GOVERNO DO TOCANTINS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE/CIB - TO
— SECRETARIA GERAL —

RESOLUCAO - CIB/TO N°. 300, de 05 de dezembro de 2018.

Dispde sobre a Proposta de Projeto N°.
12440.801000/1180-07  para  Aquisi¢do  de
Equipamentos e Materiais Permanentes para a
Unidade Bdsica de Saide do municipio de Chapada
de Areia — TO, referente a Emenda Parlamentar N°.
29180002, e o Projeto Técnico para o Transporte
Sanitdrio Eletivo destinado ao deslocamento de
usudrios para realizar procedimentos de cardter
eletivo no ambito SUS, no municipio de Chapada de
Areia—TO.

O PRESIDENTE DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
DO ESTADO DO TOCANTINS/CIB-TO, no uso de suas atribuigdes legais e
regimentais, conferidas através das disposi¢des contidas no Art. 2° da Portaria N°.
931/1997, que constituiu a CIB-TO, de 26 de junho de 1997, publicada no Diario
Oficial do Estado do Tocantins em 04 de julho de 1997, expedida pela Secretaria da
Satide do Estado do Tocantins, e no Regimento Interno da Comissdo Intergestores
Bipartite — CIB/TO, e,

Considerando a RESOLUCAO — CIT N°. 13, de 23 de fevereiro de 2017,
que Dispde sobre as diretrizes para o Transporte Sanitario Eletivo destinado ao
deslocamento de usudrios para realizar procedimentos de carater eletivo no ambito SUS;

Considerando a Proposta de Projeto N°. 12440.801000/1180-07 para
Aquisi¢do de Equipamentos e Materiais Permanentes para a Unidade Basica de Saude
do municipio de Chapada de Areia — TO, no valor total de R$ 300.000,00 (trezentos mil
reais) referente 8 Emenda Parlamentar N°. 29180002;

Considerando o Projeto Técnico de Implantagdo do Transporte Sanitario
Eletivo do municipio de Chapada de Areia - TO:

Considerando o OFICIO/SEMUS/ N°. 043/2018, de 14 de novembro de
2018, do municipio de Chapada de Areia — TO, que Solicita a Comissdo Intergestores
Bipartite do Estado do Tocantins — CIB/TO Pactuag@o e Aprovag@o do Projeto Técnico
de Implantagdo do Transporte Sanitario Eletivo, e da Proposta de Projeto N°.
12440.801000/1180-07 para Aquisi¢do de Equipamentos e Materiais Permanentes, para

do ano de 2018.

RESOLVE:
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GOVERNO DO TOCANTINS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE/CIB - TO
— SECRETARIA GERAL —

do municipio de Chapada de Areia — TO, no valor total de R$ 300.000,00 (tzeZentos mil
reais) referente & Emenda Parlamentar N°. 29180002.

Art. 2° - Aprovar o Projeto Técnico de Implantagdo do Tgdnsporte Sanitério
Eletivo do municipio de Chapada de Areia - TO.
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Secretaria Municipsl de
-~

Chapada ge Araia

ESTADO DO TOCANTINS
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADA DE AREIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
“ADM 2617-2020"

OFICIO/SEMUS/ N° 043/2018
Chapada de Areia- 14/1172018.

SENHOR SECRETARIO
RENATO JAYMER
PALMAS - TO

Assunto: Justificacdo da Aquisicio de Ambos os Carros.

Vossa Exceléncia,

Depois de cumprimenti-lo cordialmente, Venho através de este Conforme exigéncia
do Artigo 5* inciso I da Postaria GM/MS n* 2 2/4, de 31 de agosto de 2017, o mumcipio de
Chapada De Areia que necessita do veiculo Ambulindia tipo A, para qualificacio do Servico
de Transporte de pacientes em deciibito horizontal seu risco, considerando que Chapada
De Areia - TO, possui Somente Unidade Bisica de Satide tendo como referencia de
Urgéncia ¢ Emergéncia o Hospital Regional de Paraiso do Tocantins (Distancia 40 kin,
estrada niao pavimentada) e o (Hospital Geral de Palmas 110 ki), sendo assim a estimativa
de paciente que necessita de transporte em deciibito horizontal seu risco ¢ uma media de 23
usudrios diarios e a programacio do transporte em Ambulancia tipo A determinada pela
necessidade diaria de 40 (quarenta) atendimento por dia e mensal de 1.200 (mil e duzentos)
atendimentos por més.

Atenciosamente,

Paula Sabrinne Mota Vardo
Secretaria Municipal de Satde
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MINISTERIO | prorosTa DE AQUISICAO DE EQUIPAMENTO/MATERIAL PERMANENTE
- O. . s 1 n 7
DA SAUDE N°. DA PROPOSTA: 12440.801000/1180-0

IDENTIFICAGAO DO FUNDO DE SAUDE

CNP] NOME DO FUNDO DE SAUDE

12.440.801/0001-57 |FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CHAPADA DE AREIA

Enderego Completo EA Tipo

PRINCIPAL MUNICIPAL FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CENTRO

CEP UF Municipio

77.575-000 TO CHAPADA DE AREIA

TIPO DO RECURSO DA PROPOSTA

Recurso de Emenda_ParIamentar . )
ds_objeto:AQUISICAO DE UNIDADE MOVEL DE SAUDE
29180002 - R$ 300.000,00 - VICENTINHO ALVES

DADOS DA(S) UNIDADE(S) ASSISTIDA(S)

Nome: UNIDADE BASICA DE SAUDE DE CHAPADA DE AREIA

Tipo Unidade: CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CNPJ: 01.625.984/0001-69 CNES: 2487047
Endereco: AVENIDA PRINCIPAL - CENTRO, CEP:77575000

OBJETO DA PROPOSTA
AQUISICAO DE UNIDADE MOVEL DE SAUDE

JUSTIFICATIVA DA PROPOSTA
UNIDADE ASSISTIDA: UNIDADE BASICA DE SAUDE DE CHAPADA DE AREIA CNES: 2487047

EQUIPAMENTOS/MATERIAL PERMANENTE
UNIDADE ASSISTIDA: UNIDADE BASICA DE SAUDE DE CHAPADA DE AREIA
Ambiente: Garagem

Nome do Equipamento Qtd. Valor unitario (R$) |Valor total (R$)
Micro-6nibus Urbano de Transporte Sanitario 1 300.000,00 300.000,00
Caracteristica Fisica Especificacdo

OUTROS (ESPECIFICAR) NAO

Especificagdo Técnica

eletrénica; minimo 5 marchas a frente e 01 a ré; direcdo hidrdulica ou elétrica ; tacdgrafo original de fabrica; freio a ar com ABS:
Suspensdo dianteira e traseira com mola parabdlica ou trapezoidais e amortecedores telescopicos; Suspenséo traseira com mola
parabdlica ou tratrapezoidais e amortecedores telescépicos; PBT minimo de 7 toneladas; tanque com capacidade minima de 90

litros.

Qtd. Total Valor Total (R$)
i 8 300.000,00

Total

QUANTIDADE E VALOR TOTAL DOS EQUIPAMENTOS APRESENTADOS
QTD. TOTAL VALOR TOTAL (R$)
1 300.000,00

DADOS BANCARIOS

CODIGO |BANCO

001 BANCO DO BRASIL S.A.
AGENCIA |NOME

008044 |PARAISO DO TOCANTINS
ENDERECO

R.TOCANTINS,367 CENTRO CEP:77.600-000

http://www.fns2.saude.gov.br/fafweb/equipamento/eqp_imprimir_java.asp?processo=1 2440801000118007

112
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DOCUMENTACAO DA PROPOSTA

Modelo Declaragdo do Gestor - DECLARACAO DO GESTOR.PDF
Termo de Compromisso Transporte Eletivo - TERMO DE COMPROMISSO.PDF

http://www‘fnszsaude.gombr/fafweb/equipamento/eqp_imprimir _java.asp?processo=12440801000118007 2/2






ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUS

CHAPADA DE AREIA
“ADM 2017-2020™

Email:

Telefones: 3349-1008 3349-1044

Gestao

Maria de Jesus Barros Vario

Prefeita Municipal de Chapada de Areia

Valdonias Redrigues Resplande
Vice-Prefeito de Chapada de Areia

Paula Sabrinne Caldeira Mota Vario

Secretéria Municipal de Saude

Paula Sabrinne Caldeira Mota Vario

Secretaria Municipal de Saide

Elda Aires Gomes Teixeira
Assessoria Técnica



ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUS

CHAPADA DE AREIA
“ADM 2017-2020"

Emaif: chapada.areing saude.to.gov.br

Telefomes: 3349-1008 3349-1044

APRESENTACAO

Todos os principios preconizados pelo Sistema Unico de Saade - SUS Universidade,
Integridade, Equidade, Descentralizagiio Politico-Administrativa, Preservagio da Autonomia do
Usudrio, Igualdade, Direito a informagdo, Utilizacio da Epidemiologia, Intersetorialidade.
Resolutividade, Racionalidade e Participagdo da Comunidade encontram no municipio sua

R e Tty

unicipal de Saide: 12.440.801/0001-57

CNPJ do Fundo Municipal de Saade: 12.440.801/0001-57

:::::@ da Secretaria Municipal de Avenida Pﬁncipal, S/N - Centro

CEP: 77575-000

Telefone: (63) 3349-1008 | (63) 3349-1044 |
Fax: (63) 3349-1044 1

E-mail: chapada areia@saude. to_gov br ]

Site da Secretaria (se houver)
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ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUS
CHAPADA DE AREIA
“ADM 2617-2020"

Email: chapada areis@saude.to.gov.br

Telefones: 3349-1008 3349-1044

Identificagio do Secretério
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Data da Posse: 02/01/2017

Periodo da gestiio: 2017/2021 R
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Informagdes Territoriais do Municipio
igly: - T ~ None
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Area Territorial do Municipio em Km?: 659,244 KM?
Ano de criacdo do municipio: - 1996

% Implantagio do Transporte Sanitirio Eletivo destinado ao deslocamento de

usuarios para realizar procedimento de carater eletivo no ambito do SUS no
Municipio de Chapada de Areia — TO.

Objetives Especiiices

Ampliagdo do acesso dos pacientes para realizagio de exames, consultas de
especialidades nas cidades de referéncia.

Melhorar a saude ¢ qualidade de vida dos pacientes.

Garantir a assisténcia dos pacientes nas referéncias para fazer os procedimentos
de média complexidade Centros de Especialidade.

Aumentar o niimero de pacientes com seus diagnésticos.

(Y



ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUS

CHAPADA DE AREIA
“ADM 2017-2020"
Email: chupada arcin@saude.to.gov.br

Telefones: 3349-1008 33491044

As maiores dificuldades enfrentadas pelo o municipio de Chapada de Areia - TO. sio as
demandas reprimidas de exames, consulta tem um grande numero de pacientes que fazem
Tratamento Fora de Domicilio e periodicamente necessitam da realizacio de exames
nas cidades de referéncia, um veiculo destinado ao Transporte Sanitano Eletivo sera
fundamental, para atender 4 demanda existente no municipio de 350 pessoas que
incluem pacientes e acompanhantes, que necessitam de TFD com doencas cronicas.
Outro grande desafio enfrentado pelo o Municipio é assegurar assisténcia do transporte para
todos os pacientes necessitados que existe em nosso municipio,

As especificacdes do Transporte Sanitdrio Eletivo no municipio de Chapada de
Areia - TO sdo as seguintes:

I- A Regido de Satide adotada como base territorial do Servigo de Transporte Sanitario
Eletivo ser4 a regidio da Unidade Basica de Saude da Familia de Chapada de Areia que é
referéncia para a organizagio, o planejamento e a execugdo das acdes e servigos de
saude, por meio da Rede de Atengdo a Satde:

II - O veiculo a ser adquirido Micro-6nibus 0 km adaptado para o transporte de
passageiros com deficiéncia tipo cadeirante e dificuldade de locomogdo, de acordo com
a resolugio CONTRAN 316/09, (capacidade de 20 a 24 passageiros, ja incluso 01 (um)
cadeirante mais motorista); ar condicionado, sistema de TV visivel para todos com Kit
Multimidia, porta pacote ; porta lado direito para embarque ¢ desembarque com
plataforma elevatéria veicular; janelas com vidros méveis com guamni¢io; poltrona para
motorista com deslocamento lateral; cinto de seguranga abdominal para todas as
poltronas; tomada de ar no teto com saida de emergéncia acoplada; vidro vigia na
traseira; iluminagdo interna; motor diesel com no minimo de 150 de poténcia e torque
minimo de 450 Nm (kgf m); injegdo eletronica; minimo 5 marchas a frente e 01 a ré-
diregdo hidraulica ou elétrica ; tacografo original de fabrica; freio a ar com ABS:
Suspensdo dianteira e traseira com mola parabélica ou trapezoidais ¢ amortecedores
telescépicos; Suspensio traseira com mola parabolica ou tratrapezoidais e
amortecedores telescopicos; PBT minimo de 7 toneladas; tanque com capacidade
minima de 90litros.

I - um Veiculo de Transporte Sanitirio O km serd adquirido através de emenda
Parlamentar N° 29180002 do Deputado Vicentinho Alves.

IV - O valor do Veiculo de Transporte Sanitirio é de RS 300.000,00.



ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUS

CHAPADA DE AREIA

“ADM 2017-2026"

Email: chapada. areis’@saude.to.gov.br

Telefones: 3349-1008 3349-1044

V - Os pacientes serdo referenciados para o municipio de Palmas - TO, com distincia
del00 km do municipio de Chapada de Areia, para 0 municipio de Paraiso do
Tocantins, com distincia de 40 km para Palmas, sendo 40 km trajeto estrada de chéo.

VI - Os pacientes referenciados serdo aqueles que tiverem consulta/exame marcado, que
necessitem de procedimento eletivo, servigos ofertados pelo Sistema Unico de Satde.
por meio do processo regulatorio estabelecido no &mbito municipal, regional e pacientes
que necessitem de Tratamento Fora de Domicilio — TFD:

VII - O gerenciamento do Transporte Sanitrio Eletivo serd de responsabilidade da
Secretaria Municipal de Satide, devendo controlar os custos operacionais, custos fixos,
custos varidveis, planos de manutencdio, cilculos de assento/dia, recursos humanos.
capacitagdes e sistema de monitoramento para garantir o rastreamento e controle do
fluxo dos veiculos;

VIII - Sera permitido o transporte de acompanhante para cniangas até 15 anos, e idosos
(maiores de 60 anos) conforme previsto na legislagio pertinente, admitindo a analise de
outras situagdes ¢ agravos que tenham indicagiio do acompanhamento.

Paula Sabrinne Caldeira Mota Vario
Secretaria Municipal de Sadide



ESTADO DO TOCANTINS
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADA’ DE AREIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
“ADM 2017-2020"

OFICIO/SEMUS/ N° 042/2018
Chapada de Areia- 08/11/2018.

SENHOR SECRETARIO
RENATO JAYMER
PALMAS - TO

Assunto: Inclusio de Pauta e Homologacio.

Vossa Exceléncia,

Anenciosamcnte,

thSIhdnneClldanVIrio
Secre&riaMunicipaldeSaﬂde



