 

respectivas solucoes em diagnostico e cura, afinal saude e direito de todos e nossa 

responsabilidade e ofertar services de efetividade e qualidade. 

O presente projeto visa .garantir ccndicoes de transporte seguro e confortavel para os 

usuarios no arnbito do Sistema Onico de Saude {SUS) que .possuern seus procedimentos 

regulados ao rnuniclpio de referencia. atendendo os principios de integralidade, equidade e 

igualdade no sistema. 

Rua 7 de Setembro, s/ne - Centro, CEP: 77.910-000- Darcin6polis-Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279 - E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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EST ADO DO TOCANTI S 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCINOPOLI 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001·20 

- . 

Todos os usuarios que necessitam de deslocamento programado para realizar 

procedimentos eletivos, regulados e agendados. A demanda existente e em media de 100 

pessoas/rnes incluindo pacientes e acompanhantes. 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77 .910-000 - Darcin6polis - Tocantins 
.Fone: (63) 3423-1279- E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 

httncd/m::1il nnnnlP. r.nm/m�il/u/O/#inbox/162409a 12fbd32d2?projector=1 &messagePartld=O. 7 
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EST ADO DO TOCANTINS 
PREFEITURA MUNICIPAL DE DARCTNOPOLIS 

SECRET ARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

4. OBJETIVO GERAL ----���----- 

Planejar, estruturar e implantaro Transporte Sanitario Eletivo de Darcin6polis-TO, o 

qual sera destinado ao deslocamento programado de pessoas para realizar procedimentos 

de carater eletivo, regulados e agendados, sem urgencia, em situacoes previsiveis de 

atencao programada, no pr6prio municlpio de resldencla ou em outro municf pio nas regioes 

de saude de referencia, conforme pactuacao, proporcionando a melhoria no acesso 

universal e igualitario aos meios de promocao e prevencao de doencas, atraves de acoes 

proqrarnaticas que atendam as necessidades dos usuarios do SUS. 

Rua 7 de Setembro, s/n2 - Centro, CEP: 77 .910-000- Darcin6polis - Tocantins 
Fone: (63) 3423-1279 - E-mail: darcinopolis@saude.to.gov.br 
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�� '� EST ADO DO TOCANTINS 
PREFEJTURA-MUNICIPAL DE DARCIN6POLIS 

SECRET ARIA MUNICIPAL DE SAUDE 
CNPJ: 12.811.609/0001-20 

I -Adotar a Reqiao de Saude come base territorial do servlco de Transporte Sanitario 

Eletivo abrange .toda a reqiao do municipio de Darcin6polis tendo o Centro Municipal de 

Saude Joao Xavier de Sousa como referencia para a orqanizacao, o planejamento e a 

execucao das acoes e services de saude, par meio da Rede de Atencao a Saude. 

II - O veiculo sera adquirido atraves de convenio com o Governo Federal - Ministerio da 

Saude, mediante emendas parlamentares, no valor previsto de R$ 190.000,00 (cento e 

noventa mil reais) e com as seguintes especificacoes: VEfCULO DE TRANSPORTE SANITARIO 

(van e/ou rnicro-onibus) Okm adaptado para o transporte de passageiros com deflciencia tipo 

cadeirante e dificuldade de locomocao, de acordo com a resolucao CONTMN 316/09, 

(capacidade de 10 a 17 passageiros, ja incluso 01 (um) cadeirante mais motorista); ar 

condlcionado, sistema de TV visive! para todos com Kit Multimidia, porta pacote; porta lado 

direito para embarque e desembarque; janelas com vidros m6veis com guarnic;:ao; poltrona 

para motorista com deslocamento lateral; cinto de sequranca abdominal para todas as 

poltronas; tomada de ar no teto com saida de ernerqencia acoplada; vidro vigia na traseira; 

ilurnlnacao interna; motor diesel com no minima de 130 cv de potencia; distancia entr� eixos: 

min 3665 mm; direcao hldraullca; cambio manual; combustive! diesel; tracao 4 x 2. 

Ill - Os pacientes atendidos com o transporte sanltario serao os que necessitam de 

atendimento no pr6prio municipio e os referenciados para atendimentos nos municipios de 

Araguaina-TO a 83 km de distancia; Colinas do Tocantins com distancia de 195 

km.Xambioa-I'O com dlstancia de 104 Km e Palmas-TO (Oapital do Estado) com distancia 

de 464 km, todos com trajeto pavimentado. 

IV - Os pacientes referenciados serao aqueles que tiverem consulta/exame marcado, 

que necessitem de procedimento eletivo em services ofertados pelo Sistema Unico de 
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sauoe por meio do processo regulat6rio estabelecido no arnbito municipal e/ou regionais e 

pacientes que necessitem de Tratamento Fora de Domicilio - TFD. 

V - O gerenciamento do Transporte Sanitario Eletivo sera de responsabilidade da 

Secretaria Municipal de Saude de Darcin6polis-TO, devendo controlar os custos 

operacionais, custos fixos, custos variaveis, pianos de rnanutencao, calculos de assento/dia, 

recurses hurnanos, capacitacoes e sistema de monitoramento para garantir o rastreamento e 

controle do fluxo dos veiculos. 

VI - Sera permitido o transporte de acompanhante para criancas ate 15. anos e idosos 

(maiores de 60 anos) conforme previsto na legisla�ao pertinente, admitindo a analise de 

outras situacces e agravos que tenham lndtcacao do acompanhamento. 
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• 

./ Aquisic;ao de um veiculo para transporte sanitario dos usuarios do SUS do municipio 

de Darcin6polis-TO; 

../ Atendimento da demands de usuarios que necessitam do transporte sanitario: 

./ Melhoria na atencao e asslstsncia aos usuarios; 

./ Garantia de acesso aos procedimentos agendados no pr6prio municipio e nos 

municipios de referencia. 

• 
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O equilibrio do SUS esta intrinsecamente ligado ao born planejamento e orqanizacao 

da rede de services, aliado ao compromisso da equipe para com os resultados e na 

cornpreensao das demandas, perrnitindo corn que a integridade das acoes seja de fato 

efetivada e que o pensamento social seja entendido e levado a cabo. 

A aquisicao do equiparnento/rnaterial perrnanente, veiculo de transporte sanitario 

eletivo tera evidente avanco e conquista na rede publica de saude municipal, e estara 

constituido no instrumento de gestao e na proqramacao de saude, proporcionando • 
irnplementacao das atividades de saude, Alern dlsso, o dirnensionarnento do service de • 

transporte sanltario eletivo aqui descrito esta em consonancia corn as diretrizes para a 

orqanizacao do transporte saniterio eletivo de acordo corn a resolucao CONTMN 316/09 e 

Resolucao CIT N° 13, de 23 de Fevereiro de 2017. 

O rnunicipio de Oarcin6polis-TO, atraves da Secretaria Municipal de Saude reconhece 

a lmportancia da irnplantacao do transporte sarutarlo, o qual ira contribuir com o atendirnento 

da dernanda, bem como, garantir acesso aos procedimentos de carater eletivo, regulados e 

agendados no pr6prio municipio e nos municipios de referencia, conforme pactuado na PPI 

da Assistencia. 
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Darcin6polis-TO, em 01 de Marco de 2018. 

secretan 
Decret 002/2017 

Darcin6polis-TO 

• 
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