IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

PLANO DE TRABALHO

INSTITUIGAO PROPONENTE

NGmero do PT: SES-PRC-2026-00366-DM

Orgéo/Entidade: IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

CNPJ: 52.049.244/0001-62

Endereco: AV VICENTE FERREIRA, 828

Municipio: Marilia CEP: 17515900

Telefone: (14) 3402-5559

E-mail: secretaria@santacasamarilia.com.br

CPF Representante Legal|RG Cargo E-mail
NORIVAL -
25031872853 CARNEIRO 3.638.662-5 |Provedor prestacao.contas@santacasamarilia.com.br
RODRIGUES

GESTOR DO CONVENIO

CPF RG Nome do Gestor Cargo E-mail
JOAO LUIS Diretor
170.383.528-06 [25445552-9 [CASTRO Administrativo diretoria.adm@santacasamarilia.com.br
VELLUCCI Financeiro

RECEBIMENTO DO RECURSO
Banco: Banco do Brasil Agéncia: 3852-0 Numero: 5449-6
Praca de Pagamento:

Declaramos que esta Conta Corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso e pagamento das despesas neste
convénio.

CONTEXTO DA INSTITUICAO PROPONENTE
Missé&o da Instituigéo:

Missdo: Prestar assisténcia as pessoas de forma a aliviar a dor e diminuir o sofrimento, com dedicagédo e solidariedade
valorizando a vida.

Visdo: Ser uma Santa Casa referéncia no Estado de S&o Paulo pela qualidade e seguranga do cuidado, pelo
desenvolvimento organizacional e pela sustentabilidade econémica e ambiental, até 2025.

Valores: Etica, Acolhimento, Qualidade, Responsabilidade Socioambiental.

Negé6cio: Promocgéo da Saude.

Histérico da Instituigédo:

A Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Marilia foi fundada em 22 de abril de 1929, é uma organizagédo
filantrépica, com registro no CNES n.° 2083116, atende a uma populagdo estimada em um milhdo e trezentos mil
pessoas, sendo referéncia para 62 municipios do Centro-Oeste Paulista, compreendidos pelo DRS IX (Departamento
Regional de Salde). Instalada em uma &rea de 19.373,87 m? de area construida. A Santa Casa de Marilia conta com
203 leitos de internacdo, sendo 39 de UTIs (Unidades de Tratamento Intensivo) adulto, pediatrica e cardiolégica. A
unidade hospitalar também dispde de 10 salas no centro cirdrgico e 11 leitos de recuperagdo pés-anestésica. O corpo
clinico conta com 274 médicos ativos e o quadro funcional possui 1.460 funcionarios. Os servicos ambulatoriais
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

garantem assisténcia nas areas de Neurologia, Oftalmologia, Oncologia (Clinica e Cirlrgica, adulto e infantil),
Nefrologia, Ortopedia, Cirurgia Pediatrica, Cardiologia, Urologia, Cirurgia Bucomaxilofacial, Oxigenoterapia Hiperbarica,
entre outras. O Complexo Ambulatorial “Bento de Abreu Sampaio Vidal” é responsavel pela maioria dos atendimentos
ambulatoriais da instituicdo. No ano de 2024 foram realizadas 5.645 internacdes de pacientes SUS uma média de 470
internagdes por més, a média de permanéncia/dia SUS foi de 4,70 dias e foram realizados 691.123 atendimentos
ambulatoriais para o SUS, sendo uma média por més de 57.594 atendimentos por més. E importante ressaltar que em
2024 a Santa Casa de Marilia atingiu o percentual de 67,48% de atendimento ao SUS, e uma taxa de ocupagéo de
internagdes SUS de 97,41%.

Servigo de Oncologia — Dentre os numeros apresentados acima destacamos uma produgdo importante do servigo de
Oncologia Clinica, Cirargica e Pediatrica. No ano de 2024 foram realizadas para o SUS, 15.072 consultas em oncologia
clinica sendo uma média més de 1.256 consultas; em oncologia cirtrgica foram 6.876 consultas no ano sendo uma
média més de 573 consultas; em oncologia pediatrica foram realizadas 1.116 consultas no ano, sendo uma média més
de 93 consultas, e em sessdes de Quimioterapia foram realizadas 9.889 no ano, sendo uma média més de 824
sessdes.

Servico de Nefrologia — Somos referéncia regional para o Servico de Nefrologia, para os procedimentos de
hemodidlise. Em 2024 foram realizadas 34.014 sess6es de hemodialise, sendo uma média més de 2.835 sessdes. Do
total destes atendimentos 90,65% foram para pacientes do SUS. A maioria dos pacientes fazem trés sessdes de
hemodidlise por semana, durante quatro horas por sessé@o. O Setor conta com 60 maquinas destinadas a filtragem do
sangue.

QUALIFICACAO DO PLANO DE TRABALHO
Objeto: Custeio - Material de consumo
Objetivo:

O recurso sera destinado para a aquisi¢do dos medicamentos, sendo: (Cloreto de sédio 0,9% de 100ml, 250ml, 500mI
e 1000ml), com isto, poderemos atender as necessidades dos pacientes relacionada aos cuidados hospitalares,
visando a qualidade e a eficiéncia dos servigos prestados, resultando em um atendimento humanizado aos usuérios do
Sistema Unico de Saude - SUS.

O prazo para a utilizagéo do recurso do convénio seré de 2 (dois) meses (60 dias).

Justificativa:

O recurso é necessario para que se possa dar continuidade ao atendimento e auxilio aos pacientes que necessitam de
cuidados médicos hospitalares. As instituigdes filantrépicas necessitam de apoio para cumprir com as obrigagdes
impostas pelo seguimento, dessa maneira, contamos com apoio e ficamos na dependéncia desse suporte financeiro
para aquisi¢cdo dos medicamentos, sendo: (Cloreto de sédio 0,9% de 100ml, 250ml, 500ml e 1000ml), para que
possamos atender as necessidades dos pacientes que necessitam destes itens para o tratamento das suas
enfermidades, além de contribuir com a sustentabilidade financeira da entidade e o atendimento aos nossos pacientes
com eficiéncia e qualidade. Este recurso é de extrema relevancia na contribui¢ao para o hospital atingir o equilibrio
econdmico, bem como auxiliard o hospital a suprir a insuficiéncia de recursos.

Local de execugéo: Avenida Vicente Ferreira, 828 - Cascata - Marilia/SP - CEP 17.515-900
Observagoes:

Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Marilia - Avenida Vicente Ferreira, n° 828 - Cascata - CNPJ
52.049.244/0001-62 - CNES 2083116.
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

METAS A SEREM ATINGIDAS

Metas Qualitativas:

Descrigdo da

Aplicar a pesquisa de satisfagio dos usuéarios em 50% dos pacientes internados (média/més
de 153 internag8es) na enfermaria ALA D (Ala destinada a internagGes de pacientes adultos

Meta: SUS de diversas especialidades, exceto oncologia) e aumentar de 92,90% para 95% o indice
de satisfagéo “6timo/bom” por um periodo de 90 dias.
Melhorar a qualidade da assisténcia de enfermagem por meio da aquisicdo adequada e
Acdes para oportuna de materiais, garantindo seguranga, eficiéncia e satisfacéo dos profissionais e
Alcance: usuarios."Utilizar a ferramenta de satisfagdo do usudrio para identificar e priorizar areas de

melhorias.

Situagdo Atual:

Atualmente o indice de satisfacédo estd em 92,90%.

Melhorar a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes por meio da disponibilizagdo

Situacéo adequada e continua de materiais de enfermagem essenciais, garantindo maior eficiéncia nos

Pretendida: procedimentos, redugéo de riscos assistenciais, padronizagéo do cuidado e fortalecimento das
praticas de seguranga do paciente, conforme diretrizes institucionais e protocolos clinicos.

Indicador f’e Percentual do indice de satisfagéo.

Resultado:

Férmula de

Célculo do (N° de avaliagdes “6timo/bom" no periodo / N° de avaliagdes “6timo/bom” anterior) x 100.

Indicador:

F‘”?te do . Relatérios de pesquisa de satisfagdo dos usuarios.

Indicador:

Metas Quantitativas:

Descrigédo da Meta:

Aumentar as internagdes para 480/més (refere-se a todas as especialidades atendidas no
més no hospital) para usuarios dos SUS e utilizar o recurso do convénio em 2 meses (60
dias)

Acdes para Alcance:

Aquisi¢do de materiais de consumo de enfermagem em 2 meses (60 dias), possibilitando
assim uma melhoria no equilibrio econémico financeiro da instituicdo assegurando as
internagdes nas clinicas médicas e cirdrgicas do SUS.
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

Situacao Atual:

A média de atendimento mensal no ano de 2024 é de 470 interna¢des apresentadas /
faturadas

Situacdo Pretendida:

Alcance de 480 Internagdes/més, oferecer servigos de qualidade a populagéo e utilizar o
recurso do convénio em 2 meses (60 dias).

Indicador de
Resultado:

Percentual de Internagfes processadas

Férmula de Calculo
do Indicador:

(Ne internagdes processadas no més / N° proposto de interna¢es processadas no més) x
100

Fonte do Indicador:

SIA/SIH/IFPO

ETAPAS OU FASES DE EXECUGAO

Ordem Etapa Duragdo da_execuc;ao (em Descrigcédo
dias)
1 Cotagéo 5 Cotagao para aquisi¢éo dos
medicamentos
2 Aquisicdo de Medicamentos 60 Aquisicdo de Materiais de Consumo

PLANO DE APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIROS

Tipo - - o 0
Ordem Objeto Item Especificacéo Proponente % Concedente %
Custeio - [ Aquisicao de Aquisigcdo de
1 Material Material de medlcam,en_to dq grupo 0,00 0,00% | 100.000,00 100,00%
de Consumo - farmacoldgico sistema
consumo | Medicamento digestivo/metabdlitos
Total: |R$ 0,00 0,00% |R$ 100.000,00 |100,00%
1. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Total de
Ne° Parcela Valor Parcela Proponente % Concedente %
Desembolso
1 R$ 100.000,00 R$ 0,00 0,00 R$ 100.000,00 100,00 R$ 100.000,00

2. PREVISAO DE EXECUGAO

Inicio: A partir da data de assinatura do Ajuste:

Término: Vigéncia do Ajuste

3. RESPONSAVEIS PELA ELABORAGAO DESTE PLANO
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IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

CPF Nome RG Cargo E-mail
331.110.618- JOSE CARLOS Prestacéo De
A RODRIGUES 30826362-5|Contas De prestacao.contas@santacasamarilia.com.br
09 .
GIMENES Convénios

ASSINATURAS DIGITAIS

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

Marilia, 11 de Junho de 2026

NORIVAL CARNEIRO RODRIGUES
PROVEDOR
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE MARILIA

CELIA MARIA MARAFIOTTI NETTO
DIRETOR TECNICO llI
DEPARTAMENTO REGIONAL DE SAUDE DE MARILIA / DIRETORIA

GLALCO CYRIACO
COORDENADOR
GABINETE DO COORDENADOR DA COORDENADORIA DE REGIOES DE SAUDE

ELEUSES VIEIRA DE PAIVA
SECRETARIO DE ESTADO
GABINETE DO SECRETARIO

Assinado com senha por: NORIVAL CARNEIRO RODRIGUES - 02/06/2026 as 10:19:10
Assinado com senha por: CELIA MARIA MARAFIOTTI NETTO - 02/06/2026 as 11:01:26
Assinado com senha por: GLALCO CYRIACO - 08/06/2026 as 17:56:52

Assinado com senha por: ELEUSES VIEIRA DE PAIVA - 11/06/2026 as 18:56:58
Documento N°: 014044695A006657406 - consulta é autenticada em:
https://demandas.spsempapel.sp.gov.br/demandas/documento/014044695A006657406
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