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Poder Executivo

Edital

EDITAL DO CHAMAMENTO PUBLICO N2 01/2026
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1.971/2026

O MUNICIPIO DE PONTA PORA, por meio da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAl]DE, torna publico que fara realizar CHAMAMENTO PUBLICO
para escolha de ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, nos termos da Lei Federal n2 13.019/2014, e posteriores alteracdes, e do Decreto
Municipal n2 7.907, de 18 de agosto de 2017, para celebracdo de TERMO DE COLABORACAO, nas condi¢des devidamente descritas,
caracterizadas e especificadas neste Edital e seus Anexos, parte integrante do presente Edital.

1.  DAS DISPOSICOES INICIAIS

1.1. O presente Chamamento Publico e a parceria dele decorrente se regem por toda a legislagdo aplicavel a espécie, especialmente pelas
normas da Lei Federal n2 13.019, de 31.07.2014, e suas alteragdes, e do Decreto Municipal n2 7.907/2017.

1.2. As retificagGes do Edital, por iniciativa oficial ou provocada por eventuais impugnagdes, serdo acatadas por todas as OrganizagOes da
Sociedade Civil participantes e serdo divulgadas pela mesma forma que se deu publicidade ao presente Edital, reabrindo-se o prazo inicialmente
estabelecido, exceto quando, inquestionavelmente, a modificagdo ndo alterar a formulagdo das propostas.

1.3. O Chamamento Publico a que se refere este Edital podera ser adiado, revogado por razdes de interesse publico decorrentes de fato
superveniente devidamente comprovado, ou anulado, sem que caiba as Organiza¢Oes da Sociedade Civil participantes qualquer direito a
reclamagdo ou indenizagdo por estes motivos.

1.4. Os interessados poderdo solicitar, por escrito, esclarecimentos acerca do objeto deste Edital ou interpretagdo de qualquer de seus
dispositivos bem como apresentar impugnacgées, em até 15 (quinze) dias antes da data marcada para abertura da sessdo publica.

1.5. Os pedidos de esclarecimentos e impugnac¢des deverdo ser encaminhados aos cuidados da Comissdo Especial de Sele¢do e protocolados
no enderego da Prefeitura Municipal de Ponta Pord-MS, Rua Guia Lopes, n. 663, CEP n. 79904-654, nesta comarca, das 07:00 as 13:00h (horario
do MS).

1.6. Decaird do direito de pedir esclarecimento e/ou de impugnar o Edital perante a Administra¢do, o interessado que ndo o fizer
tempestivamente.

1.6.A.1. Os pedidos de esclarecimentos devem ser respondidos e as impugnagdes devem ser decididas pela Comissdo Especial de
Selecdo em até 3 (trés) dias Uteis apos o recebimento, com a divulgacdo da manifestagdo pela mesma forma que a Administragdo deu
publicidade ao presente Edital.

1.6.A.2. N3o serdo aceitos pedidos de esclarecimentos e impugnagdes ao Edital encaminhadas por servigo postal e e-mail.

1.7. Este Edital e seus Anexos serdo publicados no Diario Oficial do Municipio, disponivel eletronicamente no sitio
https://diariooficial.pontapora.ms.gov.br/.

2. DO DIA, HORARIO E LOCAL DE ENTREGA DE ENVELOPES

2.1. No dia 23 de novembro de 2026 (segunda-feira), as 08h00min (horario de Mato Grosso do Sul), a Comissdo Especial de Selegdo
reunir-se-a no Auditério da Prefeitura Municipal de Ponta Por3, situado na sede da Prefeitura Municipal, na Rua Guia Lopes, n2 663, CEP n2
79.904-654, neste Municipio, para receber os envelopes referentes ao presente Chamamento Publico, conforme as disposigoes deste Edital.
2.2, No caso de o Chamamento Publico ndo poder ser realizado na data estabelecida, sera o mesmo transferido para o primeiro dia util
posterior, no mesmo horario e local, salvo quando houver designagdo expressa de outra data pela Secretaria Municipal de Saude, situagdo na
qual se dara divulgagao pelas mesmas formas que se deu publicidade ao presente Edital.
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3.DO OBIJETO:

3.1 O objeto do presente Edital é o Chamamento Publico para sele¢do de Organizagdo da Sociedade Civil visando a celebragdo de Termo de
Colaboragdo destinado a execugdo, gerenciamento e operacionalizagdo dos servigos integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial — RAPS do
Municipio de Ponta Poréd/MS, especialmente dos Centros de Atengéo Psicossocial (CAPS), compreendendo a¢des de promocdo, prevencio,
acolhimento, tratamento, reabilitagdo psicossocial e reinsergdo social de pessoas com transtornos mentais e necessidades decorrentes do uso
de dlcool e outras drogas, mediante disponibilizagdo de recursos humanos especializados, insumos, alimentagdo, materiais terapéuticos,
oficinas, atividades coletivas e demais recursos necessarios ao adequado funcionamento dos servigcos, observadas as diretrizes do Sistema
Unico de Satide — SUS e da Politica Nacional de Satide Mental, no &mbito do Municipio de Ponta Por3, no Estado do Mato Grosso do Sul, sendo
contemplados:

CAPS Il (Adulto): atendimento a transtornos mentais graves, com acompanhamento continuo e atividades terapéuticas;

CAPS AD Ill (Alcool e Drogas): atendimento 24h, manejo de crise, redugdo de danos e acolhimento noturno;

CAPSi (Infantojuvenil): atendimento especializado para criangas e adolescentes, com articulagdo intersetorial;

Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA);

Servigo de Residéncia Terapéutica (SRT): moradia assistida para usuarios com histérico de institucionalizagdo, a partir do 22 ano de
parceria.

4.DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

4.1. Os recursos necessarios a realizagdo do objeto ora selecionado correrdo a conta da seguinte dotagdo orgamentaria:

Secretaria Municipal de Saude:

P - p NAT. DA FONTE DE

ORGAO/UO FUNCAO PROGRAMATICA PROJETO DESPESA RECURSOS FICHA
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.500.1002 167
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.600.0000 168
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.621.0000 171

4.2. O valor global estimado da parceria, para o periodo de 24 (vinte e quatro) meses, corresponde a R$ 21.284.731,02 (vinte e um milhdes,
duzentos e oitenta e quatro mil, setecentos e trinta e um reais e dois centavos), conforme os valores, metas, etapas e cronograma de
desembolso estabelecidos no Plano de Trabalho, constante do Anexo |l deste Edital.

4.3. Adespesa decorrente da presente parceria encontra-se vinculada a Nota de Reserva Orgamentaria e as Notas de Autorizagdo da Despesa
juntadas ao Processo Administrativo n2 1.971/2026, as quais integram a instru¢do processual e foram submetidas a analise e validagdo da
unidade competente.

4.4. A classificagdo orgamentdria e a disponibilidade orgamentaria e financeira para cobertura das despesas relacionadas a execugdo do
objeto foram verificadas e validadas pela unidade de Contabilidade, conforme documentagdo constante dos autos, incluindo a identificagdo
da unidade orgamentaria, da fun¢do e do programa, da natureza da despesa, da fonte de recursos, da ficha orcamentdria e da suficiéncia dos
créditos correspondentes.

4.5. A formalizacdo do Termo de Colaboragdo devera observar a manutengdo da vinculagdo da despesa ao objeto da parceria, a regular
emissdo do empenho e os demais atos de execugdo orcamentdaria aplicaveis, condicionando-se os repasses a existéncia de disponibilidade
or¢camentdria e financeira e a observancia do Plano de Trabalho e do cronograma de desembolso aprovados.

4.6. Parafins de elaboragdo das propostas pelas OrganizacGes da Sociedade Civil, de execugdo do objeto e de realizagdo dos repasses, deverdo
ser observados o Plano de Trabalho aprovado e o respectivo cronograma de desembolso, que integram o Termo de Colaboragao e estabelecem
a forma de distribui¢do financeira dos recursos durante a vigéncia da parceria.

5.DOS PRAZOS

5.1. Na contagem dos prazos, é excluido o dia de inicio e incluido o do vencimento. Os prazos somente se iniciam e vencem em dias de
expediente no Org3o.

5.2. O prazo da execugdo do objeto ora selecionado é de 24 (vinte e quatro) meses, tendo inicio a partir da assinatura do Termo de
Colaboragdo.

5.3. O prazo previsto no subitem anterior podera ser prorrogado, por meio de Termo Aditivo, limitada a duragdo a 60 (sessenta) meses, desde
gue demonstrada a vantajosidade para a Administragdo Publica e o cumprimento das metas e indicadores estabelecidos.

5.3.1. Quando a prorrogacao for solicitada pela Organizagdo da Sociedade Civil devera ser devidamente formalizada e justificada em, no
minimo, 90 (noventa) dias antes do termo inicialmente previsto da parceria.

5.3.2. Por ocasido da prorrogagao da vigéncia da parceria, os repasses financeiros para consecu¢do dos seus objetos poderdo ser
reajustados para o novo periodo da parceria, desde que mantida a vantajosidade para a Administragdo e observados os seguintes fatores:
5.3.2.1. No caso das despesas e custos atrelados a mdo de obra principal utilizada no objeto da parceria, deverd ser demonstrada de
forma analitica a variagdo dos custos conforme acordo ou convengdo coletiva de regéncia da categoria.

5.3.2.2. Em relagdo aos demais custos e despesas previstos no Termo de Colaboragao, sera observado o reajuste medido pela variagao do
indice de Pregos ao Consumidor Ampliado-Especial (IPCA-E) do IBGE, a cada periodo de 12 (doze) meses, a contar da data da publicacio do
extrato do Termo de Colaboragdo.

5.3.2.3.  Ficavedada ainclusdo de beneficios ndo previstos na proposta inicial da parceria, exceto quando se tornarem obrigatérios por forga
de instrumento legal, sentenga normativa, acordo ou convengao coletiva, ou por ocorréncia de evento superveniente de cunho extraordinario
que afete a manutengdo da execugao do objeto da parceria, mediante justificativa da Administragdo Municipal.

5.3.2.4. Em qualquer hipotese de reajuste previsto neste item, o pleito devera ser apresentado através de planilha analitica, sendo
submetida a analise da Secretaria Municipal de Saude.

5.3.2.5. Os eventuais reajustes serdo objeto de preclusdo com a assinatura da prorrogagdo da parceria ou com o seu encerramento.




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026
5.4. Os prazos relativos aos recursos administrativos sdo disciplinados em segdo prépria deste Edital.

6.DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO:

6.1.Poderdo participar do presente Chamamento Publico as Organizagées da Sociedade Civil que atenderem as exigéncias constantes deste
Edital:

6.1.1.Que funcionem sem realizar subdelegacdo para execugao de quaisquer de suas atividades-fim.

6.1.2.Que possuam normas de organizagao interna que prevejam, expressamente:

6.1.2.1. Objetivos voltados a promogdo de atividades e finalidades de relevancia publica e social;

6.1.2.2. Que, em caso de dissolugdo da entidade, o respectivo patrimonio liquido seja transferido a outra pessoa juridica de igual natureza
que preencha os requisitos da Lei n2 13.019/2014 e cujo objeto social seja, preferencialmente, o mesmo da organizag3do extinta;

6.1.2.3. Escrituragdo de acordo com os principios fundamentais de Contabilidade e com as Normas Brasileiras de Contabilidade;

6.1.3. Possuir no minimo 3 (trés) anos de existéncia, através de documentagdo emitida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil, com
base no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ, admitida a redugdo desse prazo por ato especifico da Autoridade Superior na hipdtese
de nenhuma organizagao atingi-lo; e experiéncia prévia de, no minimo, 5 (cinco) anos na realizagdo, com efetividade, do objeto da parceria ou
de natureza semelhante;

6.1.4. Possuam instalagdes, condigdes materiais e capacidade técnica e operacional para o desenvolvimento das atividades ou projetos
previstos na parceria e o cumprimento das metas estabelecidas;

6.2. As organizagdes religiosas e as sociedades cooperativas sdao dispensadas da comprovagdo dos subitens 6.1.2.1. e 6.1.2.2.

6.3. Estdo impedidas de participar deste Chamamento Publico as Organizagdes da Sociedade Civil que:

6.3.1. N3o estejam regularmente constituidas ou, se estrangeiras, ndo estejam autorizadas a funcionar no territério nacional;

6.3.2. Estejam omissas no dever de prestar contas de parceria anteriormente celebrada;

6.3.3. Tenham como dirigente membro de Poder Publico ou do Ministério Publico, ou dirigente de 6rgdo ou entidade da Administracdo
Plblica da mesma esfera governamental na qual sera celebrado o Termo de Colaboragdo, estendendo-se a vedagdo aos respectivos conjuges
ou companheiros, bem como parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até o segundo grau;

6.3.4. Tenham tido as contas rejeitadas pela Administragdo Publica nos ultimos 5 (cinco) anos, exceto se:

6.3.4.1. For sanada a irregularidade que motivou a rejeigdo e quitados os débitos eventualmente imputados;

6.3.4.2.For reconsiderada ou revista a decisdo pela rejeigdo;

6.3.4.3.A apreciagdo das contas estiver pendente de decisdo sobre recurso com efeito suspensivo.

6.3.5.Tenham sido punidas com uma das seguintes san¢des, pelo periodo que durar a penalidade:

6.3.5.1. Suspensdo de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar com a administracao;

6.3.5.2. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a administragdo publica;

6.3.5.3. Suspensdo temporaria da participagdo em Chamamento Publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com érgdos e
entidades da Administragdo Publica Municipal;

6.3.5.4. Declaragdo de inidoneidade para participar em Chamamento Publico ou celebrar parceria ou contrato com érgdos e entidades de
todas as esferas de governo.

6.3.6. Tenham tido contas de parceria julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de qualquer esfera da
Federacdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

6.3.7. Tenham entre seus dirigentes pessoa:

6.3.7.1. Cujas contas relativas a parcerias tenham sido julgadas irregulares ou rejeitadas por Tribunal ou Conselho de Contas de qualquer
esfera da Federagdo, em decisdo irrecorrivel, nos ultimos 8 (oito) anos;

6.3.7.2. Julgada responsavel por falta grave e inabilitada para o exercicio de cargo em comissdo ou fungdo de confianga, enquanto durar a
inabilitacdo;

6.3.7.3. Considerada responsavel por ato de improbidade, enquanto durarem os prazos estabelecidos nos incisos |, Il e lll do art. 12 da Lei
n2 8.429, de 2 de junho de 1992.

6.3.8. Tenham 12 (doze) ou mais instrumentos juridicos vigentes celebrados com a Administragdo Publica Municipal.

6.4. Ndo serd permitida a participagdo de Organizagdo da Sociedade Civil que possua em sua diretoria pessoas que participem da
diretoria de outra Organizacdo da Sociedade Civil que possua Termo de Colaboragdo ou de Fomento vigente celebrado com a Administragdo
Municipal.

6.5.N3o serd permitida a participacdo de mais de uma Organizagdo da Sociedade Civil sob o controle de um mesmo grupo de pessoas fisicas
ou juridicas, observando-se ainda o que dispde o Decreto Municipal n2 7.907/2017, e suas alteragdes.

6.6.Ndo serd permitida a participagdo de Organizagdo da Sociedade Civil cujos dirigentes, gerentes ou associados sejam servidores do Municipio
ou de suas entidades, fundagBes ou autarquias, ou que o tenham sido nos ultimos 180 (cento e oitenta) dias anteriores a data deste Edital.
6.7.A regularidade das condigcGes de participagdo previstas nos subitens 6.1.1, 6.1.2,6.1.2.1,6.1.2.2.,6.1.2.3.,6.1.4,,6.3.2.,6.3.3.,6.3.4,,6.3.5,,
6.3.5.1, 6.3.5.2,6.3.5.3,,6.3.54,,6.3.6, 6.3.7.,,6.3.7.1,, 6.3.7.2,,6.3.7.3,, 6.3.8.,, 6.4., 6.5. e 6.6, pela Organiza¢do da Sociedade Civil, devem
ser comprovadas por meio de declaragdo firmada pelo representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil e com a identificagdo dos
respectivos itens.

6.8.0s documentos exigidos no item 6 e nos seus subitens deverao ser apresentados, no momento do credenciamento, fora dos envelopes
A e B, e poderao ser apresentados no original ou em cépia reprografica autenticada por cartério competente ou por servidor da
Administragao ou publicacdo em 6rgao da imprensa oficial, e rubricados pelo representante legal da Organiza¢do da Sociedade Civil, ou seu
agente credenciado, e acompanhados das respectivas certidGes de publicagdo no 6rgdo da imprensa oficial, quando for o caso.

7. REPRESENTACAO NO PROCESSO

7.1.As OrganizagOes da Sociedade Civil participantes poderdo ser representadas em todas as etapas deste Chamamento Publico por seu
representante legal ou por agente credenciado regularmente constituido.

7.2.Por credencial entende-se:

7.2.1. Procuragdo passada por instrumento publico ou particular, que contenha no minimo poderes “ad negocia” para manifestar a intengdo
de recorrer e de desistir dos recursos, bem como praticar todos os demais atos pertinentes ao certame em nome da Organizagao da Sociedade
Civil;

7.2.2. Carta de credenciamento devidamente preenchida nos termgs do Anexo V;
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7.3.0 representante legal devera apresentar documento comprobatério de legitimidade para representar a Organizagdo da Sociedade Civil,
via de regra, o ato constitutivo da Organizagdo da Sociedade Civil e a ata de elei¢do da diretoria vigente, nos quais estejam expressos seus
poderes para exercer direitos e assumir obrigacGes. O agente credenciado deverd apresentar procuragdo ou carta de credenciamento
acompanhada de documento comprobatério de que o mandante ou de que o signatario da carta possui poderes para tanto.

7.4.0 representante legal ou o agente credenciado, antes da entrega dos envelopes e da credencial, devera identificar-se exibindo a carteira
de identidade ou outro documento equivalente.

7.5.A carta de credenciamento ou a procuragdo, o ato constitutivo da Organizacdo da Sociedade Civil e a ata de elei¢do, para fins de
credenciamento, deverdo ser entregues separadamente dos envelopes “A” e “B”, referidos no item 8.1 deste Edital, sem prejuizo da regra
descrita no subitem 13.01.

7.6.Encerrada a fase descrita nos 13.1, 13.2, 13.3 e 13.4, iniciada no horario previsto no subitem 2.1, ndo mais serdo admitidos novos
proponentes, devendo a Comissao Especial de Selegdo lavrar na ata o recebimento dos envelopes de proposta e documentagdo de habilitagdo.

8. APRESENTACAO DA DOCUMENTACAO DE HABILITACAO E DAS PROPOSTAS

8.1.No local, data e hora estabelecidos no subitem 2.1, as Organizagdes da Sociedade Civil interessadas neste Chamamento Publico
apresentardo os documentos e as propostas exigidos no presente Edital em 02 (dois) envelopes opacos, indevassaveis e lacrados, constando
obrigatoriamente da parte externa de cada um as seguintes indicagGes:

ENVELOPE “A” — PROPOSTA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CHAMAMENTO PUBLICO CP — N2 [a preencher]

[NOME COMPLETO E ENDEREGO DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL]

ENVELOPE “B” - DOCUMENTAGAO DE HABILITACAO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PONTA PORA

CHAMAMENTO PUBLICO CP — N2 [a preencher]

[NOME COMPLETO E ENDEREGCO DA ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL]

9. FORMA DE APRESENTACAO DAS PROPOSTAS E DOS DOCUMENTOS

9.1.0s documentos dos ENVELOPES "A" — PROPOSTA — e "B" — DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO - serdo apresentados na forma
estabelecida nos itens a seguir.

9.1.1.A proposta constante do ENVELOPE "A" — PROPOSTA sera apresentada de acordo com o roteiro estipulado no item 10 deste Edital,
sendo de exclusiva responsabilidade da Organizagdo da Sociedade Civil proponente, ndo lhe assistindo o direito de pleitear qualquer alteragdo
apos sua entrega a Comissao Especial de Selegdo, na forma do item 9 deste Edital, sob alegagdo de erro, omissdo ou qualquer outro pretexto.
9.1.2.N3o assistira a proponente qualquer direito autoral sobre a proposta apresentada, podendo o Municipio de Ponta Pora utilizad-la para
atingir os objetivos previstos no Termo de Colaboragdo objeto deste certame ou de outros que venha a realizar.

9.2.Ndo serdo admitidas, sob quaisquer motivos, modificagdes ou substituigdes da proposta ou de quaisquer documentos, uma vez entregues
os envelopes na forma do subitem 9.1.

9.3.As Organizagdes da Sociedade Civil participantes arcardo com todos os custos relativos a apresentagao das suas propostas. O Municipio de
Ponta Pora, em nenhuma hipodtese, sera responsavel por tais custos, quaisquer que sejam os procedimentos realizados no Chamamento Publico
ou os resultados dele decorrentes.

9.4.A Comissdo Especial de Selegdo podera requisitar, a qualquer tempo, a via original dos documentos exigidos neste Edital.

9.5.E facultada & Comissdo Especial de Sele¢do, em qualquer fase do Chamamento Publico, a promogdo de diligéncia destinada a esclarecer ou
complementar a instrugdo do processo, vedada a inclusdo posterior do documento ou informagdo que deveria constar originalmente na
proposta.

9.6.0s documentos exigidos no ENVELOPE "B" — DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO - poderio ser apresentados no original ou em cépia
reprografica autenticada por cartério competente ou por servidor da Administragdo ou publicagdo em érgdo da imprensa oficial, e rubricados
pelo representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil, ou seu agente credenciado, e acompanhados das respectivas certidées de
publicagdo no 6rgdo da imprensa oficial, quando for o caso. As folhas da documentagdo serdo numeradas em ordem crescente e ndo poderao
conter rasuras ou entrelinhas. Na hipdtese de falta de numeragdo, numeragdo equivocada ou ainda inexisténcia de rubrica do representante
legal ou agente credenciado nas folhas de documentagdo, podera a Comissdo Especial de Selegdo solicitar a quem tenha poderes para tanto
gue sane a incorre¢ao. Em caso de descumprimento das formalidades acima por falta de representante legal ou agente credenciado, bem
como sua recusa em atender ao solicitado, a Organizagdo da Sociedade Civil sera inabilitada.

9.7.Somente sera avaliada a documentagdo de habilitagdo da Organizagdo da Sociedade Civil que apresentar a proposta com maior pontuagdo.
O ENVELOPE “B" — DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO — das demais Organizagdes da Sociedade Civil ficard em poder da Comissdo Especial de
Selegdo até a assinatura do Termo de Colaboragdo pela Organizagdo da Sociedade Civil vencedora do certame, momento em que sua retirada
pelos representantes sera permitida.

10. PROPOSTA

10.1. A Proposta deverd ser apresentada em meio eletrénico/digital e em 01 (uma) via impressa, em papel timbrado formato A4, com margem
esquerda igual a 3 cm, margem direita igual a 1 cm e margens superior e inferior iguais a 3cm, com espagcamento 1,5 entre as linhas e em fonte
Verdana, tamanho 10. Devera ser elaborada de acordo com o roteiro a seguir, observadas ainda as condi¢des estabelecidas no Plano de
Trabalho (Anexo Il).

10.2. Constituem os topicos essenciais da Proposta:

10.2.1. iNDICE: Devera conter a paginagao correta e todos os tépicos da Proposta.
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10.2.2. APRESENTACAO DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL: Deverd conter um breve histdrico/curriculo da Organizacio da
Sociedade Civil com o relato de sua experiéncia na area de interesse do objeto do Edital, destacando se ja trabalhou com a modalidade de
atividade e o publico alvo especifico do presente Edital.

Neste item, a Organizagdo da Sociedade Civil devera relatar se ja ganhou algum prémio ou concurso de projetos, bem como se participa de
algum Férum, Rede ou Associagdo que discuta a tematica em questdo deste Edital, especificando qual a modalidade de participagdo (diregdo,
coordenagdo, membro de grupo de trabalho ou comissdo etc).

10.2.3. CONHECIMENTO DO PROBLEMA: Consistira em uma dissertagado propria da Organizagdo da Sociedade Civil a ser desenvolvida com
base na sua experiéncia anterior sobre o objeto do Termo de Colaboragdo que se pretende celebrar a partir do presente Edital (serdo
desclassificadas as propostas que simplesmente copiarem os dados do Plano de Trabalho).

10.2.4. Devera ser demonstrado:

a) conhecimento sobre as politicas setoriais constantes do Plano de Trabalho (apresentagdo de conhecimento sobre a legislagdo, politicas e
programas nacionais e municipais);

b) apresentagdo de discussdo técnica sobre as modalidades de atendimento dos programas previstos no Plano de Trabalho;

c) informagGes e dados sobre os trabalhos similares ja realizados pela Organizagdo da Sociedade Civil;

d) dificuldades e desafios encontrados para sua realizagdo;

e) solugdes propostas para supera-los.

10.2.5. DESCRIGAO DAS ATIVIDADES: Apresentagio dissertativa discriminando as atividades a serem desenvolvidas, os prazos, os produtos
ou servigos, e a metodologia empregada, conforme descrito no Plano de Trabalho (Anexo Il). As propostas que meramente repetirem o
contetido do Plano de Trabalho serdo desclassificadas.

10.3. O julgamento das propostas observara exclusivamente os critérios, procedimentos e parametros estabelecidos no Item 11 deste Edital,
mediante aplicagdo da matriz oficial de sele¢do constante do Plano de Trabalho.

11. DOS CRITERIOS DE SELEGAO, JULGAMENTO E PONTUAGAO DAS PROPOSTAS

11.1. A Organizagdo da Sociedade Civil sera selecionada por meio de Chamamento Publico, observados a Lei Federal n2 13.019/2014, o Decreto
Municipal n2 7.907/2017, este Edital e o Plano de Trabalho que o integra como Anexo .

11.2. O julgamento das propostas sera realizado exclusivamente com base na matriz oficial de selegdo constante da se¢do “PROPOSTA —
CRITERIOS DE PONTUACAO CHAMAMENTO PUBLICO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — RAPS”, integrante do Plano de Trabalho e deste
Edital.

11.3. A matriz oficial de selegdo possui pontuagdo total de 100 (cem) pontos e contempla os seguintes critérios:

a) experiéncia: até 20 (vinte) pontos;

b) grau de adequacdo da proposta ao objeto da parceria: até 15 (quinze) pontos;

c) capacidade operacional: até 50 (cinquenta) pontos; e

d) economicidade: até 15 (quinze) pontos.

11.4. A Comissdo de Sele¢do deverd aplicar integralmente a matriz oficial constante do Plano de Trabalho, observando os critérios, itens,
subitens, pontuagdes, documentos comprobatdrios, faixas de avaliagdo e demais parametros nela estabelecidos.

11.5. A pontuacdo atribuida a cada Organizagdo da Sociedade Civil devera ser devidamente fundamentada e registrada em ata, relatério ou
instrumento proéprio de julgamento, com indicagdo dos critérios utilizados e da pontuagao correspondente.

11.6. A exigéncia de experiéncia prévia minima de 5 (cinco) anos, prevista nos itens 6.1.3 e 12.1.5 deste Edital, constitui requisito de habilitagdo
e ndo se confunde com a pontuacgdo atribuida a experiéncia da Organizagdo da Sociedade Civil na matriz oficial de sele¢do constante do Plano
de Trabalho.

11.7. A pontuagdo relativa a experiéncia serd atribuida exclusivamente de acordo com os critérios, faixas, limites e documentos comprobatdrios
previstos na matriz oficial do Plano de Trabalho.

11.8. A economicidade serd avaliada exclusivamente conforme os critérios, documentos, parametros, férmulas e pontuagdes constantes da
matriz oficial de selegdo integrante do Plano de Trabalho.

11.9. Os indicadores, metas, partes varidveis, parametros de desempenho e meios de verificagdo previstos no Plano de Trabalho destinam-se
ao monitoramento, a avaliagdo e a presta¢do de contas da execugdo da parceria, ndo constituindo critérios de julgamento das propostas, salvo
quando expressamente previstos na matriz oficial de seleg3do.

11.10. A nota minima, as hipdteses de desclassificagdo, os critérios de desempate e os demais efeitos da pontuagdo serdo exclusivamente
aqueles previstos na matriz oficial de selegdo constante do Plano de Trabalho.

11.11. A matriz oficial do Plano de Trabalho ndo estabelece critérios adicionais de desempate.

11.12. Verificado empate na pontuagao final entre duas ou mais Organiza¢des da Sociedade Civil, serd realizado sorteio publico pela Comissao
de Selegdo, mediante prévia divulgacdo da data, do hordrio e do local as Organizagdes da Sociedade Civil empatadas, com registro
circunstanciado em ata.

11.13. E vedada a utilizagdo de matriz paralela ou de critérios, pesos, férmulas, notas minimas, hipdteses de desclassificacdo ou regras de
desempate que nao estejam previstos na matriz oficial do Plano de Trabalho.

11.14. Em caso de divergéncia entre este Item, o Termo de Referéncia, qualquer outro dispositivo do Edital ou de seus anexos e a matriz oficial
constante do Plano de Trabalho, prevalecera a matriz oficial do Plano de Trabalho.

12. HABILITAGAO

12.1. O ENVELOPE “B” — DOCUMENTAGAO DE HABILITAGCAO - deverd conter todos os documentos especificados a seguir:

12.1.1 Certiddo de existéncia juridica expedida pelo Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas ou cépia autenticada do Estatuto
da Organizagdo da Sociedade Civil, registrado e com eventuais alteragdes. Em se tratando de Universidade deverd constar também declaragdo
emitida pelo respectivo Conselho Universitario ou Conselho Superior de Ensino e Pesquisa aprovando a execugdo do objeto do presente
Chamamento Publico.

12.1.2 Cépia da Ata de Eleigdo da Diretoria com mandato vigente, registrada no Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas.

12.1.3 Certiddo de Regular Funcionamento das Fundagdes, expedida pelo Ministério Publico do Estado do Mato Grosso do Sul, se a
Organizagdo da Sociedade Civil participante for uma fundagao.

12.1.4. Prova de inscrigdo ativa no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ.
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12.1.5. Comprovagdo de que possui, no minimo, 3 (trés) anos de existéncia, através de documentagdo emitida pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil, com base no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ, admitida a redugdo desse prazo por ato especifico da Autoridade
Superior na hipdtese de nenhuma organizagdo atingi-lo; e experiéncia prévia de, no minimo, 5 (cinco) anos na realizagdo, com efetividade, do
objeto da parceria ou de natureza semelhante.

12.1.6. Relagdo nominal atualizada dos dirigentes da Organiza¢do da Sociedade Civil, com enderego, nimero e 6rgdo expedidor da carteira de
identidade e niumero de registro no Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF da Secretaria da Receita Federal do Brasil — RFB de cada um deles.
12.1.7. Copia de documento que comprove que a Organizagdo da Sociedade Civil  funciona no enderego por ela declarado.

12.1.8 Prova de regularidade com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal mediante a apresentagao dos seguintes documentos:
12.1.8.1. A prova de regularidade com a Fazenda Federal serd efetuada por meio da Certiddo Conjunta Negativa de Débitos relativos a
Tributos Federais, inclusive contribuigdes sociais, e a Divida Ativa da Unido, ou Certiddo Conjunta Positiva com efeito negativo, expedida pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil — RFB e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional — PGFN;

12.1.8.2. A prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio da Organizagdo da Sociedade Civil sera feita por meio da
apresentagdo da Certiddo Negativa ou Positiva com efeito Negativo do Imposto sobre Circulagdo de Mercadorias e Servigos e Certiddo Negativa
ou Positiva com efeito Negativo da Divida Ativa, ou, se for o caso, Certiddo Comprobatdria de que a Organizagdo da Sociedade Civil, pelo
respectivo objeto, esta isenta de Inscrigdo Estadual;

12.1.8.3. A prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio da Organizagdo da Sociedade Civil serd feita por meio da
apresentagdo da Certiddao Negativa ou Positiva com efeito Negativo do Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza e Certiddo Negativa ou
Positiva com efeito Negativo da Divida Ativa ou, se for o caso, Certiddo Comprobatdria de que a Organizagdo da Sociedade Civil, pelo respectivo
objeto, esta isenta de Inscrigdo Municipal.

12.1.9. Prova de Regularidade perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servico — CRF — FGTS.

12.1.10. Certiddao Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT ou Certiddo Positiva de Débitos Trabalhistas com efeito Negativo.

12.1.11. Certiddo Negativa de llicitos Trabalhistas praticados em face de trabalhadores menores, em obediéncia a Lei Federal n2 9.854/99,
que devera ser emitida junto a Delegacia Regional do Trabalho do Estado do Mato Grosso do Sul.
12.1.12. Declaragdo firmada pelo representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil (Anexo X) de que ndo emprega menor de dezoito

anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de que ndo emprega menores de dezesseis anos, salvo na condi¢do de aprendiz, a partir de
quatorze anos. Para as Organizagdes da Sociedade Civil sediadas fora do Estado do Mato Grosso do Sul, a certiddo devera ser emitida pelo
orgdo competente no Estado onde a mesma tem sua sede.

12.1.13. Declaragdo de que a Organizagdo da Sociedade Civil ndo possui em seu quadro nenhum funcionario que ocupe ou tenha
ocupado cargo integrante do 12 ou 22 escaldo da Administragdo Publica Municipal, nos ultimos 12 (doze) meses, emitida pelo seu representante
legal. (Anexo VI).

12.1.14. Declaragdo do representante legal de que a Organizagdo da Sociedade Civil ndo incide em nenhuma das hipdteses de impedimento
previstas no item 6.3. do presente Edital (Anexo XI).

12.1.15. CertidOes negativas de insolvéncia civil expedidas pelo Distribuidor da sede da Organiza¢do de Sociedade Civil. As OrganizagGes
sediadas em outras comarcas do Estado do Mato Grosso do Sul ou em outros Estados deverdo apresentar, juntamente com as certidGes
negativas exigidas, declaracdo passada pelo foro de sua sede, indicando quais os Cartérios ou Oficios de Registros que controlam a distribuigdo
de faléncias e recuperacdo judicial ou extrajudicial. Ndo serdo aceitas certiddes com validade expirada ou passadas com mais de 90 (noventa)
dias contados da efetiva pesquisa do Cartério em relagdo a data da realizagdo do Chamamento Publico.

12.1.16. A prova de que possui normas de organizagdo interna que prevejam, expressamente:

12.1.16.1. Objetivos voltados a promogdo de atividades e finalidades de relevancia publica e social;

12.1.16.2. Que, em caso de dissolugdo da entidade, o respectivo patrimonio liquido seja transferido a outra pessoa juridica de
igual natureza que preencha os requisitos da Lei n2 13.019/2014 e cujo objeto social seja, preferencialmente, o mesmo da Organizacdo extinta;
12.1.16.3. Escrituracdo de acordo com os principios fundamentais de Contabilidade e com as Normas Brasileiras de

Contabilidade;

12.2. As Organizagdes Religiosas e as Sociedades Cooperativas sao dispensadas da comprovagao dos subitens 12.1.16.1 e 12.1.16.2.

12.3. Os documentos necessdrios a habilitagdo da Organizagdo da Sociedade Civil fardo parte integrante do processo administrativo e poderao
ser apresentados em original ou cépia autenticada por cartério competente, ou ainda em cépias acompanhadas dos respectivos originais, de
modo a permitir a autenticagdo destes, por servidor municipal lotado na Secretaria Municipal de Saude, no momento da sessdo publica.
12.4. Se os Certificados, Declaragdes, Registros e Certidoes exigidos neste Edital ndo tiverem prazo de validade declarado no préprio
documento, da mesma forma que nao conste previsdao em legislagao especifica, os referidos documentos deverdo ter sido emitidos ha, no
maximo, 90 (noventa) dias contados até a data da apresentagdo dos Envelopes “A” e “B”.

13. ETAPAS DO CHAMAMENTO PUBLICO

13.1. Aprimeira etapa deste Chamamento Publico consiste no recebimento dos Envelopes “A” e “B” das OrganizacGes de Sociedade Civil que
acudirem ao Certame pela Comissao Especial de Sele¢do da SMS.

13.2. Apds superada a fase de representagdo no processo, os envelopes “A” — PROPOSTA — serdo abertos e as propostas serdo rubricadas
por todos os representantes presentes na sessao e pela Comissdo Especial de Selegdo, ou, caso haja concordancia de todos os representantes
presentes, as propostas serdo, minimamente, rubricadas por 2 (dois) representantes eleitos entre todos os representantes das OrganizagGes
da Sociedade Civil presentes na sessdo e por 1 (um) membro da Comissdo Especial de Selegdo, sendo consignado em ata. Sera lavrada ata do
ato de recebimento dos envelopes, assim como serdo assinalados dia e hordrio para nova sessdo, considerando-se intimados todos os
presentes. A ata serd publicada no D.O. Municipal de Ponta Por3-MS.

13.3. No dia assinalado no subitem anterior, serd divulgada pelo Presidente da Comissdo Especial de Selegdo a classificagdo das Propostas.
Apés tal ato, serd aberto o envelope “B” — DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO — da Organiza¢do da Sociedade Civil cuja proposta foi classificada
em primeiro lugar.

13.4. Se a Organizagdo de Sociedade Civil for inabilitada, serdo convocadas as OrganizagOes de Sociedade Civil subsequentes e, na ordem
de classificagdo, o Presidente da Comissdo Especial de Selecdo poderad convidar aquela imediatamente mais bem classificada a aceitar a
celebragdo de parceria nos termos da proposta por ela apresentada. A seguir, sera analisada a documentagdo de habilitagdo.
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14. DO RECURSO

14.1 O recurso podera ser interposto por qualquer Organizagdo da Sociedade Civil participante no prazo de 5 (cinco) dias contados da
publicagdo do resultado do Chamamento Publico, mediante razdes escritas dirigidas a Comissdao Especial de Seleg¢do e protocoladas no
endereco indicado neste Edital.

14.2. As demais Organizagdes da Sociedade Civil serdo intimadas da interposi¢do do recurso e poderdo apresentar contrarrazdes no prazo de
5 (cinco) dias, contado da publicagdo da comunicagdo correspondente.

14.3. O recurso e as contrarrazdes deverao ser protocolados na Prefeitura Municipal de Ponta Pord, Rua Guia Lopes, n? 663, Centro, Ponta
Pord/Ms, das 07h00 as 13h00, salvo forma eletrénica oficialmente disponibilizada pela Administragao.

14.4. A Comissdo Especial de Seleg¢do podera reconsiderar sua decisdo no prazo de 3 (trés) dias Uteis ou encaminhar o recurso, devidamente
instruido, a autoridade competente para decisdo.

14.5. O provimento do recurso importara apenas a invalidagdo dos atos ndo suscetiveis de aproveitamento.

15. HOMOLOGACAO E CELEBRACAO DO TERMO DE COLABORACAO

15.1. Uma vez homologado o resultado do Chamamento Publico pelo Secretario Municipal de Saude, a Organizagdo da Sociedade Civil
classificada em primeiro lugar sera convocada para, no prazo de 15 (quinze) dias, apresentar o Plano de Trabalho, conforme o art. 25 do Decreto
Municipal n2 7.907/2017.

15.2. Somente sera aprovado o Plano de Trabalho que estiver de acordo com as informagGes ja apresentadas na proposta, observados os
termos e as condigdes constantes deste Edital.

15.3. A Secretaria Municipal de Saude podera solicitar ajustes no Plano de Trabalho, desde que observados os termos e as condi¢des da
proposta e deste Edital, sem alteragdo do objeto ou das condig¢des essenciais da proposta classificada.

15.4. Apds a aprovagdo do Plano de Trabalho, a Organizagdo da Sociedade Civil devera assinar o Termo de Colaboragdo no prazo de 2 (dois)
dias.

15.5. Caso a Organizagdo da Sociedade Civil ndo assine o instrumento no prazo de 2 (dois) dias, a Secretaria Municipal de Saide podera, sem
prejuizo das sangGes administrativas cabiveis, convocar as Organizacdes da Sociedade Civil remanescentes, por ordem de classificagdo, na
forma do subitem 13.4.

15.6. A Organizagdo da Sociedade Civil sera responsavel, na forma do Termo de Colaboragdo, pelos atos de seus empregados, prepostos e
demais pessoas que atuardo sob sua responsabilidade.

15.7. A Organizacdo da Sociedade Civil serd responsavel pela qualidade das atividades executadas e dos materiais empregados, em
conformidade com o Plano de Trabalho e as normas técnicas pertinentes. A desconformidade implicara a reexecugdo da atividade ou a
substituicdo dos materiais recusados, sem 6nus para a Administragdo e sem prejuizo das sang¢des cabiveis.

15.8. A Organizagdo da Sociedade Civil serd responsavel por todos os Onus, encargos e obrigacdes comerciais, fiscais, tributarias,
previdenciarias e trabalhistas, pelas despesas decorrentes de trabalhos noturnos e pelos danos e prejuizos causados a terceiros em virtude da
execugao das atividades a seu encargo.

15.9. A fiscalizagdo da parceria cabera a Secretaria Municipal de Salde, por meio do Gestor ou Comissdo Gestora e da Comissdo de
Monitoramento e Avaliagdo - CMA, devendo a Organizacdo da Sociedade Civil submeter-se as medidas, processos e procedimentos de
monitoramento e avaliagdo, sem prejuizo de suas responsabilidades legais e das obriga¢des previstas no Termo de Colaboragdo.

15.10. A homologac¢do do resultado ndo gera, por si sé, direito subjetivo a celebragdo da parceria, que dependera do atendimento das
condigdes deste Edital, da aprovagao do Plano de Trabalho e da disponibilidade orgamentdria e financeira.

16. FORMA DE PAGAMENTO, ACOMPANHAMENTO E PRESTACAO DE CONTAS

16.1. As parcelas dos recursos serdo liberadas em estrita conformidade com o cronograma de desembolso do Anexo Il e do Plano de Trabalho
aprovado, mediante transferéncia eletronica identificada para conta bancdria especifica de titularidade da OSC.

16.2. A parceria possui carater plurianual. Os repasses dos exercicios subsequentes ficam condicionados a existéncia de dota¢do orgamentdria
correspondente e a disponibilidade financeira, sem prejuizo do interesse publico e da continuidade da assisténcia.

16.2.1. N3o haverd pagamento em espécie no ambito da parceria.

16.2.2. Ndo havera a realizagdo de contrapartida financeira ou ndo financeira por parte da Organiza¢do da Sociedade Civil parceira.

16.3. O acompanhamento mensal consiste na andlise dos relatdrios de execugdo do objeto, indicadores, produgdo assistencial, documentos
comprobatdrios das atividades e informagdes financeiras do periodo. O acompanhamento mensal ndo se confunde com a presta¢do de contas
anual ou final.

16.4. Nas parcerias com vigéncia superior a 1 (um) ano, a OSC apresentara prestacdo de contas anual, quando exigida pela legislagdo municipal
ou pelo Termo de Colaboragdo, observando o prazo, a forma e os documentos definidos no instrumento e no Decreto Municipal n2 7.907/2017.
16.5. A prestacdo de contas anual e a final deverdo permitir a avaliagdo do cumprimento do objeto, das metas e dos resultados, com descrigdo
pormenorizada das atividades, documentos comprobatérios, relagdo de pagamentos, comprovantes fiscais, conciliagdo bancaria e demais
elementos previstos na legislagdo e no Termo de Colaboragao.

16.6. A prestagdo de contas final devera ser apresentada no prazo de até 45 (quarenta e cinco) dias a partir do término da vigéncia da parceria,
inclusive com a comprovagdo do recolhimento ao Tesouro Municipal de eventuais saldos financeiros e rendimentos ndo utilizados.

17. SANCOES ADMINISTRATIVAS

17.1. A Administragdao Municipal poderd impor a Organizagdo da Sociedade Civil, pela execugao da parceria em desacordo total ou parcial com
o Plano de Trabalho, com o Termo de Colaborag&o a ser celebrado, com as normas da Lei Federal n2 13.019/2014 e com o Decreto Municipal
n2 7907/2017, e suas alteragdes, as seguintes sangdes, garantida a prévia defesa:
i. Adverténcia;
ii. Suspensdo temporaria da participagdo em Chamamento Publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com érgaos e
entidades da Administragdo Publica Municipal, por prazo nao superior a dois anos;
iii.  Declaragdo de inidoneidade para participar de Chamamento Publico ou celebrar parceria ou contrato com 6rgdos e entidades de todas
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as esferas de governo, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitagdo perante
a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que a Organizagdo da Sociedade Civil ressarcir a
Administragdo Publica pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da sanc¢do aplicada com base no inciso (ii).

18. FORO

18.1. Fica eleito o foro da Comarca de Ponta Pord, Mato Grosso do Sul, para dirimir quaisquer quest&es, duvidas ou demandas referentes a
execugdo do objeto deste Chamamento Publico e adjudicagdo dela decorrente.

19. DISPOSICOES FINAIS

19.1. A homologagdo do resultado do presente Chamamento Publico ndo implicara direito a celebragdo de Termo de Colaboragao.
19.2. A Organizagdo da Sociedade Civil deverd comprovar a manutengdo das condigbes demonstradas para habilitagdo no Chamamento Publico
quando da assinatura do Termo de Colaboragdo e durante toda a vigéncia da parceria.
19.3. Para o deslinde das questdes porventura ocorridas no Chamamento Publico, a Comissdo Especial de Seleg¢do da Secretaria Municipal de
Salde observara as regras do presente Edital, a Lei Federal n2 13.019/2014 e as normas que informam a atuagdo da Administragdo Publica,
principalmente os Principios de Direito Publico.
19.4. Ficam as Organizagdes da Sociedade Civil participantes deste Chamamento Publico e seus representantes legais ou agentes credenciados
sujeitos as sangGes administrativas, civeis e penais cabiveis quando praticarem irregularidades que venham ferir as normas deste Edital e aos
Principios de Direito Publico.
19.5. A Administragdo Publica Municipal podera autorizar ou propor a alteragdo do Termo de Colaboragdo ou do Plano de Trabalho, apds,
respectivamente, solicitagdo fundamentada da Organizagdo da Sociedade Civil ou sua anuéncia, desde que ndo haja alteragdo de seu objeto,
da seguinte forma:
19.5.1. Por Termo Aditivo a parceria para:

a) Ampliagdo do valor global, no limite maximo de até 30% (trinta por cento);

b) Redugdo do valor global, sem limitagdo de montante;

c) Prorrogagdo da vigéncia, limitada a duragdo maxima de 60 (sessenta) meses;

d) Alteragdo da destinagdo dos bens remanescentes; ou
19.6. A Administragdo Publica Municipal poderd autorizar, apds solicitagdo fundamentada da Organizagdo da Sociedade Civil, por meio de
deliberagdo do Gestor ou Comissdo Gestora e ratificagdo da Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo da parceria, desde que ndo haja alteracdo
do objeto e acréscimo do valor global da parceria, o remanejamento de recursos sem alteragdo do valor global.
19.7. Sem prejuizo das alteragBes previstas no item anterior, a parceria deverd ser alterada por Termo de Apostilamento,
independentemente de anuéncia da Organizagdo da Sociedade Civil, para:

i. Prorrogagao da vigéncia, antes de seu término, quando o érgdo ou a entidade da Administragdo Publica Municipal tiver dado causa
ao atraso na liberagdo de recursos financeiros, ficando a prorrogagdo limitada ao exato periodo do atraso verificado; e
ii. Indicagdo dos créditos orgamentérios de exercicios futuros.

19.8. Integram o presente Edital todas as instrugdes, observagGes e restricdes contidas nos seus Anexos.

20. ANEXOS REFERENCIAS

I.Anexo | — Termo de Referéncia;
II.LAnexo Il — Plano de Trabalho;
IIl.Anexo Il - Cronograma de desembolso;
IV.Anexo IV — Minuta de Termo de Colaboragdo;
V.Anexo V — Carta de Credenciamento (assinatura com firma reconhecida) (fora dos envelopes);
VI.Anexo VI — Declaragdo de que a Organizagdo da Sociedade Civil ndo possui em sua Diretoria pessoas que participem da Diretoria de outra
fundagao privada ou associagao
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Ponta Pord/MS, 20 de outubro de 2026.

Mariane Silvestre Quinhones
Secretdria Municipal de Saude
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA

1.UNIDADE REQUISITANTE

Secretaria Municipal de Saude.

2. DEFINICAO DO OBIJETO, INCLUIDOS SUA NATUREZA, OS QUANTITATIVOS, O PRAZO E, SE FOR O CASO, A POSSIBILIDADE DE SUA
PRORROGAGAO

2.1 Abertura de Processo visando o Chamamento Publico para sele¢do de Organizagdo da Sociedade Civil visando a celebragdo de Termo de
Colaboragdo destinado a execugdo, gerenciamento e operacionalizagdo dos servigos integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial — RAPS do
Municipio de Ponta Pord/MS, especialmente dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), compreendendo ag¢bes de promogéo, prevengdo,
acolhimento, tratamento, reabilitacdo psicossocial e reinser¢do social de pessoas com transtornos mentais e necessidades decorrentes do uso
de alcool e outras drogas, mediante disponibilizagdo de recursos humanos especializados, insumos, alimentagcdo, materiais terapéuticos,
oficinas, atividades coletivas e demais recursos necessarios ao adequado funcionamento dos servigos, observadas as diretrizes do Sistema
Unico de Satide — SUS e da Politica Nacional de Satide Mental, conforme as condicdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste Termo de
Referéncia.

1

2.2, JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE

Nas ultimas décadas, os transtornos mentais passaram a representar uma das principais causas de sofrimento, incapacidade funcional e perda
de qualidade de vida em todo o mundo, configurando-se como importante desafio para os sistemas publicos de satide. No cenario atual de
2026, observa-se crescimento expressivo das demandas relacionadas a saide mental, impulsionado ndo apenas pelos impactos persistentes
da pandemia de COVID-19, mas também por fatores sociais, econdmicos e culturais contemporaneos, como instabilidade financeira,
desemprego, violéncia, fragilizacdo de vinculos familiares, sobrecarga laboral, uso excessivo de tecnologias digitais, isolamento social e
aumento da vulnerabilidade psicossocial da populagdo.

A Organizacdao Mundial da Saude (OMS) reforca a necessidade de fortalecimento das Redes de Atengdo Psicossocial (RAPS) e da integragdo da
saude mental a Atencdo Primdria a Saude, superando modelos historicamente centrados exclusivamente na internagdo hospitalar e nas
respostas emergenciais fragmentadas. A ateng¢do comunitaria, territorial e longitudinal passou a ser considerada estratégia essencial para
garantir cuidado continuo, humanizado e sustentavel, permitindo intervengdes precoces e alcangando maior resolutividade clinica e social.
Atualmente, parcela significativa da populagdo atendida na Atengdo Primaria apresenta algum grau de sofrimento psiquico, incluindo episddios
depressivos, transtornos de ansiedade, crises relacionadas ao uso de alcool e outras drogas, transtornos do sono, sofrimento emocional
associado as doengas cronicas, situagdes de violéncia, luto, automutilagdo e comportamento suicida. Observa-se aumento importante dos
casos de ansiedade generalizada, sindrome do péanico, depressdo recorrente e esgotamento emocional, especialmente entre adolescentes,
adultos jovens, trabalhadores da saude, idosos e populagdes em situagdo de vulnerabilidade social. O suicidio e as tentativas de suicidio
permanecem como grave problema de saude publica, exigindo organizagdo estruturada da rede assistencial para identificagdo precoce dos
fatores de risco, acolhimento oportuno e acompanhamento multiprofissional continuo.

Nesse contexto, torna-se fundamental a estruturacdo de politicas publicas que fortalegam os servigos territoriais de saide mental e promovam
acOes integradas entre Atengdo Primaria, Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), servicos de urgéncia e emergéncia, assisténcia hospitalar,
assisténcia social e demais dispositivos intersetoriais, garantindo assisténcia universal, integral e humanizada no &mbito do Sistema Unico de
Saude — SUS. A complexidade do cuidado em salde mental exige redes integradas e resolutivas, capazes de ofertar acolhimento, manejo
clinico, reabilitagdo psicossocial e cuidado em liberdade, preservando os vinculos familiares, comunitarios e sociais dos usudrios.

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), distribuidos estrategicamente no territorio, constituem dispositivos essenciais da Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS), atuando de forma articulada com as equipes da Estratégia Saide da Familia (eSF), rede hospitalar, assisténcia social,
educacdo e demais recursos comunitarios. A articulagdo entre saude, assisténcia social e demais politicas publicas torna-se essencial para
garantir cuidado integral, inclusdo social, dignidade e fortalecimento da cidadania das pessoas em situagdo de vulnerabilidade psicossocial.
Além do CAPS, responsavel pelo acompanhamento dos pacientes psiquiatricos cadastrados e atendimento de demanda espontanea no
municipio, Ponta Pord/MS também conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiées Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar de ampliagdo do acesso a assisténcia especializada em saude mental. O
programa realiza acompanhamento psiquiatrico especializado remoto, auxiliando no suporte clinico e terapéutico da rede municipal.

O funcionamento dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) devera observar as diretrizes estabelecidas pelas normativas do Ministério da
Saude, especialmente a Portaria GM/MS n2 336, de 19 de fevereiro de 2002, que regulamenta as diferentes modalidades de CAPS; a Portaria
GM/MS n2 3.088, de 23 de dezembro de 2011, que institui a Rede de Atenc¢3o Psicossocial (RAPS); a Portaria GM/MS n2 130, de 26 de janeiro
de 2012, que redefine o Centro de Atencao Psicossocial Alcool e Drogas 24 horas (CAPS AD II1); bem como a Portaria GM/MS n2 854, de 22 de
agosto de 2012, além das demais atualizagdes normativas vigentes aplicaveis a politica nacional de satide mental no Sistema Unico de Satde
— SUS. Os Servicos Residenciais Terapéuticos sdo regulamentados pela Portaria GM/MS n°® 102 de 11 de fevereiro de 2000.

No contexto da modernizagdo da administragdo publica brasileira e da transigdo do modelo burocratico para o modelo gerencial, consolidou-
se a possibilidade de celebragao de parcerias entre o poder publico e instituigdes do terceiro setor como estratégia para ampliagdo da eficiéncia
administrativa, qualificagdo da gestdo e fortalecimento da capacidade operacional dos servigos publicos. Com a publicagdo da Lei Federal n?
13.019/2014, que instituiu o Marco Regulatério das Organizagdes da Sociedade Civil (MROSC), passou a ser estabelecido o regime juridico das
parcerias entre a administragdo publica e as organiza¢des da sociedade civil, fundamentado nos principios da cooperagao, transparéncia,
controle social e alcance de resultados de interesse publico.

No ambito do municipio de Ponta Por4, tais parcerias encontram respaldo normativo no Decreto Municipal n2 7.907, de 18 de agosto de 2017,
que regulamenta a aplicagdo da Lei Federal n2 13.019/2014 no dmbito da administragdo publica municipal, disciplinando os instrumentos de
cooperagao entre o municipio e as organizagGes da sociedade civil. Nesse cenario, o Termo de Colaboragdo constitui importante instrumento

! NOTA SOBRE A NATUREZA DO INSTRUMENTO: Este Termo d constitui peca complementar de natureza técnica e operacional. O Plano
de Trabalho aprovado e o Termo de Colabora¢éo séo os instrumentos parceria e prevalecerdo em caso de divergéncia, observada a Lei Federal
n° 13.019/2014, o Decreto Municipal n°® 7.907/2017, o Edital, o Termo de Colaboragéo e o Plano de Trabalho aprovado.
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juridico-administrativo para o fortalecimento da gestdo publica em saude, permitindo a formalizagdo de parcerias voltadas a execugdo de agGes
e servigos de interesse coletivo mediante definicdo de metas, indicadores, monitoramento e avaliagdo permanente dos resultados alcangados.
A utilizagdo desse modelo de gestdo colaborativa apresenta-se como ferramenta estratégica para o fortalecimento da Rede de Atengao
Psicossocial (RAPS) no municipio, especialmente diante do crescimento expressivo das demandas relacionadas aos transtornos mentais,
sofrimento psiquico, dependéncia quimica, comportamento suicida e vulnerabilidades sociais observadas nos ultimos anos. A ampliagdo dos
atendimentos realizados pelos CAPS I, CAPS AD Il e CAPS Infantojuvenil evidencia a necessidade de mecanismos mais ageis, resolutivos e
sustentaveis para organizagdo dos servigos especializados em saude mental, garantindo assisténcia continua, territorializada e multiprofissional
a populagdo.

Como estratégia de fortalecimento da politica nacional de saide mental, o Ministério da Saude estruturou dispositivos fundamentais de
desinstitucionalizagdo psiquiatrica, destacando-se os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), os Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT), as
Unidades de Acolhimento de Adultos (UAA) e o Programa De Volta para Casa, voltados a promogdo da autonomia, inclusdo social e
continuidade do cuidado das pessoas em sofrimento psiquico e em situagdo de vulnerabilidade social. Esses dispositivos compdem uma rede
comunitaria integrada, organizada para atender as necessidades clinicas, psicossociais e funcionais dos usuarios de forma multiprofissional e
territorializada.

A adogdo de instrumentos modernos de gerenciamento assistencial possibilita maior eficiéncia na regulacdo do acesso aos servigos,
fortalecimento das ag¢Ges intersetoriais, ampliagdo da capacidade operacional das unidades, melhoria dos fluxos assistenciais e qualificagdo do
cuidado ofertado aos usudrios do Sistema Unico de Satude — SUS. Além disso, contribui para redugdo de vazios assistenciais, fortalecimento do
cuidado em liberdade e consolidagdo das diretrizes da Reforma Psiquiatrica Brasileira e da Politica Nacional de Saude Mental.

Entre os principais beneficios relacionados a celebragdo de parcerias por meio do Termo de Colaboragdo, destacam-se a continuidade integral
do funcionamento dos servigos, a maior agilidade na manutengao estrutural e operacional das unidades, a garantia de reposi¢do de insumos
e equipamentos, além da possibilidade de parceria e manutengdo de equipes multiprofissionais qualificadas, compativeis com a complexidade
da assisténcia psicossocial ofertada. Tal modelo favorece ainda a implementagdo de estratégias de educagdo permanente, fortalecimento do
matriciamento, desenvolvimento de projetos terapéuticos singulares e ampliagdo das agles territoriais, comunitarias e de reabilitagdo
psicossocial.

Dessa forma, o fortalecimento das parcerias entre o poder publico municipal e as organizagées da sociedade civil configura importante
instrumento de apoio a gestdo do Sistema Unico de Satide no municipio de Ponta Pord/MS, contribuindo para ampliacdo do acesso, melhoria
da qualidade assistencial, qualificagdo da Rede de Atencdo Psicossocial e garantia de cuidado integral, humanizado e continuo a populagdo em
sofrimento psiquico e situagdo de vulnerabilidade social.

A promulgacdo da Lei n? 10.216, de 6 de abril de 2001, conhecida como Lei da Reforma Psiquiatrica, representou marco histérico na
reorganizagao da assisténcia em saude mental no Brasil, estabelecendo diretrizes para a prote¢do e garantia dos direitos das pessoas com
transtornos mentais. A legislagdo promoveu a transigdo progressiva do modelo assistencial centrado na institucionalizagdo psiquiatrica para
um modelo territorial, comunitario e humanizado, priorizando a reinsergdo social, a preservagdo dos vinculos familiares e o cuidado em
liberdade. Além disso, impulsionou o processo de desospitalizagdo e a ampliagdo da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) no ambito do Sistema
Unico de Satde — SUS.

Como estratégia de fortalecimento da politica nacional de saide mental, o Ministério da Saude estruturou dispositivos fundamentais de
desinstitucionalizagdo psiquiatrica, destacando-se os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), as Unidades de Acolhimento de Adultos (UAA) e
o Programa De Volta para Casa, voltados a promogdo da autonomia, inclusdo social e continuidade do cuidado das pessoas em sofrimento
psiquico e em situagdo de vulnerabilidade social. Esses dispositivos compdem uma rede comunitdria integrada, organizada para atender as
necessidades clinicas, psicossociais e funcionais dos usuarios de forma multiprofissional e territorializada.

A consolidagdo de estratégias comunitarias resolutivas para o manejo das crises em saude mental demanda a ampliagdo e articulagdo
permanente de servicos destinados as pessoas com transtornos mentais e as necessidades decorrentes do uso de alcool, crack e outras drogas.
Essa rede compreende a Atengdo Primaria a Saude, CAPS, Servigos Residenciais Terapéuticos, Centros de Convivéncia e Cultura, leitos de saude
mental em hospitais gerais, Unidades de Acolhimento e dispositivos de aten¢do integral ofertados nos CAPS Ill, CAPS AD Ill e CAPSi lll,
promovendo cuidado continuo, adscrito e integrado as demais politicas publicas.

No contexto da atengdo psicossocial brasileira, os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) assumem papel estratégico na organizagdo do
cuidado comunitdrio em saude mental, atuando no acolhimento, acompanhamento clinico, reabilitagdo psicossocial e manejo das situagdes
de crise, com o objetivo de reduzir internagdes psiquiatricas prolongadas e fortalecer o cuidado em liberdade. Além do atendimento
multiprofissional especializado, os CAPS desenvolvem ag¢des domiciliares, atividades terapéuticas coletivas, suporte as familias, agdes de
promogao e prevenc¢do em saude mental e articulagao intersetorial com os diversos pontos da rede assistencial.

Destaca-se, ainda, a importancia do acompanhamento terapéutico territorial como ferramenta estratégica de cuidado singularizado,
especialmente para usuarios com maior grau de vulnerabilidade psicossocial e dificuldades de inser¢do social. O acompanhamento no territdrio
possibilita suporte nas atividades cotidianas, mediacdo de relagdes sociais, fortalecimento da autonomia e ampliagdo do acesso aos recursos
comunitarios, constituindo importante dispositivo de continuidade do cuidado e prevencao de agravamentos, particularmente em situagdes
de crise e fragilizagdo dos vinculos familiares e sociais.

O municipio de Ponta Pord, localizado no Estado de Mato Grosso do Sul e integrante da Regido de Saude Sul Fronteira, possui extensdo
territorial de 5.328,62 km?, populacdo estimada em 98.598 habitantes e densidade populacional aproximada de 19 habitantes/km?,
caracteristicas que impdem desafios adicionais a organizacdo da assisténcia em salude mental, especialmente no que se refere ao acesso
territorializado, a continuidade do cuidado e a integragao entre os diversos pontos da Rede de Atengdo Psicossocial. Dados do Sistema de
Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) demonstram crescimento progressivo das internagdes por transtornos mentais e comportamentais
no municipio, passando de 60 internagdes em 2021 para 110 internagSes em 2025, evidenciando aumento expressivo da demanda relacionada
ao sofrimento psiquico e a necessidade de fortalecimento das estratégias de cuidado comunitario e prevengdo de agravamentos.

Observa-se ainda importante crescimento das internagGes relacionadas as lesdes e consequéncias de causas externas, doengas do aparelho
respiratdrio, doengas do aparelho digestivo e doengas do aparelho circulatério, condigSes frequentemente associadas a fatores psicossociais,
uso abusivo de alcool e outras drogas, sofrimento emocional crénico e vulnerabilidades sociais. O aumento global das internagdes hospitalares
no municipio, que passou de 7.549 em 2021 para 8.931 em 2025, reforga a necessidade de fortalecimento da Atengdo Primaria a Saude, da
Rede de Atencgao Psicossocial e das politicas publicas intersetoriais voltadas a prevengao, promogao da saude mental, reabilitagdo psicossocial
e cuidado integral da populagao.

Os dados assistenciais dos Centros de Atengao Psicossocial do municipio de Ponta Pora demonstram a crescente relevancia da Rede de Atengao
Psicossocial (RAPS) no enfrentamento das demandas contemporaneas em satide mental. Durante o exercicio de 2025, os servigos CAPS I, CAPS
AD Il e CAPS Infantojuvenil realizaram, em conjunto, 136.479 procedimentos, evidenciando elevada capacidade operacional e importante




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

impacto na assisténcia territorial em saide mental do municipio. O CAPS AD Il concentrou 45,81% dos atendimentos realizados, seguido pelo
CAPS Infantojuvenil com 32,74% e pelo CAPS Il com 21,45%, refletindo o aumento significativo das demandas relacionadas ao uso problematico
de alcool e outras drogas, bem como o crescimento do sofrimento psiquico entre criangas e adolescentes.

Os resultados apresentados evidenciam importante ampliagdo das necessidades relacionadas a saude mental em todas as faixas etdrias,
especialmente diante do aumento contempordneo dos casos de ansiedade, depressdo, sofrimento emocional grave, comportamento suicida,
automutilagdo, transtornos do neurodesenvolvimento, vulnerabilidade social e uso abusivo de dlcool e drogas. O crescimento progressivo dos
procedimentos realizados ao longo dos trés quadrimestres de 2025 demonstra ndo apenas maior procura pelos servigos especializados, mas
também fortalecimento da capacidade de acolhimento, acompanhamento longitudinal e manejo clinico das equipes multiprofissionais dos
CAPS.

No CAPS Infantojuvenil, destaca-se a expressiva realizagdo de 44.688 procedimentos no periodo analisado, com predominancia de
atendimentos individuais, projetos terapéuticos singulares, acGes de matriciamento e suporte as familias. O cendrio reforga a crescente
demanda relacionada ao sofrimento psiquico na infancia e adolescéncia, incluindo transtornos de ansiedade, depressao, transtornos do
espectro autista, dificuldades comportamentais, automutilagdo, sofrimento relacionado a violéncia, vulnerabilidade familiar e impactos
psicossociais associados ao contexto pds-pandemia e as transformagdes sociais contemporaneas.

O CAPS Il apresentou importante ampliagdo dos atendimentos ao longo do ano, totalizando 29.279 procedimentos, com forte atuagdo no
acompanhamento de pacientes com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, depressao
grave e outros quadros de alta complexidade psicossocial. As atividades desenvolvidas envolveram atendimentos individuais, grupos
terapéuticos, oficinas de reabilitagdo psicossocial, visitas domiciliares, projetos terapéuticos singulares e aces de matriciamento junto a
Atencdo Primaria, fortalecendo a integragdo da rede assistencial e o cuidado compartilhado no territério.

Ja o CAPS AD Il concentrou o maior volume assistencial da rede, com 62.512 procedimentos realizados em 2025, evidenciando a magnitude
das demandas relacionadas ao uso abusivo e dependéncia de alcool, crack e outras drogas no municipio. Destacam-se os atendimentos
individuais, grupos terapéuticos, agGes de reabilitagdo psicossocial, acolhimentos, suporte medicamentoso e oferta continua de cuidado
intensivo aos usuarios em situagdo de crise e vulnerabilidade social. O servigo exerce papel estratégico na redugdo de danos, prevengao de
agravamentos clinicos e sociais, fortalecimento dos vinculos familiares e redugdo de internagdes psiquiatricas prolongadas.

As ac¢Oes desenvolvidas pelos CAPS também contemplaram atividades comunitarias, oficinas terapéuticas, visitas domiciliares, matriciamento
das equipes da Atengdo Primdria a Salde, capacitagdes profissionais e construgdo de Projetos Terapéuticos Singulares (PTS) reforgando a logica
do cuidado territorial, interdisciplinar e centrado nas necessidades individuais dos usuarios. A realizagdo continua dessas estratégias fortalece
a articulagdo entre os diferentes pontos da Rede de Atengdo Psicossocial e amplia a capacidade de resposta do municipio frente as demandas
crescentes em saude mental.

Os resultados alcangados demonstram que as metas assistenciais previstas para os CAPS de Ponta Pora foram integralmente executadas,
evidenciando comprometimento das equipes multiprofissionais com a qualificagdo do cuidado psicossocial, ampliagdo do acesso e
fortalecimento da assisténcia em satide mental no territdrio. Mais do que o cumprimento de indicadores quantitativos, os dados refletem
impacto direto na consolidagdo de uma rede comunitéria de cuidado em liberdade, humanizada, territorializada e alinhada aos principios do
Sistema Unico de Salide — SUS e da Reforma Psiquidtrica Brasileira.

Tabela TABNET (referéncia 2025)

CAPS I CAPS Il CAPSi UAA Total Pop (2022) Cobertura
29.279 62.512 44.688 0 136.479 92.017 100%

Em um cendrio mundial marcado por profundas transformacgdes sociais, econémicas, culturais e tecnoldgicas, observa-se em 2026, crescimento
expressivo das condi¢Oes relacionadas ao sofrimento psiquico e aos transtornos mentais. A salde mental consolidou-se como uma das
principais demandas dos sistemas publicos de saude, diante do aumento dos casos de depressdo, ansiedade, sindrome do panico, transtornos
relacionados ao uso de alcool e outras drogas, automutilagdo, comportamento suicida, sofrimento emocional crénico e esgotamento
psicossocial. Fatores como desemprego, instabilidade financeira, violéncia, fragilidade dos vinculos familiares, isolamento social, sobrecarga
laboral, hiperconectividade digital, inseguranga social e vulnerabilidade psicossocial passaram a influenciar diretamente o agravamento do
adoecimento mental em diferentes faixas etarias, especialmente entre adolescentes, adultos jovens, idosos e populagdes socialmente
vulnerdveis.

Dados internacionais demonstram que os transtornos mentais figuram entre as principais causas de incapacidade funcional no mundo,
produzindo impactos significativos sobre a qualidade de vida, produtividade, relagdes sociais e condi¢Ges gerais de saude da populagdo. Nesse
contexto, torna-se fundamental ampliar e qualificar as acdes de salide mental no ambito do Sistema Unico de Salde — SUS, superando
abordagens exclusivamente farmacoldgicas e reconhecendo a determinagdo social do processo salde-doenca, de forma a promover cuidado
integral, humanizado, territorializado e centrado nas necessidades individuais e coletivas dos usuarios.

As agOes de promogdo, prevencao e reabilitagdo psicossocial assumem papel estratégico na construgao de uma politica publica de saude
mental baseada na inclusdo social, fortalecimento da autonomia, reconstrugdo dos vinculos comunitarios e valorizagdo do protagonismo dos
individuos em sofrimento psiquico. Dessa forma, torna-se essencial o fortalecimento de dispositivos comunitarios capazes de ampliar os
espacos de convivéncia, participagdo social, acesso a cultura, lazer e integragdo territorial, reduzindo os impactos do isolamento social e da
exclusdo historicamente associados aos transtornos mentais.

Panorama de consultas em Saude Mental Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regides Norte e Centro-Oeste do
Brasil - Telemedicina

Além do CAPS, responsavel pelo acompanhamento dos pacientes psiquidtricos cadastrados e atendimento de demanda espontdnea no
municipio, Ponta Pord/MS também conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiées Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar de ampliagdo do acesso a assisténcia especializada em saide mental. O
programa realiza acompanhamento psiquiatrico especializado remoto, auxiliando no suporte clinico e terapéutico da rede municipal. Em
outubro de 2025, o sistema do programa passou por reformulagdo estrutural, sendo necessario o relangamento da maior parte dos pacientes
anteriormente cadastrados no sistema antigo para a nova plataforma operacional. Em decorréncia desse processo migratorio, ainda existe um
delay assistencial e administrativo relacionado a atualizagdo integral da base de dados, considerando que parte dos pacientes permanece
aguardando realizagdo de exames complementares solicitados pelos teleconsultores para posterior reinser¢do no novo sistema.
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Apesar disso, a maior parte dos usuarios ja se encontra regularmente cadastrada na nova plataforma. No ano de 2025, foram registrados 703
atendimentos no sistema do programa, excluindo-se ainda alguns pacientes pendentes de migragdo. Dentre os registros realizados, 78
atendimentos permanecem em aberto, 564 foram finalizados, 71 cancelados por auséncia do paciente, 32 cancelados pelo cliente, 12
cancelados sem justificativa registrada, 31 classificados como troca de paciente e 4 rejeitados por ndo conformidade documental ou técnica.
Os principais motivos de atendimento identificados concentram-se em transtornos ansiosos, transtornos do neurodesenvolvimento,
transtornos depressivos, deficiéncia intelectual, transtorno do espectro autista (TEA), transtorno do déficit de atengao e hiperatividade (TDAH)
e transtornos afetivos bipolares.

A avaliagdo epidemioldgica dos CID-10 relacionados a saide mental demonstra um perfil assistencial fortemente concentrado em transtornos
ansiosos, transtornos do neurodesenvolvimento, transtornos depressivos, deficiéncia intelectual, transtorno do espectro autista (TEA),
transtorno do déficit de atengdo e hiperatividade (TDAH) e transtornos afetivos bipolares. O conjunto dos diagndsticos evidencia
predominancia de demanda ambulatorial crénica, com importante participagdo da psiquiatria, neuropediatria, psicologia, CAPS infantil e
servigos de reabilitagdo psicossocial. Observa-se ainda expressiva presenca de condigdes relacionadas ao desenvolvimento neuropsicomotor
infantil, aprendizagem e comportamento, indicando necessidade de organizagdo integrada entre saude, educagao e assisténcia social.

Os transtornos ansiosos, classificados no grupo F41.x, representam o conjunto diagndstico mais prevalente da amostra, destacando-se os CID
F41.1 (Transtorno de Ansiedade Generalizada), F41.0 (Transtorno do Panico), F41.2 (Transtorno misto ansioso-depressivo) e F41.9 (Ansiedade
nao especificada). Trata-se de um padrao epidemiolégico compativel com elevado sofrimento psiquico populacional e forte impacto funcional
nas atividades diarias. A elevada frequéncia desses diagndsticos sugere sobrecarga da Atengdo Primdria a Saude e dos servigos especializados
em saude mental, além de possivel baixa resolutividade inicial na APS.

O cenario reforga a necessidade de fortalecimento de estratégias de psicoterapia, grupos terapéuticos, matriciamento em saide mental,
protocolos clinicos padronizados e manejo farmacoldgico estruturado. Sob a perspectiva do SUS, parte importante desses casos poderia ser
parcialmente manejada na APS mediante ampliagdo da capacidade técnica das equipes e fortalecimento da atengdo psicossocial territorial.

0 segundo grupo mais prevalente corresponde aos transtornos hipercinéticos e ao TDAH, especialmente os CID F90.0 e F90.9. A alta frequéncia
desses diagndsticos demonstra importante demanda infanto-juvenil, sugerindo ampliagdo das agBes de triagem escolar, avaliagdo
multiprofissional e integragdo entre salde e educagdo. O perfil encontrado aponta necessidade crescente de neuropediatria, psicologia,
fonoaudiologia e terapia ocupacional, sobretudo devido a frequente associagdo do TDAH com TEA, transtornos especificos de aprendizagem
(F81.x) e deficiéncia intelectual (F70—F79). O padrdo observado reforga a tendéncia nacional de aumento das demandas relacionadas ao
neurodesenvolvimento e a necessidade de linhas de cuidado estruturadas para infancia e adolescéncia.

Os transtornos do espectro autista, agrupados principalmente nos CID F84.0, F84.8 e F84.9, constituem o terceiro grupo diagndstico mais
frequente da amostra. Observa-se elevada demanda assistencial relacionada ao TEA, frequentemente associada ao TDAH, atraso do
desenvolvimento, deficiéncia intelectual e transtornos de linguagem. Esse perfil evidencia necessidade de ampliagdo da capacidade assistencial
multiprofissional, fortalecimento da reabilitagdo neuropsicossocial e organizagdo de protocolos municipais especificos para
neurodesenvolvimento. O cenario sugere ainda necessidade de expansdo de equipes especializadas e de maior articulagdo entre APS, aten¢do
especializada, educacdo inclusiva e assisténcia social.

Os transtornos depressivos, representados pelos CID F32.x e F33.x, também apresentam elevada prevaléncia, destacando-se episddios
depressivos leves, moderados e graves, além de transtornos depressivos recorrentes. Observa-se importante associagdo entre depressdo e
ansiedade, especialmente envolvendo os CID F41.1 e F41.2, caracterizando um perfil frequente de sofrimento psiquico cronico e transtorno
misto ansioso-depressivo. A coexisténcia desses diagnosticos sugere impacto significativo na funcionalidade, qualidade de vida e demanda
continua por acompanhamento longitudinal em sadde mental. O perfil encontrado reforca a importancia da deteccdo precoce,
acompanhamento compartilhado pela APS e suporte especializado para casos moderados e graves.

Outro grupo de destaque corresponde as deficiéncias intelectuais classificadas entre F70 e F79, incluindo deficiéncia intelectual leve,
moderada, grave e ndo especificada. A presenca expressiva desses CID indica volume importante de pacientes neuropsiquiatricos complexos,
frequentemente dependentes de acompanhamento longitudinal, suporte multiprofissional e apoio educacional especializado. O cenario
sugere possivel demanda reprimida em neuropediatria, reabilitagdo e servicos especializados em desenvolvimento infantil, além de
necessidade de fortalecimento da rede de cuidados continuos.

Os transtornos afetivos bipolares, classificados no grupo F31.x, também apresentam relevancia epidemioldgica importante. Foram
identificados casos envolvendo episddios maniacos, depressivos e formas estabilizadas do transtorno bipolar. Trata-se de uma populagdo com
maior risco de descompensagao clinica, necessidade de internagdo psiquidtrica e utilizagdo frequente de servicos de urgéncia e emergéncia.
Esses pacientes demandam seguimento longitudinal estruturado, monitoramento medicamentoso rigoroso e integracdo entre CAPS, APS e
psiquiatria especializada.

Embora em menor frequéncia relativa, os transtornos psicoticos e esquizofrénicos do grupo F20.x apresentam elevada gravidade clinica e
importante impacto assistencial. Foram identificados CID relacionados a esquizofrenia paranoide, residual e ndo especificada, configurando
populagdo de alta complexidade, maior vulnerabilidade social e necessidade de acompanhamento intensivo em CAPS e rede especializada.
Apesar da menor prevaléncia numérica, esses casos apresentam elevado custo assistencial e necessidade de cuidado continuo e
multidisciplinar.

Também foram identificados outros grupos diagndsticos relevantes relacionados ao neurodesenvolvimento, aprendizagem e comportamento
infantil, incluindo transtornos especificos da aprendizagem (F81.x), transtornos de linguagem (F80.x), dislexia e disfungdes simbdlicas (R48.x),
transtornos de conduta (F91.x), transtornos mistos de conduta e emogdes (F92.x), transtornos emocionais da infancia (F98.x), transtornos de
personalidade (F60.x), transtornos alimentares (F50.x) e transtornos relacionados ao estresse e trauma (F43.x), incluindo transtorno de
estresse pds-traumatico. Esses achados reforcam a complexidade do perfil epidemiolégico analisado e demonstram necessidade de rede
integrada e multiprofissional para manejo adequado dos casos.

De forma geral, o perfil epidemiolégico da amostra demonstra predominancia de saide mental ambulatorial crénica, elevada carga de
transtornos ansiosos e depressivos, crescimento importante das demandas relacionadas ao neurodesenvolvimento infantil e forte presenga
de casos infantojuvenis. O cenario aponta para necessidade estratégica de fortalecimento da APS em salude mental, ampliagdo do
matriciamento, expansdo da assisténcia multiprofissional e reorganizagdo das linhas de cuidado em satide mental no SUS municipal.

A Gestdo Municipal de Saude de Ponta Pord mantém compromisso permanente com o fortalecimento das politicas publicas de saide e com a
garantia do acesso universal, integral e equanime as ag¢des e servigos ofertados no dambito do Sistema Unico de Satide — SUS. Nesse contexto,
a organizagdo e qualificacdo da Rede de Atengdo a Saude constituem estratégias fundamentais para o aprimoramento do sistema municipal,
tanto no que se refere a estruturagao dos fluxos assistenciais quanto a ampliagdo da resolutividade, eficiéncia e qualidade do cuidado prestado
a populagdo.




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

Diante das transformagdes epidemioldgicas, sociais e assistenciais observadas no cendrio atual, a Secretaria Municipal de Saude busca
consolidar um modelo de gestdo moderno, integrado e adscrito, capaz de responder de forma efetiva as necessidades de saude da populagao,
especialmente frente ao aumento das demandas relacionadas as condigdes cronicas, sofrimento psiquico, vulnerabilidades sociais e
necessidades de cuidado continuo.

Para isso, vem desenvolvendo estratégias voltadas a inovagdo dos processos de trabalho, fortalecimento da gestdo assistencial, qualificagdo
dos servigos e integragdo entre os diferentes pontos da rede de atengao.

Nesse sentido, a gestdo municipal assume papel estratégico na condugdo de agdes que promovam a reorganizacao dos servigos de saude, o
fortalecimento da Atengdo Primaria, da Rede de Atengdo Psicossocial e dos demais componentes da rede assistencial, estimulando praticas de
cuidado mais humanizadas, resolutivas e centradas nas necessidades dos usuarios. Tal perspectiva contribui para transformar o modelo de
gerenciamento dos servigos publicos de satide, ampliando a capacidade de planejamento, monitoramento, inovagdo e produgdo de cuidado
no territério.

3. DESCRICAO DETALHADA DOS ITENS E N° DA COTAGAO

VALOR
ITEM DESCRICAO UNIDADE QU’;';TT'IL)LADE UNITARIO VAEL:TTNGI:ggAL
ESTIMADO
1 Apoio a Gestdo MES 12 RS 75.284,32 RS 903.411,84
— -
2 Apoio a (:iztao 2 MES 12 RS 82.304,24 R$ 987.650,38
3 CAPS AD Il MES 24 R$314.426,17 | RS 7.546.228,08
4 CAPS Il MES 24 RS 170.663,98 | RS 4.095.935,52
5 CAPS;i MES 24 RS 171.188,43 | RS 4.108.522,32
Unidade de
6 Acolhimento Adulto — MES 24 R$ 96.564,59 | RS$2.317.550,16
UAA
Servigco Residencial
7 Terapéutico — SRT — MES 12 RS 70.199,20 RS 842.390,40
22 ano
8 Investimentos UN. 1 RS 70.000,00 RS 70.000,00
Investi P
9 ”"eSt'maen“;"s UN. 1 RS 80.000,00 RS 80.000,00
10 Despesas Varidveis MES 9 RS 15.056,86 RS 135.511,74
11 Despesas Variavels — MES 12 RS 16.460,84 RS 197.530,08
22 ano
TOTAL GLOBAL ESTIMADO: RS 21.284.731,02

Cotagdo: 07301/26

3.1. DA RUBRICA “APOIO A GESTAO”

3.1.1. A rubrica denominada “Apoio a Gestdao” devera ser compreendida e executada conforme a justificativa técnica complementar
apresentada pela Secretaria Municipal de Saude, o Plano de Trabalho aprovado, o cronograma de desembolso e as demais condi¢bes
estabelecidas no Edital e no Termo de Colaboragdo.

3.1.2. A aplicagdo dos recursos vinculados a referida rubrica devera guardar relagdo direta com a execugdo do objeto da parceria, observar
critérios de razoabilidade, proporcionalidade, economicidade e compatibilidade com as atividades desenvolvidas, ndo podendo resultar em
duplicidade de custeio de despesas ja previstas em outras rubricas.

3.1.3. A utilizagdo dos recursos devera ser devidamente comprovada pela Organizagdo da Sociedade Civil, mediante documentag¢do idonea e
demonstragdo do respectivo nexo com a execug¢do dos servicos integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial.

3.1.4. A justificativa técnica complementar da rubrica “Apoio a Gestdo” integra a instrugdo do processo como documento de suporte a
composicdo da estimativa e a analise da execugdo financeira, nao alterando, por si s6, o valor global da parceria ou o cronograma de
desembolso.

3.1.5. Para fins de execugdo da parceria e realizagdo dos repasses, prevalecerdo o valor global, a composi¢do financeira e o cronograma de
desembolso constantes do Plano de Trabalho aprovado e do Edital, observadas as alteragdes formalmente aprovadas pelos 6rgdos
competentes.

4. FUNDAMENTAGAO DA PARCERIA

4.1. Conforme o Estudo Técnico Preliminar no tépico 13 — A celebragao da parceria visa assegurar a continuidade, a qualidade e a integralidade
da assisténcia em saide mental ofertada a populagdo do Municipio de Ponta Pord/MS, por meio da adequada operacionalizagdo dos servicos
integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS).

4.2 Como resultados esperados, pretende-se garantir o acesso oportuno aos servigos especializados de salide mental, fortalecer as a¢Ges de
acolhimento, acompanhamento multiprofissional e reabilitagdo psicossocial, promover a adesdo dos usudrios aos tratamentos propostos e
ampliar a resolutividade da rede assistencial.

4.3 Espera-se, ainda, contribuir para a redugao de internagGes psiquidtricas evitaveis, o fortalecimento do cuidado em liberdade, a melhoria
dos indicadores de satide mental, a qualificagdo dos processos de trabalho e a oferta de atendimento humanizado, continuo e compativel com
as necessidades da populagdo usuaria do Sistema Unico de Satide — SUS.

4.5 A parceria também busca assegurar maior eficiéncia na gestdo dos servigos, mediante disponibilizacdo de equipe multiprofissional
qualificada, insumos adequados e suporte operacional necessario a execugao das atividades assistenciais e terapéuticas previstas.
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5. ADOCZ\O DA MODALIDADE

5.1. A selegdo e o julgamento das propostas observardo exclusivamente a matriz oficial de selecdo constante da se¢do “PROPOSTA — CRITERIOS
DE PONTUACAO CHAMAMENTO PUBLICO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — RAPS”, integrante do Plano de Trabalho e do Edital de
Chamamento Publico.

5.1.1. A matriz oficial possui pontuagdo total de 100 (cem) pontos e contempla os critérios, itens, subitens, documentos comprobatdrios, faixas
de pontuacgdo e regras de avaliagdo nela previstos.

5.1.2. Ndo serdo utilizados, para fins de selegdo, critérios, pesos, férmulas, notas minimas, regras de desempate ou exigéncias de experiéncia
que ndo estejam expressamente previstos na matriz oficial constante do Plano de Trabalho.

5.1.3. Osindicadores, metas, formulas, periodicidades e parametros constantes das se¢des de monitoramento e avaliagdo do Plano de Trabalho
destinam-se exclusivamente a execugdo da parceria e a apuragdo dos resultados apds a celebragdo do Termo de Colaboragdo, ndo constituindo
critérios de julgamento das propostas.

6. DESCRICAO DA SOLUGCAO

A solugdo consiste na celebragdo de parceria com Organizagdo da Sociedade Civil, mediante Chamamento Publico, para execugdo dos servigos
de ateng3o psicossocial desenvolvidos no dmbito da Rede de Ateng3o Psicossocial (RAPS) do Municipio de Ponta Pord/MS.

A parceria compreendera a operacionalizagdo dos servigos prestados pelo CAPS I, CAPS AD Ill, CAPS Infantojuvenil (CAPSi), Unidade de
Acolhimento de Adultos (UAA) e Servigos de Residéncia Terapéutica (SRT), incluindo a disponibilizagdo de equipe multiprofissional, recursos
humanos de apoio, insumos, materiais de consumo, materiais terapéuticos, alimentac¢do, rouparia, materiais de higiene, medicamentos,
equipamentos e demais recursos necessarios ao adequado funcionamento das unidades.

A entidade parceira sera responsavel pela execugdo das atividades assistenciais, terapéuticas, administrativas e operacionais indispensaveis a
prestacdo dos servicos, observando as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS), da Politica Nacional de Satide Mental, da Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS) e demais normativas aplicaveis. A OSC devera executar diretamente o nucleo assistencial do objeto, mantendo vinculo
préprio com os profissionais essenciais. Ndo podera transferir, subdelegar ou terceirizar integralmente as atividades assistenciais, sendo
admitidas apenas contratagdes acessérias e instrumentais compativeis com o Plano de Trabalho, sem afastamento de sua responsabilidade
integral.

A solugdo adotada visa garantir a continuidade dos servigos, a integralidade do cuidado, a qualificagdo da assisténcia, a eficiéncia na aplicagdo
dos recursos publicos e a ampliagdo da capacidade de resposta da rede municipal de saide mental as necessidades da populagdo.

6.1. Detalhamento do objeto

A solugdo contempla a organizag¢do, manutengao, qualificagdo e fortalecimento dos dispositivos especializados de salide mental do municipio,
visando garantir atendimento continuo, territorializado e multiprofissional as pessoas em sofrimento psiquico, transtornos mentais graves e
persistentes, bem como as necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, considerando o aumento expressivo das demandas em
saude mental observado no cenario atual de 2026.

Visa o funcionamento da Rede de Atencdo Psicossocial municipal, incluindo: CAPS Il (Adulto); CAPS AD IlI (Alcool e Outras Drogas); CAPS
Infantojuvenil (CAPSi) e Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) e Servico de Residéncia Terapéutica - SRT.

A execugdo do objeto compreende a disponibilizagdo de recursos humanos especializados e multiprofissionais necessarios ao desenvolvimento
das atividades assistenciais, terapéuticas, psicossociais, comunitarias e territoriais, bem como todas as agGes de apoio operacional
indispensaveis ao adequado funcionamento dos servigos de saide mental do municipio.

Incluem-se no escopo do presente instrumento:

Adequagdo e manutencgao da estrutura fisica das unidades;

Identificagdo funcional padronizada dos profissionais;

Aquisicdo de insumos médico-hospitalares;

Aquisicdo de medicamentos e materiais terapéuticos;

Aquisicdo de materiais administrativos e de escritorio;

Aquisicdo de materiais destinados as oficinas terapéuticas, atividades comunitarias e agdes de reabilitagdo psicossocial;
Suporte as atividades de promogao da saude mental, matriciamento e cuidado territorial.

O objeto contempla ainda a celebragdo e manutenc¢do de contratos auxiliares de servigos essenciais ao funcionamento continuo das unidades
e a assisténcia aos usuarios, incluindo:

Alimentagdo;

Lavanderia;

Limpeza e higienizagdo;

Coleta de residuos infectantes;

Controle de vetores;

Manutencdo predial preventiva e corretiva;
Fornecimento de 4dgua e energia elétrica;

Gases medicinais;

Telefonia fixa e moével;

Internet e link de dados;

Monitoramento eletrénico e controle de acesso;
Locagdo de computadores, impressoras e equipamentos tecnoldgicos;
Recarga e aquisi¢do de extintores;

Locagdo e manutengdo de imodveis, quando necessario.
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Também integram o objeto os recursos necessarios ao desenvolvimento das agdes territoriais da Rede de Atengdo Psicossocial, fundamentais
para consolidagdo do cuidado em liberdade, acompanhamento comunitario e manejo das crises no territério. Para tanto, prevé-se suporte
logistico para deslocamento de profissionais e usuarios, incluindo transporte institucional, combustivel e demais recursos destinados a
realizagdo de:

Visitas domiciliares;

Acolhimento a crise no territério;

Agdes de matriciamento;

Acompanhamento terapéutico;

Visitas institucionais;

Articulagdo intersetorial;

AgOes comunitarias de promogao e prevengdo em saude mental.

O detalhamento também contempla ainda os recursos operacionais necessarios ao funcionamento das Equipes Multiprofissionais de Saude
Mental, incluindo estrutura tecnoldgica, equipamentos de informatica, conectividade, sistemas de informagdo e suporte administrativo,
garantindo condigdes adequadas para desenvolvimento das agdes assistenciais, registro das informagdes em saude, monitoramento de
indicadores e integracdo entre os diferentes pontos da Rede de Atengdo Psicossocial do municipio.

6.2. Abrangéncia

A entidade parceira devera executar os servigos previstos neste estudo em conformidade com as necessidades assistenciais, organizagao
territorial e perfil epidemiolégico do municipio de Ponta Pord (areas urbana e rural), considerando a abrangéncia da Rede de Atencgdo
Psicossocial (RAPS) e a populacdo usudria do Sistema Unico de Satde — SUS atendida no territério municipal.

A execugdo das agOes devera observar os principios da regionalizacdo, territorializagdo, integralidade do cuidado, acesso universal e
continuidade assistencial, garantindo atendimento as demandas relacionadas aos transtornos mentais, sofrimento psiquico, crises em satude
mental e necessidades decorrentes do uso de dlcool e outras drogas em todas as faixas etarias.

A parceria objeto deste estudo compreende a disponibilizacdo de recursos humanos especializados e multiprofissionais para atuag¢do nos
dispositivos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial do municipio, incluindo: CAPS 11 (Adulto); CAPS AD 11l (Alcool e Outras Drogas); CAPS
Infanto-juvenil (CAPSi), Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) e Servigo de Residéncia Terapéutica - SRT.

Também integram a abrangéncia do presente instrumento a celebragdo de contratos auxiliares de apoio operacional, aquisicdo de insumos e
materiais permanentes, manuten¢do e adequac¢do da estrutura fisica das unidades, implementagdo de sistemas de informagdo, suporte
tecnoldgico, identificagdo visual institucional e demais recursos necessdrios ao adequado funcionamento dos servigos e a garantia da
assisténcia integral, humanizada e continua a populagdo usuaria da Rede de Atengdo Psicossocial.

6.3. Informagdes sobre o territério de abrangéncia

O municipio de Ponta Por3a, fundado em 25 de margo de 1892, localiza-se na regido sudoeste do Estado de Mato Grosso do Sul, integrando a
Regido de Saude Sul Fronteira. Possui extensdo territorial aproximada de 5.329 km? e populacdo estimada em 98.598 habitantes no ano de
2025, com densidade demogréfica de aproximadamente 19 habitantes por km2.

O municipio apresenta caracteristica singular de fronteira internacional seca e conurbagdo com a cidade de Pedro Juan Caballero, capital do
Departamento de Amambay, no Paraguai, formando uma area urbana integrada com populagdo superior a 200 mil habitantes. Essa dinamica
transfronteirica resulta em intensa circulagcdo diaria de pessoas, mercadorias e servigos, impactando diretamente a organizagdo da rede publica
de satde, especialmente em relacdo a cobertura assistencial, financiamento e regulacdo do Sistema Unico de Satde — SUS.

Ponta Pora possui localizagao estratégica, distante aproximadamente 324 km de Campo Grande e conectada por importantes rodovias federais
e estaduais, além de contar com aeroporto internacional e terminal rodoviario.

O municipio exerce importante papel econémico regional, com destaque para o agronegdcio, especialmente na produgdo de soja, milho, trigo
e pecudria, além do comércio, prestagdo de servicos e atividades vinculadas a fronteira internacional.

A realidade territorial do municipio é marcada pela integragdo histdrica, cultural, econdmica e social entre Brasil e Paraguai, refletindo forte
multiculturalidade, diversidade linguistica e intensa interagdo populacional. O territério apresenta desafios relacionados a mobilidade urbana,
expansao territorial, vulnerabilidade social, violéncia, ocupagdes irregulares e demandas crescentes sobre os servigos publicos, especialmente
nas areas de saude, assisténcia social e segurancga publica.

Além da area urbana, o municipio possui importantes distritos e assentamentos rurais, com destaque para o Distrito Nova ltamarati,
considerado um dos maiores assentamentos rurais do pais, com populagdo estimada superior a 15 mil habitantes distribuidos entre milhares
de familias assentadas. A ampla extensao territorial e as caracteristicas geograficas do municipio impdem desafios relacionados ao acesso aos
servigos publicos e a organizagdo da assisténcia em saude no territério rural.

As caracteristicas demogréficas, sociais, econdmicas e territoriais de Ponta Pora reforgam a necessidade de fortalecimento das Redes de
Atencgdo a Saude, especialmente da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), diante do aumento das demandas relacionadas ao sofrimento
psiquico, violéncia, vulnerabilidade social, transtornos mentais e uso de alcool e outras drogas observados no cenario atual de 2026.
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Mapa 1. Populagdo do Municipio de Ponta Pora no ultimo censo

Legenda
até 2,65 habitante por quilémetro até 6,2 habitante por quildmetro  até 11,28 habitante por mais que 11,28 habitante por
quadrado quadrado guilémetro quadrado quilémetro quadrado

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/ponta-pora/panorama

Mapa 2. Densidade Demografica

Legenda

I E—
até 8.148 pessoas até 14.289 pessoas até 27 674 pessoas mais que 27 674 pessoas
Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/ponta-pora/panorama
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Mapa do tragado urbano dos municipios de Ponta Pora (Brasil) e Pedro Juan Caballero (Paraguai)

Fonte: https://www.researchgate.net/figure/Figura-1-Mapa-do-tracado-urbano-dos-municipios-de-Ponta-Pora-Brasil-e-Pedro-
Juan_figl_319043690
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6.4. Atividades

As atividades desenvolvidas nos equipamentos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) do municipio de Ponta Pora
compreendem o gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo das agdes e servigos especializados em saude mental, garantindo assisténcia
universal, integral, gratuita, humanizada e territorializada a populag3o usudria do Sistema Unico de Satde — SUS, em conformidade com as
diretrizes técnicas estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude.

Os servigos deverdo atuar de acordo com os principios da Reforma Psiquidtrica Brasileira, da Politica Nacional de Saide Mental e da Rede de
Atengdo Psicossocial (RAPS), observando as normativas do Ministério da Saude, especialmente as Portarias GM/MS n2 336/2002, n2
3.088/2011, n? 130/2012 e n2 854/2012, além das demais atualizagbes vigentes relacionadas ao cuidado em saide mental, bem como pela
Portaria GM/MS n° 102 de 11/02/00 que regulamenta os Servicos Residenciais Terapéuticos.

6.4.1.CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL Il — CAPS Il (ADULTO)

O CAPS Il é destinado ao atendimento de adultos com transtornos mentais graves e persistentes, oferecendo acompanhamento
multiprofissional continuo, acolhimento, manejo clinico, atividades terapéuticas e suporte psicossocial territorializado. Horario de
funcionamento: Segunda a sexta-feira, das 07h00 as 17h00.

6.4.2.CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E OUTRAS DROGAS — CAPS AD III

O CAPS AD Ill é voltado ao atendimento de pessoas com sofrimento psiquico e necessidades decorrentes do uso de alcool, crack e outras
drogas, incluindo situacGes de crise e necessidade de cuidado intensivo continuo. Funcionamento ininterrupto, 24 horas por dia, todos os
dias da semana, incluindo finais de semana e feriados.

6.4.3.CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL INFANTOJUVENIL — CAPSi

O CAPSi destina-se ao atendimento de criangas e adolescentes com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo demandas
relacionadas ao neurodesenvolvimento, sofrimento psiquico intenso e uso de alcool e outras drogas. Horario de funcionamento: Segunda a
sexta-feira, das 07h00 as 17h00.

6.4.4.UNIDADE DE ACOLHIMENTO DE ADULTOS - (UAA)

A Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) é destinada a pessoas com transtornos mentais decorrentes do uso abusivo de alcool e drogas
histérico com fragilidade de vinculos familiares e sociais, oferecendo moradia transitéria em ambiente comunitario e acompanhamento
continuo pela Rede de Atengdo Psicossocial. Funcionamento continuo, 24 horas por dia, todos os dias da semana, incluindo finais de semana
e feriados.
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6.4.5.SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO - SRT

O Servico Residencial Terapéutico (SRT) é destinado a pessoas com transtornos mentais graves, historico de longa institucionalizagdo e
fragilidade de vinculos familiares e sociais, oferecendo moradia assistida em ambiente comunitario e acompanhamento continuo pela Rede de
Atencdo Psicossocial.

Esse servigo sera implantado a partir do segundo ano da vigéncia do presente Plano de Trabalho e contemplado no cronograma de
desembolso.

° Funcionamento continuo;
° 24 horas por dia;
° Todos os dias da semana, incluindo finais de semana e feriados.

6.4.6.0RGANIZAGAO DAS ACOES ASSISTENCIAIS

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) deverao atuar a partir da logica territorial e interdisciplinar, por meio de equipes multiprofissionais
responsaveis pelo acolhimento, acompanhamento clinico, reabilitagdo psicossocial, manejo das crises e construgdo de Projetos Terapéuticos
Singulares (PTS), respeitando as necessidades individuais dos usuarios.

Os servigos deverdo funcionar como dispositivos de portas abertas, garantindo acesso facilitado ao cuidado, acolhimento da demanda
espontanea e assisténcia continua as situagdes de sofrimento psiquico agudo e crénico. As agGes assistenciais deverdo contemplar:

Atendimentos individuais e em grupo;

Oficinas terapéuticas;

Visitas domiciliares;

AgOes comunitarias;

Matriciamento da Atengdo Primaria a Saude;

Acompanhamento de pacientes com risco de suicidio e violéncia autoprovocada;

Articulagdo com urgéncia e emergéncia;

Suporte as familias;

AgOes intersetoriais com assisténcia social, educagao, cultura, trabalho e demais politicas publicas.

Os CAPS deverdao manter sala de cuidados clinicos equipada para suporte inicial aos pacientes em crise, incluindo espago de observagao e
recursos necessarios para estabilizagdo clinica, conforme protocolos definidos pela Secretaria Municipal de Satide de Ponta Pord/MS.

As agGes desenvolvidas pela Rede de Atengdo Psicossocial deverdo priorizar o cuidado em liberdade, a redugdo do estigma associado ao
adoecimento mental, a promogdo da autonomia e a reinser¢do social dos usuarios, ampliando sua participacdo nos diferentes espagos
comunitarios, culturais, educacionais e laborais do territério.

No contexto da desinstitucionaliza¢do e da integralidade do cuidado, as Unidades de Acolhimento de Adultos deverdo atuar de forma articulada
aos CAPS, possibilitando acompanhamento continuo dos moradores, fortalecimento dos vinculos sociais e desenvolvimento de estratégias de
autonomia e inclusdo social. Também deverdo ser consideradas alternativas de reintegragdo familiar e suporte comunitdrio, conforme
avaliagdo das equipes multiprofissionais e construgdo dos Projetos Terapéuticos Singulares.

As equipes deverdo realizar reunides periddicas de discussdo clinica e organizagdo do processo de trabalho, com participa¢do de todos os
profissionais, visando construgdo compartilhada das estratégias terapéuticas, acompanhamento longitudinal dos usuarios e fortalecimento da
integracdo entre os pontos da Rede de Atengdo Psicossocial.

Cada usuario devera possuir Projeto Terapéutico Singular (PTS) elaborado de forma interdisciplinar, considerando suas necessidades clinicas,
psicossociais, familiares e territoriais, com participagdo ativa do usuario, familiares e rede de apoio. Os projetos terapéuticos deverao ser
desenvolvidos de maneira integrada a Atengdo Primaria a Saude e aos demais servicos da rede assistencial, garantindo continuidade do
cuidado, integralidade da assisténcia e fortalecimento do cuidado em liberdade.

O trabalho realizado pela equipe de reabilitagdo psicossocial, através do reforgo da equipe de trabalhadores do CAPSad lll, tera como foco a
realizacdo de acGes intersetoriais e acompanhamento de usudrios em acolhimento institucional cotidianamente junto as Unidades de
Acolhimento de Adultos.

I.AcOes de acolhimento: Espera-se das equipes dos CAPS a organizagdo de atividades de porta de entrada, como acolhimento individual e de
grupos de recepc¢do, de modo a sustentar espaco para acolher, avaliar e depurar as demandas de atendimento. E indispensavel que estes sejam
realizados com escuta sensivel e a partir de um diagndstico clinico-situacional e da avaliagdo de risco psicossocial.

Il.Atendimentos individuais e grupais: os atendimentos individuais ndo devem ocorrer em detrimento das atividades grupais. Ha de se constituir
o didlogo interdisciplinar entre as equipes visando o desenvolvimento da atengdo ampliada em saude, a construgdo conjunta de projetos
terapéuticos singulares, a discussdo coletiva de processos de trabalho, o aumento das atividades intersetoriais, territoriais e a maior articulagdo
com a rede de salde.

IIl.Oficinas terapéuticas: sdo estratégias de cuidado, interagdo e socializagdo realizadas pelos CAPS. Abrangem agles que visam a reabilitagdo
psicossocial pela inser¢do dos usuarios no espago social por meio de atividades que promovem o protagonismo do usuario, a expressao de
sentimentos e vivéncias, o desenvolvimento de habilidades, a autonomia e o exercicio da cidadania.

IV.Matriciamento das equipes de Atencdo Primdria: Os CAPS deverdo manter agenda regular de matriciamento de equipe de atengdo primaria,
conforme planejamento elaborado em conjunto. O matriciamento da atengdo primaria pelos CAPS devera ter as seguintes caracteristicas:

a. ser presencial e ter frequéncia regular, com periodicidade minima de 1 vez por més;

b. aelaboragdo de Projeto Terapéutico Singular que contenha: diagndstico situacional considerando o suporte familiar, a rede comunitaria
e a rede de servicos local; definigdo de relagdes/habilidades que serdo objeto de intervengdo; as agdes propostas conforme o
compartilhamento de responsabilidades; prazo para avaliagdo dos efeitos das a¢gdes propostas;

c. contemplar pessoas nos diferentes ciclos de vida: criangas, adolescentes, adultos e idosos;

d. manter atualizados os registros das agdes de matriciamento das equipes de atengao primaria nos sistemas de informagao vigentes.
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V.Matriciamento das equipes dos pontos de atencdo de urgéncia e emergéncia: os CAPS deverdo manter presencga regular nos servigos de
urgéncia e emergéncia em saude mental que sdo referéncia para seu territério e demais servigos de urgéncia sempre que houver um usuario
que seja de sua referéncia territorial, conforme as seguintes diretrizes:

a.  contato/resposta em até 12h para os casos do territdrio de responsabilidade do CAPS;

b. agilidade e prontiddo para discussdo dos casos e construgdo de rede apoio territorial, com a presenga na unidade sempre que necessario;
c. compartilhamento dos cuidados dos usudrios de sua responsabilidade territorial com a construgdo de Projetos Terapéuticos Singulares
(PTS) para atencdo a crise para 100% dos usuarios avaliados, privilegiando os recursos comunitarios de forma a evitar internagdes;

VI.Acompanhamento domiciliar: a periodicidade para visitas domiciliares dos profissionais da Atengdo Psicossocial devera estar baseada em
estratificagdo de risco, com a seguinte periodicidade minima, observando que, conforme a gravidade ira variar a intensidade do cuidado:

TIPO PERIODICIDADE MINIMA
Pessoas em acompanhamento com alta vulnerabilidade 1 visita por més
1 visita por semana durante os primeiros 90 dias apds o
evento, caso o paciente ndo mantenha frequéncia regular
ao acompanhamento

Pessoas com histdria de lesdes autoprovocadas ou
tentativas de suicidio

Pessoas com histdria de transtornos graves e persistentes
agudizados (segundo avaliagdo de estratificacdo de risco)

. Semanal
e portadores de outros transtornos crénicos graves
descompensados
Pessoas com histdria de transtornos graves e persistentes
egressas de internagdes de longa permanéncia e Semanal, caso o paciente ndo mantenha frequéncia regular
moradores de servigos residenciais terapéuticos ou outros ao acompanhamento;

dispositivos de moradia com transtornos crénicos graves

VIl.Atencdo as situacdes de crise: E considerada crise a situacdo em que ha um sofrimento mental intenso ou alteracdes de comportamento, com
ruptura ou esgarcamento dos lagos com a rede de cuidados e que causem risco aos pacientes e/ou seus cuidadores. A atencdo as crises em
saude mental é compreendida como um processo complexo que envolve ndo apenas o apaziguamento de sintomas agudos, mas
fundamentalmente a articulagdo com outros pontos de atengdo da rede de saude para a construgdo de condigdes efetivas para um cuidado
comunitario e qualificado para todos. Essa articulagdo é imprescindivel para a atengdo as crises e seu manejo, respeitando o direito de todos
o0s pacientes ao tratamento do sofrimento mental pelos meios menos invasivos possiveis. Dessa forma, permite incluir elementos do territdrio
de vida dos usuarios, facilitando o manejo das tensGes que levaram a crise, evitando um olhar apenas biomédico e farmaco.

VIIl.Acompanhamento institucional: Os profissionais de referéncia para usuarios internados deverdo realizar visitas institucionais aos pacientes
internados em hospitais sejam eles Hospitais Gerais, Maternidades ou Hospitais Psiquiatricos, com periodicidade minima de 1 vez por semana,
fato que deve constar no projeto terapéutico singular de cada usuario e manter interlocugdo constante com o hospital, visando a articulagdo
do cuidado comunitario para viabilizagdo da alta o mais breve possivel;

IX.Atualizacdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS): todos os usuarios acompanhados pelos servigos e equipes de saude mental deverdo ter seu
PTS discutido e definido de forma coletiva, tendo como orientagdo a avaliagdo da situagdo clinica, as condigbes de sua rede familiar e social, as
habilidades e competéncias que devem ser desenvolvidas, o seu grau de autonomia e capacidade relacional, o estimulo ao protagonismo, suas
fragilidades e a existéncia de patologias cronicas associadas. O PTS devera ser revisto e discutido pelo menos trés vezes ao ano ou sempre que
necessario, e anexado ao prontuario do usuario;

X.Atendimento aos familiares: A aten¢do aos cuidadores diretos - na maior parte das vezes a familia - e as relagGes entre pacientes e aqueles
que convivem com eles é parte indissocidvel do cuidado. Acolher as familias/cuidadores sem julgamento de valor, encarando-os como
corresponsaveis pelo tratamento, é essencial para o entendimento da situagdo e a proposicao de estratégias de cuidado. Trabalhar com as
familias/cuidadores auxilia na avaliagdo quanto aos riscos e as possibilidades de cuidado no territério, bem como na compreensdo de padrdes
de adoecimento, as comorbidades clinicas e a histéria familiar. Incorporar a familia no tratamento abre maiores possibilidade de interven¢do
e construgdo de uma rede de lagos significativos para o usuario em sofrimento. Portanto, os CAPS deverdo atender regularmente os familiares
dos usuarios com cadastro ativo, considerando os seguintes critérios minimos:

a. Usuarios adultos com alta vulnerabilidade — 1 atendimento por més;

b. Usuarios adultos com histéria de lesdes autoprovocadas ou tentativas de suicidio — 1 atendimento por semana durante os primeiros 90
dias apds o evento

c. Usuarios adultos com histdria de transtornos graves e persistentes agudizados (segundo avaliagdo de estratificagdo de risco) e portadores
de outros transtornos cronicos graves descompensados — semanal;

d.  Usuarios adultos com histéria de transtornos graves e persistentes egressas de internagdes de longa permanéncia que tiveram retorno
familiar — 1 atendimento por més;

e. Usudrios criangas ou adolescentes com alta vulnerabilidade/risco - 1 atendimento por semana.

Xl.Criancas e Adolescentes: todos os casos, seja para avaliagdo ou acompanhamento, deverdo levar em conta a rede na qual a crianga/adolescente
esta inserida e transita, considerando sua interagdao com a familia, rede social, escola, abrigos e atores juridicos envolvidos.

Xll.Acompanhamento de usudrios com transtornos decorrentes do uso de dlcool e outras drogas: o acompanhamento dos casos devera se pautar
pelo livre acesso a unidade de referéncia, trabalhando na perspectiva da redugdo de danos e da promogdo de saude, sendo vedada a puni¢do
ou recusa de atendimento para usudrios que nao estejam abstinentes.

XIll.Acompanhamento de populacdo em situacdo de rua e em acolhimento institucional: as equipes da Atengdo Psicossocial deverdao acompanhar
as pessoas que vivem em situagdo de rua ou que estejam nas unidades de acolhimento institucional e que necessitem de cuidados em saude
mental. O trabalho deve ser integrado as equipes de Atengdo Primaria, equipes de Consultério na Rua e dos CREAS, desenvolvendo agdes
articuladas que estimule a construgdo de uma rede de protecdo social a pessoa, a busca de alternativas de moradia, de trabalho e renda e de
integracdo aos dispositivos da educagao, da cultura e da vida na cidade.

XIV.Trabalho territorial: Todos os profissionais da equipe técnica do CAPS deverdo realizar atividades fora do espaco fisico das unidades de saude,
atuando no territdrio e promovendo articulagdes com os dispositivos comunitarios tanto formais quanto informais. Os profissionais devem se
revezar nestas atividades, que devem ser assistenciais e de promocdo de sadde. E recomenddavel ainda, realizar periodicamente a¢des de
circulagao pela cidade, incluindo a participagdo em atividades culturais, com o objetivo de fazer com que usuarios possam reconhecer e se
apropriar do territério da cidade, estimulando a convivéncia na comunidade.
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XV.Desinstitucionalizacdo: Todos os profissionais da equipe técnica deverdo participar do acompanhamento dos moradores na Unidade de
Acolhimento de Adultos (UAA) ou em processo de Desinstitucionalizagdo referidos ao CAPS, e articular o cuidado com a equipe de atengdo
primaria de referéncia daquele territorio para acompanhamento regular de saude, considerando os efeitos da longa institucionalizagdo. Nas
acoes de desinstitucionalizagdo também se inserem aquelas para promogdo de autonomia e construgdo de rede de cuidados comunitarios
para os pacientes institucionalizados em abrigos, prisGes, hospitais de custddia e tratamento psiquiatrico, ou unidades de ressocializagdo para
adolescentes.

XVI.Compartilhamento de cuidado com a Atencdo Primaria de Saude: todos os usudrios, conforme sua condi¢do de cronicidade, devem ter
consultas agendadas junto a equipe de satde da familia, quando necessario com a mediagdo da equipe da Atengdo Psicossocial. A equipe de
Atencdo Psicossocial devera monitorar o acompanhamento do usuario na Atengdo Primdria compartilhando as estratégias de cuidado.

XVIl.Exames: os Centros de Atengdo Psicossocial devem oferecer:

a.  Teste rapido para detecgdo de HlV, Sifilis e Hepatites Virais.
b.  Coleta de Sangue, conforme fluxo pactuado com a CAP.

XVIIl.Encaminhamento a exames e especialistas: em caso de necessidade de encaminhamento do paciente a servigo especializado, a equipe do CAPS
deve acompanhar o processo de marcagio e agendamento no SISREG/CORE junto a atengdo primaria, bem como as a¢des necessérias para
que o usuario possa comparecer a consulta/exame, trabalhando para que o usuario compreenda suas necessidades de saude e assim
contribuindo para reduzir o numero de solicitagdes equivocadas e os indices de absenteismo.

XIX.Trabalho Intersetorial: a construgdo das redes intersetoriais, constitui-se em estratégia para promover a articulagdo dos CAPS com outros
pontos de atengdo da rede de saude, educagdo, justica, assisténcia social, direitos humanos e outros, assim como recursos comunitdrios
presentes no territorio. Assim, todos sdo responsaveis pela garantia do acesso, da equidade e da integralidade. Trata de uma estratégia que
busca superar a fragmentacdo das diversas politicas e das diferentes dreas em que sdo executadas. O desafio é a articulagdo dos diversos
setores na busca por solugdes de problemas no cotidiano e na perspectiva do cuidado, de inserir os usuarios no territdrio em que vivem e na
possibilidade de uma construgdo coletiva dos projetos terapéuticos individuais.

XX.Supervisdo Clinico-Institucional: o supervisor deve realizar supervisdo clinico institucional da equipe do CAPS semanalmente e supervisdo da
equipe da unidade de acolhimento a adultos vinculado ao CAPS, para educagdo permanente e discussdo dos processos de trabalho.

XXI.Colegiado de Gestdo: o diretor/gerente se compromete a formar um Colegiado de Gestdo, com participacdo comunitéria, que tenha agenda
mensal de reunides para prestar contas do funcionamento da unidade e ouvir suas avaliagdes;

XXIl.Ouvidoria: recomenda-se a divulgagdo de um telefone para contribuir com o funcionamento da unidade, emitindo opinides, elogios, criticas
ou sugestdes de melhoria.

XXIlI.AcGes de Promocdo de Saude Mental: agdes de promogdo da saude no territdrio em parceria com a Aten¢do Primaria e outros dispositivos
formais e informais, intra e intersetoriais.

As atividades dos profissionais de saude dos CAPS poderdo ser alteradas mediante justificativa registrada no projeto terapéutico dos usuarios.
7. REQUISITOS DA PARCERIA

7.1. Da formalizagdo e sele¢do por chamamento publico da parceria:
7.1.1.A parceria sera formalizada mediante Chamamento Publico, aprovagédo do Plano de Trabalho e celebragdo do Termo de Colaboragéao,
com os repasses e demais providéncias administrativas realizados conforme o cronograma de execugdo e desembolso aprovado.

7.2. Do prazo para inicio da execug¢do da parceria:
7.2.1.0 inicio da execugdo ocorrera apos a celebragdo do Termo de Colaboragao e a adogao das providéncias previstas no Plano de Trabalho.

7.3. Do local e do cronograma de execugdo:

7.3.1.0s servigos serdo executados no Municipio de Ponta Pord/MS, nas unidades integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS),
compreendendo o CAPS AD I, CAPS II, CAPS Infantojuvenil (CAPSi), Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) e Servigos Residenciais
Terapéuticos (SRT).

7.3.2.Para a execugdo do objeto, a Organizagdo da Sociedade Civil devera disponibilizar imével adequado ao funcionamento do CAPS Il e da
Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA), observadas as exigéncias sanitarias, de acessibilidade, seguranga, licenciamento e demais normas
aplicdveis.

7.3.3.0 CAPS AD Il e o CAPS Infantojuvenil (CAPSi) funcionardo em imdveis préprios disponibilizados pelo Municipio.

7.3.4.Nas situagGes em que a Organizacdo da Sociedade Civil se utilizar imével préprio ou imével publico disponibilizado pela Administragao,
sem incidéncia de despesa com locagdo, o valor correspondente ao aluguel ndo serd considerado para fins de repasse financeiro, devendo ser
promovida a respectiva adequac¢do do Plano de Trabalho e do valor da parceria, os demais imdveis deverao ser alugados e contabilizados no
Plano de Trabalho apresentado.

7.3.5.0s relatdrios de prestagdo de contas deverdo ser entregues ao gestor da parceria até o 102 (décimo) dia do més subsequente da execugdo
das atividades, que dever3o ser contabilizados fiscalmente do primeiro dia do més até o ultimo dia do més (1 ao 28/29/30/31).

7.3.6.A OSC parceira devera executar diretamente o nucleo assistencial do objeto, mantendo vinculo préprio com os profissionais essenciais a
execugao das atividades.

7.3.7.E vedada a transferéncia, subdelegag&o ou terceirizacdo integral da execugdo assistencial, admitindo-se apenas contratacdes acessdrias
e instrumentais, quando compativeis com o Plano de Trabalho e com o Termo de Colaboragdo, sem afastar a responsabilidade integral da OSC
parceira e sem subdelegagdo do nucleo assistencial.

7.4. Da vigéncia da parceria e do Termo de Colaboragdo:

7.4.1.A vigéncia da parceria e do Termo de Colaboragdo sera de 24 (vinte e quatro) meses, iniciando-se na data de sua celebragdo, conforme
o Plano de Trabalho e o cronograma de execugdo, podendo ser alterada ou prorrogada nas hipdteses admitidas pela Lei n2 13.019/2014, pelo
Decreto Municipal n2 7.907/2017 e pelo préprio instrumento, mediante justificativa e formaliza¢do adequada.
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7.4.1.1. Da continuidade e eventual alteragdo da vigéncia da parceria:

7.4.1.1.1. A presente parceria possui natureza continua, por se tratar da execugdo de servigos essenciais de saide mental integrantes da
Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), destinados ao atendimento permanente de pessoas com transtornos mentais e necessidades
relacionadas ao uso de alcool e outras drogas.

7.4.1.1.2. Os servigos ofertados pelos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) exigem acompanhamento terapéutico continuo, ndo
podendo sofrer interrupgGes sem prejuizo a assisténcia prestada aos usuarios, a continuidade dos tratamentos e a efetividade das agdes de
reabilitagdo psicossocial.

7.4.1.1.3. A descontinuidade dos servigos pode acarretar agravamento dos quadros clinicos, aumento das crises psiquiatricas, elevagdo
das internagdes evitdveis e comprometimento do direito a salde assegurado pelos artigos 62 e 196 da Constituicdo Federal, pela Lei n2?
8.080/1990 e pela Lei n2 10.216/2001.

7.4.1.1.4. A vigéncia de 24 (vinte e quatro) meses justifica-se pela natureza continuada e essencial dos servigos, pelo conteudo do Plano
de Trabalho, pelo cronograma de execugao e pela necessidade de assegurar a continuidade assistencial, observadas as hipdteses, os requisitos
e os limites previstos na Lei n2 13.019/2014, no Decreto Municipal n2 7.907/2017 e no Termo de Colaboragio.

7.4.1.1.5. Dessa forma, considerando o carater permanente da demanda e a essencialidade dos servigos prestados, a parceria caracteriza-se
como de natureza continua, sendo indispensavel para garantir a regularidade e a continuidade da assisténcia em saide mental no Municipio.

7.5 DaForma do Recebimento:

7.5.1.A execugdo do objeto sera acompanhada pelo gestor da parceria e pela Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo designados pela
Administragdo Municipal. O acompanhamento da execugdo ocorrerd de forma continua, mediante verificagdo do cumprimento das metas, da
manutenc¢do das equipes minimas exigidas, da disponibilidade dos insumos necessarios ao funcionamento dos servigcos e da execugdo das
atividades previstas no Plano de Trabalho.

7.5.2.A comprovagdo da adequada execugdo do objeto ocorrera por meio da analise dos relatérios de atividades, indicadores assistenciais,
documentos comprobatérios das despesas realizadas, visitas técnicas e demais instrumentos de monitoramento previstos na legislagdo
aplicavel.

7.5.3.0s relatdrios de prestagdo de contas, juntamente com todas as certiddes, comprovantes de pagamentos e encargos funcionais e demais
documentos obrigatdrios pela legislagdo vigente, deverdo ser entregues ao gestor da parceria até o 102 (décimo) dia do més subsequente da
execucdo das atividades, que deverdo ser contabilizados fiscalmente do primeiro dia do més até o ultimo dia do més (1 ao 28/29/30/31)
7.5.4.Eventuais desconformidades identificadas no acompanhamento da execugdo deverdo ser registradas e comunicadas a OSC parceira para
esclarecimento e saneamento, com verificagdo do cumprimento das metas, da execu¢do do objeto e da regularidade da aplicagdo dos recursos,
adotando-se as providéncias previstas na Lei n? 13.019/2014, no Decreto Municipal n2 7.907/2017, no Plano de Trabalho e no Termo de
Colaboragdo.

7.5.5.A andlise dos repasses e da prestagdo de contas observara a execugdo efetiva do objeto, o cumprimento das metas e a regularidade das
despesas, podendo resultar em glosa, restituigdo ou outras providéncias cabiveis no regime da parceria, sempre mediante decisdo motivada.

7.6 Do Prazo para Eventual Substitui¢ao:

7.6.1.Constatada a auséncia de profissionais, insuficiéncia de insumos, descontinuidade dos servigos ou qualquer outra irregularidade que
comprometa a execugdo do objeto, a Organizagdo da Sociedade Civil devera promover a regularizacdo da situacdo no prazo maximo de 05
(cinco) dias uteis, contados da notificagdo da Administragdo Municipal.

7.6.2.Nos casos que impliquem risco a continuidade da assisténcia ou ao funcionamento regular dos servigos, a regulariza¢do deverd ocorrer
imediatamente ou em prazo inferior estabelecido pela fiscalizagao.

7.6.3.0 ndo cumprimento das exigéncias podera ensejar notificagdo para saneamento, ado¢ao de medidas administrativas, glosa ou restituicao
de recursos quando cabivel, suspensdo de repasses ou de atividades, denuncia ou rescisdo do Termo de Colaboragdo e aplicacdo das sangbes
previstas na Lei n2 13.019/2014, no Decreto Municipal n2 7.907/2017 e no Termo de Colaboragdo, sempre com decisdo motivada, contraditorio
e ampla defesa.

7.7. Da Forma de Sele¢do da Organizagao da Sociedade Civil

7.7.1. A Organizagdo da Sociedade Civil serd selecionada mediante Chamamento Publico, nos termos da Lei Federal n2 13.019/2014, do Decreto
Municipal n2 7.907/2017 e das disposi¢bes constantes do Edital de Chamamento Publico.

7.7.2. O Chamamento Publico sera destinado a sele¢do de Organizacdo da Sociedade Civil apta a celebragdo de Termo de Colaboragdo para
execucdo do objeto descrito neste Termo de Referéncia, observados os principios da legalidade, impessoalidade, isonomia, publicidade,
transparéncia, julgamento objetivo, vinculagdo ao instrumento convocatdrio e alcance dos resultados previstos no Plano de Trabalho.

7.7.3. Os critérios de selecdo, julgamento, pontuagdo, classificagdo, desempate, recursos e demais regras da etapa competitiva serdo definidos
exclusivamente no Edital de Chamamento Publico e em seus anexos préprios.

7.8. MODELO DE GESTAO DO OBJETO

O modelo contempla a organizagdo, manutencdo, qualificacdo e fortalecimento dos dispositivos especializados de saide mental do municipio,
visando garantir atendimento continuo, territorializado e multiprofissional as pessoas em sofrimento psiquico, transtornos mentais graves e
persistentes, bem como as necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, considerando o aumento expressivo das demandas em
salide mental observado no cendrio atual de 2026.

A proposi¢do abrange o funcionamento dos equipamentos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial municipal, incluindo: 1 CAPS Il
(Adulto); 1 CAPS AD IlI (Alcool e Outras Drogas); 1 CAPS Infantojuvenil (CAPSi); 1 Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) e 1 Servico de
Residéncia Terapéutica (SRT).

A execugdo do objeto compreende a disponibilizagdo de recursos humanos especializados e multiprofissionais necessarios ao desenvolvimento
das atividades assistenciais, terapéuticas, psicossociais, comunitarias e territoriais, bem como todas as acdes de apoio operacional
indispensdaveis ao adequado funcionamento dos servicos de saide mental do municipio.

Incluem-se no escopo do presente instrumento:

a) adequagdo e manutencgdo da estrutura fisica das unidades;
b) identificagdo funcional padronizada dos profissionais;
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c)  aquisigdo de insumos médico-hospitalares;

d) aquisicdo de medicamentos e materiais terapéuticos;

e)  aquisicdo de materiais administrativos e de escritorio;

f) aquisicdo de materiais destinados as oficinas terapéuticas, atividades comunitdrias e agdes de reabilitagdo psicossocial;
g)  suporte as atividades de promogdo da saude mental, matriciamento e cuidado territorial.

O objeto contempla ainda a celebragdo e manutengdo de contratos auxiliares de servigos essenciais ao funcionamento continuo das unidades
e a assisténcia aos usuarios, incluindo:

alimentacao;

lavanderia;

limpeza e higienizagdo;

coleta de residuos infectantes;

controle de vetores;

manutengdo predial preventiva e corretiva;
fornecimento de dgua e energia elétrica;

gases medicinais;

telefonia fixa e movel;

internet e link de dados;

monitoramento eletronico e controle de acesso;
locagdo de computadores, impressoras e equipamentos tecnoldgicos;
recarga e aquisicao de extintores;

locagdo e manutengdo de imdveis, quando necessario.

Também integram o objeto os recursos necessarios ao desenvolvimento das ag¢des territoriais da Rede de Atengdo Psicossocial, fundamentais
para consolidagdo do cuidado em liberdade, acompanhamento comunitdrio e manejo das crises no territorio. Para tanto, prevé-se suporte
logistico para deslocamento de profissionais e usudrios, incluindo transporte institucional, combustivel e demais recursos destinados a
realizacdo de:

visitas domiciliares;

acolhimento a crise no territério;

acOes de matriciamento;

acompanhamento terapéutico;

visitas institucionais;

articulagdo intersetorial;

acbes comunitarias de promogdo e prevengdo em satide mental.

O presente instrumento contempla ainda os recursos operacionais necessarios ao funcionamento da Unidade de Acolhimento de Adultos,
incluindo estrutura fisica, mobiliario, conectividade, alimentacdo e suporte administrativo, garantindo condigdes adequadas para o
acompanhamento e reinser¢do social, registro das informagGes em saude e integracao entre os diferentes pontos da Rede de Atencgdo
Psicossocial do municipio.

As atividades desenvolvidas nos equipamentos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) do municipio de Ponta Pora
compreendem o gerenciamento, operacionalizagdo e execugdo das agbes e servigos especializados em saude mental, garantindo assisténcia
universal, integral, gratuita, humanizada e territorializada a populagdo usuaria do Sistema Unico de Satide — SUS, em conformidade com as
diretrizes técnicas estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude.

Os servigos deverdo atuar de acordo com os principios da Reforma Psiquidtrica Brasileira, da Politica Nacional de Saide Mental e da Rede de
Atengdo Psicossocial (RAPS), observando as normativas do Ministério da Saude, especialmente as Portarias GM/MS n2 336/2002, n2
3.088/2011, n? 130/2012 e n2 854/2012, além das demais atualizagBes vigentes relacionadas ao cuidado em saide mental.

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) deverdo atuar a partir da ldgica territorial e interdisciplinar, por meio de equipes multiprofissionais
responsaveis pelo acolhimento, acompanhamento clinico, reabilitagdo psicossocial, manejo das crises e construgao de Projetos Terapéuticos
Singulares (PTS), respeitando as necessidades individuais dos usudrios.

Os servigos deverdo funcionar como dispositivos de portas abertas, garantindo acesso facilitado ao cuidado, acolhimento da demanda
espontanea e assisténcia continua as situagdes de sofrimento psiquico agudo e cronico. As agdes assistenciais deverdo contemplar:

atendimentos individuais e em grupo;

oficinas terapéuticas;

visitas domiciliares;

acGes comunitarias;

matriciamento da Atengdo Primaria a Saude;

acompanhamento de pacientes com risco de suicidio e violéncia autoprovocada;

articulagdo com urgéncia e emergéncia;

suporte as familias;

acOes intersetoriais com assisténcia social, educagao, cultura, trabalho e demais politicas publicas.

Os CAPS deverdo manter sala de cuidados clinicos equipada para suporte inicial aos pacientes em crise, incluindo espago de observagdo e
recursos necessarios para estabilizagdo clinica, conforme protocolos definidos pela Secretaria Municipal de Satide de Ponta Pord/MS.

As agGes desenvolvidas pela Rede de Atengdo Psicossocial deverao priorizar o cuidado em liberdade, a redugdo do estigma associado ao
adoecimento mental, a promogdo da autonomia e a reinser¢do social dos usuarios, ampliando sua participacdao nos diferentes espagos
comunitarios, culturais, educacionais e laborais do territdrio.
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No contexto da desinstitucionalizagdo e da integralidade do cuidado, as Unidades de Acolhimento de Adultos deverdo atuar de forma articulada
aos CAPS, possibilitando acompanhamento continuo dos moradores, fortalecimento dos vinculos sociais e desenvolvimento de estratégias de
autonomia e inclusdo social. Também deverdo ser consideradas alternativas de reintegracdao familiar e suporte comunitario, conforme
avaliagdo das equipes multiprofissionais e construgdo dos Projetos Terapéuticos Singulares.

As equipes deverdo realizar reunides periddicas de discussdo clinica e organizagdo do processo de trabalho, com participagdo de todos os
profissionais, visando construgdo compartilhada das estratégias terapéuticas, acompanhamento longitudinal dos usuarios e fortalecimento da
integracdo entre os pontos da Rede de Atengdo Psicossocial.

Cada usuario devera possuir Projeto Terapéutico Singular (PTS) elaborado de forma interdisciplinar, considerando suas necessidades clinicas,
psicossociais, familiares e territoriais, com participagdo ativa do usudrio, familiares e rede de apoio. Os projetos terapéuticos deverdo ser
desenvolvidos de maneira integrada a Atengdo Primaria a Saude e aos demais servigos da rede assistencial, garantindo continuidade do
cuidado, integralidade da assisténcia e fortalecimento do cuidado em liberdade.

O trabalho realizado pela equipe de reabilitagdo psicossocial, através do reforgo da equipe de trabalhadores do CAPSad Ill, tera como foco a
realizagdo de agGes intersetoriais e acompanhamento de usudrios em acolhimento institucional cotidianamente junto as Unidades de
Acolhimento de Adultos.

I.AcGes de acolhimento: Espera-se das equipes dos CAPS a organizagdo de atividades de porta de entrada, como acolhimento individual e de
grupos de recepcdo, de modo a sustentar espaco para acolher, avaliar e depurar as demandas de atendimento. E indispensavel que estes sejam
realizados com escuta sensivel e a partir de um diagndstico clinico-situacional e da avaliagdo de risco psicossocial.

Il.Atendimentos individuais e grupais: os atendimentos individuais ndo devem ocorrer em detrimento das atividades grupais. Ha de se constituir
o didlogo interdisciplinar entre as equipes visando o desenvolvimento da atengdo ampliada em salde, a construgdo conjunta de projetos
terapéuticos singulares, a discussao coletiva de processos de trabalho, o aumento das atividades intersetoriais, territoriais e a maior articulagdo
com a rede de saude.

I1.Oficinas terapéuticas: sdo estratégias de cuidado, interagdo e socializagdo realizadas pelos CAPS. Abrangem agdes que visam a reabilitagdo
psicossocial pela inser¢do dos usuarios no espago social por meio de atividades que promovem o protagonismo do usuario, a expressao de
sentimentos e vivéncias, o desenvolvimento de habilidades, a autonomia e o exercicio da cidadania.

IV.Matriciamento das equipes de Atencdo Primdria: Os CAPS deverdo manter agenda regular de matriciamento de equipe de atengdo primaria,
conforme planejamento elaborado em conjunto. O matriciamento da atengdo primaria pelos CAPS devera ter as seguintes caracteristicas:

. Ser presencial e ter frequéncia regular, com periodicidade minima de 1 vez por més;

. A elaboragdo de projeto terapéutico singular que contenha: diagndstico situacional considerando o suporte familiar, a rede comunitaria
e a rede de servicos local; definicdo de relagdes/habilidades que serdo objeto de intervengdo; as agdes propostas conforme o
compartilhamento de responsabilidades; prazo para avaliagdo dos efeitos das a¢gdes propostas;

° Contemplar pessoas nos diferentes ciclos de vida: criangas, adolescentes, adultos e idosos;

° Manter atualizados os registros das a¢ées de matriciamento das equipes de atengdo primaria nos sistemas de informacgdo vigentes.

V.Matriciamento das equipes dos pontos de atencdo de urgéncia e emergéncia: os CAPS deverdo manter presenca regular nos servigos de
urgéncia e emergéncia em salde mental que sdo referéncia para seu territério e demais servigos de urgéncia sempre que houver um usuario
que seja de sua referéncia territorial, conforme as seguintes diretrizes:

° Contato/resposta em até 12h para os casos do territdrio de responsabilidade do CAPS;

. Agilidade e prontidao para discussdo dos casos e construgao de rede apoio territorial, com a presenca na unidade sempre que necessario;
. Compartilhamento dos cuidados dos usudrios de sua responsabilidade territorial com a construgdo de Projetos Terapéuticos Singulares
(PTS) para atencgdo a crise para 100% dos usuarios avaliados, privilegiando os recursos comunitarios de forma a evitar internagdes;

VI.Acompanhamento domiciliar: a periodicidade para visitas domiciliares dos profissionais da Atengdo Psicossocial devera estar baseada em
estratificagdo de risco, com a seguinte periodicidade minima, observando que, conforme a gravidade ird variar a intensidade do cuidado:

° Pessoas em acompanhamento com alta vulnerabilidade — 1 visita por més;

° Pessoas com histdria de lesGes autoprovocadas ou tentativas de suicidio — 1 visita por semana durante os primeiros 90 dias apds o evento,
caso o paciente ndo mantenha frequéncia regular ao acompanhamento;

. Pessoas com historia de transtornos graves e persistentes agudizados (segundo avaliagdo de estratificagdo de risco) e portadores de
outros transtornos cronicos graves descompensados — semanal;

° Pessoas com histéria de transtornos graves e persistentes egressas de internagGes de longa permanéncia e moradores de servigos
residenciais terapéuticos ou outros dispositivos de moradia com transtornos cronicos graves — semanal, caso o paciente ndo mantenha
frequéncia regular ao acompanhamento.

VIl.Atencdo as situacdes de crise: E considerada crise a situacdo em que ha um sofrimento mental intenso ou alteraces de comportamento, com
ruptura ou esgargamento dos lagos com a rede de cuidados e que causem risco aos pacientes e/ou seus cuidadores. A atengdo as crises em
saude mental é compreendida como um processo complexo que envolve ndo apenas o apaziguamento de sintomas agudos, mas
fundamentalmente a articulagdo com outros pontos de atengdo da rede de saude para a construgdo de condigGes efetivas para um cuidado
comunitario e qualificado para todos. Essa articulagdo é imprescindivel para a atengao as crises e seu manejo, respeitando o direito de todos
os pacientes ao tratamento do sofrimento mental pelos meios menos invasivos possiveis. Dessa forma, permite incluir elementos do territério
de vida dos usuarios, facilitando o manejo das tensGes que levaram a crise, evitando um olhar apenas biomédico e medicalizante.

VIIl.Acompanhamento institucional: Os profissionais de referéncia para usuarios internados deverdo realizar visitas institucionais aos pacientes
internados em hospitais sejam eles Hospitais Gerais, Maternidades ou Hospitais Psiquiatricos, com periodicidade minima de 1 vez por semana,
fato que deve constar no projeto terapéutico singular de cada usudrio e manter interlocugdo constante com o hospital, visando a articulagdo
do cuidado comunitario para viabilizagdo da alta o mais breve possivel.

IX.Atualizacdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS): todos os usuarios acompanhados pelos servicos e equipes de saude mental deverdo ter seu
PTS discutido e definido de forma coletiva, tendo como orientagdo a avaliagao da situagao clinica, as condigdes de sua rede familiar e social, as
habilidades e competéncias que devem ser desenvolvidas, o seu grau de autonomia e capacidade relacional, o estimulo ao protagonismo, suas
fragilidades e a existéncia de patologias cronicas associadas. O PTS devera ser revisto e discutido pelo menos trés vezes ao ano ou sempre que
necessario, e anexado ao prontuario do usuario;
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X.Atendimento aos familiares: A atengdo aos cuidadores diretos - na maior parte das vezes a familia - e as relagGes entre pacientes e aqueles
que convivem com eles é parte indissociavel do cuidado. Acolher as familias/cuidadores sem julgamento de valor, encarando-os como
corresponsaveis pelo tratamento, é essencial para o entendimento da situagdo e a proposicdo de estratégias de cuidado. Trabalhar com as
familias/cuidadores auxilia na avaliagdo quanto aos riscos e as possibilidades de cuidado no territério, bem como na compreensdo de padrdes
de adoecimento, as comorbidades clinicas e a histéria familiar. Incorporar a familia no tratamento abre maiores possibilidade de intervengdo
e construgcdo de uma rede de lagos significativos para o usuario em sofrimento. Portanto, os CAPS deverdo atender regularmente os familiares
dos usuarios com cadastro ativo, considerando os seguintes critérios minimos:

TIPO QUANTIDADE
Usuarios adultos com alta vulnerabilidade 1 atendimento por més
Usuarios adultos com histdria de lesGes autoprovocadas ou 1 atendimento por semana durante os primeiros 90
tentativas de suicidio dias apds o evento

Usuarios adultos com histdria de transtornos graves e
persistentes agudizados (segundo avaliagdo de estratificagdo

. . Semanal
de risco) e portadores de outros transtornos crénicos graves
descompensados
Usuarios adultos com histdria de transtornos graves e
persistentes egressas de internagdes de longa permanéncia 1 atendimento por més

que tiveram retorno familiar
Usuarios criangas ou adolescentes com alta
vulnerabilidade/risco

1 atendimento por semana

Xl.Criancas e Adolescentes: todos os casos, seja para avaliagdo ou acompanhamento, deverdo levar em conta a rede na qual a crianga/adolescente
estd inserida e transita, considerando sua interagdo com a familia, rede social, escola, abrigos e atores juridicos envolvidos.

Xll.Acompanhamento de usuarios com transtornos decorrentes do uso de alcool e outras drogas: o acompanhamento dos casos devera se pautar
pelo livre acesso a unidade de referéncia, trabalhando na perspectiva da redugdo de danos e da promogéao de saude, sendo vedada a puni¢cdo
ou recusa de atendimento para usudrios que nao estejam abstinentes.

Xlll.Acompanhamento de populacdo em situacdo de rua e em acolhimento institucional: as equipes da Atengdo Psicossocial deverdo acompanhar
as pessoas que vivem em situagdo de rua ou que estejam nas unidades de acolhimento institucional e que necessitem de cuidados em saude
mental. O trabalho deve ser integrado as equipes de Atengdo Primaria, equipes de Consultério na Rua e dos CREAS, desenvolvendo agdes
articuladas que estimule a construgdo de uma rede de protegdo social a pessoa, a busca de alternativas de moradia, de trabalho e renda e de
integracdo aos dispositivos da educagdo, da cultura e da vida na cidade.

XIV.Trabalho territorial: Todos os profissionais da equipe técnica do CAPS deverdo realizar atividades fora do espaco fisico das unidades de saude,
atuando no territdrio e promovendo articulagdes com os dispositivos comunitarios tanto formais quanto informais. Os profissionais devem se
revezar nestas atividades, que devem ser assistenciais e de promocdo de satide. E recomendavel ainda, realizar periodicamente a¢des de
circulagado pela cidade, incluindo a participagdo em atividades culturais, com o objetivo de fazer com que usudrios possam reconhecer e se
apropriar do territério da cidade, estimulando a convivéncia na comunidade.

XV.Desinstitucionalizacdo: Todos os profissionais da equipe técnica deverao participar do acompanhamento dos moradores de Servigo Residencial
Terapéutico (SRT) ou em processo de Desinstitucionalizagdo referidos ao CAPS, e articular o cuidado com a equipe de atengdo primaria de
referéncia daquele territério para acompanhamento regular de saude, considerando os efeitos da longa institucionalizagdo. Nas a¢des de
desinstitucionalizagdo também se inserem aquelas para promogdo de autonomia e construg¢do de rede de cuidados comunitarios para os
pacientes institucionalizados em abrigos, prisdes, hospitais de custddia e tratamento psiquidtrico, ou unidades de ressocializa¢gdo para
adolescentes.

XVI.Compartilhamento de cuidado com a Atencdo Primdria de Saude: todos os usudrios, conforme sua condi¢do de cronicidade, devem ter
consultas agendadas junto a equipe de saude da familia, quando necessdrio com a media¢do da equipe da Atencdo Psicossocial. A equipe de
Atencdo Psicossocial devera monitorar o acompanhamento do usuario na Atengdo Primdria compartilhando as estratégias de cuidado.

XVII.Exames: os Centros de Atengdo Psicossocial devem oferecer:

. Teste rapido para detecgao de HIV, Sifilis e Hepatites Virais.
° Coleta de Sangue, conforme fluxo pactuado com a CAP.

XVIlI.Encaminhamento a exames e especialistas: em caso de necessidade de encaminhamento do paciente a servigo especializado, a equipe do CAPS
deve acompanhar o processo de marcagido e agendamento no SISREG/CORE junto a atengdo primaria, bem como as a¢des necessérias para
que o usudrio possa comparecer a consulta/exame, trabalhando para que o usuario compreenda suas necessidades de saude e assim
contribuindo para reduzir o nimero de solicitagdes equivocadas e os indices de absenteismo.

XIX.Trabalho Intersetorial: a construgdo das redes intersetoriais, constitui-se em estratégia para promover a articulagdo dos CAPS com outros
pontos de atencdo da rede de saude, educagdo, justica, assisténcia social, direitos humanos e outros, assim como recursos comunitdrios
presentes no territdrio. Assim, todos sdo responsaveis pela garantia do acesso, da equidade e da integralidade. Trata de uma estratégia que
busca superar a fragmentacao das diversas politicas e das diferentes dreas em que sdo executadas. O desafio é a articulagdo dos diversos
setores na busca por solugdes de problemas no cotidiano e na perspectiva do cuidado, de inserir os usuarios no territério em que vivem e na
possibilidade de uma construgdo coletiva dos projetos terapéuticos individuais.

XX.Supervisdo Clinico-Institucional: o supervisor deve realizar supervisdo clinico institucional da equipe do CAPS semanalmente e supervisdo da
equipe do servigo residencial vinculado ao CAPS, para educagdo permanente e discussdo dos processos de trabalho.

XXI.Colegiado de Gestdo: o diretor/gerente se compromete a formar um Colegiado de Gestdo, com participagdo comunitéria, que tenha agenda
mensal de reunides para prestar contas do funcionamento da unidade e ouvir suas avaliagdes;

XXII.Quvidoria: recomenda-se a divulgagdo de um telefone para contribuir com o funcionamento da unidade, emitindo opinides, elogios, criticas
ou sugestdes de melhoria.

XXIlI.AcSes de Promocdo de Saude Mental: agdes de promogao da saude no territdrio em parceria com a Atengdo Primaria e outros dispositivos
formais e informais, intra e intersetoriais.

As atividades dos profissionais de saude dos CAPS poderao ser alteradas mediante justificativa registrada no projeto terapéutico dos usuarios.
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No dmbito da presente parceria, a Organizagdo da Sociedade Civil parceira responsabilizar-se-3, integralmente, por:

I.Administrar e operar as atividades a serem desenvolvidas, segundo as previsdes deste Plano de Trabalho, dentro das diretrizes definidas pela
Secretaria Municipal de Saide SMS/Ponta Por3, com atendimento a todos os usudrios SUS, de forma gratuita, no estabelecimento de salude
cujo uso Ihe foi permitido, vedado prestagdo de servico a entidade de saude suplementar.

II.Encargos de natureza trabalhista e previdenciaria, referente aos recursos humanos utilizados na execugdo do objeto deste Plano de Trabalho,
decorrendo do ajuizamento de eventuais demandas judiciais, bem como, por todos os 6nus tributarios e extraordinarios que incidam sobre o
presente instrumento, ressalvados aqueles de natureza compulséria, langados automaticamente pela rede bancaria arrecadadora.

Ill.Indenizagdo de dano decorrente de agdo ou omissdo voluntdria, ou negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes, nessa qualidade,
causarem a paciente, ao érgdo do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como, aos bens publicos mdveis e imdveis objetos de cessdo de
uso, assegurando-se o direito de regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicagdo das demais san¢des
cabiveis.

IV.Administrar os bens méveis e iméveis cujo uso Ihe for cedido, em conformidade com o disposto nos respectivos termos de cessdo de uso, até
sua restituicdo ao Poder Publico.

V.Gestdo de insumos consumiveis e retornaveis, material permanente e estrutura fisica da unidade, sendo responsavel pela reposi¢dao ou
manutengdo no caso de dano por mau uso, perda ou extravio.

VI.Ao final da Parceria, restituir a Secretaria Municipal de Saude todos os bens méveis e iméveis que lhe foram destinados ou adquiridos pela
Secretaria Municipal de Saude - SMS em virtude da presente parceria em boas condi¢cdes de uso, ressalvados os casos de obsolescéncia e
desgaste natural.

VIl.Garantir em exercicio nas Unidades quadro de recursos humanos qualificados e compativeis ao porte da Unidade e Servigos previstos,
conforme estabelecido nas normas ministeriais atinentes a espécie.

Vlll.Garantir a disponibilidade de um profissional de nivel superior com experiéncia em saide mental como responsavel técnico pelo termo de
colaboragao.

IX.Dar continuidade, implantar e melhorar continuamente os protocolos clinicos e administrativos em todos os departamentos visando a
otimizagdo da gestdo orientada pela Organizagdo da Sociedade Civil.

X.Pelo processo de administragdo do objeto da parceria, envolvendo contratagdo e gestdo do pessoal necessario a operagdo da Unidade e
Servigo;

XI.Utilizar a logomarca da Prefeitura da Cidade de Ponta Pord/Secretaria Municipal de Saude e do SUS, em todos os documentos emitidos no
ambito desta parceria.

XI1.No utilizar e nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacdo, exceto se aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
da Secretaria Municipal de Salde.

Xlll.Manter sempre atualizado o prontudrio eletrénico clinico multiprofissional dos pacientes e o arquivo médico, pelos prazos previstos em lei.
XIV.Manter o padrdo de qualidade de atendimento dentro das exigéncias previstas no instrumento de parceria, que serdo baseadas nas diretrizes
constantes desta parceria e as caracteristicas de atividade assistenciais, do presente Plano de Trabalho.

XV.Disponibilizar relatdrios gerenciais com as informag&es solicitadas na periodicidade constante no presente Plano Trabalho aos técnicos da
Secretaria Municipal de Saude — PP; utilizando, quando couber, modelos disponibilizados pela Organizagdo da Sociedade Civil.

XVI.Submeter a Secretaria Municipal de Saude — PP, quaisquer projetos que envolvam alteragdes no layout das unidades.

XVII.Utilizar uniforme e crachdas padronizados pela Secretaria Municipal de Saude de Ponta Pora para todos os funcionarios.

XVI11.0s bens deverdo ser recebidos por um preposto designado pela organizagdo parceira e serem devidamente inventariados quando da assinatura
do Termo de Colaboragdo, mediante assinatura de Termo de Cessao de Uso, e de forma idéntica deverdo ser devolvidos na oportunidade do
seu encerramento, por qualquer motivo, inclusive aqueles incorporados posteriormente no transcorrer da parceria.

XIX.Gerenciar de forma responsavel desenvolvendo melhores praticas assistenciais e de logistica, todos os insumos consumiveis e retornaveis,
material permanente e estrutura fisica da unidade, sendo responsavel pela reposi¢do ou manutengdo no caso de dano por mau uso, perda ou
extravio.

8. MODELO DE EXECUGAO

Visando o acompanhamento e avaliagdo do Plano de Trabalho e o cumprimento das atividades estabelecidas no instrumento de parceria, a
entidade parceira devera alimentar as informagdes relacionadas aos indicadores e prestagdo de contas financeiras em um sistema de
monitoramento da parceria de gestdo, instrumento institucional de acompanhamento, avaliagao e controle do Termo de Colaboragao firmado
entre a Secretaria Municipal de Saude de Ponta Pord e a Instituigdo Parceira, bem como deverd apresentar a produgdo na forma definida pelo
Gestor (a).

A OSC devera, impreterivelmente, até o 102 dia Gtil do més subsequente, encaminhar as informagdes mensais de acompanhamento solicitadas.
Nas parcerias com vigéncia superior a 1 (um) ano, devera também apresentar prestacdo de contas anual, na forma, no prazo e com os
documentos definidos no Termo de Colaboragdo, no Plano de Trabalho e no Decreto Municipal n2 7.907/2017.

Os repasses previstos no Termo de Colaboragdo em referéncia serdo estabelecidos de acordo com a meta executada e a apresentagdo da
prestacdo de contas, no prazo previsto pelo Termo e dentre outras documentagdes, os seguintes relatorios:

Relatério de Execugdao do Objeto, que contera:

a demonstragao do alcance das metas referentes ao periodo de que trata a prestagado de contas;

a descrigdo das agGes desenvolvidas para o cumprimento do objeto;

os documentos de comprovagdo do cumprimento do objeto, como lista de presencga, fotos, videos, entre outros;

declaragao de que ndo havera contrapartida financeira ou ndo financeira da 0OSC;

os dados fisico-financeiro;

os documentos de comprovagdo de despesas relativas a implementagdo dos servigos oferecidos mensalmente pela entidade parceira.
O relatodrio de que trata o item anterior dever3, ainda, fornecer elementos para avaliagdo:

. dos impactos econémicos ou sociais das agdes desenvolvidas;

. do grau de satisfagdo do publico-alvo, que podera ser indicado por meio de pesquisa de satisfagdo, declaragdo de entidade publica ou
privada local e declaragao do conselho de politica publica setorial, entre outros; e

° da possibilidade de sustentabilidade das agdes apds a conclusdo do objeto.

° As informacgGes supramencionadas deverdo ser fornecidas por meio da apresentagdo de documentos e por outros meios previstos neste
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plano de trabalho.

. A organizagdo da sociedade civil devera apresentar justificativa na hipdtese de ndo cumprimento do alcance das metas.

Relatério de Execugdo Financeira devera contemplar:

° o exame da conformidade das despesas, realizado pela verificagdo das despesas previstas e das despesas efetivamente realizadas, por
item ou agrupamento de itens, conforme previsto no plano de trabalho e,

. a verificagdo da conciliagdo bancaria, por meio da afericdo da correlagdo entre as despesas constantes na relagdo de pagamentos e os
débitos efetuados na conta corrente especifica da parceria.

A prestacdo de contas final da parceria, distinta do acompanhamento mensal e da presta¢do de contas anual, devera ser apresentada: no
prazo de até 45 (quarenta e cinco) dias a partir do término da vigéncia da parceria, inclusive com a comprovagdo de recolhimento ao Tesouro
Municipal de eventuais saldos financeiros.

Nas parcerias com vigéncia superior a 1 (um) ano: o Municipio realizara, sempre que possivel, pesquisa de satisfagdo com os beneficidrios do
plano de trabalho e utilizara os resultados como subsidio na avaliagdo da parceria celebrada e do cumprimento dos objetivos pactuados, bem
como na reorientagdo e no ajuste das metas e atividades definidas.

A entidade parceira devera, ainda, manter em dia todas as informagdes: referentes aos registros de AIH — Autorizagdo de Internagdo
Hospitalar e do SIA — Sistema de Informagdes Ambulatoriais e outros registros oficiais, que a Secretaria Municipal de Saude assim determinar,
em especial, as exigidas no Termo de Colaboragdo e seus anexos.

A Secretaria Municipal de Saude podera, para permitir um melhor acompanhamento da produgao e efetiva fiscalizagdo, solicitar: acesso ao
sistema informatizado utilizado pela entidade parceira no ambito das Unidades e servigos objeto do instrumento de parceria. Este acesso
poderd ser através de senha para acesso ao sistema, ou, por meio de um software integrador.

A Secretaria Municipal de Saude procedera a analise mensal: dos dados enviados pela entidade parceira para que sejam atestados os servigos
vinculados aos repasses de recursos, conforme previsto no Termo de Colaboragdo e em seus anexos.

Trimestralmente a Secretaria Municipal de Satude procedera: a analise do quantitativo de atividades assistenciais realizadas pela entidade
parceira, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas neste Plano de
Trabalho, conforme previsto no Termo de Colaboragdo e seus anexos. Desta analise, podera resultar uma repactuagdo das quantidades
assistenciais estabelecidas no instrumento de parceria e seu correspondente reflexo econémico-financeiro, efetivada através de Termo Aditivo
ao instrumento de parceria em referéncia.

Esta analise periddica ndo anula a possibilidade de que sejam firmados Termos Aditivos em relagdo as cldusulas que quantificam as atividades
assistenciais a serem desenvolvidas pela entidade parceira e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, a qualquer momento, caso a
Secretaria Municipal de Satude de Ponta Por3§, a seu critério, entender que condi¢bes e/ou ocorréncias excepcionais incidem de forma muito
intensa sobre as atividades das Unidades e servicos objeto desta parceria, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.

No primeiro relatério de atividade deverao vir especificados: os bens permanentes adquiridos e aqueles recebidos em doagdo, ou, por outras
formas, com as respectivas notas fiscais e o local de uso dos mesmos dentro das Unidades. Consideram-se materiais permanentes aqueles que,
em razdo de seu uso corrente, ndo perde a sua identidade fisica, e/ou apresentam durabilidade superior a 2 (dois) anos.

Todos os contratos de servigos firmados pela entidade parceira com prestadores de servigos devem ser enviados a Secretaria Municipal de
Saude, assim que os servigos forem iniciados, devidamente datados e assinados por ambas as partes, com a descri¢do de todos os servigos
a serem prestados bem como com todas as clausulas previstas no instrumento de parceria de acordo com as normas legais vigentes no pais.
As Unidades deverdo ser dotadas de controle de frequéncia, por meio de ponto eletrénico, cujo relatério deve ser apresentado a Secretaria
Municipal Saude/Ponta Pord sempre que solicitado e deve ser o espelho fiel do que se informa no relatério de gestao.

As Unidades deverdo funcionar com prontuario eletrénico e ter a documentag¢do arquivada e organizada em local apropriado a guarda de
documentagdo médica.

Esta parceria tem por objetivo, qualificar a assisténcia na linha de cuidado dos servigos e agGes de saude objeto deste Plano de Trabalho,
efetivar o uso de tecnologias integradas a saude e dar celeridade aos processos ligados a esta linha assistencial.

Ao final de 12 (doze) meses de acompanhamento, a Secretaria Municipal de Saide de Ponta Por3, juntamente com a entidade parceira, deverd
rever estes indicadores, com o objetivo de aperfeicoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendacgdes das diretrizes e principios
do Sistema Unico de Saude — SUS.

Mesmo apds o cumprimento de todas as metas elencadas no Quadro de Indicadores e Metas, caso haja alguma queda na qualidade do
atendimento em fungdo de a¢do ou omissdo imputdvel a administragdo da entidade parceira, o gestor(a) municipal poderd descontar até 50%
(cinquenta por cento) do valor da parte variavel.

Em casos excepcionais de surtos ou situagdes emergenciais em saude publica, outros indicadores e estatisticas de doengas de notificagao
compulséria serao incluidos, para fins de acompanhamento.

A cada periodo de 3 (trés) meses (trimestral), serd apresentado um relatdrio de avaliagdo e pontuagdo dos indicadores e metas que
condicionam o valor de pagamento da variavel de 5% do valor da parceria, conforme previsto em cronograma de desembolso, assim divididas:
O desempenho da instituigcdo parceira na consecugdo dos servigos de salide serd acompanhado a partir dos critérios estabelecidos acima e por
meio dos indicadores que devem refletir a devida organizagdo institucional, as boas praticas clinicas, a devida atengao ao usudrio e a devida
articulagdo entre os niveis assistenciais.

Por meio da aplicagdo dos indicadores busca-se avaliar de forma objetiva a performance das Organizagdes da Sociedade Civil (OSC), bem como
aperfeigoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendac&es das diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide — SUS.

A qualquer momento a SMS/Ponta Pora podera solicitar a memdéria de céalculo que levou a gerar os indicadores e a realizar auditoria para
validar os resultados apresentados.

Os CAPS e UAA deverdo funcionar com o Prontuario Eletrénico, numeragdo do prontuario pelo nimero do CPF do paciente ou CNS, emissdo
de relatérios gerenciais mensais.

Produg¢dao minima esperada de procedimentos

A avaliagdo da produgdo minima das unidades deverd ser ajustada mediante a existéncia de feriados, campanhas, mobilizagdes sociais ou
eventos de forga maior que necessitem o fechamento da unidade. As justificativas deverdo ser escritas no relatério de atividades.

A Programacdo Fisica e Or¢gamentaria (FPO) das unidades (CAPS) deve ser realizada com base na sua capacidade fisica e de recursos humanos,
associadas as habilitagGes e servigos registrados no CNES. Deve ser atualizada sempre que houver necessidade, sem periodicidade definida. A
confecgdo de uma nova, ou sua respectiva atualizacao, deve ser feita através da FPO magnética e o arquivo gerado deve ser enviado para ao
setor responsavel na SMS, pelos canais disponibilizados pelo mesmo dentro dos prazos estabelecidos. E responsabilidade da Entidade Parceira,
manter atualizada a Programagdo Fisica e Orcamentdria da unidade, bem como enviar o arquivo gerado pelo FPO Magnético ao setor
responsavel da SMS.
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Quantidade minima de procedimentos a serem apresentados mensalmente por unidade:

CAPSi Il

N2 DE ACOES
ACAO DESCRICAO FONTE REGISTRADOS
(MENSALMENTE)
Numero De
Atendimento Individual Procedimentos A Tabnet/ 100

(03.01.08.020-8)
Registrados Na Raas

Prontuario Eletronico

Atendimento De Familiar Ou
Da Rede De Apoio

Numero De
Procedimentos A
(03.01.08.022-4)

Registrados Na Raas

Tabnet/Prontuério
Eletrénico

N2 De Pacientes Com
Cadastro Ativo X 0,9

Atividade Coletiva

Numero De
Procedimentos
(03.01.08.027-5,
03.01.08.028-3,
03.01.08.021-6)
Registrados Na Raas E/Ou
Bpa

Tabnet/Prontuério
Eletrénico

40

ACOLHIMENTO DE 12 VEZ

NUMERO DE
PROCEDIMENTOS
(03.01.08.023-2)

REGISTRADOS NO BPA-I

TABNET/PRONTUARIO
ELETRONICO

20

Atividade De
Desinstitucionalizagdo

Acdes De Reabilitagdo
Psicossocial Direcionadas
A Usudrios
Institucionalizados
(Hospitais Psiquiatricos,
Unidades De Reabilitagdo
Social, Unidades
Prisionais)

Relatério Descritivo Da
Unidade

N2 De Pacientes
Institucionalizados X 4

Atividade Territorial Ou

Numero De
Procedimentos
(Procedimentos
03.01.08.035-6,

Tabnet/Prontudrio

. o 03.01.08.029-1, N 40
Articulagdo De Rede 03.01.08.025-9, Eletrénico
03.01.08.031-3)
Registrados Na Raas E/Ou
Bpa
Numero De
Atendimento Domiciliar Procedimentos Tabnet/Prontuério 30
(03.01.08.024-0) Eletronico
Registrados Na Raas
Numero De
Matriciamento De Equipes Da Procedimentos Tabnet/Prontuério 16
Atencdo Primdria (03.01.08.030-5) Eletrénico
Registrados No Bpa
Numero De
Matriciamento De Urgéncia E Procedimentos Tabnet/Prontudrio 10
Emergéncia (03.01.08.039-9) Eletrénico
Registrados No Bpa
CAPS Il
N2 DE AGOES
ACAO DESCRICAO FONTE REGISTRADOS
(MENSALMENTE)
Numero De Procedimentos
Atendimento Individual A (03.01.08.020-8 Ou Tabnet/Prontuario 100

03.01.08.022-4) Registrados
Na Raas

Eletronico

Atendimento De Familiar Ou
Da Rede De Apoio

Numero De Procedimentos
A (03.01.08.022-4)
Registrados Na Raas

Tabnet/Prontudrio
Eletronico

N2 De Pacientes Com
Cadastro Ativo X 0,6
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Numero De Procedimentos
(03.01.08.027-5,

Tabnet/Prontuario

Atividade Coletiva 03.01.08.028-3, Eletronico 60
03.01.08.021-6) Registrados
Na Raas E/Ou Bpa-C
NUMERO DE
ACOLHIMENTO DE 12 VEZ PROCEDIMENTOS TABNET/PRONTUARIO 20

(03.01.08.023-2)
REGISTRADOS NO BPA-|

ELETRONICO

Atividade De
Desinstitucionalizagdo

Acdes De Reabilitagdo
Psicossocial Direcionadas A
Usudrios Institucionalizados

Em Hospitais Psiquiatricos
(Usuérios Em Longa
Permanéncia — Mais De 6
Meses), Servigos
Residenciais Terapéuticos,

N2 De Moradores De Uaa
+ N2 De Pacientes De
Longa Permanéncia +
N2 De Pacientes Em

Abrigos + N2 De Pacientes

Em Unidades Do Sistema

Relatério Descritivo Da
Unidade

Unidades De Reabilitagdo Prisional X 4
Social, Unidades Do Sistema
Prisional
Numero De Procedimentos
(Procedimentos
Atividade Territorial Ou 03.01.08.035-6, Tabnet/Prontuério
Articulagdo De Rede 03.01.08.029-1, Eletrénico 80
03.01.08.025-9,
03.01.08.031-3) Registrados
Na Raas E/Ou Bpa-C
Numero De Procedimentos Tabnet/Prontudrio
Atendimento Domiciliar (03.01.08.024-0) Registrados . 20
Eletronico
Na Raas
.. . Numero De Procedimentos L.
Matr|C|amen~to D.e Egglpes Da (03.01.08.030-5) Registrados Tabnet/PAro!'\tuarlo 32
Ateng¢do Primaria Eletronico
No Bpa-C
. Numero De Procedimentos (.
Matriciamento De Urgéncia E Tabnet/Prontuari
e B A e 2
9) Registrados No Bpa-C
CAPSad Il
N2 DE AGOES
ACAO DESCRICAO FONTE REGISTRADOS
(MENSALMENTE)
Numero De Procedimentos
. L A (03.01.08.020-8 Ou Tabnet/Prontudrio
Atendimento Individual 03.01.08.022-4) Registrados Eletronico 200
Na Raas
Atendimento De Familiar Ou Nimero De Procedimentos Tabnet/

Da Rede De Apoio

A (03.01.08.022-4)
Registrados Na Raas

(o . N2 De Pacientes X 0,4
Prontuario Eletrénico

Numero De Procedimentos
(03.01.08.027-5,

Tabnet/Prontudrio

Atividade Coletiva 03.01.08.028-3, Eletronico 60
03.01.08.021-6) Registrados
Na Raas E/Ou Bpa-C
Numero De Procedimentos Tabnet/Prontudrio
Acolhimento De 12 Vez (03.01.08.023-2) Registrados 30

No BPA-|

Eletronico

Acolhimento Noturno

Numero De Procedimentos
(03.01.08.002-0) Registrados
Na Raas

Tabnet/Prontudrio

0 )
Eletrdnico N2 De Leitos X 30/2

Atividade De
Desinstitucionalizagdo

Agdes De Reabilitagdo
Psicossocial Direcionadas A
Usudrios Institucionalizados

(Hospitais Psiquiatricos,
Unidades De Reabilitagdo

N2 De Pacientes Em
Hospital, Abrigo Ou
Unidade Do Sistema

Relatério Descritivo Da
Unidade

Social, Unidades Do Sistema Prisional X 4
Prisional)
Atividade Territorial Ou Ndmero De Procedlmentos Tabnet/Prontudrio
(Procedimentos 80

Articulagao Na Rede

Eletronico

03.01.08.035-6,
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03.01.08.029-1,
03.01.08.025-9,
03.01.08.031-3) Registrados
Na Raas E/Ou Bpa-C
Numero De Procedimentos

Tabnet/Prontudrio

Atendimento Domiciliar (03.01.08.024-0) Registrados . 20
Eletronico
Na Raas
- . Numero De Procedimentos L.
Matrlaamen}o Dg Epres Da (03.01.08.030-5) Registrados Tabnet/Pfohtuarlo 32
Atengdo Primaria Eletronico
No Bpa-C
a NU De P di t -
Matriciamento De Urgéncia E umer(ga.gl‘(r)c;gggTen 0s Tabnet/Prontudrio 2

Emergéncia Eletronico

9) Registrados No Bpa-C

Responsabilidades durante e apds processamento de produgdo

O processo de avaliagdo da produgdo, durante e ap0s a realizagdo do faturamento, devera ser acompanhado pela entidade parceira.

Durante o processo de faturamento, ou seja, quando os arquivos gerados pelos sistemas RAAS, BPA-C ou BPA-| estdo sendo processados pela
SMS/Ponta Pord, a Organizagdo da Sociedade Civil devera acompanhar os relatdrios de glosas durante o processamento da produgdo. De posse
destes relatérios, a Organizagdo da Sociedade Civil parceira devera verificar os motivos das glosas que possam ter ocorrido nas unidades e
realizar imediatamente os ajustes necessarios para que ela ndo volte a ocorrer em processamentos de produgdo futuros.

A Organizagdo da Sociedade Civil também devera fazer acompanhamento, apds o processamento da produgao e liberagdo da base de dados
para consulta, dos procedimentos aprovados e dos procedimentos ndo aprovados para cada CAPS, emitindo os seguintes relatdrios:

° Relatdrio do percentual de aprovagéo total de procedimentos, por CAPS

. Relatério do percentual de aprovagdo por cada procedimento, por CAPS.

Qualificagdo do Registro Clinico

A qualificagdo do registro clinico se dara pela implantagdo e manutengdo de Comissdo de Prontuarios nas unidades.

A Coordenagdo Técnica da unidade constituira formalmente a Comissdo de Revisdo de Prontuario, proporcionando toda a infraestrutura
necessaria a sua operacionalizagdo. A Comissdo, 6rgdo de assessoria da Coordenacgdo da unidade é a responsavel pela analise dos itens que
deverdo constar obrigatoriamente no registro do atendimento/acompanhamento: dados de identificagdo do paciente, evolucdo, projeto
terapéutico singular, agGes terapéuticas, assinatura e carimbo do profissional.

A Comissdo se reunira ordinariamente, a cada 90 dias, para avaliagdo e emissdo de relatdrio e, extraordinariamente, para intervir em demanda
inerente as atividades da Comissdo. As reunides da Comissdo serdo registradas em Ata contendo data e hora, nome e assinatura dos membros
presentes, pauta e avaliagdes/decisdes tomadas.

Desenvolvimento de atividades de Educa¢dao Permanente

A OSC parceira deverd oferecer treinamentos operacionais e técnicos, para todos os trabalhadores das unidades da Rede de Atencdo
Psicossocial, de acordo com as demandas da SMS/Ponta Por3.

Tecnologia da Informagao

A OSC parceira devera participar da implantagdo e manutengdo dos sistemas de informac&o adotados pela SMS/Ponta Por3, incluindo RAAS —
Registro Ambulatorial de A¢Ses em Saude; BPA — Boletim de Produgdo Ambulatorial — e o Prontuario de Saude Mental para utilizagdo
institucional, bem como participar da geragdo de arquivos ou informages em webservice para utilizagdo nos Sistemas de Informacao oficiais
que a SMS solicitar;

Toda a unidade de saude sob gestdo da OSC parceira deve ter todos os postos de trabalho informatizados, com conectividade e Prontuario
Eletrénico em funcionamento. A OSC parceira deverd prover as unidades sob sua gestdo: suporte em tecnologia da informagdo (Tl),
treinamento as equipes para sua utilizagdo.

A OSC parceira deve garantir o funcionamento do prontuario eletrénico nas unidades de saude sob gestdo durante todo o horario de
funcionamento das unidades. Para tanto deve garantir medidas que possibilitem manter o prontuario em pleno funcionamento, como
redundancia de conectividade e servidores locais e oferecer suporte de Tl a todas as unidades sob sua gestdao. Os chamados de suporte devem
ser atendidos em até 24 horas;

Todos os impressos oficiais e padronizados pela SMS/Ponta Pora devem ser preferencialmente preenchidos e impressos a partir do prontuario
eletrénico, salvo impossibilidade de adequagao do sistema;

A OSC parceira deve disponibilizar servigos, infraestrutura e treinamento de Tecnologia da Informagéo (TI) para desenvolvimento das atividades
da rede de atencgado psicossocial do municipio, no que tange aos registros de dados de atendimento dos servigos e prontudrio dos pacientes.
Caracteriza-se como disponibilizagdo de infraestrutura:

Implantagdo e manutengdo da rede de computadores

Disponibilizagdo de conectividade com a Internet em link de no minimo 20 Mbps

Disponibilizagdo e manutengdo de servidores de rede, aplicagdo e banco de dados

Disponibilizagdo de equipamentos de informatica para unidades de saude

Caracteriza-se como disponibilizagdo de treinamento:

Capacitagdo das equipes dos centros de atengao psicossocial para utilizagdao do Prontudrio Eletronico

Capacitagdo das equipes dos centros de atengdao psicossocial para utilizagdo dos sistemas desenvolvidos pelo Ministério da
Salde/DATASUS.

SCNES - Sistema Nacional de Estabelecimentos de Satde

O CNES foi instituido pela Portaria MS/SAS 376, de 03/10/2000, publicada em 04/10/2000. Todos os estabelecimentos de salde instalados em
territdrio nacional deverdo ser cadastrados. A OSC parceira deverd manter todos os moédulos do CNES atualizados mensalmente junto ao
Controle e Avaliagdo da SMS/Ponta Pord pelos canais disponibilizados pela mesma dentro dos prazos estabelecidos. A manutengdo do CNES
atualizado é agdo prioritaria, pois € um dos sistemas que interfere diretamente no resultado da aprovagdo do faturamento apresentado pelas
unidades.

Os dados deverao ser atualizados conforme orientagdo do setor responsavel.
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Todos os cadastros de profissionais de satide e de estabelecimentos de salide devem estar em consonéncia com as regulamentagées da SAS/MS
ou qualquer outra legislagdo ou orientagdo vigente, em ambito do Ministério da Saude ou Municipal, sendo a mais atual vigente a Portaria
SAS/MS n° 134 de 04 de abril de 2011, que constitui responsabilidades dos gestores quanto a correta atualizagdo do SCNES;

Constitui responsabilidade da OSC parceira o acompanhamento das atualizagGes das fichas cadastrais dos profissionais de saide bem como
dos dados de atualizagdo dos estabelecimentos de saude sob sua gestdo. Cabera a SMS de Ponta Pord, determinar as demais atribuigdes em
relagdo a este sistema de informacgdo, podendo ficar sob responsabilidade da OSC parceira a inclusdo, bem como a atualizagdo de todos os
profissionais no SCNES.

SIA - Sistema de Informag6es Ambulatoriais

O SIA oferece aos gestores estaduais e municipais de satude, em conformidade com as normas do Ministério da Saude, instrumentos para
operacionalizagdo das fungdes de cadastramento, controle orgamentario, controle e calculo da produgéo.

Todas as agOes de saude realizadas pelos profissionais das unidades deverdo ser registradas para que estes dados possam ser incorporados a
base de dados nacional do SIA/SUS.

O registro de agdes dos Centros de Atengdo Psicossocial bem como das Unidades de Acolhimento de Adultos (UAA) vinculadas sdo realizados
através dos seguintes sistemas disponibilizados pelo DATASUS:

. Registro de Agoes Ambulatoriais de Saude — RAAS Psicossocial;
. Boletim de Produgdo Ambulatorial Consolidado — BPA-C;
. Boletim de Produgdo Ambulatorial Individualizado — BPA-I;

A utilizagdo de cada sistema dependera dos procedimentos a serem registrados e suas respectivas caracteristicas, definidas no Sistema de
Gerenciamento da tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses do SUS (SIGTAP-SUS). O SIGTAP esté disponivel na WEB e devera ser
periodicamente consultado para operagdo dos demais sistemas do SUS que sdo utilizados para cruzamento de dados para aprovagdao de
faturamento das unidades. A OSC parceira devera acompanhar a divulgagado das Notas Técnicas emitidas pela Coordenagdo Geral de Sistemas
de Informagdo do Ministério da Saude através do link ftp://ftp2.datasus.gov.br/pub/sistemas/tup/downloads/notastecnicas/, verificando
alteragbes que possam influenciar no registro dos procedimentos realizados pelos CAPS.

A OSC parceira devera realizar, mensalmente, o preenchimento destes sistemas, e enviar os arquivos gerados ao Controle e Avaliagdo da
SMS/Ponta Por3 respeitando o fluxo estabelecido e a partir dos canais disponibilizados pela mesma dentro dos prazos estabelecidos.

A Area Técnica de Satide Mental disponibilizard manual de procedimentos a serem registrados (faturados) pelos CAPS HABILITADOS e pelos
CAPS que porventura ainda ndo tenham sido efetivamente HABILITADOS junto ao Ministério da Salde.

O preenchimento adequado da RAAS - Registro das A¢des Ambulatoriais de Satde, estabelecido pela Portarias MS/SAS n2 276 de 30 de marc¢o
de 2012 e MS/SAS n2 854 de 22 de agosto de 2012 é condi¢do indispensavel para o acompanhamento do desempenho das unidades de Atencdo
Psicossocial, mesmo para os servigos ndo habilitados.

O registro de produgdo deve representar fidedignamente as a¢des realizadas pelos dispositivos. A produgdo aprovada devera ser de no minimo
85% da produgdo apresentada em cada competéncia.

SINAN - Sistema de Informacgdo de Agravos de Notificagdo

O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - SINAN é um sistema de informagdo, que conta com um recurso informatizado para coletar
e disseminar dados gerados rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das Secretarias Municipais e Estaduais de Saude.
Possibilita uma andlise global integrada de todas as doengas e agravos que constituam objeto de notificagdo compulsoria, interesse nacional,
estadual e/ou municipal, sendo o principal instrumento de coleta.

Através do registro e processamento dos dados sobre agravos de notificagdo em todo territério nacional, fornece informagdes para analise do
perfil da morbidade e contribui desta forma para a tomada de decisGes em nivel Municipal, Estadual e Federal.

Instrumentos de coleta de dados do SINAN:

. Ficha de notificagdao do SINAN. Deve ser preenchida pelo profissional que atendeu o paciente e fez a suspeita da doenga ou agravo objeto
de notificagdo;

° Ficha de investigacdo do SINAN. Esta ficha é especifica para cada doenga ou agravo. Deve ser preenchida pelo profissional designado
para esta atividade apds a realizagdo da investigagdo epidemioldgica, algumas vezes com o apoio de técnicos da Area Técnica de Vigilancia em
Saude.

Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regides Norte e Centro-Oeste do Brasil — Telemedicina

O municipio de Ponta Pord/MS conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiGes Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar para ampliagdo do acesso a ateng¢do especializada e fortalecimento da Rede
de Atencgdo Psicossocial e da assisténcia ambulatorial especializada. O programa realiza acompanhamento remoto especializado, oferecendo
suporte clinico, diagndstico e terapéutico as equipes da rede municipal de satdde, contribuindo para qualificagdo do cuidado, redugdo de filas
e ampliagdo da resolutividade assistencial. Atualmente, o municipio dispGe das especialidades de Pneumologia e Psiquiatria para pacientes a
partir de 12 anos de idade; Endocrinologia, Gastroenterologia e Neurologia para pacientes a partir de 16 anos; além de Endocrinologia
Pediatrica e Neurologia Pediatrica destinadas a faixa etaria de 0 a 15 anos. A iniciativa fortalece o acesso regionalizado a assisténcia
especializada, reduz deslocamentos, amplia o suporte técnico as equipes da Atengdo Primaria e contribui para o acompanhamento longitudinal
dos usuarios do SUS.

Outros Sistemas de Informag¢do em Saude

Outros sistemas que venham a ser implantados pelo DATASUS e ou Sistemas ja existentes que venham a ser solicitados pela SMS deverdo ser
preenchidos pela entidade parceira que farad apoio a gestdao das unidades, obrigatoriamente fardo parte deste contrato e, consequentemente,
devera ser utilizado pela entidade parceira. As regras e definigdes das obrigagdes da entidade parceira para utilizagdo de novos sistemas
implantados serdo inseridas neste processo de parceria como adendo.

A cada periodo de 3 (trés) meses (trimestral), sera realizada por parte da SMS de Ponta Por3 a avaliagdo e pontuagdo dos indicadores e metas
gue condicionam o valor de pagamento da variavel de 5% do valor da parceria, conforme previsto em cronograma de desembolso.

O desempenho da instituigdo parceira na consecugdo dos servigos de satide serd acompanhado a partir dos critérios estabelecidos acima e por
meio dos indicadores que devem refletir a devida organizagdo institucional, as boas praticas clinicas, a devida ateng¢do ao usudrio e a devida
articulagdo entre os niveis assistenciais.

Por meio da aplicagdo dos indicadores busca-se avaliar de forma objetiva a performance das Organizagdes da Sociedade Civil (OSC), bem como
aperfeigoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendac&es das diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide — SUS.

A qualquer momento a SMS/Ponta Pora podera solicitar a meméria de calculo que levou a gerar os indicadores e a realizar auditoria para
validar os resultados apresentados.
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9. GESTAO E MONITORAMENTO DA PARCERIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

COMISSAO DE SELECAO

FUNCAO NOME MATRICULA
Presidente Flavia Elis Manvailer Martins 6143-5
Membro 1 Erika Shiguematsu Ogawa Minani 8998-3
Membro 2 Aline Rodrigues Benites 6753-3

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO

FUNGAO NOME MATRICULA
Presidente Juliana Zanett Albertini Ibiapina 8304-5
Membro 1 Vitéria de Souza Araujo 9695-1
Membro 2 Juliana Gomes Weckerlin 4490-2
Membro 3 Cristiane Karina Rodrigues Fernandes 1870-5
Membro 4 Madrcia Maria Gongalves Mora 100053

GESTAO DA PARCERIA
NOME MATRICULA
Rejane Margal Sacai Aguilar 5445005

9.1. A administragao publica esta incumbida de realizar procedimentos de fiscalizagdo das parcerias celebradas antes do término da sua
vigéncia, inclusive por meio de visitas in loco, para fins de monitoramento e avaliagdo do cumprimento do objeto, na forma do regulamento.
9.2. A Secretaria Municipal de Saude emitird relatério técnico de monitoramento e avaliagdo de parceria celebrada mediante termo
colaboragdo e o submetera a comissdao de monitoramento e avaliagdo designada, que o homologara, independentemente da obrigatoriedade
de apresentagdo da prestacdo de contas devida pela organizagdo da sociedade civil.

9.3. O relatdrio técnico de monitoramento e avaliagdo da parceria, sem prejuizo de outros elementos, devera conter:

a) descrigdo sumaria das atividades e metas estabelecidas;

b) analise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razdo da execugdo do objeto
até o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de trabalho;

c) valores efetivamente transferidos pela administragdo publica e valores comprovadamente utilizados;

d) quando for o caso, os valores pagos nos termos do art. 54 da lei n2 13.019/14, os custos indiretos, os remanejamentos efetuados, as
sobras de recursos financeiros, incluindo as aplica¢@es financeiras, e eventuais valores devolvidos aos cofres publicos;

e) Na analise dos custos indiretos, especialmente da rubrica “Apoio a Gestdo”, deverdo ser observados os critérios estabelecidos na
Justificativa Técnica Complementar da Rubrica “Apoio a Gestdo”, no Plano de Trabalho aprovado e no Termo de Colaboragdo, inclusive quanto
a demonstragdo do nexo causal, a proporcionalidade do rateio, a inexisténcia de duplicidade de despesas e a apresenta¢do dos documentos
comprobatérios.

f) analise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela organizacdo da sociedade civil na prestagdo de contas, quando
nao for comprovado o alcance das metas e resultados estabelecidos no respectivo termo de colaboragdo ou de fomento;

g) andlise de eventuais auditorias realizadas pelos controles interno e externo, no dmbito da fiscalizagdo preventiva, bem como de suas
conclusGes e das medidas que tomaram em decorréncia dessas auditorias.

9.4. S3o obrigagcdes do GESTOR DA PARCERIA:

a) acompanhar e fiscalizar a execugdo da parceria;

b) informar ao seu superior hierdrquico a existéncia de fatos que comprometam ou possam comprometer as atividades ou metas da
parceria e de indicios de irregularidades na gestdo dos recursos, bem como as providéncias adotadas ou que serdo adotadas para sanar os
problemas detectados;

) emitir parecer técnico conclusivo de analise da prestagdo de contas final, levando em consideragdo o conteudo do relatério técnico de
monitoramento e avaliagdo de que trata o art. 59 da Lei n2 13.019/14;

d) disponibilizar materiais e equipamentos tecnoldgicos necessarios as atividades de monitoramento e avaliagdo.

10. CRITERIOS DE MONITORAMENTO, AVALIAGAO E REPASSE

10.1. Os indicadores, metas, formulas, fontes, periodicidades de avaliagdo, meios de verificagdo e parametros previstos neste item destinam-
se exclusivamente ao acompanhamento, ao monitoramento e a avaliagdo da execugdo da parceria ap0s a celebragdo do Termo de Colaboragdo.
10.2. Os critérios previstos neste item ndo serdo utilizados para pontuar, classificar, desclassificar ou desempatar propostas no Chamamento
Publico.

10.3. A selegdo da Organizagdo da Sociedade Civil observara exclusivamente a matriz oficial constante da se¢do “PROPOSTA — CRITERIOS DE
PONTUACAO CHAMAMENTO PUBLICO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — RAPS”, integrante do Plano de Trabalho e do Edital.

10.4. Durante a execugdo da parceria, 0 monitoramento observara as metas, os indicadores, as fontes de verificagdo, as periodicidades e os
parametros constantes do Plano de Trabalho, inclusive aqueles relacionados as Partes Variaveis 01 e 02.
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10.5. A apuragdo dos indicadores de execugdo ndo altera a matriz de sele¢do, ndo substitui a analise da prestacdo de contas e ndo autoriza a
criacdo unilateral de novos critérios classificatérios apds a selegao.

10.6. A cada periodo de trés meses (trimestral) sera realizada por parte da Secretaria Municipal Saide/PP a avaliagdo e pontuac¢do dos
indicadores e metas que condicionam o valor de pagamento da varidvel de 5% do valor da parceria, assim divididas:

° Parte Variavel 01 - incentivo institucional a gestdo.

° Parte Variavel 02 - incentivo Institucional a unidade de satde.

10.7. No primeiro ano de gestdo, para fins de pagamento da variavel, os indicadores e metas somente serdo avaliados a partir do primeiro
trimestre.

10.8. PARTE VARIAVEL 01 - Incentivo institucional a gestao.

10.8.1. A Parte Variavel 01 tem como objetivo induzir boas praticas na gestdo da OSC e alinha-las as prioridades definidas pela SMS. Este
recurso somente pode ser utilizado no objeto do Termo de Colaboragao.

10.8.2. O Municipio solicitara 8 ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC a apresentagado de relatérios contendo dados e informacdes relativas
aos resultados assistenciais e qualidade dos servigos prestados, conforme Quadro | de Indicadores de Acompanhamento e Avaliagdo a seguir.
10.8.3. A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL para fazer jus aos recursos orgamentarios da parte variavel 01, com periodicidade trimestral,
que corresponde a até 2,0% do valor total conforme cronograma de desembolso devera apresentar um relatdrio contendo os indicadores pré-
estabelecidos pela SMS/Ponta Pora. O valor esta condicionado ao percentual cumprido do conjunto de metas estabelecidas para o respectivo
trimestre, e para tal a OSC devera apresentar um PLANO DE APLICACAO dos recursos, a ser submetido a Secretaria Municipal de Satde para
validagdo. Caber4 a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo — COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO aprovar o Plano de Aplicacio
da variavel, garantindo assim a destinagdo orcamentaria para o valor em questao.

10.8.4. A avaliagdo do cumprimento do conjunto de metas estabelecidas serd realizada trimestralmente pela COMISSAO DE MONITORAMENTO
E AVALIACAO, que é parte integrante da SMS/Ponta Por3. Esta se reunira periodicamente e analisara os documentos entregues pela entidade
parceira, ja mencionados anteriormente.

~ FORMULA DE PERIODICIDADE ~
INDICADOR ACAO INDICADORES < FONTE = META | OBSERVACAO
¢ CALCULO DA AVALIACAO ¢
(N)
N2 de
servigos
prestados O gestor da
" adequadame unidade deve
Proporgdo de
estores que nte e atestar tal
Melhoria na g . q avaliados com agdo com
ualidade dos consideraram boa qualidade | Declaragdo data, junto a
1 q . de boa Trimestral >95% ! N
servigos . pelo gestor do Gestor documentacga
qualidade os ;
prestados . no periodo de o
servigos s -
restados analise x 100 comprobatori
P (D) ados
N2 total de indicadores
servigos
previstos para
a unidade
Consideram-
(N) se os
(Ne de S
s profissionais
profissionais da equie do
admitidos + s::rvipo
. N2 de . ¢
Rotatividade rofissionais diretamente
Redugdo da dos P o vinculados a
. L substituidos)
rotatividade profissionais /2 este termo de
2 dos nas equipes CNES Trimestral <15% colaboragdo.
profissionais dos x 100 Para
nas equipes dispositivos de substituicoes
saude mental (D) consideram-
Ne total de se demissoes,
profissionais transferéncias
ativos no ,
periodo substitui¢oes
por licengas.
(N)

Nudmero de O gestor da
postos de unidade deve
trabalho atestar tal

. " informatizado acdo com
Garantir a Proporg¢do de . ~ . N
. L . snaunidade | Declaragdo . data, junto a
3 informatizagdo unidades Trimestral >80 ~
. . . x 100 do Gestor documentaca
das unidades informatizadas
(D) )

Ndmero de comprobatdri
postos de ados
trabalho indicadores
previstos
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conforme a
estrutura da
unidade
(N)
N2 de
unidades com O gestor da
Proborcio de declaragbes unidade deve
. pore de atestar tal
unidades com . ~
Assegurar o N abasteciment acao com
. declaragdo que o . .
abastecimento N o adequado Declaragdo . data, junto a
estdo Trimestral 295% ~
regular das pelo gestor x do Gestor documentacga
. regularmente
unidades . 100 o
abastecidas L.
elo gestor (D) comprobatdri
P N2 de ados
unidades do indicadores
termo de
colaboragao
N .
N(° c:e A OSC deverd
_ . enviar a
profissionais v "
que tiveram comprovagao
Proporg¢do de o da
L capacitagdo .
profissionais realizada no participagdo
Realizar o que tiveram primeiro Lista de dos
treinamento capacitagao trimestre de Presencga profissionais
dos realizada no sua nos Trimestral >95% no
profissionais primeiro o treinamen treinamento
- . , contratagao x
admitidos trimestre apods 100 tos como
sua D) documentaca
contratagdo o
Total de comprobatori
profissionais gdos
contratados -
no periodo indicadores
(N) O prontuario
N2 de deve permitir
unidades com ao
comissGes de gerente/diret
prontudrio or registrar
em atividade no maédulo de
mensal x 100 Trimestral cadastro da
artir do 4¢ unidade se
(A partir do 4¢ idad
Proporgdo de més do inicio do existe
Manutencio Unidades de termo de comissdo de
. (’L Saude Mental Prontudrio colaboragdo ou prontudrio, a
de comissoes . . >95% s
de prontuirios com comissdes Eletrénico do periodicidade
P de prontudrio (D) funcionamento das reunides
mantidas N2 de da unidade, em e a ata das
unidades do caso de unidades reunioes.
termo de implantadas) Minimo de
colaboragdo reunides para
ser
considerada
ativaédel
reunidao
mensal.
(N) Este indicador
N2 de visa medir a
profissionais percentagem
Acompanhame cadastrados de
nto do no prontuario Prontuario profissionais
cadastramento . com AL que estdo
. Proporgdo de . Eletrénico
e atualizagdo rofissionais correspondén e Arquivo atuando nas
no Cadastro P de satde cia ao SCNES c?e Trimestral >95% equipes de
Nacional de x 100 . salde mental
. cadastrados exportacga
Estabeleciment e
. (D) o do CNES .
os de Saude Total de devidamente
(SCNES) L atualizados
profissionais o SCNES
em atividade )
Para o

na unidade

numerador
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deve-se
considerar
correspondén
cia na base
local do CNES.
Mensalmente
,a 0SC deve
atualizar toda
a base do
SCNES
enviada ao
DATASUS (N).

Monitorament
o da produgdo
ambulatorial
nos sistemas
de registro
oficial do
DATASUS (BPA
e RAAS)

Proporgdo de
aprovacgao da
producdo

(N)

N2 de
producgdo
aprovada no
TABNET X 100

(D)

N2 de
producdo
apresentada
no TABNET

TABNET

Trimestral

>90%

O indicador
visa medir a
percentagem
de produgdo
aprovada
diante de
todaa
produgdo
apresentada
pela unidade
ao Sistema de
Informagao

Ambulatorial
do Municipio.

10.8.5. Estes indicadores deverdo ser disponibilizados através de um painel em um Sistema de Informagdo online pela entidade parceira a
Secretaria Municipal de Saude de Ponta Por3d, para a apuragdo do quantitativo de equipe, considera-se o Ultimo dia da competéncia referente
aos indicadores analisados pela SMS/Ponta Por3, caso a entidade parceira cumpra a totalidade das metas a parte varidvel 01 deverd ser
considerada na rubrica “Apoio a gestdo do RAPS — OSC” devendo a OSC apresentar a SMS plano de aplicagdo deste valor.

10.8.6. A parte variavel 01 pode ser dividida em trés faixas de recursos orgamentarios:

a. O cumprimento de 80 a 100% das metas implica em destinagdo do total de 2% dos recursos orgamentdrios pré-definidos a entidade
parceira, desde que 100% das equipes sejam iguais ou superiores a equipe minima prevista em portaria do Ministério da Saude. No caso de
qualquer das equipes estarem com quantitativo inferior ao da equipe minima, mesmo tendo 100% dos indicadores alcangados fara jus somente
a 1%. O 1% restante devera ser executado mediante plano de aplicagdo elaborado pela Area Técnica de Satide Mental, alocado na rubrica
“adaptagdo de unidades da RAPS”.

b. O cumprimento de 60 a 79% das metas implica em destinagdo do total de 1% dos recursos orcamentarios pré-definidos a entidade
parceira, desde que 100% das equipes sejam iguais, ou, superior, a equipe minima prevista em portaria do Ministério da Saude. No caso de
qualquer das equipes estarem com quantitativo inferior ao da equipe minima, mesmo tendo 100% dos indicadores alcangados fard jus somente
a 0,5%. O 1,5% restante devera ser executado mediante plano de aplicagio elaborado pela Area Técnica de Satide Mental, alocado na rubrica
“adaptacdo de unidades da RAPS”.

c. O cumprimento de menos de 60% das metas implica em destinagdo do total do recurso (2%), mediante plano de aplicagdo elaborado
pela Area Técnica de Satide Mental, alocado na rubrica “adaptacdo de unidades da RAPS”.

10.8.7. No decorrer do Termo de Colaboragao, caso algum Sistema de Informag&o oficial do Ministério da Salide ou da SMS/Ponta Pord venha
a ser alterado, o mesmo devera acontecer em relagdo as "Fontes" descritas para cada indicador, tendo a OSC que proceder a mudanga no més
seguinte a esta alteragdo.

10.9. PARTE VARIAVEL 02 - Incentivo institucional a unidade de satde.

10.9.1. A avaliagdo do desempenho assistencial da unidade de saude esta representada por indicadores que constituem o grupo para a
VARIAVEL 02, conforme quadro abaixo.

10.9.2. O Municipio solicitard a Organizagdo da Sociedade Civil - OSC parceira a apresentagdo de relatérios contendo dados e informagdes
relativas aos resultados assistenciais e qualidade dos servigos prestados.

10.9.3. A Organizagdo da Sociedade Civil - OSC parceira para fazer jus aos recursos orgamentdarios da parte variavel 02, com periodicidade
trimestral, que corresponde a até 1,0% do valor total conforme cronograma de desembolso, devera apresentar um relatério contendo os
indicadores pré-estabelecidos pela SMS.

10.9.4.0 valor esta condicionado ao percentual cumprido do conjunto de metas estabelecidas para o respectivo trimestre, e para tal a UNIDADE
DE SAUDE deverd apresentar um PLANO DE APLICACAO dos recursos, a ser submetido a Secretaria Municipal de Satde para validacdo. Cabera
a Comissdao de Monitoramento e Avaliagdo — CMA aprovar o Plano de Aplicagdo da varidvel, garantindo assim a destinagdo orgamentdria para
o valor em questdo.

10.9.5. O percentual do repasse serd calculado conforme o atingimento das metas, considerando a apuragdo dos indicadores tendo pesos
iguais dentro de cada tipologia de unidade. Os recursos deverdo ser aplicados em melhorias para a prépria unidade de saude mental.

10.9.6. O cumprimento de metas especificas relacionadas a cada unidade de saude mental destinard um valor trimestral pré-estabelecido, a
ser aplicado na prépria unidade de saude mental.

10.9.7. A ndo apresentagdo das metas estabelecidas para o trimestre ou ndo cumprimento das metas acordadas acarretard a sua destinagdo a
rubrica “adaptacdo de unidades de satide mental”, devendo ser executado mediante plano de aplicacdo elaborado pela Area Técnica de Satde
Mental.

10.9.8. A matriz de metas a ser utilizada na pactuagdo da parte varidvel 02 é agrupada segundo as tipologias contempladas.

10.10. Indicadores para a PARTE VARIAVEL 02
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10.10.1. QUADRO DE PARAMETROS DE VALORES DE METAS 12 ANO DE CONTRATO (parte variavel 02).
10.10.1.1. A seguir estdo descritos os valores de pardmetro para as metas da Parte Varidvel 02.
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10.12. A definigdo das metas, para futuras alteragdes da vigéncia da parceria com a OSC, dependera da pactuagdo a ser efetuada entre a
unidade e a SMS e devera levar em consideragdo o comportamento dos indicadores na prépria unidade. As metas deverdo ser definidas em
fungdo do nimero de meses previstos de funcionamento da unidade para o ano — sera apenas considerado o nimero de meses completos de
atividade.

10.12.1. No primeiro ano do termo de colaboragdo a SMS definira as metas, que servirdo, junto com a série histérica dos indicadores por
equipe, para a pactuagdo que devera ser feita entre a Area Técnica de Salide Mental e cada equipe. Esta pactuag3o devera ser realizada por
escrito, equipe a equipe.

10.13. MONITORAMENTO DOS INDICADORES (PARTE VARIAVEL 02)

O monitoramento dos indicadores devera ser feito trimestralmente, sendo referendada pelo diretor/gerente da unidade. A OSC deve enviar
trimestralmente mapas de acompanhamento a CMA e a unidade. Os indicadores deverao ser apurados por tipo de unidade, mantendo pesos
iguais.

A unidade devera elaborar um relatério de atividades que indique o compromisso assistencial realizado em relagdo ao pactuado no instrumento
de parceria e remeté-lo a SMS. No relatério deverdo estar explicitas as razées pelas quais algumas metas possam nao ter sido alcangadas, ou
0s motivos que levaram a superagao das metas previstas.

A unidade de saude devera colaborar com todo o trabalho relacionado a realizacdo de auditorias e agdes de acompanhamento que venham a
ser determinadas pela SMS ou pelo Ministério da Salde. As unidades que tenham direito ao Incentivo Institucional (parte varidvel 02) deverdo
elaborar um Plano para a Aplicagao do Incentivo, sendo submetido a SMS para validagao.

Caberd a SMS aprovar o Plano de Aplicagdo de Incentivos (parte variavel 02), garantindo assim a destinagdo orgamentaria para o valor em
questdo. Caso o Plano de Aplicagdo de Incentivos ndo vé ao encontro da estratégia local de satide definida pela Area Técnica de Satide Mental,
esta devera negociar com a unidade de salde, dentro dos prazos previstos, as alteragdes necessarias no referido plano.

O Plano de Aplicacdo dos Incentivos devera traduzir-se, nomeadamente, na distribuicdo de informagdo técnica, na participagdo em
conferéncias, simpdsios, coléquios e semindrios sobre matérias de diferentes atividades da carteira de servigos da unidade, no apoio a
investigacdo ou no aumento das amenidades de exercicio de fungdes da equipe multiprofissional.

11. ESTIMATIVA DO VALOR

11.1. O valor global estimado da parceria é de R$ 21.284.731,02 (vinte e um milhdes, duzentos e oitenta e quatro mil, setecentos e trinta e
um reais e dois centavos), correspondente ao custo total estimado para 24 (vinte e quatro) meses de execugdo do Termo de Colaboragdo,
destinado ao atendimento das necessidades da Rede de Atengdo Psicossocial do Municipio de Ponta Pord/MS.

11.1.1. A estimativa global compreende, entre seus componentes, a rubrica “Apoio a Gestdo”, cuja finalidade, composicdo, critérios de
utilizacdo e forma de comprovagdo encontram-se descritos na Justificativa Técnica Complementar da Rubrica “Apoio a Gestdo”, no Plano de
Trabalho e nos demais documentos financeiros integrantes do processo.

12. ADEQUAGCAO ORCAMENTARIA
12.1. As despesas decorrentes da execugao da presente parceria correrdo a conta das dotagdes orgamentarias indicadas abaixo, observados o

Plano de Trabalho aprovado, o cronograma de desembolso, a disponibilidade orcamentaria e financeira e as demais condigGes estabelecidas
no Termo de Colaboragdo.
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ORGAO/UO FUNCAO PROGRAMATICA PROJETO DNEAS-II-DEDSQ FzI(E)CNJ:SDOES FICHA
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.500.1002 167
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.600.0000 168
10.02 10.302.0054 2.260 33.90.39 1.621.0000 171

12.2. Adespesa decorrente da presente parceria encontra-se vinculada a Nota de Reserva Orgamentaria e as Notas de Autorizagdo da Despesa
juntadas ao Processo Administrativo n2 1.971/2026, as quais integram a instrugdo processual e foram submetidas a analise e validacio da
unidade competente.

12.3. Aclassificagdo orgamentaria e a disponibilidade orgamentaria e financeira para cobertura das despesas relacionadas a execugdo do objeto
foram verificadas e validadas pela unidade de Contabilidade, conforme documentagdo constante dos autos, incluindo a identificagdo da
unidade orgamentdria, da fungdo e do programa, da natureza da despesa, da fonte de recursos, da ficha orgamentdria e da suficiéncia dos
créditos correspondentes.

12.4. A formalizagdo do Termo de Colaboragdo deverd observar a manutengdo da vinculagdo da despesa ao objeto da parceria, a regular
emissdo do empenho e os demais atos de execugdo orcamentaria aplicaveis, condicionando-se os repasses a existéncia de disponibilidade
orgamentdria e financeira e a observancia do Plano de Trabalho e do cronograma de desembolso aprovados.

13. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL E PARAMETROS DE EXECUGAO DA PARCERIA

13.1. A Organizac¢do da Sociedade Civil serd selecionada por meio de Chamamento Publico, regido pela Lei Federal n? 13.019/2014, pelo
Decreto Municipal n2 7.907/2017, pelo Edital de Chamamento Publico e pelo Plano de Trabalho.

13.2. O julgamento das propostas observara exclusivamente a matriz oficial de sele¢cdo constante da secdo “PROPOSTA — CRITERIOS DE
PONTUACAO CHAMAMENTO PUBLICO DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — RAPS”, integrante do Plano de Trabalho e do Edital.

13.3. A matriz oficial do Plano de Trabalho constitui a Gnica matriz aplicivel a selegdo e contém os critérios, itens, subitens, pontuagGes
maximas, documentos comprobatodrios, faixas de avaliagdo e demais regras necessarias ao julgamento objetivo das propostas.

13.4. A pontuagdo total, a distribuicdo dos pontos entre os critérios, os critérios de experiéncia, capacidade operacional, adequagdo da
proposta, economicidade, os documentos comprobatdrios e as regras de desempate serdo aqueles constantes da matriz oficial do Plano de
Trabalho.

13.5. A Comissdo de Selegdo devera aplicar a matriz oficial mediante andlise dos documentos e informagdes exigidos no Edital e no Plano de
Trabalho, registrando, de forma fundamentada, a pontuagdo atribuida a cada item.

13.6. N&o serd aplicada férmula auténoma de pontuagdo baseada exclusivamente em percentual de desconto, salvo se houver previsdo
expressa na matriz oficial do Plano de Trabalho.

13.7. Ndo serd adotada nota minima, hipotese de desclassificagdo, critério de desempate ou condigdo classificatéria diversa daquela
expressamente prevista na matriz oficial do Plano de Trabalho.

13.8. A experiéncia minima necessaria a habilitagdo sera aquela prevista no Edital e na legislagdo aplicavel. A experiéncia adicional somente
poderd ser utilizada como fator classificatério quando prevista na matriz oficial do Plano de Trabalho.

13.9. Os indicadores, metas, formulas e pardmetros de monitoramento da execugdo constantes do Plano de Trabalho ndo serdo utilizados
como matriz de selegdo, salvo quando a prépria matriz oficial expressamente os incorporar como item de julgamento.

13.10. Em caso de divergéncia entre este Termo de Referéncia e a matriz constante do Plano de Trabalho, prevalecera integralmente a matriz
oficial do Plano de Trabalho.

14. OBRIGAGOES DAS PARTES:

14.1 DA ADMINISTRAGAO:

14.1.1. Transferir a OSC os recursos financeiros previstos para execugdo deste Termo de Colaboragdo, de acordo com a sua programagdo
orcamentdria e financeira e obedecendo ao Cronograma de Desembolso constante do Plano de Trabalho;

14.1.2. Promover o monitoramento e avaliagdo da execugdo desta Parceria, por meio do Gestor da Parceria e da Comissao de
Monitoramento e Avalia¢do, na forma definida na Lei Federal n? 13.019/14 e no Plano de Trabalho aprovado, zelando pelo alcance dos
resultados pactuados e pela correta aplicagdo dos recursos repassados;

14.1.3. Aplicar as sancGes previstas na legislagdo, quando a execu¢do da Parceria estiver em desacordo com o Plano de Trabalho e
disposicGes da legislagdo especifica;

14.1.4. Promover as publicagdes necessarias a transparéncia e divulgacdo das a¢0Oes realizadas no ambito da Parceria, observados a
forma e os prazos previstos na legislagdo de referéncia;

14.1.5. Analisar a prestagdo de contas apresentada pela OSC, adotando as providéncias necessdrias, de acordo com o resultado
verificado e previsdo da legislagdo de referéncia;

14.1.6. Prorrogar de oficio a vigéncia deste Termo de Colaboragdo, quando houver atraso na liberagdo dos recursos, limitada a
prorrogacao ao exato periodo do atraso verificado, desde que ainda seja possivel a execugao do objeto;

14.1.7. Fornecer a OSC normas e instrugdes para acompanhamento mensal e para prestacdo de contas anual e final dos recursos
financeiros transferidos;

14.1.8. Reter a liberagdo de recursos financeiros nas hipoteses previstas no art. 48 da Lei Federal n2 13.019/14 e neste instrumento,
comunicando o fato a OSC e fixando-lhe prazo para saneamento ou apresentagdo de informagdes e esclarecimentos;

14.1.9. Assumir ou transferir a responsabilidade pela execugdo do objeto desta Parceria, no caso de paralisagdo, de modo a evitar a
sua descontinuidade;

14.1.10. Comunicar a OSC quaisquer irregularidades decorrentes do uso dos recursos publicos ou outras impropriedades de ordem
técnica ou legal, fixando prazo para saneamento ou apresentac¢do de esclarecimentos e informagdes;

14.1.11. Exercer atividade normativa, de controle e fiscalizagdo sobre a execugao da parceria, inclusive, se for o caso, reorientando as

acoes, de modo a evitar a descontinuidade das agdes pactuadas;
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14.2. DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL:
14.2.1. Executar fielmente o objeto pactuado, cumprindo rigorosamente os prazos e as metas estabelecidas, em conformidade com as
disposi¢Ges do Plano de Trabalho, deste Termo e disposi¢Ges legais aplicaveis;

14.2.2. Executar o Plano de Trabalho aprovado, bem como aplicar os recursos publicos e gerir os bens publicos com observancia aos
principios da legalidade, da legitimidade, da impessoalidade, da moralidade, da publicidade, da economicidade, da eficiéncia e da eficacia;
14.2.3. Manter e movimentar os recursos transferidos em conta bancdria especifica, mantida em instituicdo financeira publica,
aplicando-os em conformidade com Plano de Trabalho e, exclusivamente, na consecug¢do do objeto desta Parceria;

14.2.4. Responsabilizar-se, exclusivamente, pelo gerenciamento administrativo e financeiro dos recursos recebidos, inclusive no que
diz respeito as despesas de custeio, de investimento e de pessoal;

14.2.5. Responsabilizar-se, exclusivamente, pelo pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais

relacionados & execugdo do objeto previsto neste termo, ndo implicando responsabilidade solidaria ou subsidiaria da ADMINISTRACAO a sua
inadimpléncia em relagdo ao referido pagamento, aos 6nus incidentes sobre o objeto da Parceria ou aos danos decorrentes de restri¢do a sua

execugao;

14.2.6. Manter atualizada a escrituragdo contabil especifica dos atos e fatos relativos a execugdo deste Termo, para fins de fiscalizagdo
e acompanhamento dos resultados obtidos;

14.2.7. Proceder as compras e contratagdes de bens e servigos, em conformidade com as disposi¢Ges estabelecidas em regulamento
préprio;

14.2.8. Manter a guarda dos documentos originais relativos a execugdo das parcerias pelo prazo de 10 (dez) anos, contados do dia util
subsequente ao da apresentagdo da prestacado de contas ou do decurso do prazo para a apresentagdo da prestacao de contas;

14.2.9. Divulgar nos seus sitios eletronicos oficiais e em locais visiveis de suas sedes sociais e dos estabelecimentos em que exergam

suas ag¢oes, desde a celebragdo da Parceria até 180 (cento e oitenta) dias apds a apresentagdo da prestacdo de contas final, as informagdes de
que tratam o art. 11 da Lei Federal n® 13.019/2014 inclusive quanto as organizag¢bes da sociedade civil ndo celebrantes e executantes em rede,
qguando for o caso;

14.2.10. N3o utilizar os recursos recebidos nas finalidades vedadas pelo inciso X do art. 167 da CF/88 e pelo art. 45 da Lei Federal n?
13.019/14;
14.2.11. Restituir & ADMINISTRACAO, por ocasido da conclusdo, denuncia, rescisdo ou extingdo da Parceria, os saldos financeiros

remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicagdes financeiras realizadas, no prazo improrrogéavel de 30 (trinta) dias,
sob pena de imediata instauracdo de Tomada de Contas Especial;

14.2.12. Prestar contas dos recursos recebidos, observando as regras previstas na Lei Federal n® 13.019/14, além dos prazos e normas
de elaboragdo constantes deste Termo e do Plano de Trabalho;

14.2.13. Manter, durante a execuc¢do da Parceria, as mesmas condi¢des exigidas nos arts. 33 e 34 da Lei Federal n2 13.019/14;

14.2.14. Permitir o livre acesso dos agentes da administragdo publica, do controle interno e do Tribunal de Contas correspondente aos
processos, aos documentos e as informagdes relacionadas a esta Parceria, bem como aos locais de execugao do respectivo objeto.

14.2.15. A OSC devera, ainda, na hipdtese de Atuagdo em Rede, conforme autorizado no Edital de Chamamento:

a) Comunicar & ADMINISTRACAO a assinatura do Termo de Atuagdo em Rede, no prazo de até 60 (sessenta) dias da data de sua
formalizagao;

b)  Assegurar, no momento da assinatura do Termo de Atuagcdo em Rede, a regularidade juridica e fiscal da organizagdo “executante e ndo
celebrante”, que sera verificada por meio dos seguintes documentos:

Comprovante de inscrigdo no CNPJ;

Copia do estatuto e de eventuais alteragGes registradas;

Certiddo de Débitos Relativos aos Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido;

Certiddo Negativa de Débitos Estadual;

Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo;

Certiddao Negativa de Débitos Trabalhistas;

° Declaragdo do representante legal da organizacdo “executante e ndo celebrante” de que ndo incide na vedagdo do Decreto Municipal n?
7.907/2017, qual seja, ter mantido nos ultimos 5 (cinco) anos, contados da celebracdo da presente parceria, relagdo juridica com, no minimo,
um dos integrantes da Comissdo de Selegdo responsdvel pelo Chamamento Publico.

c)responsabilizar-se pelos atos realizados pela Rede;

d) prestar informagdes sobre prazos, metas e agdes executadas pelas organizagdes da sociedade civil “executantes e ndo celebrantes”;

e) na hipdtese de rescisdo do Termo de Atuagdo em Rede, a OSC deverd comunicar o fato 8 ADMINISTRACAO no prazo de 15 (quinze) dias,
contados da data de rescisdo.

K

14.2.16. Apresentar, relativamente as despesas vinculadas a rubrica “Apoio a Gestdo”, a documentagdo comprobatéria exigida pela
Administragdo, incluindo, quando aplicavel, relatério das atividades de suporte, demonstrativo das despesas, memoria de célculo do rateio,
relacdo dos colaboradores envolvidos, notas fiscais, contratos, comprovantes de pagamento, folhas de pagamento e guias de encargos,
observados o Plano de Trabalho, o Termo de Colaboragdo e a Justificativa Técnica Complementar da Rubrica “Apoio a Gestdo”.

14.3. A unidade de saude objeto da parceria devera assegurar condigdes de acessibilidade as pessoas com deficiéncia ou com mobilidade
reduzida, garantindo o acesso, a circulagdo, a permanéncia e a utilizagdo, com seguranga e autonomia, dos espagos, ambientes, mobiliarios,
equipamentos, servigos, informagGes e sistemas de comunicagdo disponibilizados aos usudrios.

14.3.1. A unidade de saude devera observar, no que couber, a legislagdo federal, estadual e municipal aplicavel a acessibilidade, especialmente
a Lei Federal n? 13.146, de 6 de julho de 2015 - Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia, bem como as normas técnicas de
acessibilidade vigentes da Associagao Brasileira de Normas Técnicas - ABNT.

15. SANCGES ADMINISTRATIVAS

15.1. A Administragdo podera aplicar a OSC, pela execugdo da parceria em desacordo total ou parcial com o Plano de Trabalho, com o Termo
de Colaboragdo, com a Lei Federal n2 13.019/2014 ou com o Decreto Municipal n? 7.907/2017, garantida a prévia defesa e observados o art.
73 da Lei Federal n2 13.019/2014 e a regulamentac&o aplicavel, as seguintes san¢des:
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| - Adverténcia;

Il - Suspensdo tempordria da participagdo em chamamento publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com 6rgdos e entidades
da Administragdo Publica Municipal, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos;

Ill - Declaragdo de inidoneidade para participar de chamamento publico ou celebrar parceria ou contrato com érgdos e entidades de todas as
esferas de governo, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a autoridade
que aplicou a penalidade, nos termos da legislagdo aplicavel.

16. DA REVISAO DO PLANO DE TRABALHO

16.1. O Plano de Trabalho constitui parte integrante e indissocidvel do Termo de Colaboragdo, devendo ser executado pela OSC em estrita
conformidade com o objeto, as metas, as etapas, os indicadores, o cronograma de execugdo e o cronograma de desembolso nele estabelecidos,
nos termos do paragrafo Unico do art. 42 da Lei n2 13.019/2014.

16.2. O Plano de Trabalho podera ser revisto durante a vigéncia da parceria para alteragdo de valores, metas, etapas, atividades, indicadores
ou cronograma de execucdo, desde que demonstrada a necessidade, preservado o objeto pactuado e mantida a finalidade publica da parceria,
nos termos do art. 57 da Lei n2 13.019/2014.

16.3. A revisdo do Plano de Trabalho dependera de justificativa técnica e administrativa, manifestagdo do gestor da parceria, analise da
Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo, quando cabivel, disponibilidade orgamentaria e financeira e aprovagdo da autoridade competente.
16.4. A alteragdo do Plano de Trabalho serd formalizada por termo aditivo ou apostila, conforme a natureza da alteragdo e a legislagdo aplicavel,
devendo ser precedida das andlises técnica, orgamentdria e juridica pertinentes, quando exigidas.

16.5. As alteragdOes propostas deverdo estar relacionadas a execugdo do objeto da parceria e ndo poderao:

| — modificar a finalidade essencial do Termo de Colaboragao;

Il — descaracterizar o objeto originalmente pactuado;

Il — incluir despesas estranhas as agdes previstas no Plano de Trabalho;

IV —aumentar os valores da parceria sem a correspondente disponibilidade orgamentaria e financeira;

V —reduzir ou alterar metas sem justificativa técnica suficiente; ou

VI — comprometer a continuidade, a qualidade ou a regularidade dos servigos integrantes da Rede de Atengao Psicossocial — RAPS.

16.6. A OSC devera encaminhar a Administragdo Publica solicitagdo formal de revisdo do Plano de Trabalho, acompanhada de justificativa
detalhada, memaria de célculo, documentos comprobatdrios e demonstragdo dos impactos sobre as metas, os custos, os resultados e o
cronograma de execugao.

16.7. A revisdo dos valores previstos no Plano de Trabalho ndo constitui reajuste automatico nem gera direito subjetivo a majoracdo dos
repasses, devendo ser analisada pela Administragdo Publica a luz da necessidade concreta da parceria, da compatibilidade dos custos e do
interesse publico.

17. DA RESTITUIGAO DE RECURSOS

17.1. A OSC devera aplicar os recursos financeiros exclusivamente na execugdo do objeto previsto no Termo de Colaboragdo e no respectivo
plano de trabalho, sendo vedada a utilizagdo dos recursos para finalidade diversa da estabelecida na parceria, nos termos do art. 45 da Lei n2
13.019/2014.

17.2. A OSC devera restituir a Administragdo Publica os recursos utilizados indevidamente, ndo comprovados, aplicados em finalidade diversa
ou relacionados a despesas incompativeis com o plano de trabalho, sem prejuizo da apuragao de responsabilidades e da aplicagdo das san¢des
administrativas cabiveis.

17.3. Também deverdo ser restituidos:

| — os saldos financeiros remanescentes ao final da vigéncia da parceria;

Il — os rendimentos de aplicagGes financeiras ndo utilizados na execugdo do objeto;

IIl — os valores correspondentes a despesas ndo comprovadas na presta¢ao de contas;

IV — os valores relativos a despesas ndo autorizadas ou ndo relacionadas ao objeto;

V — os valores decorrentes de desvio de finalidade ou dano ao erario; e

VI — quaisquer outros valores cuja aplicagdo irregular seja reconhecida no processo de prestagdo de contas.

17.4. Ao término da execugdo da parceria, a OSC deverd devolver os saldos financeiros remanescentes no prazo e na forma estabelecidos no
art. 52 da Lei n2 13.019/2014 e no Termo de Colaborag3o.

17.5. A Administragdo Publica podera determinar a restituicdo parcial ou integral dos recursos quando a presta¢do de contas for rejeitada em
razdo de:

| — omissdao no dever de prestar contas;

Il — descumprimento injustificado dos objetivos e metas estabelecidos no plano de trabalho;

IIl — dano ao erdrio decorrente de ato de gestdo ilegitimo ou antieconémico; ou

IV — desfalque ou desvio de dinheiro, bens ou valores publicos.

17.6. Havendo indicios de irregularidade na aplicagdo dos recursos, desvio de finalidade, inadimplemento das obrigagdes pactuadas ou
auséncia de adogao das medidas saneadoras determinadas pela Administragdo Publica ou pelos érgaos de controle, as parcelas subsequentes
poderio ser retidas até o respectivo saneamento, nos termos do art. 48 da Lei n? 13.019/2014.

17.7. A restituicdo dos recursos ndo afasta a possibilidade de aplicagdo das san¢Ges administrativas previstas neste Termo de Colaboragdo,
nem impede a adogdo das medidas administrativas, civis e judiciais cabiveis para reparagdo integral de eventual dano causado ao erario.
17.8. Quando admitido pela legislagdo aplicavel, a OSC poderd requerer que o ressarcimento ao erario seja promovido por meio de a¢des
compensatodrias de interesse publico, observados os requisitos, as limitagbes e o procedimento previstos no § 22 do art. 72 da Lei n?
13.019/2014.

18. PROVIDENCIAS PARA MITIGACIT\O DO IMPACTO AMBIENTAL

18.1. A OSC parceira deverd adotar, no funcionamento dos servigos, medidas ambientais pertinentes, incluindo gerenciamento adequado dos
residuos de servigos de saude, uso racional de dgua, energia e materiais, descarte correto de residuos e observancia das normas sanitdrias e
ambientais aplicaveis.
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ANEXO Il
PLANO DE TRABALHO

PLANO DE TRABALHO
REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL — RAPS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PLANO DE TRABALHO DESTINADO AO GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE, por meio de
PARCERIA, visando assegurar assisténcia universal, integral e gratuita a populacdo, exclusivamente no ambito do Sistema Unico de Satde —
SUS, contemplando os equipamentos e servigos integrantes da REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (RAPS) vinculados 8 SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE DE PONTA PORA/MS, no Municipio de Ponta Por4, Estado de Mato Grosso do Sul.

Proponente: Secretaria Municipal de Saude
CONTEXTO

Nas ultimas décadas, os transtornos mentais passaram a representar uma das principais causas de sofrimento, incapacidade funcional e perda
de qualidade de vida em todo o mundo, configurando-se como importante desafio para os sistemas publicos de satide. No cenario atual de
2026, observa-se crescimento expressivo das demandas relacionadas a saide mental, impulsionado ndo apenas pelos impactos persistentes
da pandemia de COVID-19, mas também por fatores sociais, econdmicos e culturais contemporaneos, como instabilidade financeira,
desemprego, violéncia, fragilizacdo de vinculos familiares, sobrecarga laboral, uso excessivo de tecnologias digitais, isolamento social e
aumento da vulnerabilidade psicossocial da populagdo.

A Organizacdao Mundial da Saude (OMS) reforca a necessidade de fortalecimento das Redes de Atengdo Psicossocial (RAPS) e da integragdo da
saude mental a Atencdo Primdria a Saude, superando modelos historicamente centrados exclusivamente na internagdo hospitalar e nas
respostas emergenciais fragmentadas. A atengdo comunitdria, territorial e longitudinal passou a ser considerada estratégia essencial para
garantir cuidado continuo, humanizado e sustentavel, permitindo intervengdes precoces e alcangando maior resolutividade clinica e social.
Atualmente, parcela significativa da populagdo atendida na Atengdo Primaria apresenta algum grau de sofrimento psiquico, incluindo episédios
depressivos, transtornos de ansiedade, crises relacionadas ao uso de alcool e outras drogas, transtornos do sono, sofrimento emocional
associado as doengas cronicas, situagdes de violéncia, luto, automutilagdo e comportamento suicida. Observa-se aumento importante dos
casos de ansiedade generalizada, sindrome do péanico, depressdo recorrente e esgotamento emocional, especialmente entre adolescentes,
adultos jovens, trabalhadores da saude, idosos e populagdes em situagdo de vulnerabilidade social. O suicidio e as tentativas de suicidio
permanecem como grave problema de saude publica, exigindo organizagdo estruturada da rede assistencial para identificagdo precoce dos
fatores de risco, acolhimento oportuno e acompanhamento multiprofissional continuo.

Nesse contexto, torna-se fundamental a estruturagdo de politicas publicas que fortalegam os servigos territoriais de saide mental e promovam
acOes integradas entre Atengdo Primaria, Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), servicos de urgéncia e emergéncia, assisténcia hospitalar,
assisténcia social e demais dispositivos intersetoriais, garantindo assisténcia universal, integral e humanizada no ambito do Sistema Unico de
Saude — SUS. A complexidade do cuidado em salde mental exige redes integradas e resolutivas, capazes de ofertar acolhimento, manejo
clinico, reabilitagdo psicossocial e cuidado em liberdade, preservando os vinculos familiares, comunitdrios e sociais dos usuarios.

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), distribuidos estrategicamente no territorio, constituem dispositivos essenciais da Rede de Atengdo
Psicossocial (RAPS), atuando de forma articulada com as equipes da Estratégia Saide da Familia (eSF), rede hospitalar, assisténcia social,
educacdo e demais recursos comunitarios. A articulagdo entre saude, assisténcia social e demais politicas publicas torna-se essencial para
garantir cuidado integral, inclusdo social, dignidade e fortalecimento da cidadania das pessoas em situagdo de vulnerabilidade psicossocial.
Além do CAPS, responsavel pelo acompanhamento dos pacientes psiquidtricos cadastrados e atendimento de demanda espontanea no
municipio, Ponta Pord/MS também conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiées Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar de ampliagdo do acesso a assisténcia especializada em saide mental. O
programa realiza acompanhamento psiquiatrico especializado remoto, auxiliando no suporte clinico e terapéutico da rede municipal.

O funcionamento dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) devera observar as diretrizes estabelecidas pelas normativas do Ministério da
Saude, especialmente a Portaria GM/MS n2 336, de 19 de fevereiro de 2002, que regulamenta as diferentes modalidades de CAPS; a Portaria
GM/MS n2 3.088, de 23 de dezembro de 2011, que institui a Rede de Atenc¢&o Psicossocial (RAPS); a Portaria GM/MS n2 130, de 26 de janeiro
de 2012, que redefine o Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas 24 horas (CAPS AD II1); bem como a Portaria GM/MS n2 854, de 22 de
agosto de 2012, além das demais atualizagdes normativas vigentes aplicaveis a politica nacional de satide mental no Sistema Unico de Satde
— SUS. As Unidades de Acolhimento de Adultos sdo regulamentadas pela Portaria GM/MS n° 121 de 25 de janeiro de 2012.

JUSTIFICATIVA

No contexto da modernizagdo da administracdo publica brasileira e da transicdo do modelo burocratico para o modelo gerencial, consolidou-
se a possibilidade de celebragao de parcerias entre o poder publico e instituigdes do terceiro setor como estratégia para ampliagdo da eficiéncia
administrativa, qualificacdo da gestdo e fortalecimento da capacidade operacional dos servigos publicos. Com a publicagdo da Lei Federal n2
13.019/2014, que instituiu o Marco Regulatério das Organizagdes da Sociedade Civil (MROSC), passou a ser estabelecido o regime juridico das
parcerias entre a administragdo publica e as organizagdes da sociedade civil, fundamentado nos principios da cooperagdo, transparéncia,
controle social e alcance de resultados de interesse publico.

No ambito do municipio de Ponta Por3, tais parcerias encontram respaldo normativo no Decreto Municipal n2 7.907, de 18 de agosto de 2017,
que regulamenta a aplicagdo da Lei Federal n2 13.019/2014 no dmbito da administragdo publica municipal, disciplinando os instrumentos de
cooperagdo entre o municipio e as organizacGes da sociedade civil. Nesse cenario, o Termo de Colaboragdo constitui importante instrumento
juridico-administrativo para o fortalecimento da gestdo publica em salde, permitindo a formalizagdo de parcerias voltadas a execugdo de a¢des
e servigos de interesse coletivo mediante definicdo de metas, indicadores, monitoramento e avaliagdo permanente dos resultados alcangados.
A utilizagdo desse modelo de gestdo colaborativa apresenta-se como ferramenta estratégica para o fortalecimento da Rede de Atengao
Psicossocial (RAPS) no municipio, especialmente diante do crescimento expressivo das demandas relacionadas aos transtornos mentais,
sofrimento psiquico, dependéncia quimica, comportamento suicida e vulnerabilidades sociais observadas nos ultimos anos. A ampliagdo dos
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atendimentos realizados pelos CAPS Il, CAPS AD IIl e CAPS Infantojuvenil evidencia a necessidade de mecanismos mais ageis, resolutivos e
sustentaveis para organizagdo dos servigos especializados em saude mental, garantindo assisténcia continua, territorializada e multiprofissional
a populagao.

A adogdo de instrumentos modernos de gerenciamento assistencial possibilita maior eficiéncia na regulagdo do acesso aos servigos,
fortalecimento das ag¢Ges intersetoriais, ampliagdo da capacidade operacional das unidades, melhoria dos fluxos assistenciais e qualificagdo do
cuidado ofertado aos usudrios do Sistema Unico de Satide — SUS. Além disso, contribui para redugdo de vazios assistenciais, fortalecimento do
cuidado em liberdade e consolidagdo das diretrizes da Reforma Psiquiatrica Brasileira e da Politica Nacional de Saude Mental.

Entre os principais beneficios relacionados a celebragdo de parcerias por meio do Termo de Colaboragdo, destacam-se a continuidade integral
do funcionamento dos servigos, a maior agilidade na manutengdo estrutural e operacional das unidades, a garantia de reposi¢do de insumos
e equipamentos, além da possibilidade de contratagdo e manutencdo de equipes multiprofissionais qualificadas, compativeis com a
complexidade da assisténcia psicossocial ofertada. Tal modelo favorece ainda a implementagdo de estratégias de educagdo permanente,
fortalecimento do matriciamento, desenvolvimento de projetos terapéuticos singulares e ampliagdo das ag0es territoriais, comunitarias e de
reabilitagdo psicossocial.

Dessa forma, o fortalecimento das parcerias entre o poder publico municipal e as organizagGes da sociedade civil configura importante
instrumento de apoio a gestdo do Sistema Unico de Satide no municipio de Ponta Pord/MS, contribuindo para ampliacdo do acesso, melhoria
da qualidade assistencial, qualificagdo da Rede de Atengdo Psicossocial e garantia de cuidado integral, humanizado e continuo a populagdo em
sofrimento psiquico e situagdo de vulnerabilidade social.

A promulgagdo da Lei n? 10.216, de 6 de abril de 2001, conhecida como Lei da Reforma Psiquiatrica, representou marco histérico na
reorganizagdo da assisténcia em salide mental no Brasil, estabelecendo diretrizes para a protegdo e garantia dos direitos das pessoas com
transtornos mentais. A legislagdo promoveu a transigdo progressiva do modelo assistencial centrado na institucionalizagdo psiquiatrica para
um modelo territorial, comunitdrio e humanizado, priorizando a reinsergdo social, a preservagdo dos vinculos familiares e o cuidado em
liberdade. Além disso, impulsionou o processo de desospitalizagdo e a ampliagdo da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) no ambito do Sistema
Unico de Satide — SUS.

Como estratégia de fortalecimento da politica nacional de saide mental, o Ministério da Saude estruturou dispositivos fundamentais de
desinstitucionalizagdo psiquiatrica, destacando-se os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), os Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT), as
Unidades de Acolhimento de Adultos (UAA) e o Programa De Volta para Casa, voltados a promog¢do da autonomia, inclusdo social e
continuidade do cuidado das pessoas em sofrimento psiquico e em situagdo de vulnerabilidade social. Esses dispositivos comp&em uma rede
comunitaria integrada, organizada para atender as necessidades clinicas, psicossociais e funcionais dos usuarios de forma multiprofissional e
territorializada.

A consolidagdo de estratégias comunitarias resolutivas para o manejo das crises em saude mental demanda a ampliagdo e articulagdo
permanente de servigos destinados as pessoas com transtornos mentais e as necessidades decorrentes do uso de alcool, crack e outras drogas.
Essa rede compreende a Atengdo Primaria a Saude, CAPS, Servigos Residenciais Terapéuticos, Centros de Convivéncia e Cultura, leitos de saude
mental em hospitais gerais, Unidades de Acolhimento e dispositivos de atencdo integral ofertados nos CAPS Ill, CAPS AD Ill e CAPSi I,
promovendo cuidado continuo, territorializado e integrado as demais politicas publicas.

No contexto da atengdo psicossocial brasileira, os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) assumem papel estratégico na organizagdo do
cuidado comunitdrio em saiide mental, atuando no acolhimento, acompanhamento clinico, reabilitagdo psicossocial e manejo das situagdes
de crise, com o objetivo de reduzir internagGes psiquidtricas prolongadas e fortalecer o cuidado em liberdade. Além do atendimento
multiprofissional especializado, os CAPS desenvolvem ag¢des domiciliares, atividades terapéuticas coletivas, suporte as familias, ages de
promocgdo e prevengdo em saude mental e articulagdo intersetorial com os diversos pontos da rede assistencial.

Destaca-se, ainda, a importancia do acompanhamento terapéutico territorial como ferramenta estratégica de cuidado singularizado,
especialmente para usudrios com maior grau de vulnerabilidade psicossocial e dificuldades de inser¢do social. O acompanhamento no territério
possibilita suporte nas atividades cotidianas, mediacdo de relagdes sociais, fortalecimento da autonomia e ampliagdo do acesso aos recursos
comunitarios, constituindo importante dispositivo de continuidade do cuidado e prevengdo de agravamentos, particularmente em situacdes
de crise e fragilizagao dos vinculos familiares e sociais.

O municipio de Ponta Por3d, localizado no Estado de Mato Grosso do Sul e integrante da Regidao de Saude Sul Fronteira, possui extensao
territorial de 5.328,62 km?, populagdo estimada em 98.598 habitantes e densidade populacional aproximada de 19 habitantes/km?,
caracteristicas que impdem desafios adicionais a organizacdo da assisténcia em saude mental, especialmente no que se refere ao acesso
territorializado, a continuidade do cuidado e a integracdo entre os diversos pontos da Rede de Atengdo Psicossocial. Dados do Sistema de
Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) demonstram crescimento progressivo das internagdes por transtornos mentais e comportamentais
no municipio, passando de 60 internagées em 2021 para 110 internagdes em 2025, evidenciando aumento expressivo da demanda relacionada
ao sofrimento psiquico e a necessidade de fortalecimento das estratégias de cuidado comunitario e prevengdo de agravamentos.

Observa-se ainda importante crescimento das internagdes relacionadas as lesdes e consequéncias de causas externas, doengas do aparelho
respiratdrio, doengas do aparelho digestivo e doengas do aparelho circulatério, condigdes frequentemente associadas a fatores psicossociais,
uso abusivo de dlcool e outras drogas, sofrimento emocional crénico e vulnerabilidades sociais. O aumento global das internagdes hospitalares
no municipio, que passou de 7.549 em 2021 para 8.931 em 2025, reforga a necessidade de fortalecimento da Atengdo Primaria a Saude, da
Rede de Atengdo Psicossocial e das politicas publicas intersetoriais voltadas a prevengdo, promogdo da saide mental, reabilitagdo psicossocial
e cuidado integral da populagdo.

Os dados assistenciais dos Centros de Atengao Psicossocial do municipio de Ponta Pora demonstram a crescente relevancia da Rede de Atengao
Psicossocial (RAPS) no enfrentamento das demandas contemporaneas em satide mental. Durante o exercicio de 2025, os servigos CAPS I, CAPS
AD Il e CAPS Infantojuvenil realizaram, em conjunto, 136.479 procedimentos, evidenciando elevada capacidade operacional e importante
impacto na assisténcia territorial em saide mental do municipio. O CAPS AD Il concentrou 45,81% dos atendimentos realizados, seguido pelo
CAPS Infantojuvenil com 32,74% e pelo CAPS Il com 21,45%, refletindo o aumento significativo das demandas relacionadas ao uso problematico
de alcool e outras drogas, bem como o crescimento do sofrimento psiquico entre criangas e adolescentes.

Os resultados apresentados evidenciam importante ampliagdo das necessidades relacionadas a saude mental em todas as faixas etdrias,
especialmente diante do aumento contempordneo dos casos de ansiedade, depressdo, sofrimento emocional grave, comportamento suicida,
automutilagdo, transtornos do neurodesenvolvimento, vulnerabilidade social e uso abusivo de dlcool e drogas. O crescimento progressivo dos
procedimentos realizados ao longo dos trés quadrimestres de 2025 demonstra ndo apenas maior procura pelos servigos especializados, mas
também fortalecimento da capacidade de acolhimento, acompanhamento longitudinal e manejo clinico das equipes multiprofissionais dos
CAPS.
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No CAPS Infantojuvenil, destaca-se a expressiva realizagdo de 44.688 procedimentos no periodo analisado, com predominancia de
atendimentos individuais, projetos terapéuticos singulares, acbes de matriciamento e suporte as familias. O cendrio reforga a crescente
demanda relacionada ao sofrimento psiquico na infancia e adolescéncia, incluindo transtornos de ansiedade, depressao, transtornos do
espectro autista, dificuldades comportamentais, automutilagdo, sofrimento relacionado a violéncia, vulnerabilidade familiar e impactos
psicossociais associados ao contexto pds-pandemia e as transformagdes sociais contemporaneas.

O CAPS Il apresentou importante ampliagdo dos atendimentos ao longo do ano, totalizando

29.279 procedimentos, com forte atuagdo no acompanhamento de pacientes com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo
esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, depressdo grave e outros quadros de alta complexidade psicossocial. As atividades desenvolvidas
envolveram atendimentos individuais, grupos terapéuticos, oficinas de reabilitagdo psicossocial, visitas domiciliares, projetos terapéuticos
singulares e agGes de matriciamento junto a Atengdo Primdria, fortalecendo a integragdo da rede assistencial e o cuidado compartilhado no
territorio.

Ja o CAPS AD Il concentrou o maior volume assistencial da rede, com 62.512 procedimentos realizados em 2025, evidenciando a magnitude
das demandas relacionadas ao uso abusivo e dependéncia de alcool, crack e outras drogas no municipio. Destacam-se os atendimentos
individuais, grupos terapéuticos, agGes de reabilitagdo psicossocial, acolhimentos, suporte medicamentoso e oferta continua de cuidado
intensivo aos usuarios em situagdo de crise e vulnerabilidade social. O servigo exerce papel estratégico na redugdo de danos, prevengdo de
agravamentos clinicos e sociais, fortalecimento dos vinculos familiares e redugdo de internagdes psiquiatricas prolongadas.

As acGes desenvolvidas pelos CAPS também contemplaram atividades comunitarias, oficinas terapéuticas, visitas domiciliares, matriciamento
das equipes da Atengdo Primdria a Salde, capacitagdes profissionais e construgdo de Projetos Terapéuticos Singulares (PTS) reforgando a logica
do cuidado territorial, interdisciplinar e centrado nas necessidades individuais dos usuarios. A realizagdo continua dessas estratégias fortalece
a articulagdo entre os diferentes pontos da Rede de Atengao Psicossocial e amplia a capacidade de resposta do municipio frente as demandas
crescentes em saude mental.

Os resultados alcangados demonstram que as metas assistenciais previstas para os CAPS de Ponta Pora foram integralmente executadas,
evidenciando comprometimento das equipes multiprofissionais com a qualificagdo do cuidado psicossocial, ampliagdo do acesso e
fortalecimento da assisténcia em saude mental no territério. Mais do que o cumprimento de indicadores quantitativos, os dados refletem
impacto direto na consolidagdo de uma rede comunitdria de cuidado em liberdade, humanizada, territorializada e alinhada aos principios do
Sistema Unico de Satide — SUS e da Reforma Psiquiatrica Brasileira.

Tabela TABNET 2025

Unidade CAPS Il CAPS I CAPSi UAA Total Pop (2022) Cobertura

CAPS 29.279 62.512 44.688 0 136.479 92.017 100%

Em um cenario mundial marcado por profundas transformagdes sociais, econémicas, culturais e tecnolégicas, observa-se em 2026, crescimento
expressivo das condi¢Bes relacionadas ao sofrimento psiquico e aos transtornos mentais. A saude mental consolidou-se como uma das
principais demandas dos sistemas publicos de saude, diante do aumento dos casos de depressdo, ansiedade, sindrome do panico, transtornos
relacionados ao uso de alcool e outras drogas, automutilagdo, comportamento suicida, sofrimento emocional crénico e esgotamento
psicossocial. Fatores como desemprego, instabilidade financeira, violéncia, fragilidade dos vinculos familiares, isolamento social, sobrecarga
laboral, hiperconectividade digital, inseguranca social e vulnerabilidade psicossocial passaram a influenciar diretamente o agravamento do
adoecimento mental em diferentes faixas etdrias, especialmente entre adolescentes, adultos jovens, idosos e populagdes socialmente
vulnerdveis.

Dados internacionais demonstram que os transtornos mentais figuram entre as principais causas de incapacidade funcional no mundo,
produzindo impactos significativos sobre a qualidade de vida, produtividade, relagdes sociais e condi¢Ges gerais de saude da populagdo. Nesse
contexto, torna-se fundamental ampliar e qualificar as acdes de satide mental no ambito do Sistema Unico de Satde — SUS, superando
abordagens exclusivamente medicalizantes e reconhecendo a determinagao social do processo saide-doenga, de forma a promover cuidado
integral, humanizado, territorializado e centrado nas necessidades individuais e coletivas dos usuarios.

As acGes de promocgdo, prevencdo e reabilitagdo psicossocial assumem papel estratégico na construgdo de uma politica publica de saude
mental baseada na inclusao social, fortalecimento da autonomia, reconstrugdo dos vinculos comunitarios e valorizagao do protagonismo dos
individuos em sofrimento psiquico. Dessa forma, torna-se essencial o fortalecimento de dispositivos comunitarios capazes de ampliar os
espacos de convivéncia, participagdo social, acesso a cultura, lazer e integragdo territorial, reduzindo os impactos do isolamento social e da
exclusdo historicamente associados aos transtornos mentais.

Panorama de consultas em Satide Mental Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regioes Norte e Centro-Oeste do
Brasil - Telemedicina

Além do CAPS, responsavel pelo acompanhamento dos pacientes psiquiatricos cadastrados e atendimento de demanda espontanea no
municipio, Ponta Pord/MS também conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiées Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar de ampliagdo do acesso a assisténcia especializada em saude mental. O
programa realiza acompanhamento psiquiatrico especializado remoto, auxiliando no suporte clinico e terapéutico da rede municipal. Em
outubro de 2025, o sistema do programa passou por reformulagdo estrutural, sendo necessario o relangamento da maior parte dos pacientes
anteriormente cadastrados no sistema antigo para a nova plataforma operacional. Em decorréncia desse processo migratorio, ainda existe um
delay assistencial e administrativo relacionado a atualizagdo integral da base de dados, considerando que parte dos pacientes permanece
aguardando realizagdo de exames complementares solicitados pelos teleconsultores para posterior reinser¢ao no novo sistema. Apesar disso,
a maior parte dos usuarios ja se encontra regularmente cadastrada na nova plataforma. No ano de 2025, foram registrados 703 atendimentos
no sistema do programa, excluindo-se ainda alguns pacientes pendentes de migragdo. Dentre os registros realizados, 78 atendimentos
permanecem em aberto, 564 foram finalizados, 71 cancelados por auséncia do paciente, 32 cancelados pelo cliente, 12 cancelados sem
justificativa registrada, 31 classificados como troca de paciente e 4 rejeitados por ndo conformidade documental ou técnica. Os principais
motivos de atendimento identificados concentram-se em transtornos ansiosos, transtornos do neurodesenvolvimento, transtornos
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depressivos, deficiéncia intelectual, transtorno do espectro autista (TEA), transtorno do déficit de atengdo e hiperatividade (TDAH) e
transtornos afetivos bipolares.

A avaliagdo epidemioldgica dos CID-10 relacionados a saude mental demonstra um perfil assistencial fortemente concentrado em transtornos
ansiosos, transtornos do neurodesenvolvimento, transtornos depressivos, deficiéncia intelectual, transtorno do espectro autista (TEA),
transtorno do déficit de atengdo e hiperatividade (TDAH) e transtornos afetivos bipolares. O conjunto dos diagndsticos evidencia
predominancia de demanda ambulatorial crénica, com importante participagdo da psiquiatria, neuropediatria, psicologia, CAPS infantil e
servigos de reabilitagdo psicossocial. Observa-se ainda expressiva presenga de condigdes relacionadas ao desenvolvimento neuropsicomotor
infantil, aprendizagem e comportamento, indicando necessidade de organizagdo integrada entre saude, educagdo e assisténcia social.

Os transtornos ansiosos, classificados no grupo F41.x, representam o conjunto diagndstico mais prevalente da amostra, destacando-se os CID
FA41.1 (Transtorno de Ansiedade Generalizada), F41.0 (Transtorno do Panico), F41.2 (Transtorno misto ansioso-depressivo) e F41.9 (Ansiedade
nao especificada). Trata-se de um padrao epidemiolégico compativel com elevado sofrimento psiquico populacional e forte impacto funcional
nas atividades diarias. A elevada frequéncia desses diagndsticos sugere sobrecarga da Atengdo Primaria a Saude e dos servigos especializados
em saude mental, além de possivel baixa resolutividade inicial na APS. O cenario refor¢a a necessidade de fortalecimento de estratégias de
psicoterapia, grupos terapéuticos, matriciamento em saide mental, protocolos clinicos padronizados e manejo farmacoldgico estruturado.
Sob a perspectiva do SUS, parte importante desses casos poderia ser parcialmente manejada na APS mediante ampliagdo da capacidade técnica
das equipes e fortalecimento da atengdo psicossocial territorial.

0 segundo grupo mais prevalente corresponde aos transtornos hipercinéticos e ao TDAH, especialmente os CID F90.0 e F90.9. A alta frequéncia
desses diagndsticos demonstra importante demanda infanto-juvenil, sugerindo ampliagdo das agBes de triagem escolar, avaliagdo
multiprofissional e integragdo entre saude e educagdo. O perfil encontrado aponta necessidade crescente de neuropediatria, psicologia,
fonoaudiologia e terapia ocupacional, sobretudo devido a frequente associagdo do TDAH com TEA, transtornos especificos de aprendizagem
(F81.x) e deficiéncia intelectual (F70-F79). O padrdo observado reforga a tendéncia nacional de aumento das demandas relacionadas ao
neurodesenvolvimento e a necessidade de linhas de cuidado estruturadas para infancia e adolescéncia.

Os transtornos do espectro autista, agrupados principalmente nos CID F84.0, F84.8 e F84.9, constituem o terceiro grupo diagndstico mais
frequente da amostra. Observa-se elevada demanda assistencial relacionada ao TEA, frequentemente associada ao TDAH, atraso do
desenvolvimento, deficiéncia intelectual e transtornos de linguagem. Esse perfil evidencia necessidade de ampliagdo da capacidade assistencial
multiprofissional, fortalecimento da reabilitagdo neuropsicossocial e organizagdo de protocolos municipais especificos para
neurodesenvolvimento. O cenario sugere ainda necessidade de expansdo de equipes especializadas e de maior articulagdo entre APS, atengdo
especializada, educacdo inclusiva e assisténcia social.

Os transtornos depressivos, representados pelos CID F32.x e F33.x, também apresentam elevada prevaléncia, destacando-se episddios
depressivos leves, moderados e graves, além de transtornos depressivos recorrentes. Observa-se importante associagdo entre depressio e
ansiedade, especialmente envolvendo os CID F41.1 e F41.2, caracterizando um perfil frequente de sofrimento psiquico cronico e transtorno
misto ansioso-depressivo. A coexisténcia desses diagnosticos sugere impacto significativo na funcionalidade, qualidade de vida e demanda
continua por acompanhamento longitudinal em sadde mental. O perfil encontrado reforca a importidncia da detecgdo precoce,
acompanhamento compartilhado pela APS e suporte especializado para casos moderados e graves.

Outro grupo de destaque corresponde as deficiéncias intelectuais classificadas entre F70 e F79, incluindo deficiéncia intelectual leve,
moderada, grave e nado especificada. A presenga expressiva desses CID indica volume importante de pacientes neuropsiquidtricos complexos,
frequentemente dependentes de acompanhamento longitudinal, suporte multiprofissional e apoio educacional especializado. O cenario
sugere possivel demanda reprimida em neuropediatria, reabilitagdo e servicos especializados em desenvolvimento infantil, além de
necessidade de fortalecimento da rede de cuidados continuos.

Os transtornos afetivos bipolares, classificados no grupo F31.x, também apresentam relevancia epidemioldgica importante. Foram
identificados casos envolvendo episddios maniacos, depressivos e formas estabilizadas do transtorno bipolar. Trata-se de uma populagdo com
maior risco de descompensagao clinica, necessidade de internagdo psiquidtrica e utilizagdo frequente de servicos de urgéncia e emergéncia.
Esses pacientes demandam seguimento longitudinal estruturado, monitoramento medicamentoso rigoroso e integracdo entre CAPS, APS e
psiquiatria especializada.

Embora em menor frequéncia relativa, os transtornos psicoticos e esquizofrénicos do grupo F20.x apresentam elevada gravidade clinica e
importante impacto assistencial. Foram identificados CID relacionados a esquizofrenia paranoide, residual e ndo especificada, configurando
populagdo de alta complexidade, maior vulnerabilidade social e necessidade de acompanhamento intensivo em CAPS e rede especializada.
Apesar da menor prevaléncia numérica, esses casos apresentam elevado custo assistencial e necessidade de cuidado continuo e
multidisciplinar.

Também foram identificados outros grupos diagndsticos relevantes relacionados ao neurodesenvolvimento, aprendizagem e comportamento
infantil, incluindo transtornos especificos da aprendizagem (F81.x), transtornos de linguagem (F80.x), dislexia e disfungdes simbdlicas (R48.x),
transtornos de conduta (F91.x), transtornos mistos de conduta e emocgdes (F92.x), transtornos emocionais da infancia (F98.x), transtornos de
personalidade (F60.x), transtornos alimentares (F50.x) e transtornos relacionados ao estresse e trauma (F43.x), incluindo transtorno de
estresse pds-traumatico. Esses achados reforcam a complexidade do perfil epidemiolégico analisado e demonstram necessidade de rede
integrada e multiprofissional para manejo adequado dos casos.

De forma geral, o perfil epidemiolégico da amostra demonstra predominancia de saide mental ambulatorial crénica, elevada carga de
transtornos ansiosos e depressivos, crescimento importante das demandas relacionadas ao neurodesenvolvimento infantil e forte presenca
de casos infantojuvenis. O cenario aponta para necessidade estratégica de fortalecimento da APS em salude mental, ampliagdo do
matriciamento, expansao da assisténcia multiprofissional e reorganizagdo das linhas de cuidado em saide mental no SUS municipal.

A Gestdo Municipal de Saude de Ponta Pord mantém compromisso permanente com o fortalecimento das politicas publicas de saide e com a
garantia do acesso universal, integral e equanime as a¢des e servigos ofertados no dmbito do Sistema Unico de Satde — SUS. Nesse contexto,
a organizagdo e qualificacdo da Rede de Atengdo a Saude constituem estratégias fundamentais para o aprimoramento do sistema municipal,
tanto no que se refere a estruturagao dos fluxos assistenciais quanto a ampliagdo da resolutividade, eficiéncia e qualidade do cuidado prestado
a populagdo.

Diante das transformagdes epidemioldgicas, sociais e assistenciais observadas no cendrio atual, a Secretaria Municipal de Saude busca
consolidar um modelo de gestdao moderno, integrado e territorializado, capaz de responder de forma efetiva as necessidades de saude da
populagdo, especialmente frente ao aumento das demandas relacionadas as condigdes cronicas, sofrimento psiquico, vulnerabilidades sociais
e necessidades de cuidado continuo. Para isso, vem desenvolvendo estratégias voltadas a inovagdo dos processos de trabalho, fortalecimento
da gestdo assistencial, qualificagdo dos servigos e integragdo entre os diferentes pontos da rede de atengao.
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Nesse sentido, a gestdo municipal assume papel estratégico na condugdo de agdes que promovam a reorganizagdo dos servicos de salde, o
fortalecimento da Atengdo Primaria, da Rede de Atengao Psicossocial e dos demais componentes da rede assistencial, estimulando praticas de
cuidado mais humanizadas, resolutivas e centradas nas necessidades dos usudrios. Tal perspectiva contribui para transformar o modelo de
gerenciamento dos servigos publicos de satide, ampliando a capacidade de planejamento, monitoramento, inovagdo e produgdo de cuidado
no territério.

OBIJETO

O presente Plano de Trabalho tem por objeto o gerenciamento, operacionalizagdo e execugdo das agles e servigos de saude no ambito da
Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) da Secretaria Municipal de Satde de Ponta Pord, mediante celebragdo de parceria destinada a assegurar
assisténcia universal, integral, humanizada e gratuita a populagdo usuéria do Sistema Unico de Satide — SUS.

A proposta contempla a organizagdo, manutencdo, qualificagdo e fortalecimento dos dispositivos especializados de saide mental do municipio,
visando garantir atendimento continuo, territorializado e multiprofissional as pessoas em sofrimento psiquico, transtornos mentais graves e
persistentes, bem como as necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, considerando o aumento expressivo das demandas em
salide mental observado no cendrio atual de 2026.

O Plano de Trabalho abrange o funcionamento dos equipamentos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial municipal, incluindo:

° 1 CAPS Il (Adulto);

° 1 CAPS AD IIl (Alcool e Outras Drogas);

[ J 1 CAPS Infantojuvenil (CAPSi);

L] 1 Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA);
[ ]

1 Residéncia Terapéutica (a partir do 22 ano);

A execugdo do objeto compreende a disponibilizagdo de recursos humanos especializados e multiprofissionais necessarios ao desenvolvimento
das atividades assistenciais, terapéuticas, psicossociais, comunitarias e territoriais, bem como todas as ag¢Ges de apoio operacional
indispensaveis ao adequado funcionamento dos servigos de saide mental do municipio.

Incluem-se no escopo do presente instrumento:

® Adequacdo e manutengdo da estrutura fisica das unidades;
Identificagdo funcional padronizada dos profissionais;
Identidade visual das unidades;

Aquisi¢do de insumos médico-hospitalares;

Aquisicdo de medicamentos e materiais terapéuticos;
Aquisicdo de materiais administrativos e de escritério;

Aquisicdo de materiais destinados as oficinas terapéuticas, atividades comunitarias e agOes de reabilitagdo psicossocial;

Suporte as atividades de promogdo da saide mental, matriciamento e cuidado territorial.

O objeto contempla ainda a contratagcdo e manutengdo de servigos essenciais ao funcionamento continuo das unidades e a assisténcia aos
usuarios, incluindo:

Alimentagdo;

Lavanderia e enxoval;

Vigilancia;

Limpeza e higienizagdo;

Coleta de residuos infectantes;

Controle de vetores;

Manutengao predial preventiva e corretiva incluindo refrigeracao;
Fornecimento de dgua e energia elétrica;

Telefonia fixa e movel;

Internet e link de dados;

Monitoramento eletrénico e controle de acesso;

Locagdo de computadores, impressoras e equipamentos tecnoldgicos;

Recarga e aquisi¢do de extintores;

Locagdo e manutengao de imoveis, quando necessario.

Também integram o objeto os recursos necessarios ao desenvolvimento das agdes territoriais da Rede de Atengdo Psicossocial, fundamentais
para consolidagdo do cuidado em liberdade, acompanhamento comunitario e manejo das crises no territério. Para tanto, prevé-se suporte
logistico para deslocamento de profissionais e usuarios, incluindo transporte institucional, combustivel e demais recursos destinados a
realizagdo de:

[ ] Visitas domiciliares;
Acolhimento a crise no territério;
AcGes de matriciamento;
Acompanhamento terapéutico;
Visitas institucionais;

Articulagdo intersetorial;

AgGes comunitérias de promogdo e prevengdo em salde mental.
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O presente Plano de Trabalho contempla ainda os recursos operacionais necessarios ao funcionamento dos Servigos Residenciais Terapéuticos,
incluindo estrutura fisica, mobilidrio, conectividade, alimentagdo e suporte administrativo, garantindo condi¢cGes adequadas para o
acompanhamento e reinsergdo social, registro das informagdes em salde e integragdo entre os diferentes pontos da Rede de Atencdo
Psicossocial do municipio, a partir do segundo ano de vigéncia do presente instrumento.

ABRANGENCIA

A entidade parceira devera executar os servigos previstos neste Termo de Colaboragdo em conformidade com as necessidades assistenciais,
organizagdo territorial e perfil epidemiolégico do municipio de Ponta Pord, considerando a abrangéncia da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS)
e a populagdo usuéria do Sistema Unico de Satde — SUS atendida no territério municipal.

A execugdo das agOes devera observar os principios da regionalizagdo, territorializagdo, integralidade do cuidado, acesso universal e
continuidade assistencial, garantindo atendimento as demandas relacionadas aos transtornos mentais, sofrimento psiquico, crises em saude
mental e necessidades decorrentes do uso de dlcool e outras drogas em todas as faixas etarias.

A parceria objeto deste Plano de Trabalho compreende a disponibilizagdo de recursos humanos especializados e multiprofissionais para
atuagdo nos dispositivos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial do municipio, incluindo: CAPS Il (Adulto); CAPS AD IIl (Alcool e Outras
Drogas); CAPS Infantojuvenil (CAPSi); e Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) e Residéncia Terapéutica (RT).

Também integram a abrangéncia do presente instrumento a contratagdo de servigos de apoio operacional, aquisicdo de insumos e materiais
permanentes, manutengdo e adequagdo da estrutura fisica das unidades, implementagdo de sistemas de informagdo, suporte tecnoldgico,
identificagdo visual institucional e demais recursos necessarios ao adequado funcionamento dos servigos e a garantia da assisténcia integral,
humanizada e continua a populagdo usudria da Rede de Atengdo Psicossocial.

Economia

O municipio de Ponta Pord apresenta economia fortemente baseada no agronegdcio, destacando-se na produgdo agricola de soja, milho e
trigo, além da pecuaria, setores que exercem papel estratégico no desenvolvimento econémico regional. Nos ultimos anos, o municipio vem
buscando fortalecer seu perfil produtivo por meio da atracdo de industrias de transformacdo e ampliagdo das atividades comerciais e de
prestacdo de servigos, agregando valor a produgdo local e impulsionando a geragao de emprego e renda.

A localizagdo estratégica em regido de fronteira internacional favorece intensa movimentagdo econémica e comercial, impulsionando os
setores de comércio, hotelaria, transporte, logistica e servicos. O municipio conta com ampla rede de estabelecimentos comerciais,
supermercados, servigos publicos e rede hoteleira consolidada, atendendo tanto a populagdo local quanto a demanda oriunda da dindmica
transfronteirica com Pedro Juan Caballero, no Paraguai.

A administragdo municipal, por meio da Secretaria Municipal de Desenvolvimento Integrado, desenvolve agdes voltadas ao planejamento
urbano, desenvolvimento econémico, infraestrutura e sustentabilidade, buscando promover crescimento equilibrado, fortalecimento da
economia local e melhoria da qualidade de vida da populagdo. As politicas publicas implementadas tém como objetivo estimular o
desenvolvimento regional de forma integrada, inclusiva e sustentavel.

Conforme dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o Produto Interno Bruto (PIB) per capita do municipio em 2023 foi de
aproximadamente RS 65.963,79. Em 2024, o municipio apresentou receitas realizadas superiores a RS 720 milhdes e despesas empenhadas
acima de RS 725 milhdes, demonstrando relevante capacidade or¢camentdria e posi¢do de destaque entre os municipios do Estado de Mato
Grosso do Sul. Os indicadores econdmicos refletem a importancia regional de Ponta Pora e sua crescente participagdo no cenario econémico
estadual, especialmente nos setores ligados ao agronegdcio, comércio e servigos.

Informagodes sobre o territério de abrangéncia

O municipio de Ponta Por3d, fundado em 25 de margo de 1892, localiza-se na regido sudoeste do Estado de Mato Grosso do Sul, integrando a
Regido de Saude Sul Fronteira. Possui extensdo territorial aproximada de 5.329 km? e populacdo estimada em 98.598 habitantes no ano de
2025, com densidade demogréfica de aproximadamente 19 habitantes por km?.

O municipio apresenta caracteristica singular de fronteira internacional seca e conurbagdo com a cidade de Pedro Juan Caballero, capital do
Departamento de Amambay, no Paraguai, formando uma area urbana integrada com populagdo superior a 200 mil habitantes. Essa dinamica
transfronteirica resulta em intensa circulagcdo diaria de pessoas, mercadorias e servigos, impactando diretamente a organizagdo da rede publica
de satde, especialmente em relacdo a cobertura assistencial, financiamento e regulacdo do Sistema Unico de Sadde — SUS.

Ponta Pora possui localizagao estratégica, distante aproximadamente 324 km de Campo Grande e conectada por importantes rodovias federais
e estaduais, além de contar com aeroporto internacional e terminal rodoviario. O municipio exerce importante papel econdmico regional, com
destaque para o agronegdcio, especialmente na produgdo de soja, milho, trigo e pecuaria, além do comércio, prestagdo de servigos e atividades
vinculadas a fronteira internacional.

A realidade territorial do municipio é marcada pela integragao historica, cultural, econémica e social entre Brasil e Paraguai, refletindo forte
multiculturalidade, diversidade linguistica e intensa interagdo populacional. O territério apresenta desafios relacionados a mobilidade urbana,
expansdo territorial, vulnerabilidade social, violéncia, ocupagdes irregulares e demandas crescentes sobre os servigos publicos, especialmente
nas areas de saude, assisténcia social e segurancga publica.

Além da area urbana, o municipio possui importantes distritos e assentamentos rurais, com destaque para o Distrito Nova Itamarati,
considerado um dos maiores assentamentos rurais do pais, com populagdo estimada superior a 15 mil habitantes distribuidos entre milhares
de familias assentadas. A ampla extensao territorial e as caracteristicas geograficas do municipio impdem desafios relacionados ao acesso aos
servigos publicos e a organizagdo da assisténcia em saude no territério rural.

As caracteristicas demogréficas, sociais, econdmicas e territoriais de Ponta Pord reforgam a necessidade de fortalecimento das Redes de
Atencgdo a Saude, especialmente da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), diante do aumento das demandas relacionadas ao sofrimento
psiquico, violéncia, vulnerabilidade social, transtornos mentais e uso de alcool e outras drogas observados no cenario atual de 2026.
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Populagdo no ultimo
censo [2022]

92.017 pessoas

Populagdo estimada [2025] 98.598 pessoas
Populagdo quilombola [2022] (mais sobre
Igualdade Etnico-Racial) - pessoas

Populagdo indigena [2022] (mais sobre
Igualdade Etnico-Racial)

694 pessoas

0,701

O indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de Ponta Por3 é de 0,701, refletindo um desenvolvimento humano em constante evolug3o. A
cidade apresenta uma infraestrutura moderna, com uma boa rede de transporte e servigos publicos de qualidade, além de uma economia
diversificada. Ponta Pora é uma das cidades mais antigas do estado de Mato Grosso do Sul e possui uma populagdo de aproximadamente

98.598 habitantes, destacando-se pela simbiose entre a cultura brasileira e paraguaia.

Mapa 1. Populagdo do Municipio de Ponta Pora no tltimo censo.

Populagéao no ultimo censo

Legenda

‘até 8.148 pessoas

Comparando a outros municipios no pais
1255712

No Estado
12 79¢

= até 14.289 pessoas até 27 674 pessoas

mais que 27.674 pessoas
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Na regido geografica imediata
10 3¢
3532

52

Densidade demografica [2022]
17,17 habitante por quilometro quadrado

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/ponta-pora/panorama Mapa 2. Densidade Demografica

Densidade demografica

Legenda
até 2,65 habitante por quildmetro até 6,2 habitante por quilémetro  até 11,28 habitante por mais que 11,28 habitante por
quadrado quadrado quilémetro quadrado quilémetro quadrado

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/ponta-pora/panorama

Mapa do tragado urbano dos municipios de Ponta Pora (Brasil) e Pedro Juan Caballero (Paraguai)
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*

PONTA PORA

Legenda

B Area comercial

M Area de servios

[ Area residencial

¥ Area industrial

B Area mista: comercial e servigo
Area mista: comercial e residéncia

B Area institucional

B Area verde

M Area verde urbanizada
Vazio urbano

Marcos
‘e
-
Fonte: https://www.researchgate.net/figure/Figura-1-Mapa-do-tracado-urbano-dos-municipios-de- Ponta-Pora-Brasil-e-Pedro-

Juan_figl_ 319043690

Prevaléncia dos transtornos mentais na populagdo geral ATIVIDADES

As atividades desenvolvidas nos equipamentos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) do municipio de Ponta Pora
compreendem o gerenciamento, operacionalizacdo e execugdo das agdes e servigos especializados em saude mental, garantindo assisténcia
universal, integral, gratuita, humanizada e territorializada a populag3o usudria do Sistema Unico de Satde — SUS, em conformidade com as
diretrizes técnicas estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude.

Os servigos deverdo atuar de acordo com os principios da Reforma Psiquidtrica Brasileira, da Politica Nacional de Saide Mental e da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), observando as normativas do Ministério da Saude, especialmente as Portarias GM/MS n® 336/2002, n?
3.088/2011, n? 130/2012 e n? 854/2012, além das demais atualizagBes vigentes relacionadas ao cuidado em satide mental, bem como pela
Portaria GM/MS n° 102 de 11/02/00 que regulamenta os Servicos Residenciais Terapéuticos.

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL Il — CAPS Il (ADULTO)

O CAPS Il é destinado ao atendimento de adultos com transtornos mentais graves e persistentes, oferecendo acompanhamento
multiprofissional continuo, acolhimento, manejo clinico, atividades terapéuticas e suporte psicossocial territorializado.

Hordrio de funcionamento:

[ ] Segunda a sexta-feira;
° Das 07h00 as 17h00;
[ ] Funcionamento em dois turnos.

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E OUTRAS DROGAS — CAPS AD lII
O CAPS AD Il é voltado ao atendimento de pessoas com sofrimento psiquico e necessidades decorrentes do uso de alcool, crack e outras
drogas, incluindo situagdes de crise e necessidade de cuidado intensivo continuo.

L] Funcionamento ininterrupto
L] 24 horas por dia
[ ] Todos os dias da semana, incluindo finais de semana e feriados.

CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL INFANTOJUVENIL — CAPSi
O CAPSi destina-se ao atendimento de criangas e adolescentes com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo demandas
relacionadas ao neurodesenvolvimento, sofrimento psiquico intenso e uso de alcool e outras drogas.

[ Horario de funcionamento:

[ ] Segunda a sexta-feira;

[ ] Das 07h00 as 17h00;

® Funcionamento em dois turnos.

UNIDADE DE ACOLHIMENTO DE ADULTOS - (UAA)

A Unidade de Acolhimento de Adultos (UAA) é destinada a pessoas com transtornos mentais decorrentes do uso abusivo de alcool e drogas
histérico com fragilidade de vinculos familiares e sociais, oferecendo moradia transitéria em ambiente comunitdrio e acompanhamento
continuo pela Rede de Atencdo Psicossocial.

[ ] Funcionamento continuo;
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[ ] 24 horas por dia;

[ ] Todos os dias da semana, incluindo finais de semana e feriados.

ORGANIZAGCAO DAS AGOES ASSISTENCIAIS

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) deverdo atuar a partir da ldgica territorial e interdisciplinar, por meio de equipes multiprofissionais
responsaveis pelo acolhimento, acompanhamento clinico, reabilitagdo psicossocial, manejo das crises e construgdo de Projetos Terapéuticos
Singulares (PTS), respeitando as necessidades individuais dos usudrios.

Os servigos deverdo funcionar como dispositivos de portas abertas, garantindo acesso facilitado ao cuidado, acolhimento da demanda
espontanea e assisténcia continua as situagdes de sofrimento psiquico agudo e crénico. As a¢Ges assistenciais deverdo contemplar:

Atendimentos individuais e em grupo;

Oficinas terapéuticas;

Visitas domiciliares;

AgGes comunitdarias;

Matriciamento da Atengdo Primaria a Saude;

Acompanhamento de pacientes com risco de suicidio e violéncia autoprovocada;
Articulagdo com urgéncia e emergéncia;

Suporte as familias;

AgOes intersetoriais com assisténcia social, educagao, cultura, trabalho e demais politicas publicas.Os CAPS deverdao manter sala
de cuidados clinicos equipada para suporte inicial aos pacientes em crise, incluindo espaco de observagdo e recursos necessarios para
estabilizag¢do clinica, conforme protocolos definidos pela Secretaria Municipal de Satde de Ponta Pord/MS.

As agOes desenvolvidas pela Rede de Atengdo Psicossocial deverao priorizar o cuidado em liberdade, a redugdo do estigma associado ao
adoecimento mental, a promog¢do da autonomia e a reinsergdo social dos usuarios, ampliando sua participagdo nos diferentes espagos
comunitarios, culturais, educacionais e laborais do territdrio.

No contexto da desinstitucionalizagdo e da integralidade do cuidado, as Unidades de Acolhimento de Adultos deverao atuar de forma articulada
aos CAPS, possibilitando acompanhamento continuo dos moradores, fortalecimento dos vinculos sociais e desenvolvimento de estratégias de
autonomia e inclusdo social. Também deverdo ser consideradas alternativas de reintegragdo familiar e suporte comunitdrio, conforme
avaliacdo das equipes multiprofissionais e construgdo dos Projetos Terapéuticos Singulares.

As equipes deverdo realizar reunides periddicas de discussdo clinica e organizagdo do processo de trabalho, com participacdo de todos os
profissionais, visando construgdo compartilhada das estratégias terapéuticas, acompanhamento longitudinal dos usuarios e fortalecimento da
integracdo entre os pontos da Rede de Atengdo Psicossocial.

Cada usuario devera possuir Projeto Terapéutico Singular (PTS) elaborado de forma interdisciplinar, considerando suas necessidades clinicas,
psicossociais, familiares e territoriais, com participacdo ativa do usuario, familiares e rede de apoio. Os projetos terapéuticos deverdo ser
desenvolvidos de maneira integrada a Atengdo Primaria a Saude e aos demais servigos da rede assistencial, garantindo continuidade do
cuidado, integralidade da assisténcia e fortalecimento do cuidado em liberdade.

O trabalho realizado pela equipe de reabilitagdo psicossocial, através do reforgo da equipe de trabalhadores do CAPSad lll, tera como foco a
realizacdo de acGes intersetoriais e acompanhamento de usudrios em acolhimento institucional cotidianamente junto as Unidades de
Acolhimento de Adultos.

L] Acdes de acolhimento: Espera-se das equipes dos CAPS a organizacao de atividades de porta de entrada, como acolhimento

individual e de grupos de recepcdo, de modo a sustentar espaco para acolher, avaliar e depurar as demandas de atendimento. E indispensavel
que estes sejam realizados com escuta sensivel e a partir de um diagnéstico clinico-situacional e da avaliagdo de risco psicossocial.

[ ] Atendimentos individuais e grupais: os atendimentos individuais ndo devem ocorrer em detrimento das atividades grupais. Ha
de se constituir o didlogo interdisciplinar entre as equipes visando o desenvolvimento da atengdo ampliada em saude, a construgdo conjunta
de projetos terapéuticos singulares, a discussdao coletiva de processos de trabalho, o aumento das atividades intersetoriais, territoriais e a
maior articulagdo com a rede de saude.

[ ] Oficinas terapéuticas: sdo estratégias de cuidado, interacdo e socializagdo realizadas pelos CAPS. Abrangem a¢Ges que visam a
reabilitacdo psicossocial pela inser¢do dos usuarios no espago social por meio de atividades que promovem o protagonismo do usuario, a
expressao de sentimentos e vivéncias, o desenvolvimento de habilidades, a autonomia e o exercicio da cidadania.

L] Matriciamento das equipes de Atencdo Primaria: Os CAPS deverdao manter agenda regular de matriciamento de equipe de
atengdo primdria, conforme planejamento elaborado em conjunto. O matriciamento da atengdo primaria pelos CAPS devera ter as seguintes
caracteristicas:

a. Ser presencial e ter frequéncia regular, com periodicidade minima de 1 vez por més;

b. A elaboragdo de Projeto Terapéutico Singular que contenha: diagndstico situacional considerando o suporte
familiar, a rede comunitaria e a rede de servigos local; defini¢do de relagdes/habilidades que serdo objeto de intervengdo; as agbes propostas
conforme o compartilhamento de responsabilidades; prazo para avaliagdo dos efeitos das a¢Ges propostas;

C. Contemplar pessoas nos diferentes ciclos de vida: criangas, adolescentes, adultos e idosos;

d. Manter atualizados os registros das agdes de matriciamento das equipes de atengdo primaria nos sistemas de
informagao vigentes.

® Matriciamento das equipes dos pontos de atencdo de urgéncia e emergéncia: os CAPS deverdo manter presenca regular nos
servigos de urgéncia e emergéncia em salde mental que sdo referéncia para seu territério e demais servigos de urgéncia sempre que houver
um usudrio que seja de sua referéncia territorial, conforme as seguintes diretrizes:

a. Contato/resposta em até 12h para os casos do territério de responsabilidade do CAPS;
b. Agilidade e prontiddo para discussdo dos casos e construgdo de rede apoio territorial, com a presenga na
unidade sempre que necessario;

C. Compartilhamento dos cuidados dos usudrios de sua responsabilidade territorial com a construgdo de
Projetos Terapéuticos Singulares (PTS) para atengdo a crise para 100% dos usudrios avaliados, privilegiando os recursos comunitarios de forma
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a evitar internagdes;

L] Acompanhamento domiciliar: a periodicidade para visitas domiciliares dos profissionais da Atenc¢do Psicossocial devera estar
baseada em estratificacdo de risco, com a seguinte periodicidade minima, observando que, conforme a gravidade ird variar a intensidade do
cuidado:

a. Pessoas em acompanhamento com alta vulnerabilidade — 1 visita por més;

b. Pessoas com histdria de lesdes autoprovocadas ou tentativas de suicidio — 1 visita por semana durante os
primeiros 90 dias apds o evento, caso o paciente ndo mantenha frequéncia regular ao acompanhamento;

C. Pessoas com histéria de transtornos graves e persistentes agudizados (segundo avaliagdo de estratificagdo
de risco) e portadores de outros transtornos crénicos graves descompensados — semanal;

d. Pessoas com histdria de transtornos graves e persistentes egressas de internagdes de longa permanéncia e
moradores de servigos residenciais terapéuticos ou outros dispositivos de moradia com transtornos cronicos graves
—semanal, caso o paciente ndo mantenha frequéncia regular ao acompanhamento;

L] Atencdo as situacdes de crise: E considerada crise a situacdo em que had um sofrimento mental intenso ou alteragdes de
comportamento, com ruptura ou esgarcamento dos lagcos com a rede de cuidados e que causem risco aos pacientes e/ou seus cuidadores. A
atengdo as crises em saude mental é compreendida como um processo complexo que envolve ndo apenas o apaziguamento de sintomas
agudos, mas fundamentalmente a articulagdo com outros pontos de atengdo da rede de salide para a construgdo de condigGes efetivas para
um cuidado comunitario e qualificado para todos. Essa articulagdo é imprescindivel para a atengdo as crises e seu manejo, respeitando o direito
de todos os pacientes ao tratamento do sofrimento mental pelos meios menos invasivos possiveis. Dessa forma, permite incluir elementos do
territorio de vida dos usudrios, facilitando o manejo das tensdes que levaram a crise, evitando um olhar apenas biomédico e medicalizante.

L] Acompanhamento institucional: Os profissionais de referéncia para usuarios internados deverdo realizar visitas institucionais aos
pacientes internados em hospitais sejam eles Hospitais Gerais, Maternidades ou Hospitais Psiquiatricos, com periodicidade minima de 1 vez
por semana, fato que deve constar no projeto terapéutico singular de cada usudrio e manter interlocugdo constante com o hospital, visando a
articulagdo do cuidado comunitario para viabilizagdo da alta o mais breve possivel;

L] Atualizacdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS): todos os usuarios acompanhados pelos servigos e equipes de saude mental
deverdo ter seu PTS discutido e definido de forma coletiva, tendo como orientagdo a avaliagdo da situagdo clinica, as condigdes de sua rede
familiar e social, as habilidades e competéncias que devem ser desenvolvidas, o seu grau de autonomia e capacidade relacional, o estimulo ao
protagonismo, suas fragilidades e a existéncia de patologias cronicas associadas. O PTS devera ser revisto e discutido pelo menos trés vezes ao
ano ou sempre que necessario, e anexado ao prontuario do usuario;

L] Atendimento aos familiares: A aten¢do aos cuidadores diretos - na maior parte das vezes a familia - e as relagdes entre pacientes
e aqueles que convivem com eles é parte indissocidvel do cuidado. Acolher as familias/cuidadores sem julgamento de valor, encarando-os
como corresponsaveis pelo tratamento, é essencial para o entendimento da situagdo e a proposigdo de estratégias de cuidado. Trabalhar com
as familias/cuidadores auxilia na avaliagdo quanto aos riscos e as possibilidades de cuidado no territério, bem como na compreensdo de
padrdes de adoecimento, as comorbidades clinicas e a histdria familiar. Incorporar a familia no tratamento abre maiores possibilidade de
intervencgdo e construgdo de uma rede de lagos significativos para o usuario em sofrimento. Portanto, os CAPS deverdo atender regularmente
os familiares dos usuarios com cadastro ativo, considerando os seguintes critérios minimos:

a. Usuarios adultos com alta vulnerabilidade — 1 atendimento por més;

b. Usuarios adultos com histdria de lesGes autoprovocadas ou tentativas de suicidio

—1 atendimento por semana durante os primeiros 90 dias apds o evento

C. Usuarios adultos com histéria de transtornos graves e persistentes agudizados (segundo avaliagdo de
estratificagdo de risco) e portadores de outros transtornos crénicos graves descompensados — semanal;

d. Usuarios adultos com histdria de transtornos graves e persistentes egressas de internagdes de longa
permanéncia que tiveram retorno familiar — 1 atendimento por més;

e. Usudrios criancas ou adolescentes com alta vulnerabilidade/risco - 1 atendimento por semana

L] Criancas e Adolescentes: todos os casos, seja para avaliagdo ou acompanhamento, deverdo levar em conta a rede na qual a

crianga/adolescente esta inserida e transita, considerando sua interagdo com a familia, rede social, escola, abrigos e atores juridicos envolvidos.

L] Acompanhamento de usudrios com transtornos decorrentes do uso de alcool e outras drogas: o acompanhamento dos casos
devera se pautar pelo livre acesso a unidade de referéncia, trabalhando na perspectiva da reducdo de danos e da promogao de saude, sendo
vedada a punigdo ou recusa de atendimento para usudrios que nao estejam abstinentes.

[ ] Acompanhamento de populacdo em situacdo de rua e em acolhimento institucional: as equipes da Ateng¢do Psicossocial deverdo
acompanhar as pessoas que vivem em situacdo de rua ou que estejam nas unidades de acolhimento institucional e que necessitem de cuidados
em saude mental. O trabalho deve ser integrado as equipes de Atengdo Primaria, equipes de Consultério na Rua e dos CREAS, desenvolvendo
acOes articuladas que estimule a construgao de uma rede de protegdo social a pessoa, a busca de alternativas de moradia, de trabalho e renda
e de integragdo aos dispositivos da educagdo, da cultura e da vida na cidade.

® Trabalho territorial: Todos os profissionais da equipe técnica do CAPS deverdo realizar atividades fora do espago fisico das
unidades de saude, atuando no territério e promovendo articulagdes com os dispositivos comunitarios tanto formais quanto informais. Os
profissionais devem se revezar nestas atividades, que devem ser assistenciais e de promocdo de salde. E recomendavel ainda, realizar
periodicamente agbes de circulagado pela cidade, incluindo a participagdo em atividades culturais, com o objetivo de fazer com que usuarios
possam reconhecer e se apropriar do territério da cidade, estimulando a convivéncia na comunidade.

® Desinstitucionalizacdo: Todos os profissionais da equipe técnica deverdo participar do acompanhamento dos moradores de
Servigo Residencial Terapéutico (SRT) ou em processo de Desinstitucionalizagdo referidos ao CAPS, e articular o cuidado com a equipe de
atengdo primaria de referéncia daquele territério para acompanhamento regular de salude, considerando os efeitos da longa
institucionalizagdo. Nas ag¢Oes de desinstitucionalizagdo também se inserem aquelas para promog¢do de autonomia e construgdo de rede de
cuidados comunitarios para os pacientes institucionalizados em abrigos, prisdes, hospitais de custddia e tratamento psiquidtrico, ou unidades
de ressocializagdo para adolescentes.

[ ] Compartilhamento de cuidado com a Atencdo Primaria de Saude: todos os usuarios, conforme sua condi¢do de cronicidade,
devem ter consultas agendadas junto a equipe de saude da familia_guando necessario com a mediagdo da equipe da Atengdo Psicossocial. A
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equipe de Atengdo Psicossocial devera monitorar o acompanhamento do usudrio na Atengdo Primaria compartilhando as estratégias de
cuidado.

L] Exames: os Centros de Atengado Psicossocial devem oferecer:

a. Teste rapido para detecgdo de HIV, Sifilis e Hepatites Virais.

b. Coleta de Sangue, conforme fluxo pactuado.

L] Encaminhamento a exames e especialistas: em caso de necessidade de encaminhamento do paciente a servigo especializado, a

equipe do CAPS deve acompanhar o processo de marcagdo e agendamento no SISREG/CORE junto a atengdo primaria, bem como as a¢des
necessarias para que o usuario possa comparecer a consulta/exame, trabalhando para que o usuario compreenda suas necessidades de saude
e assim contribuindo para reduzir o nimero de solicitagdes equivocadas e os indices de absenteismo.

L] Trabalho Intersetorial: a construgdo das redes intersetoriais, constitui-se em estratégia para promover a articulagdo dos CAPS
com outros pontos de atencdo da rede de saude, educagdo, justica, assisténcia social, direitos humanos e outros, assim como recursos
comunitarios presentes no territorio. Assim, todos sdo responsaveis pela garantia do acesso, da equidade e da integralidade. Trata de uma
estratégia que busca superar a fragmentagdo das diversas politicas e das diferentes dreas em que sdo executadas. O desafio é a articulagdo
dos diversos setores na busca por solugdes de problemas no cotidiano e na perspectiva do cuidado, de inserir os usuarios no territério em que
vivem e na possibilidade de uma construgao coletiva dos projetos terapéuticos individuais.

L] Supervisdo Clinico-Institucional: o supervisor deve realizar supervisdo clinico institucional da equipe do CAPS semanalmente e
supervisdo da equipe do servigo residencial vinculado ao CAPS, para educagao permanente e discussdo dos processos de trabalho.

L] Colegiado de Gestdo: o diretor/gerente se compromete a formar um Colegiado de Gest3o, com participagdo comunitaria, que
tenha agenda mensal de reunides para prestar contas do funcionamento da unidade e ouvir suas avaliagOes;

L] Ouvidoria: recomenda-se a divulga¢do de um telefone para contribuir com o funcionamento da unidade, emitindo opinides,
elogios, criticas ou sugestdes de melhoria.

L] AcGes de Promocdo de Saude Mental: agGes de promogdo da saude no territdrio em parceria com a Atengdo Primdria e outros
dispositivos formais e informais, intra e intersetoriais.
As atividades dos profissionais de saude dos CAPS poderdo ser alteradas mediante justificativa registrada no projeto terapéutico dos usuarios.

DAS OBRIGAGOES ADMINISTRATIVAS
No ambito da presente parceria, a Organizacdo da Sociedade Civil parceira responsabilizar-se-a, integralmente, por:

L] Administrar e operar as atividades a serem desenvolvidas, segundo as previsGes deste Plano de Trabalho, dentro das diretrizes
definidas pela Secretaria Municipal de Saide SMS/PP, com atendimento a todos os usuarios SUS, de forma gratuita, no estabelecimento de
saude cujo uso lhe foi permitido, vedado prestagdo de servigo a entidade de saude suplementar.

L] Encargos de natureza trabalhista e previdenciaria, referente aos recursos humanos utilizados na execugdo do objeto deste
Plano de Trabalho, decorrendo do ajuizamento de eventuais demandas judiciais, bem como, por todos os 6nus tributarios e extraordinarios
que incidam sobre o presente instrumento, ressalvados aqueles de natureza compulsdria, langados automaticamente pela rede bancaria
arrecadadora.

[ ] Indenizagdo de dano decorrente de agdo ou omissdo voluntaria, ou negligéncia, impericia ou imprudéncia, que seus agentes,
nessa qualidade, causarem a paciente, ao 6rgdo do SUS e a terceiros a estes vinculados, bem como, aos bens publicos moéveis e imdveis objetos
de cessdo de uso, assegurando-se o direito de regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicagdo das demais
sangOes cabiveis.

Administrar os bens méveis e imdveis cujo uso lhe for cedido, em conformidade com o disposto nos respectivos termos de cessdo de uso, até
sua restituicdo ao Poder Publico.

® Gestdo de insumos consumiveis e retornaveis, material permanente e estrutura fisica da unidade, sendo responsavel pela
reposicdao ou manutengdo no caso de dano por mau uso, perda ou extravio.

[ ] Ao final da Parceria, restituir a Secretaria Municipal de Saude todos os bens méveis e imdveis que Ihe foram destinados ou
adquiridos pela Secretaria Municipal de Saude - SMS em virtude da presente parceria em boas condi¢Ges de uso, ressalvados os casos de
obsolescéncia e desgaste natural.

L] Garantir em exercicio nas Unidades quadro de recursos humanos qualificados e compativeis ao porte da Unidade e Servigos
previstos, conforme estabelecido nas normas ministeriais atinentes a espécie.

[ ] Garantir a disponibilidade de um profissional de nivel superior com experiéncia em saude mental como responsavel técnico
pelo termo de colaboracgao.

L] Dar continuidade, implantar e melhorar continuamente os protocolos clinicos e administrativos em todos os departamentos
visando a otimizagdo da gestdo orientada pela Organizagdo da Sociedade Civil.

® Pelo processo de administragdo do objeto da parceria, envolvendo contratagdo e gestdo do pessoal necessario a operagdo da
Unidade e Servigo;

[ ] Utilizar a logomarca da Prefeitura da Cidade de Ponta Pord/Secretaria Municipal de Satde e do SUS, em todos os documentos
emitidos no ambito desta parceria.

® N&o utilizar e nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentagdo, exceto se aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa da Secretaria Municipal de Satde.

L] Manter sempre atualizado o prontudrio eletrénico clinico multiprofissional dos pacientes e o arquivo médico, pelos prazos
previstos em lei.

® Manter o padrdo de qualidade de atendimento dentro das exigéncias contratuais, que serdo baseadas nas diretrizes
constantes desta parceria e as caracteristicas de atividade assistenciais, do presente Plano de Trabalho.

L] Disponibilizar relatérios gerenciais com as informagdes solicitadas na periodicidade constante no presente Plano Trabalho
aos técnicos da Secretaria Municipal de Saude — PP; utilizando, quando couber, modelos disponibilizados pela Organizagdo da Sociedade Civil.




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

® Submeter a Secretaria Municipal de Saude — PP, quaisquer projetos que envolvam alteragdes no layout das unidades.
L] Utilizar uniforme e crachds padronizados pela Secretaria Municipal de Saude de Ponta Pora para todos os funcionarios.
L] Os bens deverao ser recebidos por um preposto designado pela organizagdo parceira e serem devidamente inventariados

qguando da assinatura do Termo de Colaboragdo, mediante assinatura de Termo de Cessdo de Uso, e de forma idéntica deverdo ser devolvidos
na oportunidade do seu encerramento, por qualquer motivo, inclusive aqueles incorporados posteriormente no transcorrer do contrato.

L] Gerenciar de forma responsavel desenvolvendo melhores praticas assistenciais e de logistica, todos os insumos consumiveis
e retorndveis, material permanente e estrutura fisica da unidade, sendo responsavel pela reposigdo ou manutengdo no caso de dano por mau
uso, perda ou extravio.

FORMA DE APRESENTAGAO

Visando o acompanhamento e avaliagdo do Plano de Trabalho e o cumprimento das atividades estabelecidas no instrumento de parceria, a
entidade parceira devera alimentar as informagdes relacionadas aos indicadores e prestagdo de contas financeiras em um sistema de
monitoramento da parceria de gestdo, instrumento institucional de acompanhamento, avaliagdo e controle do Termo de Colaboragdo firmado
entre a Secretaria Municipal de Saude de Ponta Pord e a Instituigdo Parceira, bem como deverd apresentar a produgdo na forma definida pelo
Gestor (a).

A entidade parceira devera, impreterivelmente, até o 102 dia Util do més subsequente, encaminhar as informacgGes solicitadas.

Os repasses previstos no Termo de Colaboragdo em referéncia serdo estabelecidos de acordo com a meta executada e a apresentagdo da
prestagdo de contas, no prazo previsto pelo Termo e dentre outras documentagdes, os seguintes relatorios:

Relatdrio de Execugdao do Objeto, que contera:

a) A demonstragdo do alcance das metas referentes ao periodo de que trata a prestagdo de contas;

b) A descri¢do das agdes desenvolvidas para o cumprimento do objeto;

C) Os documentos de comprovagdo do cumprimento do objeto, como lista de presenca, fotos, videos, entre outros;

d) Os documentos de comprovagdo do cumprimento da contrapartida, quando houver;

E) Os dados fisico-financeiro;

f) Os documentos de comprovagdo de despesas relativas a implementagdo dos servigos oferecidos mensalmente pela entidade parceira.

O relatoério de que trata o item anterior devera, ainda, fornecer elementos para avaliagao:

a) Dos impactos econémicos ou sociais das a¢Ges desenvolvidas;

b) Do grau de satisfagdo do publico-alvo, que podera ser indicado por meio de pesquisa de satisfagdo, declaragdo de entidade publica
ou privada local e declaragdo do conselho de politica publica setorial, entre outros; e

c) Da possibilidade de sustentabilidade das a¢Ges apds a conclusdo do objeto.

As informagdes supramencionadas deverdo ser fornecidas por meio da apresentagdo de documentos e por outros meios previstos neste plano
de trabalho.
A organizagdo da sociedade civil devera apresentar justificativa na hipdtese de ndo cumprimento do alcance das metas.

Relatdrio de Execugao Financeira devera contemplar:

a) O exame da conformidade das despesas, realizado pela verificagdo das despesas previstas e das despesas efetivamente realizadas, por
item ou agrupamento de itens, conforme previsto no plano de trabalho e,

b) A verificagdo da conciliagdo bancéria, por meio da afericdo da correlagdo entre as despesas constantes na relagdo de pagamentos e os
débitos efetuados na conta corrente especifica da parceria.

A prestacdo de contas final da parceria devera ser apresentada: no prazo de até 45 (quarenta e cinco) dias a partir do término da vigéncia da
parceria, inclusive com a comprovacgdo de recolhimento ao Tesouro Municipal de eventuais saldos financeiros.

Nas parcerias com vigéncia superior a 1 (um) ano: o Municipio realizara, sempre que possivel, pesquisa de satisfagdo com os beneficidrios do
plano de trabalho e utilizara os resultados como subsidio na avaliagdo da parceria celebrada e do cumprimento dos objetivos pactuados, bem
como na reorientagdo e no ajuste das metas e atividades definidas.

A entidade parceira devera, ainda, manter em dia todas as informagoes: referentes aos registros do SIA — Sistema de Informagdes
Ambulatoriais, ESUS e outros registros oficiais, que a Secretaria Municipal de Saude e no sistema de Regulacdo vigente no Estado de Mato
Grosso do Sul, bem como cumprir as demais exigéncias previstas no Termo de Colaboragdo e seus anexos.

A Secretaria Municipal de Saude poderd, para permitir um melhor acompanhamento da produgao e efetiva fiscalizagdo, solicitar: acesso ao
sistema informatizado utilizado pela entidade parceira no ambito das Unidades e servigos objeto do instrumento de parceria. Este acesso
poderd ser através de senha para acesso ao sistema, ou, por meio de um software integrador.

A Secretaria Municipal de Saude procedera a analise mensal: dos dados enviados pela entidade parceira para que sejam atestados os servigos
vinculados aos repasses de recursos, conforme previsto no Termo de Colaboragdo e em seus anexos.

Trimestralmente a Secretaria Municipal de Saude procedera: a andlise do quantitativo de atividades assistenciais realizadas pela entidade
parceira, verificando e avaliando os desvios (para mais ou para menos) ocorridos em relagdo as quantidades estabelecidas neste Plano de
Trabalho, conforme previsto no Termo de Colaboragdo e seus anexos. Desta andlise, podera resultar uma repactuagdo das quantidades
assistenciais estabelecidas no instrumento de parceria e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, efetivada através de Termo Aditivo
ao instrumento de parceria em referéncia.

Esta analise periddica ndo anula a possibilidade de que sejam firmados Termos Aditivos em relagdo as clausulas que quantificam as atividades
assistenciais a serem desenvolvidas pela entidade parceira e seu correspondente reflexo econdmico-financeiro, a qualquer momento, caso a
Secretaria Municipal de Saude de Ponta Por3, a seu critério, entender que condigBes e/ou ocorréncias excepcionais incidem de forma muito
intensa sobre as atividades das Unidades e servicos objeto desta parceria, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia ali prestada.
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No primeiro relatério de atividade deverao vir especificados: os bens permanentes adquiridos e aqueles recebidos em doagdo, ou, por outras
formas, com as respectivas notas fiscais e o local de uso dos mesmos dentro das Unidades. Consideram-se materiais permanentes aqueles que,
em razdo de seu uso corrente, ndo perde a sua identidade fisica, e/ou apresentam durabilidade superior a 2 (dois) anos.

Todos os contratos de servigos firmados pela entidade parceira com prestadores de servigos devem: ser enviados a Secretaria Municipal de
Saude, assim que os servigos forem iniciados, devidamente datados e assinados por ambas as partes, com a descri¢do de todos os servigos a
serem prestados bem como com todas as cldusulas contratuais de acordo com as normas legais vigentes no pais. As Unidades deverao ser
dotadas de controle de frequéncia, por meio de ponto eletronico, cujo relatdrio deve ser apresentado a Secretaria Municipal Saude/Ponta
Pora sempre que solicitado e deve ser

o espelho fiel do que se informa no relatdrio de gestao.

As Unidades deverdo funcionar com prontuario eletrénico e ter a documentagdo arquivada e organizada em local apropriado a guarda de
documentagdo médica.

Esta parceria tem por objetivo, qualificar a assisténcia na linha de cuidado dos servigos e agGes de saude objeto deste Plano de Trabalho,
efetivar o uso de tecnologias integradas a saude e dar celeridade aos processos ligados a esta linha assistencial.

Ao final de 24 (vinte e quatro) meses de acompanhamento, a Secretaria Municipal de Saide de Ponta Por3, juntamente com a entidade
parceira, devera rever estes indicadores, com o objetivo de aperfeicoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendagdes das
diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide — SUS.

Mesmo apds o cumprimento de todas as metas elencadas no Quadro de Indicadores e Metas, caso haja alguma queda na qualidade do
atendimento em fung¢do de agdo ou omissdo imputavel a administragdo da entidade parceira, o gestor(a) municipal podera descontar até 50%
(cinquenta por cento) do valor da parte variavel.

Em casos excepcionais de surtos ou situagdes emergenciais em saude publica, outros indicadores e estatisticas de doengas de notificagdo
compulséria serdo incluidos, para fins de acompanhamento.

A cada periodo de 3 (trés) meses (trimestral), serd apresentado um relatério de avaliagdo e pontuagdo dos indicadores e metas que
condicionam o valor de pagamento da variavel de 5% do valor do contrato, conforme previsto em cronograma de desembolso, assim divididas:
O desempenho da instituigdo parceira na consecugao dos servigos de salide serd acompanhado a partir dos critérios estabelecidos acima e por
meio dos indicadores que devem refletir a devida organizagdo institucional, as boas praticas clinicas, a devida atengdo ao usudrio e a devida
articulagdo entre os niveis assistenciais.

Por meio da aplicagdo dos indicadores busca-se avaliar de forma objetiva a performance das OrganizacGes da Sociedade Civil (OSC), bem como
aperfeicoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendacdes das diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide — SUS.

A qualqguer momento a SMS/PP podera solicitar a memaria de célculo que levou a gerar os indicadores e a realizar auditoria para validar os
resultados apresentados.

Os CAPS e UAA deverdo funcionar com o Prontuario Eletrénico, numeragdo do prontuario pelo nimero do CPF do paciente ou CNS, emissdo
de relatdrios gerenciais mensais.

Produgdo minima esperada de procedimentos:

A avaliagdo da produgdo minima das unidades deverd ser ajustada mediante a existéncia de feriados, campanhas, mobilizagdes sociais ou
eventos de for¢ca maior que necessitem o fechamento da unidade. As justificativas deverdo ser escritas no relatério de atividades.

A Programacdo Fisica e Or¢camentaria (FPO) das unidades (CAPS) deve ser realizada com base na sua capacidade fisica e de recursos humanos,
associadas as habilitagdes e servigos registrados no CNES. Deve ser atualizada sempre que houver necessidade, sem periodicidade definida. A
confecgdo de uma nova, ou sua respectiva atualizagao, deve ser feita através da FPO magnética e o arquivo gerado deve ser enviado para ao
setor responsavel na SMS, pelos canais disponibilizados pelo mesmo dentro dos prazos estabelecidos. E responsabilidade da Entidade Parceira,
manter atualizada a Programagdo Fisica e Orcamentdria da unidade, bem como enviar o arquivo gerado pelo FPO Magnético ao setor
responsavel da SMS.

Quantidade minima de procedimentos a serem apresentados mensalmente por unidade

CAPSi Il
N2 de agGes
ACAO DESCRICAOQ FONTE registrados
(mensalmente)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A TABNET/PRONTU
ATENDIMENTO INDIVIDUAL (03.01.08.020-8) REGISTRADOS NA ARIO ELETRONICO 100
RAAS/ESUS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A TABNET/PRONTU N2 de pacientes
ENDIME DE L D p .
ATENDIM RNETJOE DE FAAPZI:OIAR OU DA (03.01.08.022-4) REGISTRADOS NA ARIO ELETRONICO com cadastro
RAAS/ESUS ativox 0,9
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(03.01.08.027-5, 03.01.08.028-3, TABNET/PRONTU
ATIVIDADE COLETIVA 03.01.08.021-6) REGISTRADOS NA ARIO ELETRONICO 20
RAAS/ESUS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/PRONTU
ACOLHIMENTO DE 12 VEZ (03.01.08.023-2) REGISTRADOS NO BPA- ARIO ELETRONICO 20
|
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AGCOES DE REABILITAGAO PSICOSSOCIAL
DIRECIONADAS A USUARIOS

A o
INSTITUCIIONALIZADOS (HOSPITAIS DERSECLFg:Ir'ﬁ/%%A PA';lll_EﬁFI'ES
ATIVIDADE DE 5 PSIQUIATIEICOS, UNIDADES DE UNIDADE INSTITUCIONALI
DESINSTITUCIONALIZACAO REABILITACAO SOCIAL, UNIDADES ZADOS X 4
PRISIONAIS)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(PROCEDIMENTOS 03.01.08.035-6,
ATIVIDADE TEBRITORIAL ou 03.01.08.029- ;RAII?)N:ITE/'I?F?SI\INIEL(J)
ARTICULAGCAO DE REDE 1, 03.01.08.025-9, 03.01.08.031-3) 20

REGISTRADOS NA RAAS E/OU BPA

. TABNET/PRONTU
NUMERO DE PROCEDIMENTOS p A
ATENDIMENTO DOMICILIAR (03.01.08.024-0) REGISTRADOS NA RAAS ARIO ELETRONICO 20

MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA NUMERO DE PROCEDIMENTOS ;::)N:ITE/'I?:(E))I\TIE% 16
ATENCAO PRIMARIA (03.01.08.030-5) REGISTRADOS NO BPA
MATRICIAMENTO DE URGENCIA E NUMERO DE PROCEDIMENTOS ;RAII?)N:ITE/'I?:SI\TIE% 04
EMERGENCIA (03.01.08.039-9) REGISTRADOS NO BPA
CAPS I
N2 de acoes
ACAO DESCRICAO FONTE registrados
(mensalmente)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A TABNET/
(03.01.08.020-8 OU 03.01.08.022- PRONTUARIO
ATENDIMENTO INDIVIDUAL 4) REGISTRADOS NA RAAS ELETRONICO 100
p o .
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A TABNET/PRONTUA N2 de pacientes

ATENDIMENTO DE FAMILIAR OU DA (03.01.08.022-4) REGISTRADOS NA A com cadastro
REDE DE APOIO RAAS RIO ELETRONICO ativo x 0,6

NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(03.01.08.027-5, 03.01.08.028-3, TABNET/PRONTUA

ATIVIDADE COLETIVA 03.01.08.021-6) REGISTRADOS NA RIO ELETRONICO 20
RAAS E/OU BPA-|
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/
(03.01.08.023-2) REGISTRADOS NO PRONTUARIO
a A
ACOLHIMENTO DE 12 VEZ BPA-| ELETRONICO 20

N2 DE MORADORES
DE SRT
+ N2 DE PACIENTES
DE LONGA
PERMANENCIA + N2
DE PACIENTES EM
ABRIGOS + N2 DE
PACIENTES EM

ACOES DE REABILITACAO
PSICOSSOCIAL DIRECIONADAS A
USUARIOS INSTITUCIONALIZADOS
EM HOSPITAIS PSIQUIATRICOS
(USUARIOS EM LONGA
PERMANENCIA — MAIS DE 6

RELATORIO UNIDADES DO
ATIVIDADE DE MESES), SERVICOS RESIDENCIAIS DESCRITIVO DA SISTEMA PRISIONAL
DESINSTITUCIONALIZACAO TERAPEUTICOS, UNIDADES DE UNIDADE X4
REABILITACAO SOCIAL, UNIDADES
DO SISTEMA PRISIONAL
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(PROCEDIMENTOS 03.01.08.035-6,
ATIVIDADE TERRITORIAL OU 03.01.08.029-1, 03.01.08.025-9, | TABNET/PRONTUA 20
ARTICULACAO DE REDE 03.01.08.031-3) REGISTRADOS NA RIO ELETRONICO
RAAS E/OU BPA-I
JMERO DE EDIME )
(03,01, 08.024.0) REGISTRADOS Na | TABNET/PRONTUA
ATENDIMENTO DOMICILIAR e RAAS RIO ELETRONICO 20
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/

MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA

ATENCAO PRIMARIA (03.01.08.030-5) REGISTRADOS NO PRONTUARIO

BPA-I ELETRONICO 16
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R NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/PRONTUA
MATR'C'A'EA;'EESE%ECKRGENC'A E (03.01.08.039-9) REGISTRADOS NO RIO o4
BPA-I ELETRONICO
CAPSad Ill
N2 de acoes
ACAO DESCRICAO FONTE LR
(mensalmente)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A TAC?NETQE%N(;\L:@R'
ATENDIMENTO INDIVIDUAL (03.01.08.020-8 OU 03.01.08.022-4) o 200
REGISTRADOS NA RAAS
. TABNET/PRONTUARI
ATENDIMENTO DE FAMILIAR OU DA NUMERO DE PROCEDIMENTOS A O  ELETRONIC N2 de pacientes x
(03.01.08.022-4) REGISTRADOS NA
REDE DE APOIO 0 0,4
RAAS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS :
(03.01.08.027-5, 03.01.08.028-3, TAOB NETéF:E?RNC)T,\LIJIIéR'
ATIVIDADE COLETIVA 03.01.08.021-6) REGISTRADOS NA o 60
RAAS E/OU BPA-I
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TAOBNETQE?RN(;\L:I’QR'
ACOLHIMENTO DE 12 VEZ (03.01.08.023-2) REGISTRADOS NO o 30
BPA-I
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TA(fNETgE?RNgﬁéR'
ACOLHIMENTO NOTURNO (03.01.08.002-0) REGISTRADOS NA o Ne de leitos x 30/2
RAAS
ACOES DE REABILITACAO o
PSICOSSOCIAL DIRECIONADAS A NéaEH';i?FT“L{ES
USUARIOS INSTITUCIONALIZADOS ) ’
(HOSPITAIS PSIQUIATRICOS RELATORIO ABRIGO OU
ATIVIDADE DE UNIDADES DE REABILITACAO SO'CIAL DESCRITIVO DA UNIDADE DO
DESINSTITUCIONALIZACAO UNIDADES DO SISTEMA UNIDADE SISTEMAXP;ISIONAL
PRISIONAL)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(PROCEDIMENTOS 03.01.08.035-6, | TABNET/PRONTUARI
ATIVIDADE TERRITORIAL OU 03.01.08.029-1, 03.01.08.025-9, O  ELETRONIC 20
ARTICULACAO NA REDE 03.01.08.031-3) REGISTRADOS NA 0
RAAS E/OU BPA-I
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TAgNETéFCE%NgﬁéR'
ATENDIMENTO DOMICILIAR (03.01.08.024-0) REGISTRADOS NA o 20
RAAS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/PRONTUARI
MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA (03.01.08.030-5) REGISTRADOS NO O 16
ATENGAO PRIMARIA T Al ELETRONICO
R NUMERO DE PROCEDIMENTOS TABNET/PRONTUARI
MATRICIAMENTO DE URGENCIA E (03.01.08.039-9) REGISTRADOS NO o) 06
EMERGENCIA D BPALI ELETRONICO

Responsabilidades durante e apds processamento de produgao

Relatério do percentual de aprovagdo total de procedimentos, por CAPS
Relatério do percentual de aprovagdo por cada procedimento, por CAPS.

Relatério Emitido pelo SIA

O processo de avaliagao da produgdo, durante e apds a realizagdo do faturamento, devera ser acompanhado pela entidade parceira.
Durante o processo de faturamento, ou seja, quando os arquivos gerados pelos sistemas RAAS, BPA- | e ESUS estdo sendo processados pela
SMS/PP, a Organizagdo da Sociedade Civil devera acompanhar os relatérios de glosas durante o processamento da produgdo. De posse destes
relatérios, a Organizagdo da Sociedade Civil parceira devera verificar os motivos das glosas que possam ter ocorrido nas unidades e realizar
imediatamente os ajustes necessdrios para que a mesma ndo volte a ocorrer em processamentos de produgdo futuros.
A Organizagdo da Sociedade Civil também devera fazer acompanhamento, apds o processamento da producgao e liberagdo da base de dados
para consulta, dos procedimentos aprovados e dos procedimentos ndo aprovados para cada CAPS, emitindo os seguintes relatorios:
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Qualificagdo do Registro Clinico

A qualificagdo do registro clinico se dara pela implantagdo e manutengao de Comissdo de Prontuarios nas unidades.

A Coordenagdo Técnica da unidade constituira formalmente a Comissdo de Revisdo de Prontudrio, proporcionando toda a infraestrutura
necessaria a sua operacionalizagdo. A Comissdo, drgdo de assessoria da Coordenagdo da unidade é a responsdvel pela analise dos itens que
deverdo constar obrigatoriamente no registro do atendimento/acompanhamento: dados de identificagdo do paciente, evolugdo, projeto
terapéutico singular, agGes terapéuticas, assinatura e carimbo do profissional.

A Comissdo se reunird ordinariamente, a cada 90 dias, para avaliagdo e emissao de relatério e, extraordinariamente, para intervir em demanda
inerente as atividades da Comissdo. As reunides da Comissdo serdo registradas em Ata contendo data e hora, nome e assinatura dos membros
presentes, pauta e avaliagdes/decisdes tomadas.

Desenvolvimento de atividades de Educa¢do Permanente
A contratada devera oferecer treinamentos operacionais e técnicos, para todos os trabalhadores das unidades da Rede de Atengao Psicossocial,
de acordo com as demandas da SMS/PP.

Tecnologia da Informagao

A contratada devera participar da implantagdo e manutencdo dos sistemas de informagdo adotados pela SMS/PP, incluindo RAAS — Registro
Ambulatorial de A¢des em Saude; BPA — Boletim de Produgdo Ambulatorial — e o Prontudrio de Satide Mental para utilizagdo institucional, bem
como participar da geragdo de arquivos ou informagdes em webservice para utilizagdo nos Sistemas de Informacgao oficiais que a SMS solicitar;
Toda a unidade de saude sob gestdo da contratada deve ter todos os postos de trabalho informatizados, com conectividade e Prontuario
Eletrénico em funcionamento. A contratada devera prover as unidades sob sua gestdo: suporte em tecnologia da informacao (Tl), treinamento
as equipes para sua utilizagdo.

A contratada deve garantir o funcionamento do prontuario eletrénico nas unidades de saude sob gestdo durante todo o horario de
funcionamento das unidades. Para tanto deve garantir medidas que possibilitem manter o prontudrio em pleno funcionamento, como
redundancia de conectividade e servidores locais e oferecer suporte de Tl a todas as unidades sob sua gestdo. Os chamados de suporte devem
ser atendidos em até 24 horas;

Todos os impressos oficiais e padronizados pela SMS/PP devem ser preferencialmente preenchidos e impressos a partir do prontuario
eletrdnico, salvo impossibilidade de adequagédo do sistema;

A contratada deve disponibilizar servigos, infraestrutura e treinamento de Tecnologia da Informacdo (Tl) para desenvolvimento das atividades
da rede de atengdo psicossocial do municipio, no que tange aos registros de dados de atendimento dos servigos e prontudrio dos pacientes.
Caracteriza-se como disponibilizagdo de infraestrutura:

Implantagdo e manutengdo da rede de computadores

Disponibilizagdo de conectividade com a Internet em link de no minimo 20 Mbps

Disponibilizagdo e manutencgdo de servidores de rede, aplicagdo e banco de dados

Disponibilizagdo de equipamentos de informatica para unidades de saude

[ e R

Caracteriza-se como disponibilizagdo de treinamento:

Capacitagdo das equipes dos centros de atengdo psicossocial para utilizagdo do Prontudrio Eletronico

Capacitagdo das equipes dos centros de atencdo psicossocial para utilizagdo dos sistemas desenvolvidos pelo Ministério da
Saude/DATASUS.

Disponibilizagdo de ferramenta de extragdo de RAAS/BPA para envio

Responsabilidade na condensagdo de dados no e-SUS PEC e geracgio de informagdes para envio ao Ministério da Saude/SAl

SCNES - Sistema Nacional de Estabelecimentos de Satude

O CNES foi instituido pela Portaria MS/SAS 376, de 03/10/2000, publicada em 04/10/2000. Todos os estabelecimentos de saude instalados em
territdrio nacional deverdo ser cadastrados. A contratada deverd manter todos os médulos do CNES atualizados mensalmente conforme
cronograma junto a Geréncia de Gestdo estratégica da SMS/PP pelos canais disponibilizados pela mesma dentro dos prazos estabelecidos. A
manutengdo do CNES atualizado é agdo prioritaria, pois é um dos sistemas que interfere diretamente no resultado da aprovagdo do
faturamento apresentado pelas unidades.

Os dados deverao ser atualizados conforme orientagdo do setor responsavel.

Todos os cadastros de profissionais de saude e de estabelecimentos de salide devem estar em consonancia com as regulamentaces da SAS/MS
ou qualquer outra legislagdo ou orientagdo vigente, em ambito do Ministério da Saide ou Municipal, sendo a mais atual vigente a Portaria
SAS/MS n° 134 de 04 de abril de 2011, que constitui responsabilidades dos gestores quanto a correta atualizagdo do SCNES;

Constitui responsabilidade da Contratada o acompanhamento das atualizagdes das fichas cadastrais dos profissionais de saide bem como dos
dados de atualizagdo dos estabelecimentos de saude sob sua gestdo. Caberd a SMS de Ponta Por3, determinar as demais atribuigées em relagdo
a este sistema de informacdo, podendo ficar sob responsabilidade da Contratada a inclusdo, bem como a atualizagdo de todos os profissionais
no SCNES.

SIA - Sistema de Informag¢6es Ambulatorial ou ESUS -

O SIA ou ESUS oferecem aos gestores estaduais e municipais de saide, em conformidade com as normas do Ministério da Saude, instrumentos
para operacionalizagdo das fungGes de cadastramento, controle orgamentario, controle e calculo da produgéo.

Todas as agOes de salde realizadas pelos profissionais das unidades deverdo ser registradas para que estes dados possam ser incorporados a
base de dados nacional do SIA/SUS ou SAIPS.

O registro de agBes dos Centros de Atengdo Psicossocial bem como dos Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT) vinculados sdo realizados
através dos seguintes sistemas disponibilizados pelo DATASUS:

. Registro de A¢cGes Ambulatoriais de Satide — RAAS Psicossocial;

° Boletim de Produgdo Ambulatorial Individualizado — BPA-I;

A utilizacdo de cada sistema dependerd dos procedimentos a serem registrados e suas respectivas caracteristicas, definidas no Sistema de
Gerenciamento da tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses do SUS (SIGTAP-SUS). O SIGTAP estd disponivel na WEB e devera ser
periodicamente consultado para operagdo dos demais sistemas do SUS que sdo utilizados para cruzamento de dados para aprovagdo de
faturamento das unidades. A Contratada devera acompanhar a divulgacdo das Notas Técnicas emitidas pela Coordenagdo Geral de Sistemas
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de Informagdo do Ministério da Saude através do link ftp://ftp2.datasus.gov.br/pub/sistemas/tup/downloads/notastecnicas/, verificando
alteragGes que possam influenciar no registro dos procedimentos realizados pelos CAPS.

A Contratada devera realizar o registro das agGes e servigos de saude nos sistemas oficiais de informacgao utilizados pelo SUS, incluindo o
SIA/SUS, o e-SUS e outros sistemas que vierem a ser adotados pela Secretaria Municipal de Saiide, mantendo as informagdes atualizadas e em
conformidade com as normas e fluxos estabelecidos.

A Contratada devera realizar, mensalmente, o preenchimento destes sistemas, e enviar os arquivos gerados Geréncia de Gestao Estratégica da
SMS/PP respeitando o fluxo estabelecido e a partir dos canais disponibilizados pela mesma dentro dos prazos estabelecidos.

A Area Técnica de Satide Mental disponibilizard manual de procedimentos a serem registrados (faturados) pelos CAPS HABILITADOS e pelos
CAPS que porventura ainda ndo tenham sido efetivamente HABILITADOS junto ao Ministério da Saude.

0 preenchimento adequado da RAAS - Registro das A¢des Ambulatoriais de Saude, estabelecido pela Portarias MS/SAS n2 276 de 30 de margo
de 2012 e MS/SAS n2 854 de 22 de agosto de 2012 é condi¢do indispensavel para o acompanhamento do desempenho das unidades de Atengdo
Psicossocial, mesmo para os servigos ndo habilitados.

O registro de producdo deve representar fidedignamente as agGes realizadas pelos dispositivos. A produgdo aprovada devera ser de no minimo
85% da produgdo apresentada em cada competéncia.

SINAN - Sistema de Informacgdo de Agravos de Notificagdo

O Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN é um sistema de informagdo, que conta com um recurso informatizado para coletar
e disseminar dados gerados rotineiramente pelo Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das Secretarias Municipais e Estaduais de Salde.
Possibilita uma analise global integrada de todas as doengas e agravos que constituam objeto de notificagdo compulsdria, interesse nacional,
estadual e/ou municipal, sendo o principal instrumento de coleta.

Através do registro e processamento dos dados sobre agravos de notificagdo em todo territério nacional, fornece informacgdes para analise do
perfil da morbidade e contribui desta forma para a tomada de decisGes em nivel Municipal, Estadual e Federal.

Instrumentos de coleta de dados do SINAN:

Ficha de notificagdo do SINAN. Deve ser preenchida pelo profissional que atendeu o paciente e fez a suspeita da doenga ou agravo
objeto de notificagdo;
Ficha de investigacdo do SINAN. Esta ficha é especifica para cada doenga ou agravo. Deve ser preenchida pelo profissional designado

para esta atividade ap6s a realizagdo da investigacdo epidemioldgica, algumas vezes com o apoio de técnicos da Area Técnica de Vigilancia em
Saude.

Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regiGes Norte e Centro-Oeste do Brasil — Telemedicina

O municipio de Ponta Pord/MS conta com o Projeto PROADI-SUS de Assisténcia Médica Especializada nas regides Norte e Centro-Oeste do
Brasil, por meio da telemedicina, como estratégia complementar para ampliagdo do acesso a aten¢do especializada e fortalecimento da Rede
de Atencdo Psicossocial e da assisténcia ambulatorial especializada. O programa realiza acompanhamento remoto especializado, oferecendo
suporte clinico, diagndstico e terapéutico as equipes da rede municipal de satde, contribuindo para qualificagdo do cuidado, redugdo de filas
e ampliagdo da resolutividade assistencial. Atualmente, o municipio dispde das especialidades de Pneumologia e Psiquiatria para pacientes a
partir de 12 anos de idade; Endocrinologia, Gastroenterologia e Neurologia para pacientes a partir de 16 anos; além de Endocrinologia
Pediatrica e Neurologia Pediatrica destinadas a faixa etaria de 0 a 15 anos. A iniciativa fortalece o acesso regionalizado a assisténcia
especializada, reduz deslocamentos, amplia o suporte técnico as equipes da Atengdo Primaria e contribui para o acompanhamento longitudinal
dos usuarios do SUS.

Outros Sistemas de Informag¢do em Saude

Outros sistemas que venham a ser implantados pelo DATASUS e ou Sistemas ja existentes que venham a ser solicitados pela SMS deverdo ser
preenchidos pela entidade parceira que fara apoio a gestao das unidades, obrigatoriamente fardo parte deste contrato e, consequentemente,
devera ser utilizado pela entidade parceira. As regras e definicdes das obrigagdes da entidade parceira para utilizagdo de novos sistemas
implantados serdo inseridas neste contrato/processo como adendo.

A cada periodo de 3 (trés) meses (trimestral), serd realizada por parte da SMS de Ponta Pora a avaliagdo e pontuagdo dos indicadores e metas
que condicionam o valor de pagamento da varidvel de 5% do valor do contrato, conforme previsto em cronograma de desembolso.

O desempenho da instituigdo parceira na consecug¢do dos servigos de salde sera acompanhado a partir dos critérios estabelecidos acima e por
meio dos indicadores que devem refletir a devida organizagao institucional, as boas praticas clinicas, a devida ateng¢do ao usuario e a devida
articulagdo entre os niveis assistenciais.

Por meio da aplicagdo dos indicadores busca-se avaliar de forma objetiva a performance das Organizagdes da Sociedade Civil (OSC), bem como
aperfeigoar o monitoramento proposto, de acordo com as recomendac&es das diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide — SUS.

A qualgquer momento a SMS/PP podera solicitar a meméria de célculo que levou a gerar os indicadores e a realizar auditoria para validar os
resultados apresentados.

A cada periodo de trés meses (trimestral) serd realizada por parte da Secretaria Municipal Satiide/PP a avaliagdo e pontuagdo dos indicadores
e metas que condicionam o valor de pagamento da varidvel de 5% do valor do contrato, assim divididas:

Parte Variavel 01 - incentivo institucional a gestao.
Parte Variavel 02 - incentivo Institucional a unidade de satde.

No primeiro ano de gestdo, para fins de pagamento da varidvel, os indicadores e metas somente serdo avaliados a partir do primeiro trimestre.

PARTE VARIAVEL 01 — Incentivo institucional a gestdo.

A Parte Variavel 01 tem como objetivo induzir boas praticas na gestdo da OSC e alinha-las as prioridades definidas pela SMS. Este recurso
somente pode ser utilizado no objeto do Termo de Colaboragao.

O Municipio solicitard 8 ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC a apresentacdo de relatérios contendo dados e informacgdes relativas aos
resultados assistenciais e qualidade dos servigos prestados, conforme Quadro | de Indicadores de Acompanhamento e Avaliagdo a seguir.

A ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL para fazer jus aos recursos orcamentdrios da parte variavel 01, com periodicidade trimestral, que
corresponde a até 2,0% do valor total conforme cronograma de desembolso devera apresentar um relatério contendo os indicadores pré-
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estabelecidos pela SMS/PP. O valor esta condicionado ao percentual cumprido do conjunto de metas estabelecidas para o respectivo trimestre,
e para tal a OSC devera apresentar um PLANO DE APLICACAO dos recursos, a ser submetido & Secretaria Municipal de Satde para validagdo.
Cabera a Comissdo de Monitoramento e Avaliacio — COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO aprovar o Plano de Aplicacdo da variavel,

garantindo assim a destinagdo or¢camentaria para o valor em questao.
A avaliagdo do cumprimento do conjunto de metas estabelecidas sera realizada trimestralmente pela COMISSAO DE MONITORAMENTO E

AVALIACAO, que é parte integrante da SMS/Ponta Pora. Esta se reunira periodicamente e analisard os documentos entregues pela entidade

parceira, ja mencionados anteriormente.

FORMULA DE PERIODICIDADE
INDICADOR ACAO INDICADORES CALCULO FONTE DA AVALIACAO META OBSERVACAO
(N)
N2 de
servigos
prestados
adequadame
nte e
avaliados
Proporgdo de com boa .
. O gestor da unidade deve
. gestores que qualidade .
Melhoria na . atestar tal agdo com data,
. consideraram pelo gestor Declarag ) N .
qualidade . - . junto a documentagdo
1 . de boa no periodo do do Trimestral L.
dos servigos . " comprobatodria dos
qualidade os de analise x Gestor L
prestados . indicadores
servigos 100
prestados (D)
N¢ total de
servigos
previstos
paraa
unidade
(N)
Ne
( . 'de . Consideram-se os
profissionais rofissionais da equipe do
admitidos + P . . au'p
N© de servigo diretamente
. vinculados a este termo
profissionais de colaboragdo
substituidos) §ao.
Rotatividade /2
Redugdo da dos
rotatividade profissionais x 100
2 .d0.s . nas equipes CNES Trimestral
profissionais dos S
. . L Para substituigdes
nas equipes | dispositivos de (D) nsideram-se demissd
salde mental Ne total de consi te a : seA ? issoes,
profissionais bsti rgnf erenuﬁs,
ativos no substitui¢des por licengas.
periodo
(N)
Nimero de O gestor da unidade deve
. postos de ~
Garantir a . atestar tal agdo com data,
. . Proporgdo de trabalho Declarag . N ~
informatizag . . . ~ . junto a documentagdo
3 . unidades informatizad do do Trimestral L.
do das . . comprobatoéria dos
. informatizadas 0s na Gestor o
unidades . indicadores
unidade x
100
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(D)
Numero de postos de
trabalho previstos

conforme a estrutura da
unidade

(N)
N2 de wunidades com
Assegurar o | Proporgao de | declaragdes de | Declaragdo do O gestor da
abastecimento unidades com | abastecimento adequado | Gestor Trimestral > unidade deve
regular das | declaragdo que | pelo gestor x 100 95% | atestar tal agdo
unidades estdo com data, junto a
regularmente (D) documentagdo
abastecidas  pelo N© de unidades do termo com.pro.batorla
gestor o dos indicadores
de colaboragao
(N)
N2 de profissionais que
Proporgao de | tiveram capacitagdo | Lista de A OSC devera
Realizar o | profissionais que | realizada no primeiro | Presenga nos | Trimestral > enviar a
treinamento dos | tiveram trimestre de sua | treinamentos 95% | comprovagdo da
profissionais capacitagao contratagdo x 100 participagdo dos
admitidos realizada no profissionais no

primeiro trimestre

treinamento

. D
apos sua (D) L como
= Total de profissionais =
contratagdo i documentacgdo
contratados no periodo .
comprobatéria
dos indicadores
(N) (0] prontudrio
N2 de wunidades com Trimestral deve permitir ao
comissGes de prontuario (A partir do 42 gerente/diretor
Manutengdo de | Proporgdo de | em atividade mensal x | Prontuario més do inicio do | > registrar no
comissGes  de | Unidades de Saude | 100 Eletrénico termo de | 95% | mddulo de
prontudrios Mental com colaboragdo ou cadastro da
comissdes de do unidade se existe
prontudrio funcionamento comissdo de
mantidas da unidade, em prontudrio, a

(D)
N2 de unidades do termo
de colaboragao

caso de periodicidade das
unidades reunides e a ata
implantadas) das reunides.

Minimo de

reunides para ser
considerada ativa
é de 1 reunido
mensal.
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(N)
N2 de profissionais Este indicador visa
cadastrados no prontuario medir a
Acompanhamento com correspondéncia ao | Prontuario percentagem de
do cadastramento e | Proporgdo de | SCNES x 100 Eletrénico e profissionais  que
7 atualizagdao no | profissionais de Arquivo de | Trimestral > estdo atuando nas
Cadastro Nacional | saude cadastrados exportagao 95% | equipes de saude
de do CNES mental e
Estabelecimentos devidamente
de Saude (SCNES) (D) atualizados no
Total de profissionais em SCNES.  Para o
atividade na unidade numerador deve-se
considerar
correspondéncia na
base local do CNES.
Mensalmente, a
0OSC deve atualizar
toda a base do
SCNES enviada ao
DATASUS (N).
(N)
N2 de produgdo aprovada
Monitoramento da no TABNET X 100 O indicador visa
producdo medir a
8 ambulatorial  nos | Proporgdo de TABNET Trimestral > percentagem de
sistemas de registro | aprovagdo da 90% | produgdo aprovada
oficial do DATASUS | produgao diante de toda a
(BPA e RAAS) (D) produgdo
Ne de producdo apresentada' pela
apresentada no TABNET unidade ao SIStEI’TJa
de Informagao
Ambulatorial do
Municipio.

Estes indicadores deverao ser disponibilizados através de um painel em um Sistema de Informacgdo online pela entidade parceira a Secretaria
Municipal de Saude de Ponta Pora.

Para a apurac¢io do quantitativo de equipe, considera-se o Ultimo dia da competéncia referente aos indicadores analisados pela SMS/PP.
Caso a entidade parceira cumpra a totalidade das metas a parte variavel 01 devera ser considerada na rubrica “Apoio a gestdo do RAPS — OSC”
devendo a OSC apresentar a SMS plano de aplicagdo deste valor.

A parte varidvel 01 pode ser dividida em trés faixas de recursos orgamentarios:

(|) O cumprimento de 80 a 100% das metas implica em destinagdo do total de 2% dos recursos orgamentdrios pré-definidos a
entidade parceira, desde que 100% das equipes sejam iguais ou superiores a equipe minima prevista em portaria do Ministério da Saude. No
caso de qualquer das equipes estarem com quantitativo inferior ao da equipe minima, mesmo tendo 100% dos indicadores alcangados fara jus
somente a 1%. O 1% restante deverd ser executado mediante plano de aplicagdo elaborado pela Area Técnica de Satide Mental, alocado na
rubrica “adaptag¢do de unidades da RAPS”.

(| |) O cumprimento de 60 a 79% das metas implica em destinagcdo do total de 1% dos recursos or¢gamentarios pré-definidos a
entidade parceira, desde que 100% das equipes sejam iguais, ou, superior, a equipe minima prevista em portaria do Ministério da Saude. No
caso de qualquer das equipes estarem com quantitativo inferior ao da equipe minima, mesmo tendo 100% dos indicadores alcangados fara jus
somente a 0,5%. O 1,5% restante deverd ser executado mediante plano de aplicacdo elaborado pela Area Técnica de Satide Mental, alocado
na rubrica “adaptacao de unidades da RAPS”.

(| | |) O cumprimento de menos de 60% das metas implica em destinagdo do total do recurso (2%), mediante plano de aplicagdo
elaborado pela Area Técnica de Satide Mental, alocado na rubrica “adaptac¢do de unidades da RAPS”.

No decorrer do Termo de Colaboracgéo, caso algum Sistema de Informac&o oficial do Ministério da Saide ou da SMS/Ponta Por3 venha a ser
alterado, o mesmo devera acontecer em relagdo as "Fontes" descritas para cada indicador, tendo a OSC que proceder a mudanga no més
seguinte a esta alteragdo.

PARTE VARIAVEL 02 — Incentivo institucional a unidade de satde.

A avaliagdo do desempenho assistencial da unidade de satide estd representada por indicadores que constituem o grupo para a VARIAVEL 02,
conforme quadro abaixo.

O Municipio solicitard a Organizagdo da Sociedade Civil - OSC parceira a apresentagdo de relatérios contendo dados e informagdes relativas
aos resultados assistenciais e qualidade dos servigos prestados.

A Organizagao da Sociedade Civil - OSC parceira para fazer jus aos recursos orgamentarios da parte varidvel 02, com periodicidade trimestral,
que corresponde a até 1,0% do valor total conforme cronograma de desembolso, devera apresentar um relatério contendo os indicadores pré-
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estabelecidos pela SMS. O valor estd condicionado ao percentual cumprido do conjunto de metas estabelecidas para o respectivo trimestre, e
para tal a UNIDADE DE SAUDE devera apresentar um

PLANO DE APLICACAO dos recursos, a ser submetido & Secretaria Municipal de Satde para validagdo. Cabera a Comissdo de Monitoramento e
Avaliagdo — CMA aprovar o Plano de Aplicagdo da varidvel, garantindo assim a destinagdo orcamentdria para o valor em questdo.

O percentual do repasse sera calculado conforme o atingimento das metas, considerando a apuragao dos indicadores tendo pesos iguais dentro
de cada tipologia de unidade. Os recursos deverdo ser aplicados em melhorias para a prépria unidade de saide mental.

O cumprimento de metas especificas relacionadas a cada unidade de saide mental destinara um valor trimestral pré-estabelecido, a ser
aplicado na propria unidade de saide mental.

A ndo apresentagdo das metas estabelecidas para o trimestre ou ndo cumprimento das metas acordadas acarretara a sua destinagdo a rubrica

“adaptacdo de unidades de satide menta

Iu

A matriz de metas a ser utilizada na contratualizagdo da parte variavel 02 é agrupada segundo as tipologias contempladas.

Indicadores para a PARTE VARIAVEL 02

QUADRO DE PARAMETROS DE VALORES DE METAS 12 ANO DE CONTRATO (parte variavel 02).

A seguir estdo descritos os valores de parametro para as metas da Parte Variavel 02.

, devendo ser executado mediante plano de aplicagdo elaborado pela Area Técnica de Satide Mental.

CAPS I
. Periodicidad
Indicador Agao Indicado Férmula de calculo Fonte ede Met Observagio
res avaliacdo a
Taxa de O gestor da
Cumpri unidade deve
Realizar mento ot PrOI;\tl.JériO atestar tal.agéo
atendimentos | 8¢ | Vs iy 1l eletronico (e- | .| | com data, junto
1 i dividuais | Atendim —_— SUS/PEC/e- 95% a
entos | MHHAUND Satide) documentagdo
Individu comprobatéria
ais dos indicadores
Realizar Percent Agenda
grL{po§ ual de f0 - multiprofissional .
) terapéuticos Grupos _.\ de grupos realizados % 100 Livro ATA de Trimestral
semanalment | Realizad | N°degrupos programados 2rupos
e 0s
Realizar Indicado
oficinas rde Cronograma
3 terapéuticas | oficinas 011\6'111&5 realizadas 100 terapéutico Trimestral
semanalment | terapéut | Oficinas previsias Livro de oficinas
e. icas
Indicado
Realizar rde
semanalment visitas Livro de visitas
€ ,VIAS.ItaS domicili Visitas realizadas Evoluc¢do Trimestral
domiciliares e ares e Ty —— 100 . -
4 . ) Visitas programadas multiprofissional
atendimento | atendim
familiar. ento
familiar
Realizar Indicado ,
atividades r (.je RNeIatoric.Js d.e.
s comunitarias atlvelslad Ali.uildade:i reallzl-adas % 100 Zi::zzerr;ﬁgiréaelz Trimestral
mensalmente . Atividades previstas o
comunit comunitarias
arias
Garantir Indicado
refeicdes rde Controle de
conforme | oferta | [yiiypheaitiiiin refeices Trimestral
6 permanéncia de TR Amﬂ Registro rimestra
do refeigde .SHEIIUSE]F?.';‘EE nutricional
usuario. 3
Indicado
rde Prontuario
Realizar 04 projeto multiprofissional .
7 PTS/més. terapéut m'ﬂw » 100 Plano Trimestral
ico Terapéutico
singular Singular
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(PTS) formalizado
Indicado
Realizar rde Tnnaitaat t Lista de
8 capacitagao capacita ('ap&fllaQ{bES rEﬂlliﬂflﬂs presenga Trimestral
I dod lasatassan rese Certificad
mensa 580 das | (s ol ertificados
equipes
MODELO DE CLASSIFICACAO
Resultado Classificagdao
>90% ?) Adequado
70-89% @) Atencio
<70%  Critico
CAPS AD Il
, Periodicid .
Indicador Acao Indicadores Forr'nula de Fonte ade de Me | Observaca
calculo . ta o
avaliagdo
O gestor da
unidade
deve
Livro de atestar tal
Realizar atendime Indicador de acolhimento acdo com
individuai ntos e o ate'ndl Atemimpnmligalmdm RAAS CAPS Trimestral 2 data;‘lunto
1 s ga | mentos individuais e —A . y e-SUS/e- 95 a
acolhime rantir acolhimento 24H Lemhmenlospremtos Saude % documenta
nto 24 Registro de ¢ao
incluindo plantdo comprobat
espontan horas, Prontuario Oria dos
ea. demanda multiprofissi indicadores
Taxa de Acolhimento onal
1.1 Imediato sl sl A Trimestral
da Demanda T T
Esponténea M
. Percentua Ag.endaf .
Realizar grupos | 4 Gru \ . multiprofissi
terapéuticos ) ) dﬁgfm%fﬂﬂlllﬂdm mﬂ onal Livro | Trimestral
2 Realizado e pos | )
semanalmente s N e gt ATA de
grupos
Cobertura d Of o ATA de.
de | Terapeui o Phe | stk g | assembleias | gy
. ofi i . ronograma
Cas A orag
Indicador g, Ul e CAPS
3 cas spoclijal e Taxa de Relatérios
contr Atividad Q\WUWMM territoriais .
e i s ekl [ . Trimestral
ole es Participativas e j—t | Lista de
- A
Controle Social | presenca
Realizar Livro de
visitas semanal Indicador de visitas
mente S VIS Evolugdo | . ctral
4 e atendime as domiciliares e ﬁ multiprofissi
familiares ntos familiares Bl Ol onal Sistema
e-Saude PTS
PTS
. o Evolugdo
Realizar agdes . rea . .
. Indicador . multiprofissi
semanais de . . bilit .
reabilitacio psicossoci ac3 onal Trimestral
5 . 9_ al ¢ Relatérios
psicossocial. o -
terapéuticos
Oficinas
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Garantir refei¢Ges
conforme
permanéncia no
servigo.

Indicador de oferta
alimentar

Controle
nutricional
Livro de
refeicdes
Controle de
acolhimento
noturno

Trimestral

Realizar 04 PTS/més.

Indicador de projeto
terapéutico singular
(PTS)

Y Lo
DTS realizados 100

|

Prontuario
multiprofissi
onal Plano
Terapéutico
Singular
formalizado

Trimestral

Realizar capacitagdo
mensal.

Indicador de
capacitagdo das
equipes

(apacitaqes realizadss
('apaciiagges previsias

Lista de
presenca
Certificados

Trimestral

Regular acolhimento
noturno conforme
critérios clinicos e

psicossociais

Taxa de Ocupagao do
Acolhimento Noturno

Leitos ocupados
Leltos disponiveis

Livro de
acolhimento
noturno
Controle de
leitos
Prontuario
Sistema
CAPS

Trimestral

Taxa de Permanéncia
Adequada

Trimestral

10

Ofertar medicagdo
assistida e
dispensagao.

Indicador de
medicagdo assistida

[l I
et

Farmacia
CAPS Livro
de
dispensacao
Evolugao
enfermagem
Prescricao
médica

Trimestral

11

Realizar apoio
matricial na rede.

Indicador de apoio
matricial

suas s
st s

Agenda
matricial
ATA de
reunides
Relatdérios
CAPS
Registro da
APS

Trimestral

MODELO DE CLASSIFICAGAO

Resultado Classificagao
>90% @) Adequado
70-89% @) Atengio
<70% S Critico
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Periodicidad
- Indicado , . ede Met -
Indicador Agao Férmula de calculo Fonte - Observagao
res avaliagdo a

Rea_llzar Indicado RAAS
atendimento rde
s individuais atendim CAPS

BPA-I O gestor da
de: entos Prontu unidade deve

-15 individu L.

. . ario atestar tal
criang als - eletron acdo com
as/ad Taxa de ST L I - ) .
olusce curmort | Al sl 0 | Limestral | » | datajuntoa

1 ntes mento : Agend 95% documentacga
e vt a ¢ 0
por . L.
multipr comprobatori
turno; de L
.. . ofissio a dos
- maximo Atendim -
nal e- indicadores
de 25 entos
. . SuUS/e-
atendime Individu .
. . Saude
ntos/dia. ais
Indicado
A
r de gend
. a
atendim N
terapé
. ento em .
Realizar grupo - utica
grupos Livro
N Percen .
terapéuticos € |CZ tu Grupos realizados 100 ATA Trimestral
2 semanalmen alde Grupos programados Frequé
te Grupos ncia de
’ Terapéut
icos grupos
Realizad RAAS
CAPS
os
Indicado
. Cronog
rama
CAPSi
de .
. Relator
Realizar .
L. - ios
oficinas oficinas terapé
3 terapéuticas | terapéut Oficinas realizadas % 100 i P Trimestral
semanalmen icas - Oficinas previstas FL:'G_:C(:Sé
te. Cobertur q
ncia
ade dos
Oficinas L.
. usuario
Terapéut s
icas
Indicado
rde .
.. Livro
visitas
- de
domicilia .
. visitas
Realizar res e
. Evolug
semanalmen | familiare N
. do
te visitas s-Taxa .
- multipr .
domiciliares de Visitas e atendimentos realizados % 100 .. Trimestral
e Visitas programadas ofissio
4 e Visitas/A nal PTS
atendimento | tendime .
- Registr
familiar. ntos
Familiar °
territor
es ial
Executad
os
Indicado Relatér
r ios
Realizar territor
atIVId_aclle_s de Atividades comunitarias realizadas % 100 Ial_s Trimestral
5 comunitarias Atividades previstas Registr
mensais. atividad o)
es escolar
comunit Agend
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drias e a CAPSi
insergdo Fotos/|
social istas
-indice de
de presen
Insergdo ¢a
Social e
Comunit
aria
Indicado
rde
oferta Cor;trol CAPSi
alimenta nutrici
Garantir Per;;ntu 1 L onal
aimentacio | ol | Csgen s | Lvro
6 conforme Lt e refeics | | mestral
permanéncia de 0 os
no servigo. .
Oferta ReiIStr
Alimenta didrio
r
AP
Adequad CAPS
a
Indicado
r PTS
formali
de zado
Projeto ATA
. . PTS realizados multipr
Realizar 04 Terapéut —4 LA08 10[} ofissi’; Trimestral
7 PTS/més. ico nal
Singular Prontu
(PTS) - ario
Percentu cletrén
al de PTS ico
Executad
0s
Lista
de
presen
. a
Capacitar CeEtific
mensalment | Indicado ados
e arede de rde Relator
8 atencdo capacita Capacitacdes executadas « 100 . Trimestral
basica e ¢do da Capacitagdes previstas inslgi:uc
saude rede ionais
mental. Educac
ao
perma
nente
MODELO DE CLASSIFICAC/:\O
Resultado Classificagao
>90% @) Adequado
Resultado Classificagao
70-89% O Atengdo
<70% S Critico
Unidade de Acolhimento de Adultos - UAA
Indicador Agdo Indicadores Férmula de célculo Fonte Pde:::e:‘l:if;ﬁie Meta Observagdo
Garantir Indicador de Cadastro O gestor da
moradia acolhimento e . UAA unidade deve
transitéria aos assisténcia a Moradore ﬁSSlSUdOﬁfeglllﬂrmﬁme 10“ Prontudrio Trimestral 2 atestar tal agdo
1 usuarios com moradoreis c9m Tl)l,ﬂlfl{! mm‘admes Eﬂdﬂﬂ“ﬂd% IndIVIdlia| 95% | com daFa, junto
grave dependéncia Evolugdo a
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dependéncia institucional - Taxa de multiprofissi documentagdo
institucional e Cobertura Assistencial onal comprobatoria
auséncia de dos Moradores Relatdrios dos
suporte da equipe indicadores
familiar/social.
Indicador
Histérico
sﬁtu(?rl:czojr: de hospitalar
Esuérizs desinstitucionalizagao M l ! 'l an Processo de
- I 0' 2 . . .
egressos de Taxa de Moradores i PDNSSUh XA di:ﬂ;g;;go Trimestral
longa Egres P
oo | sos e | ool s
psiquiatrica. Internagao Prolongada UAA
Inseridos no UAA
Relatdrios
Promover Indicador de terapeut~|cos
reinsergao reinsergdo comunitdria - i Evolugao
°rea 15€rg N oo o s o social Trimestral
comunitaria e - Indice de Insergdo Tid s Registro
social. Comunitaria W EI- terrgitorial
PTS
Escalas
Indicador de funcionais
Promover autonomia nas Evolugdo
autonomia atividades de vida o . multiprofissi
progressiva didria (AVD) Mo om vl AV onal Trimestral
nasatividades | - Evolugdo  da Tode s vl Relatorios
cotidianas. Autonomia de
Funcional cuidadores
PTS
. Indicador de Relatdrios
Executar agdes e -
de reabilitaco reabilitacdo M \ 1 " l.d . J Iil. . terapéuticos
iicossodaﬁ . psicossocial - (L LS L ILAQH{) | m” PTS Trimestral
F;einte racio Cobertura de Ag¢des de Tﬂtﬁldﬂﬂﬂfﬂdﬂm Registro
sofial ¢ Reabilitacdo ' * ocupacional
’ Psicossocial /social
Servigo
. Indicador de respeito social
Garantir o
direitos e aos direitos e Cadastro
qualidade de | dualidade devida -\ vy ooy iy |nico Trimestral
vida integrada Indice de Garantia de - ﬂ Relatdrios
5 comunigdade Direitos Tl e s institucionai
' do Usudrio s Auditoria
interna
. Indicador de PTS
Garantir . .
Projeto Projet formalizado
Terapéutico o PTS atualizados no periodo 100 ATA - Trimestral
centrado no Terapéutico Singular Total de moradures multiprofissi
usuzrio (PTS) - Percentual de i i onal
’ PTS Atualizados Prontudrio
Contrarrefer
éncia
Garantir Indicador de Agenda
integracdo do articulacio com a RAPS . compartilha
UAA com a Taxa %e Articulacio Mot onmpinkads et e RAPS mll da Trimestral
rede de satde em Rede ¢ Toal e maradoes Evolugdo
mental e APS. multiprofissi
onal
Regulagdo
MODELO DE CLASSIFICAGAO
Resultado Classificagdao
Resultado Classificagao
>90% @) Adequado
70-89% @) Atencio
<70%  Critico
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CONTRATUALIZAGAO DOS INCENTIVOS FINANCEIROS COM A UNIDADE DE SAUDE

(Parte Variavel 02)

A definigdo das metas, a partir do 22 ano de contrato com as OSC depende da pactuagdo a ser efetuada entre a unidade e a SMS e devera levar
em consideragdo o comportamento dos indicadores na prépria unidade. As metas deverdo ser definidas em fungdo do nimero de meses
previstos de funcionamento da unidade para o ano — serd apenas considerado o nimero de meses completos de atividade.

No primeiro ano do termo de colaboragdo a SMS definira as metas, que servirdo, junto com a série histérica dos indicadores por equipe, para
a pactuacdo que devera ser feita entre a Area Técnica de Satide Mental e cada equipe. Esta pactuagdo devera ser realizada por escrito, equipe
a equipe.

MONITORAMENTO DOS INDICADORES (PARTE VARIAVEL 02)

O monitoramento dos indicadores devera ser feito trimestralmente, sendo referendada pelo diretor/gerente da unidade. A OSC deve enviar
trimestralmente mapas de acompanhamento a CMA e a unidade. Os indicadores deverao ser apurados por tipo de unidade, mantendo pesos
iguais.

A unidade devera elaborar um relatério de atividades que indique o compromisso assistencial realizado em relagdo ao contratualizado e
remeté-lo a SMS. No relatério deverao estar explicitas as razées pelas quais algumas metas possam nao ter sido alcangadas, ou os motivos que
levaram a superagdo das metas previstas.

A unidade de saude devera colaborar com todo o trabalho relacionado a realizagdo de auditorias e agdes de acompanhamento que venham a
ser determinadas pela SMS ou pelo Ministério da Salde. As unidades que tenham direito ao Incentivo Institucional (parte varidvel 02) deverdo
elaborar um Plano para a Aplicagdo do Incentivo, sendo submetido a SMS para validagdo.

Cabera a SMS aprovar o Plano de Aplicagdo de Incentivos (parte varidvel 02), garantindo assim a destinagdo orcamentaria para o valor em
questdo. Caso o Plano de Aplicagdo de Incentivos ndo v ao encontro da estratégia local de satde definida pela Area Técnica de Satide Mental,
esta devera negociar com a unidade de salde, dentro dos prazos previstos, as alteragdes necessarias no referido plano.

O Plano de Aplicagdo dos Incentivos devera traduzir-se, nomeadamente, na distribuicdo de informagdo técnica, na participagdo em
conferéncias, simpdsios, coloquios e semindrios sobre matérias de diferentes atividades da carteira de servigos da unidade, no apoio a
investigacdo ou no aumento das amenidades de exercicio de fungdes da equipe multiprofissional.

PRAZOS

Tao logo o contrato seja firmado a CONTRATADA devera garantir o funcionamento das unidades existentes desde o primeiro dia de contrato,
tendo até 30 (trinta) dias Uteis para o inicio pleno de todas as atividades constantes do objeto do presente projeto.

As Unidades de saude objeto desta parceria vao funcionar como ja descrito neste Plano de Trabalho. Os relatorios previstos no item 7 deste
Plano de Trabalho, devem ser apresentados até o 102 (décimo)

dia util do més subsequente a prestagdo do servigo, conforme previsto na legislacdo aplicavel.

O periodo de vigéncia da presente parceria sera de 24 (vinte e quatro) meses, iniciados a partir da data de assinatura do instrumento contratual.

CUSTOS
A contratada devera, para elaboragdo de sua proposta, se basear nas seguintes planilhas de recursos humanos, considerando a contratagado
por regime de CLT. Para os CAPS, a OSC devera prever gratificagdo de responsabilidade técnica para um enfermeiro e um médico da unidade,

bem como gratificagdo de preceptoria para um médico e um profissional de nivel superior por unidade.

CENTRO DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL Il — CAPS Il (ADULTO)

Item Especificagao chjar:ai’\(:?ad:e(;zrng:l) Quantidade
1 COORDENADOR INTEGRAL 1
2 MEDICO PSIQUIATRA 24 2
3 MEDICO CLINICO COM FORMAGAO EM SAUDE MENTAL 20 1
4 ENFERMEIRO 40 1
5 TECNICO DE ENFERMAGEM 40 1
6 PSICOLOGO CLINICO 40 2
7 ASSISTENTE SOCIAL 30 2
8 PROFISSIONAL NiVEL SUPERIOR 20 1
9 ARTESAO 40 1
10 TECNICO EDUCACIONAL 40 1
11 TECNICO ADMINISTRATIVO 40 3
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CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E OUTRAS DROGAS — CAPS AD IlI

Item Especificagio Unidade (Carga Horaria Semanal) Quantidade
DIURNO E
1 COORDENADOR NOTURNO INTEGRAL 1
MEDICO CLINICO COM FORMAGCAO EM SAUDE
2 MENTAL DIURNO 20 2
3 MEDICO PSIQUIATRA DIURNO 24 1
4 ENFERMEIRO RT DIURNO 40 1
5 ENFERMEIRO PLANTONISTA 12X36 DIURNO 40 2
6 PSICOLOGA DIURNO 40 2
7 ASSISTENTE SOCIAL DIURNO 30 1
8 EDUCADOR FiSICO DIURNO 30 1
9 FARMACEUTICA DIURNO 30 1
10 TECNICO DE ENFERMAGEM PLANTONISTA DIURNO 40 4
12X36
11 TECNICO DE ENFERMAGEM DIURNO 40 1
12 AGENTE SOCIAL ENSINO MEDIO DIURNO 40 2
13 ARTESAO ENSINO MEDIO DIURNO 40 2
14 TECNICO ADMINISTRATIVO PLANTONISTA DIURNO 40 5
12X36
15 ENFERMEIRO PLANTONISTA 12X36 NOTURNO 40 2
16 TECNICO DE ENFERMAGEM PLANTONISTA NOTURNO 40 5
12X36
17 TECNICO ADMINISTRATIVO PLANTONISTA NOTURNO 20 5
12X36
18 MOTORISTA DIURNO 40 2
CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL INFANTOJUVENIL — CAPSi
I Unidade (Carga Horaria .
Item Especificagdo Semanal) Quantidade
1 COORDENADOR INTEGRAL 1
5 MEDICO CLINICO COM FORMACAO EM SAUDE 20 1
MENTAL
3 MEDICO PSIQUIATRA, NEUROLOGISTA OU PEDIATRA 40 1
4 ENFERMEIRO 40 2
5 TECNICO DE ENFERMAGEM 40 1
6 PSICOLOGO CLINICO 3
7 PEDAGOGO 2
250
8 TERAPEUTA OCUPACIONAL 1
9 FONOAUDIOLOGO 1
10 ARTESAO 40 1
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11 TECNICO EDUCACIONAL 40 1

12 TECNICO ADMINISTRATIVO 40 2

UNIDADE DE ACOLHIMENTO DE ADULTOS — UAA

Item Especificagdo Unidade (Carga Horaria Quantidade
Semanal)

1 PROFISSIONAL DE NiVEL SUPERIOR RT DIURNO 40 1

2 CUIDADOR PLANTONISTA 12X36 DIURNO 40 4

3 CUIDADOR PLANTONISTA 12X36 NOTURNO 40 4

4 ENFERMEIRO PLANTONISTA 12X36 DIURNO 40 2
CRITERIOS PARA COMPOSICAO DE HORARIO DAS EQUIPES DOS CAPS e UAA
A composigdo de horario das equipes deve ser pactuada com a chefia imediata (coordenador administrativo ou coordenador técnico
da unidade);
O critério para adaptagdo de hordrio deve seguir a necessidade do servigo;
Todas as unidades de satide devem permanecer abertas e funcionais durante o horario de almogo;
O horario de atendimento da unidade e dos profissionais deve permanecer visivel na recep¢ao da unidade para todas as categorias
profissionais;
As equipes e unidades devem organizar seus horarios de reunido, de forma a ndo desassistir a populagdo nesses momentos. No caso

da reunido de equipe, deve-se elaborar estratégias que possibilitem a avaliagdo e o manejo de casos onde ndo haja possibilidade de adiamento
da assisténcia. Em caso de reunido mensal da unidade, pelo menos uma equipe deve permanecer acolhendo a populagdo e orientando caso a
caso.

Sempre que houver necessidade de fechamento da unidade, este deve ser pactuado com a Coordenagdo de Atengdo Primaria local.
ESTRUTURA DAS UNIDADES DE SAUDE

Toda unidade de CAPS deve ter a seguinte relagdo de ambientes:

RECEPGAO/ACOLHIMENTO
ADMINISTRACAO

DIRECAO E COORDENACAO TECNICA
SALA DE EQUIPE

SALA DE DESCANSO PROFISSIONAL
CONSULTORIO

SALA MULTIUSO

SALA DE CONVIVENCIA

FARMACIA

0.  ALMOXARIFADO

1. cora

12.  DESPENSA

13.  REFEITORIO

14.  QUARTOS DE ACOLHIMENTO

15.  bomiL

16.  BANHEIRO USUARIO

17.  BANHEIRO PROFISSIONAL

18.  SALA DE CUIDADOS/OBSERVACAO CLINICA

RBOOoNoO~wWNE

Toda UAA deve ter a seguinte relagdo de ambientes:

ACOLHIMENTO/RECEPCAO

SALA DA COORDENACAO/ADMINISTRAGAO
CONSULTORIO

ALMOXARIFADO

SALA E AREA DE CONVIVENCIA

QUARTO COLETIVO

ok wnpE
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7 SALA DE ESTAR
8. SALA DE EQUIPE
9. SALA DE DESCANSO PROFISSIONAL
10.  coziNHA/COPA
11.  BANHEIROS
12.  sALA MULTIUSO
13.  LAVANDERIA
14. bomL

Os consultérios e salas de atendimento devem apresentar identidade visual, com a identificagdo. Toda unidade deve ter, em local visivel a
populagdo, um painel contendo as seguintes informagdes:

° Horario de funcionamento da Unidade;

Relagdo nominal dos profissionais;

Relagdo nominal de profissionais com suas respectivas cargas horarias de acordo com o contrato de trabalho;

Data/hora/local de atividades coletivas e reunides com a comunidade;

Telefone, e-mail e site da Ouvidoria da Prefeitura de Ponta Pora.

A Contratada deverd oferecer a manutengdo, adaptagdo fisica e programacdo visual das unidades de acordo com as orientagdes apontadas
pela SMS/PP;

A manutengdo inclui manutencgdo predial e de equipamentos, preventiva e corretiva;

A adaptag3o fisica das unidades devera ter aprovacao dos custos e do projeto basico pela SMS/PP;

A programagao visual inclui a aplicagdo de identidade visual nas salas, como identificagdo, painéis educativos e painéis com protocolos clinicos;

SERVICO RESIDENCIAL TERAPEUTICO — SRT

O Servigo Residencial Terapéutico (SRT) é destinado a pessoas com transtornos mentais graves, historico de longa institucionalizagdo e
fragilidade de vinculos familiares e sociais, oferecendo moradia assistida em ambiente comunitario e acompanhamento continuo pela Rede de
Atencdo Psicossocial.

Esse servigo sera implantado a partir do segundo ano da vigéncia do presente Plano de Trabalho e contemplado no cronograma de
desembolso.

® Funcionamento continuo;
[ ] 24 horas por dia;
[ ] Todos os dias da semana, incluindo finais de semana e feriados.
N2 de acGes
ACAO DESCRICAO FONTE registrados
(mensalmente)
NUMERO DE PROCEDIMENTOS A .
ATENDIMENTO INDIVIDUAL (03.01.01.004-8 e 03.01.01.007-2) TABN:JE/TZ%?\:\E—SARIO 200
APRESENTADOS NO BPA-I
ATENDIMENTO DE FAMILIAR OU z\(l)gl\gf%g SEZ?Z;DEFERDI;Z/IIEEN’\'IFL%SOQ TABNET/ PRONTUARIO 60
DA REDE DE APOIO NA RAAS ELETRONICO
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
ATIVIDADE COLETIVA/ (03 gili)l;SSI;I;I'ASDg: glfORSAQZSS 3 TABNET/ PRONTUARIO 40
ATENDIMENTO EM GRUP LTS ATy e S AR ELETRONI
© GRUPO 03.01.08.021-6) E/OU BPA ONICO
(03.01.04.003-6 )
NUMERO DE PROCEDIMENTOS
(PROCEDIMENTOS 03.01.08.035-6,
03.01.08.029-1, TABNET/ PRONTUARIO
ATIVIDADE TERRITORIAL OU 03.01.08.025-9, 03.01.08.031-3) ELETRONICO 40
ARTICU LACAO NA REDE APRESENTADOS NA RAAS E/OU
BPA
NUMERO DE PROCEDIMENTOS ]
MATRICIAMENTO DE EQUIPES (03.01.08.030-5) APRESENTADOS TABN::E/Ti%C:\:\:-CrgARIO 40
DA ATENCAO PRIMARIA NO BPA
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Servico de Residéncia Terapéutica - SRT

Unidade (Carga

Item Especificagdo Horaria Semanal) Quantidade
1 TECNICO DE ENFERMAGEM PLANTONISTA 12X36 40 )
DIURNO
) TECNICO DE ENFERMAGEM PLANTONISTA 12X36 40 )
NOTURNO
3 CUIDADOR DIARISTA 40 1
4 CUIDADOR PLANTONISTA 12X36 DIURNO 40 2
5 CUIDADOR PLANTONISTA 12X36 NOTURNO 40 2

6 ENFERMEIRO 40 1
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Periodicidad

Indica Agao Indicadores Férmula de calculo Fonte ede Met Observagao
dor avaliagdo a
Garantir
assisténci
a aos O gestor da
usuarios Cadastro SRT unidade deve
com grave | Indicador de acolhimento e Prontudrio atestar tal
dependén assisténcia a moradores individual acdo com
cia com dependéncia o ool Evoluggo | @il | » | datajuntod
1 institucion institucional - Taxa de _— multiprofissi 95% documentaca
ale Cobertura Assistencial | 1 (DS s onal ° o
auséncia dos Moradores Relatérios da comprobatéri
de equipe a dos
suporte indicadores
familiar/s
ocial.
Atuar
como Indicador
suporte Histérico
uszzrr?os de hospitalar
egressos desinstitucionalizago - | |lssemssfueilisn ST Processode | . il
2 de lonea Taxa de Moradores —T b desinstitucio
internag 5 Egressos de Internagdo I B 1Ak nalizagdo PTS
¢ Prolongada Inseridos no Cadastro SRT
o
R SRT
psiquiatric
a.
Relatérios
terapéuticos
Promover . . ~ ~
. ~ Indicador de reinsergao . Evolugdo
reinsercdo | \nitaria - indice de | Mo heibsemilds nmmid 1 social Trimestral
3 comunitar | %0 C o — | Regi
ia e social. nsergao Comunitaria ]'OLaMPmmd% tefﬁiit;(a)l
PTS
Promover Escalas
auto:om| Indicador de autonomia nas f::g:lc:n;:
. atividades de vida didria T It gf. .
g | oy (AVD) s e st s mu tc')Fr’];‘I’ 1SS 1 Trimestral
atividades - Evolugdo da T o s Relatérios de
L Autonomia Funcional .
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. PTS
Executar
acoes de Relatérios
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rede de Evolugdo
saude multiprofissi

mental e onal
APS. Regulagdo

Plano de aplicagdo de recursos financeiros

Os recursos transferidos pelo MUNICIPIO & ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL serdo mantidos por esta em conta especialmente aberta para
a execugdo do presente Termo de Colaboragdo em instituigdo financeira oficial e os respectivos saldos serdo obrigatoriamente aplicados.

O montante de recursos previstos e repassados a titulo de provisionamento devera ser depositado em conta especifica, preferencialmente em
conta poupanca, sendo vedada a utilizagdo desses recursos para custear despesas que ndo sejam oriundas de processos rescisorios ou de
provisionamentos obrigatdrios.

Na formulagdo das Propostas Técnicas e Econdmicas, as proponentes deverdo computar todas as despesas e custos operacionais relacionados
com os servigos a serem executados, especialmente os de natureza tributdria (taxas e impostos), trabalhista, previdenciaria e securitdria
(quadros de pessoal), bem como os gastos com o cumprimento das normas pertinentes a Saude, Seguranga e Medicina do Trabalho.

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deve zelar pelo equilibrio financeiro entre receita e despesa, de modo a evitar déficit orgamentario ou
financeiro.

Execugdo orgamentdria e prestacdo de contas

Para a execugdo orcamentdria do Termo de Colaboragdo sera seguido o seguinte procedimento:

0 acompanhamento or¢camentario/financeiro realizado pela Secretaria Municipal de Saude sera efetivado por consulta a um Painel de Gestdo
que gerara relatérios gerenciais para subsidiar a avaliagdo do Termo de Colaboragdo e o controle dos 6érgdaos competentes.

A transferéncia de recursos orgamentdrios para a Organizagdo da Sociedade Civil se dard em 8 (oito) parcelas, que serdo liberadas conforme
previsto no Termo de Colaboragdo e em estrita conformidade com os valores especificados no cronograma de desembolso anexo ao Termo de
Colaboragdo.

A partir da segunda parcela os repasses serdo condicionados a apresentagdo da prestacdo de contas pela Organizacdo da Sociedade Civil.

A partir da terceira parcela os repasses serdo condicionados a aprovacgdo da prestagdo de contas do penultimo repasse efetuado.

A prestagdo de contas sera apresentada mensalmente, conforme descrito abaixo:

. A primeira prestagdo de contas mensal serd feita no 22 més de vigéncia do Termo de Colaboragéo;

. A segunda prestagdo de contas mensal sera feita no 32 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A terceira prestacdo de contas mensal sera feita no 42 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A quarta prestagdo de contas mensal sera feita no 52 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A quinta prestagdo de contas mensal serd feita no 62 més de vigéncia do Termo de Colaboragéo;

. A sexta prestagdo de contas mensal sera feita no 72 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A sétima prestacdo de contas mensal sera feita no 82 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A oitava prestagdo de contas mensal sera feita no 92 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A nona prestagdo de contas mensal serd feita no 102 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A décima prestagdo de contas mensal serd feita no 112 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A décima primeira prestacdo de contas mensal sera feita no 122 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;
. A décima segunda prestacdo de contas mensal sera feita no 132 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;
. A décima terceira prestagdo de contas mensal sera feita no 142 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;
. A décima quarta prestagdo de contas mensal serd feita no 152 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A décima quinta prestacdo de contas mensal sera feita no 162 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A décima sexta prestacdo de contas mensal serd feita no 172 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;

. A décima sétima prestagdo de contas mensal sera feita no 182 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A décima oitava prestagdo de contas mensal serd feita no 192 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A décima nona prestagdo de contas mensal sera feita no 202 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A vigésima prestacdo de contas mensal sera feita no 212 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;

. A vigésima primeira prestagdo de contas mensal serd feita no 222 més de vigéncia do Termo de Colaboragao;
. A vigésima segunda prestacdo de contas mensal sera feita no 232 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;
. A vigésima terceira prestagdo de contas mensal sera feita no 242 més de vigéncia do Termo de Colaboragdo;
. A vigésima quarta prestagao de contas mensal serd feita no més subsequente ao de sua execugao.

Conforme previsto no Termo de Colaboragdo e em seus Anexos, a prestacdo de contas se dara:

A prestagdo de contas das despesas realizadas devera ser apresentada até o 102 dia Util do més subsequente ao da competéncia da execugdo
da despesa, sendo a Ultima entregue até 45 (quarenta e cinco) dias apds o término da vigéncia da parceria, tendo por base a autuagdo do
processo administrativo no protocolo do 6rgdo ou entidade gestora da parceria.

A competéncia da execugdo financeira é sempre de 01 a 30 (ou 31) de cada més.

A prestagdo de Contas mensal devera ser disponibilizada em um Painel de Gestdo até o 102 dia util de cada més, junto com notas fiscais
digitalizadas, contratos de prestac¢do de servigos firmados com empresas terceirizadas escaneados e qualquer outro documento que se entenda
pertinente, para fins de acompanhamento pela SMS.

No ato da prestagdo de contas, deverdo ser disponibilizadas no Painel de Gestdo as certidGes negativas da instituicdo, bem como as Guias de
Recolhimento de INSS e FGTS dos valores relativos aos funcionarios contratados em regime CLT para execugdo deste Termo de Colaboragdo,
além do extrato bancdrio que comprove a existéncia do provisionamento de férias, décimo terceiro saldrio e rescisdo dos funcionarios.
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Dos recursos recebidos

Os recursos recebidos, através da instituicdo bancaria designada pelo Municipio de Ponta Por3, deverao ser integralmente transferidos para a
conta corrente especifica da parceria, isenta de tarifa bancdria, exclusivamente aberta pela organizagdo da sociedade civil para a movimentagdo
dos repasses.

Os saldos dos recursos transferidos nao utilizados serdo aplicados na forma da regulamentacdo especifica e a aplicagdo financeira devera ser
vinculada a conta movimento que nado podera ter limites de créditos concedidos pela instituicao financeira.

Os rendimentos de aplicagdo serdo obrigatoriamente computados a crédito do Termo de Colaboragdo ou fomento e aplicadas, exclusivamente,
no objeto de sua finalidade, devendo constar de demonstrativo especifico que integrara as prestagdes de contas da parceria.

O saldo da verba rescisoria trabalhista ndo utilizado até o término de vigéncia do Termo de Colaboragdo ou fomento podera ser transferido
para a nova conta corrente do Termo de Colaboragdo ou fomento subsequente, desde que mantido o objeto, a entidade, e as agdes, sem
interrupgdo, da parceria. O extrato com a comprovagao da transferéncia devera integrar a prestacdo de contas final do termo que esta se
encerrando, e a prestagdo de contas inicial do novo termo, com a indicagdo dos rendimentos financeiros auferidos no periodo, se for o caso.

DESCRIGAO DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS NO CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

Os recursos orgamentarios estdo divididos em 02 (duas) partes, sendo uma parte fixa e outra variavel.
PARTE 1 — Recursos de apoio a gestdo

PARTE 2 - Recursos de custeio

RECURSOS ORCAMENTARIOS REFERENTES A PARTE 1 - APOIO A GESTAO

Os recursos orgamentarios destinados ao apoio a gestdo correspondem a 10% (dez por cento) do valor destinado ao custeio da unidade.
Os recursos dessa rubrica devem ser destinados as despesas de gestdo diretamente relacionadas ao objeto da parceria.

RECURSOS ORGAMENTARIOS REFERENTES A PARTE 2 — CUSTEIO

Os recursos orgamentdrios referentes a PARTE 2 correspondem ao montante necessdrio para custeio das agdes e servigos de saude,
considerando o seu pleno funcionamento. Ou seja, considerando producdo fisica coerente com a capacidade instalada dos servigos gerenciados
pela Organizagdo da Sociedade Civil (OSC).

Os recursos orgamentarios referentes a PARTE 2 serdo repassados em 8 (oito) parcelas, sendo que cada parcela correspondera ao valor de trés
meses de custeio das unidades.

RECURSOS ORGAMENTARIOS EM FUNGAO DE RESULTADOS APRESENTADOS (PARTE VARIAVEL)

O MUNICIPIO solicitarda 8 ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL a apresentacdo de relatérios contendo dados e informagdes relativas a
produtividade e qualidade dos servigos prestados, conforme Quadro de Indicadores de Acompanhamento e Avaliagao.

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL para fazer jus aos recursos orcamentdrios da parte variavel deverad cumprir o conjunto de requisitos
definidos no termo de colaboragdo e Anexos.

Recursos financeiros para adaptagoes das instalagées das unidades
O repasse sera realizado de acordo com o Cronograma de Desembolso.

Condigbes para destina¢do dos recursos financeiros no cronograma de desembolso e metas fisicas
A primeira parcela do Termo de Colaboragado, correspondente ao custeio dos trés primeiros meses conforme Cronograma de Desembolso sera
creditada como 12 (primeiro)

aporte de recursos financeiros, viabilizando o cumprimento do item que solicita abertura de conta corrente especifica para movimentagdo e
comprovagdo das despesas realizadas através de extrato bancario mensal.

A competéncia da execugdo financeira é sempre de 01 a 30 (ou 31) de cada més.

A aprovacgao dos relatérios de acompanhamento financeiro trimestral devera ser assinada por pelo menos 3 servidores municipais.

Dotagdo orcamentaria

A execugdo do presente Termo de Colaboragdo onerard a dotagdo orcamentdria do respectivo Plano de Trabalho da SMS-PP objeto deste
instrumento, 10.02.10.0054.2.260- 3.3.90.39 no ano subsequente no PT que o suceder, respeitando os valores do Cronograma de Desembolso.
Este valor inclui PARTE 1 — Apoio a Gestdo

— PARTE 2 — Custeio — (1) e (2).

Os limites maximos mensais em cada categoria de despesa sdo apontados no préprio Cronograma de Desembolso.

Despesas glosadas
Todas as despesas que ndo forem eventualmente reconhecidas pelo Gestor como pertinentes ao Termo de Colaboragdo, deverdo ser
ressarcidas a conta especifica do mesmo com demonstragdo por meio de extrato bancério no prazo determinado.

Manutencgdo e apresentacao dos documentos fiscais e contabeis

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deverd manter em perfeita ordem todos os documentos fiscais e contdbeis, especialmente os
respectivos livros e os comprovantes de todas as despesas contraidas, devendo apresenta-los sempre que requerido pelos érgdos fiscalizadores
competentes.

As informag0es fiscais e contabeis deverdo ser encaminhadas através do Relatério de Prestagdao de Contas mensal assinado pelo responsavel
da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL e também por via magnética/digital.

Todos os comprovantes fiscais deverdo ser emitidos em nome da ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL e seus originais ficardo sob sua guarda
e a disposi¢do dos orgdos fiscalizadores.
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As notas fiscais devem estar devidamente quitadas, contendo aposigdo de carimbo identificador da ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL, bem
como a data e a assinatura de seu preposto. Somente serdo aceitos os recibos e as notas fiscais quando emitidos com data posterior a assinatura
do Termo de Colaboragao e de seus respectivos termos aditivos.

No momento do “atesto”, o valor unitario de cada item/insumo/material de consumo ou permanente deve constar na nota a ser atestada.
Todos os recibos e notas fiscais devem ter o atesto do diretor da unidade.

Aquisicao de materiais permanentes

As aquisicGes de materiais permanentes efetuadas com recursos oriundos deste Termo de Colaboragdo deverdo ser patrimoniadas, devendo
a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL parceira apresentar os documentos e informag&es pertinentes tdo logo realize a aquisigdo e utilizar o
codigo CNES na placa de cada item a ser patrimoniado no ato da compra. O levantamento de itens que consta na tabela de equipamentos do
CNES de cada unidade cadastrada deve ser atualizado a cada movimentagao de patrimonio e fornecido como um dos relatérios ao Gestor(a).

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

12 ano — meses 01 a 06 (valores em R$)

Valor
Item unitério 12 MES 01 MES 02 MES 03 MES 04 MES 05 MES 06
ano

A. APOIO A
GESTAO
Al) Apoio a
gestao da OSC
B. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL
AD Il
B1) RH -
CENTRO DE

ATENCAO 1 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37
PSICOSSOCIAL
AD I
B2) Contrato e
Consumo
C. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL
Il
C1)RH -
CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL II
C2) Contrato e
Consumo
D. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43

INFANTO-
JUVENIL I
D1) RH -
CENTRO DE
ATENCAO 1 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il
D2) Contrato e
Consumo
E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59
ADULTO
E1) RH -
UNIDADE DE
ACOLHIMENTO
ADULTO
E2) Contrato e
Consumo
F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,19 - - - - - -
TERAPEUTICO

75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32

75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32

314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17

82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80

170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98

1 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

Item

Valor
unitdrio 12
ano

MES 01

MES 02

MES 03

MES 04 MES 05 MES 06

F1) RH -
SERVICO
RESIDENCIAL
TERAPEUTICO

56.682,76

F2) Contrato e
Consumo

13.516,44

G.
INVESTIMENTO

70.000,00

G1) -
Investimento
(material
permanente e
adaptacdo da
estrutura)

70.000,00

H. SUBTOTAL
FIXO (B+C+D+E)

752.843,17

752.843,17

752.843,17

752.843,17 752.843,17 752.843,17

I. TOTAL FIXO
(A+H)

828.127,49

828.127,49

828.127,49

828.127,49 828.127,49 828.127,49

J. SUBTOTAL
PARTE
VARIAVEL () =
K+L)

15.056,86 15.056,86 15.056,86

K. PARTE
VARIAVEL - 1

7.528,43 7.528,43 7.528,43

L. PARTE
VARIAVEL - 2

7.528,43 7.528,43 7.528,43

M. TOTAL
(G+I4))

898.127,49

828.127,49

828.127,49

843.184,35 843.184,35 843.184,35

12 ano — meses 07 a 12 (valores em R$)

Item

MES 07

MES 08

MES 09

MES 10

MES 11 MES 12 Total

A. APOIO A
GESTAO

75.284,32

75.284,32

75.284,32

75.284,32

75.284,32 75.284,32 903.411,84

Al) Apoio a
gestdo da OSC

75.284,32

75.284,32

75.284,32

75.284,32

75.284,32 75.284,32 903.411,84

B. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL
ADIII

314.426,17

314.426,17

314.426,17

314.426,17

314.426,17 314.426,17 | 3.773.114,04

B1) RH -
CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL
AD Il

232.282,37

232.282,37

232.282,37

232.282,37

232.282,37 232.282,37 | 2.787.388,44

B2) Contrato e
Consumo

82.143,80

82.143,80

82.143,80

82.143,80

82.143,80 82.143,80 985.725,60

C. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL
I

170.663,98

170.663,98

170.663,98

170.663,98

170.663,98 170.663,98 | 2.047.967,76

C1)RH -
CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL I

127.998,60

127.998,60

127.998,60

127.998,60

127.998,60 127.998,60 | 1.535.983,20

C2) Contrato e
Consumo

42.665,38

42.665,38

42.665,38

42.665,38

42.665,38 42.665,38 511.984,56

D. CENTRO DE
ATENGAO
PSICOSSOCIAL
INFANTO-
JUVENIL I

171.188,43

171.188,43

171.188,43

171.188,43

171.188,43 171.188,43 | 2.054.261,16
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Item MES 07 MES 08 MES 09 MES 10 MES 11 MES 12 Total

D1)RH -
CENTRO DE
ATENCAO 1 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.89555 | 147.895,55 | 147.895,55 | 1.774.746,60
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 279.514,56
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 1.158.775,08
ADULTO

E1)RH -
UNIDADE DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 800.853,84

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 357.921,24
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL s - - - - - i
TERAPEUTICO

F1)RH -
SERVICO
RESIDENCIAL
TERAPEUTICO

F2) Contrato e
Consumo

G

INVESTIMENTO ) ; - - = - 70.000,00

G1) -
Investimento
(material
permanente e
adaptacdo da
estrutura)

- - - - - - 70.000,00

H. SUBTOTAL

T e 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 9.034.118,04

I. TOTAL FIXO

(A+H) 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49 | 9.937.529,88

J. SUBTOTAL
PARTE
VARIAVEL (J =
K+L)

15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 135.511,74

K. PARTE

VARIAVEL - 1 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 67.755,87

L. PARTE

VARIAVEL - 2 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 67.755,87

N:G-I;?L?L 843.184,35 843.184,35 843.184,35 843.184,35 843.184,35 843.184,35 10'1432'041'6

22 ano — meses 13 a 18 (valores em R$)

Valor
Item unitario 22 MES 13 MES 14 MES 15 MES 16 MES 17 MES 18
ano

A.APOIO A
GESTAO
Al) Apoio a
gestdo da OSC
B. CENTRO DE
ATENGAO
PSICOSSOCIAL
AD Il
B1) RH -
CENTRO DE
ATENCAO 1 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37
PSICOSSOCIAL
AD IlI

82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24

82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24

314.426,17 @ 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 @ 314.426,17
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Valor
Item u unitario 22 MES 13 MES 14 MES 15 MES 16 MES 17 MES 18
ano

B2) Contrato e

82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80
Consumo

C. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL
[}

170.663,98 | 170.663,98 | 170.663,98 | 170.663,98 | 170.663,98 | 170.663,98 170.663,98

C1)RH -

CENTRO DE
ATENCAO 1 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60

PSICOSSOCIAL
I

C2) Contrato e

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38
Consumo

D. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43
INFANTO-
JUVENIL I

D1)RH -
CENTRO DE
ATENGAO 1 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENT 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59
O ADULTO

E1)RH -
UNIDADE DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,19 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20
TERAPEUTICO

F1) RH -
SERVICO
RESIDENCIAL
TERAPEUTICO

1 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76

F2) Contrato e

13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44
Consumo

G.
INVESTIMENT 80.000,00 - - - - -
(o)

G1) -
Investimento
(material
permanente e
adaptagdo
daestrutura)

80.000,00 - - - - -

H. SUBTOTAL
FIXO 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37
(B+C+D+E+F)

I. TOTAL FIXO

(A+H) 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61

J. SUBTOTAL
PARTE
VARIAVEL (J =
K+L)

16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84

K. PARTE

VARIAVEL - 1 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42

L. PARTE

VARIAVEL - 2 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42
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Valor
Item : unitario 22 MES 13 MES 14 MES 15 MES 16 MES 17 MES 18
. ano
M. TOTAL 1.001.807,4 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45
(G+14)) 5
22 ano — meses 19 a 24 (valores em RS)

Item : MES 19 MES 20 MES 21 MES 22 MES 23 MES 24 Total
A'G‘::%%A 82.304,24 | 82.304,24 | 82.304,24 | 82.304,24 | 82.304,24 | 82.304,24 | 987.650,88
A1) Apoio 3 8230424 | 8230424 | 8230424 | 8230424 | 82.30424 | 82.30424 | 987.650,38

gestdo da OSC

B. CENTRO DE

ATENCAO 3.773.114,
PSICOSSOCIAL AD 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 | 314.426,17 04
m

B1) RH - CENTRO

DE ATENCAO 2.787.388,4
PSICOSSOCIAL AD | 1 | 23228237 | 23228237 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 | 232.282,37 A

B2) Contrato e 82.143,80 | 82.143,80 | 82.143,80 | 82.143,80 | 82.143,80 | 82.143,80 | 985.725,60

Consumo
(5 (2o ]2 2.047.967
ATENCAO 170.663,98  170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 o
PSICOSSOCIAL Il
C1) RH - CENTRO 535,983 2
DEATENCAO | 1 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 & 127.998,60 | 127.998,60 @ 127.998,60 P

PSICOSSOCIAL Il

C2) Contrato e

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 511.984,56
Consumo

D. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43 | 171.188,43
INFANTO-
JUVENIL Il

2.054.261,
16

D1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

1.774.746,6

1 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.895,55 | 147.895,55 0

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 279.514,56
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59
ADULTO

1.158.775,
08

E1) RH - UNIDADE
DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 800.853,84

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 357.921,24
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,20 | 70.199,20 | 70.199,20 | 70.199,20 | 70.199,20 | 70.199,20 | 842.390,40
TERAPEUTICO

F1) RH - SERVICO
RESIDENCIAL 1 | 56.682,76 | 56.682,76 | 56.682,76 | 56.682,76 56.682,76 | 56.682,76 | 680.193,12
TERAPEUTICO

F2) Contrato e

13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 162.197,28
Consumo

G

INVESTIMENTO ) ; - - = - 80.000,00

G1) -
Investimento
(material
permanente e
adaptacao
daestrutura)

- - - - - - 80.000,00
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Item : MES 19 MES 20 MES 21 MES 22 MES 23 MES 24 Total
H. SUBTOTAL AR
FIXO 823.042,37 | 823.042,37 | 823.042,37 | 823.042,37 | 823.042,37 | 823.042,37 SRS
44
(B+C+D+E+F)
. TC:KLH)F X0 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 | 905.346,61 10'8‘;‘;'159
J. SUBTOTAL
PARTE VARIAVEL 16.460,84 | 16.460,84 | 16.460,84 | 16.460,84 | 16.460,84 | 16.460,84 | 197.530,08
() = K+L)
K. PARTE 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 98.765,04
VARIAVEL - 1 e e e e e e P
L. PARTE 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 98.765,04
VARIAVEL - 2 e e e e e e e
11.141.689
M. TOTAL (G+1+J) 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 | 921.807,45 o
TOTAL GERAL DA PARCERIA (24 MESES) R$ 21.284.731,02
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Ano FIXA INVESTIMENTO VARIAVEL
2026 RS 2.484.382,47 : 70.000,00 2 -
R R
2027 RS 10.169.187,24 A 80.000,00 ¢ 184.894,26
2028 RS 8.148.119,49 2 148.147,56
24 meses RS 20.801.689,20 R$ 150.000,00 : 333.041,82
TOTAL 21.284.731,02

QUALIFICACAO

A entidade devera desempenhar atividades que englobam: sele¢do de Recursos Humanos; capacitagdo; organizagdo de equipe multidisciplinar
para atuar nos projetos relacionados, bem como para desenvolver e apresentar sistemas de avaliagdo, de monitoramento e de supervisdo
técnica.

A entidade deverd obedecer ao percentual minimo de vinte por cento de vagas para afrodescendentes dos respectivos géneros, sendo dez por
cento das vagas reservadas para homens e dez por cento para mulheres.

A distribuicdo da carga horaria semanal se da de diferentes formas dependendo da categoria profissional e sdo cumpridas em regime de
plantdo ou como diaristas, de acordo com as necessidades de cada servico.

A qualificagdo minima para a execugdo dos servigos pela equipe técnica de nivel superior requer formagdo profissional em 32 grau. Para
profissional técnico de enfermagem e técnico de farmacia exige-se qualificagdo especifica e para Assistente Administrativo, exige-se formagao
em 22 grau e conhecimento de programas do pacote Office. Para redutores de danos e agentes de cuidados especiais, exige-se formagao em
nivel fundamental e comprovagdo de moradia na 4rea de cobertura do servigo. Para oficineiros exige-se formagdo em nivel fundamental e
comprovada habilidade artistica

Os conhecimentos especificos minimos exigidos aos profissionais de todas as categorias sdo: conhecimento do processo de
desinstitucionalizagdo, reforma psiquidtrica no Brasil, reabilitagdo psicossocial, saide mental, trabalho em equipe interdisciplinar, direitos
humanos, redugdo de danos.

A forma e frequéncia de verificagdo das atividades desenvolvidas se dardo através de periddicas verificagdes na qualidade de preenchimento
dos prontudrios, projetos terapéuticos e resolutividade dos casos acompanhados. Também por meio de relatérios mensais contendo analise
dos dados levantados no periodo.

Para todos os profissionais, salvo os que ja atuam nos servigos que serdao assumidos e os que exercem cargos de gestao, serd realizada selegdo
divulgada o mais amplamente possivel com critérios de sele¢do claramente definidos.

AtribuicGes por cargos

Profissional de Nivel Médio

Artesdo

Responsaveis pela realizagdo de atividades em arte, cultura, esporte e lazer. Realizagdo de Oficinas Terapéuticas, Oficinas de Geragdo de Renda,
Oficinas de Artesanato, tanto para reabilitagdo psicossocial, como para atengdo as crises através do uso de outras linguagens expressivas.
Participa de reuniGes de equipe, registra procedimentos em prontuario e em formularios de produgdo ambulatorial, elabora relatérios de
atividade; promove articulagdo entre os recursos intersetoriais especialmente de cultura e economia solidaria. Também participa, de forma
complementar, das demais agGes em saude realizadas pelo servigo.

Técnico Administrativo
Executa servigos de suporte administrativo ao servico em que estiver lotado, seja por meio de digitagdo de dados, documentos e oficios,
manipulagdo de fotocdpias, atendimento ao publico interno e externo, realizagdo de chamadas telefonicas, arquivamento de documentos,
solicitagdo material de consumo, elaboragdo de planilhas, recebimento e fornecimento de insumos, rouparia, registro de dados, almoxarifado,
controle de ponto, etc.
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Técnico de Enfermagem
Integra as equipes de saude mental da Rede de Atengdo Psicossocial, atuando sob supervisdo de profissional de enfermagem. Atua na

preparagdao e acompanhamento de pacientes em consultas e exames; ministra medicagGes; realiza curativos simples; colhe material para
exames; presta cuidados de higiene e de alimentagdo; registra procedimentos em prontuarios e livros de ocorréncia; participa de reuniGes de
equipe; acompanha pacientes em atividades terapéuticas; realiza acompanhamento domiciliar e no territério. Também participa de forma
complementar, das demais agGes em saude realizadas pelo servigo.

Técnico educacional

O Técnico Educacional atuara integrado a equipe multiprofissional, desenvolvendo agdes socioeducativas, terapéuticas e de reabilitagdo
psicossocial, contribuindo para o fortalecimento da autonomia, inclusdo social e desenvolvimento das potencialidades dos usudarios, em
consonancia com o Projeto Terapéutico Singular (PTS). Compete ao Técnico Educacional: Planejar, organizar e executar atividades
socioeducativas, pedagdgicas, culturais, recreativas e de estimulagdo cognitiva; Desenvolver oficinas terapéuticas e educativas, individuais e
coletivas, conforme planejamento da equipe; Apoiar o desenvolvimento de habilidades sociais, emocionais, cognitivas e funcionais dos
usudrios; Estimular a autonomia, o autocuidado e a participagdo dos usuarios nas atividades do servigo; Contribuir para a construgdo e
execucgdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS); Participar de grupos terapéuticos, agdes comunitarias e atividades territoriais; Promover a¢Ges
de inclusdo escolar, quando aplicavel, especialmente no CAPSi; Desenvolver atividades voltadas a alfabetizagdo funcional, letramento,
orientagdo para atividades de vida diaria e fortalecimento da cidadania, conforme indicagdo terapéutica; Acompanhar usudrios em atividades
externas, visitas institucionais, eventos culturais, esportivos e comunitarios; Registrar as atividades realizadas nos instrumentos institucionais;
Participar das reunites de equipe, matriciamento, educagdo permanente e discussdes de casos; Colaborar com familiares e cuidadores,
orientando quanto as atividades socioeducativas previstas no PTS; Zelar pela organiza¢do dos espagos educativos e dos materiais utilizados
nas oficinas; Atuar na prevengdo de situagGes de vulnerabilidade, exclusdo social e estigmatizagdo; Exercer outras atividades correlatas
compativeis com a fungdo.

Agente Social

O Agente Social atuara sob supervisdo da coordenacgdo da unidade e da equipe multiprofissional, desenvolvendo a¢Ges de apoio ao cuidado
em saude mental, reabilitagdo psicossocial, fortalecimento de vinculos e reinser¢do social dos usuarios, observadas as diretrizes da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS). Compete ao Agente Social: Acolher os usudrios e familiares, prestando apoio durante sua permanéncia na
unidade; Auxiliar na organizagdo da rotina diaria dos usuarios em atendimento intensivo, semi-intensivo ou ndo intensivo; Desenvolver
atividades de convivéncia, socializagdo e fortalecimento de vinculos; Apoiar a realizagdo de oficinas terapéuticas, culturais, esportivas,
recreativas e de geragdo de renda, conforme planejamento da equipe; Incentivar a autonomia, o autocuidado e a participagdo ativa dos
usudrios no Projeto Terapéutico Singular (PTS); Acompanhar usudrios em atividades externas, visitas comunitarias, passeios terapéuticos e
acOes de reinsergdo social, quando designado pela equipe; Auxiliar na organizagdo de assembleias de usuarios, grupos de convivéncia e
atividades comunitarias; Colaborar na identificagdo das necessidades sociais dos usuarios, comunicando-as a equipe técnica; Apoiar agOes de
educagdo em saude, prevengdo, promogdo da saude mental e redugdo de danos, quando aplicavel; Contribuir para a organizagdo dos espacgos
terapéuticos e dos materiais utilizados nas atividades coletivas; Registrar, quando solicitado, as atividades desenvolvidas em instrumentos
institucionais, respeitando os limites de sua fungdo; Participar das reunides de equipe, discussdes de casos, educagdo permanente e demais
atividades institucionais; Zelar pelo acolhimento humanizado, pelo respeito aos direitos humanos e pela preservagdo da dignidade dos
usudrios; Estimular a participagdo da familia e da comunidade no processo terapéutico; Desenvolver agdes de busca ativa e apoio territorial,
conforme planejamento da equipe multiprofissional; Exercer outras atividades compativeis com a fungdo, desde que ndo privativas de
profissdes regulamentadas.

Cuidador

O Cuidador atuara diretamente junto aos acolhidos da Unidade de Acolhimento Adulto (UAA), oferecendo suporte as atividades de vida didria,
promovendo cuidado humanizado, autonomia, convivéncia comunitdria e reabilitagdo psicossocial, sempre sob orientacdo da equipe técnica.
Compete ao Cuidador: Acompanhar os acolhidos durante toda a rotina da Unidade; Auxiliar nas atividades de vida diaria (AVDs), respeitando
o grau de autonomia de cada usuario; Incentivar habitos de higiene pessoal, organizagcdo do ambiente e autocuidado; Auxiliar na alimentagdo,
guando necessario, respeitando orientagdes nutricionais e clinicas; Acompanhar os usuarios em consultas, exames, atividades externas e
servigos da rede, quando solicitado; Estimular a participagdo nas atividades terapéuticas, oficinas, grupos e a¢des comunitarias; Apoiar a
administragdo da rotina da casa, favorecendo ambiente acolhedor, organizado e seguro; Observar alteragdes comportamentais ou clinicas,
comunicando imediatamente a equipe técnica; Auxiliar na organizagdo da medicagdo, observando rigorosamente as orientagdes da
enfermagem, sem realizar atos privativos de profissionais habilitados; Promover relages respeitosas, preservando a dignidade, autonomia e
os direitos dos acolhidos; Incentivar o desenvolvimento de habilidades para vida independente; Apoiar atividades domésticas compartilhadas
como preparo de refei¢bes, limpeza dos espagos pessoais, organizacao de pertences e cuidados com roupas, sempre com finalidade terapéutica
e educativa; Registrar ocorréncias e intercorréncias em livro proprio ou sistema institucional; Participar das reuniées de equipe, educagdo
permanente e discussdes dos Projetos Terapéuticos Singulares (PTS); Contribuir para a prevencdo de conflitos, violéncia, negligéncia e situacGes
de risco; Zelar pela integridade fisica e emocional dos usuarios durante sua permanéncia na Unidade; Exercer outras atividades correlatas
compativeis com a fungdo.

Profissionais de Nivel Superior Médico

Profissional médico, preferencialmente com residéncia e/ou especializagdo em psiquiatria. Integra as equipes de saide mental da Rede de
Atencdo Psicossocial. Realiza atendimento integral a Saide Mental individual, familiar ou em grupos terapéuticos e oficinas terapéuticas;
realiza acompanhamento domiciliar, realiza matriciamento em saude mental da atengdo primaria em salde e dos pontos de atengdo de
urgéncia e emergeéncia; realiza a¢gdes de desinstitucionalizagdo e reabilitagdo psicossocial; prescreve medicagdo; emite laudos e relatérios;
registra conduta médica e orientagdes em prontuarios; registra procedimentos em formularios de produgdo ambulatorial, participa de reuniGes
com equipe multidisciplinar e supervisdes; preenche Declaragdo de Obito; participa de atividades de formacio e aperfeicoamento em satde
mental.

Profissional da Area da Satide
Profissionais que possuem nivel superior preferencialmente com curso de especializagdo, residéncia ou pds-graduagdo em Saude Mental,
Saude Coletiva ou Saude da Familia ou experiéncia de ao menos 1 ano em Centros de Atengdo Psicossocial ou Unidades de Acolhimento. Podem
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ser profissionais das seguintes formagdes em salde: Terapeuta Ocupacional, Musicoterapeuta, Arteterapeuta, Psicdlogo, Nutricionista,
Enfermeiro, Professor de Educagao Fisica, Fisioterapeuta, Terapeuta Ocupacional, Enfermeiro, Fonoaudiélogo, Sanitarista, Assistente Social.
Integra as equipes de saude mental da Rede de Atengdo Psicossocial. Realiza agGes especificas de sua categoria profissional. Realiza
atendimento integral a Saude Mental individual, familiar ou em grupos terapéuticos e oficinas terapéuticas; realiza acompanhamento
domiciliar e no territério, realiza matriciamento em saude mental da atengdo primaria em saude e dos pontos de atengdo de urgéncia e
emergéncia; realiza agGes de desinstitucionalizagdo e reabilitagdo psicossocial, emite laudos e relatérios; registra procedimentos e orientagdes
em prontuadrios; registra procedimentos em formuldrios de produgdo ambulatorial, participa de reunides com equipe multidisciplinar e
supervisdes; participa de atividades de formagdo e aperfeicoamento em salide mental.

Farmacéutico

Integra as equipes de saude mental da Rede de Atengdo Psicossocial. Atua na dispensagdo de medicamentos aos usuarios do servigo, conforme
prescricdo; registra procedimentos em prontudrios e livros de ocorréncia; participa de reunides de equipe. Também participa de forma
complementar, das demais agdes em saude realizadas pelo servigo.

Profissionais da Gestdo Diretor

Profissionais de diversas formagdes, com nivel superior completo, preferencialmente com curso de especializagdo, residéncia ou pds-
graduagdo em Saude Mental, Saude Coletiva ou Satde da Familia, com experiéncia de trabalho comprovada em Unidades de Saude, por pelo
menos 05 anos. Estabelece, observa e orienta o cumprimento de metas e prioridades, em conformidade com a orientagdo estabelecida pelas
Leis e Portarias que regem o trabalho em Saude Mental, em consonancia com as diretrizes de trabalho formuladas pelo municipio, através da
Area Técnica de Salde Mental, a Linha de Cuidado em Satde Mental, e com as necessidades da Rede de Atencdo a Satde (RAS) e da
Coordenacdo de Atengdo Primaria (CAP), prestando contas das atividades desenvolvidas. Define os fluxos de interlocugdo com os servigos intra
e intersetoriais a partir do indicado pela Secretaria Municipal de Satde, Area Técnica de Satide Mental e Coordenagdo de Atencdo Priméria
(CAP); monitorar a produgdo da unidade e o uso dos sistemas de informacdo indicados pelo Ministério da Saude, Secretaria Municipal de
Saude. Sustentar o trabalho territorial na atuagdo do CAPS, assim como a participacdo do mesmo em Féruns e reunides locais que fortalegam
este trabalho; Coordenar a supervisdo/reunido de equipe do CAPS; Coordenar a supervisdo/reunido de equipe do Servico Residencial
Terapéutico (SRT); Acompanhar a atesta¢do das contas de servigos contratados/terceirizados, de concessionarias de servigos publicos;
acompanhar as demandas judiciais e ouvidorias, de forma a garantir a devolutiva das mesmas com respostas consistentes e em tempo breve.

Coordenador Técnico

Profissionais de diversas formagdes, com nivel superior completo, preferencialmente com curso de especializagdo, residéncia ou pds-
graduagdo em Saude Mental, Saude Coletiva ou Saude da Familia, com experiéncia de trabalho comprovada em Centros de Atengdo
Psicossocial ou Unidade de Acolhimento, por pelo menos 03 anos. Coordena o trabalho assistencial da equipe, segundo as diretrizes da SMS e
da Area Técnica de Salde Mental, dando suporte aos profissionais no planejamento e execucdo das acBes em salde na unidade e
especialmente no territério; acompanha o desenvolvimento dos projetos terapéuticos singulares dos usuarios, revisando-os ao menos
quadrimestralmente junto aos profissionais/equipes de referéncia; acompanha diariamente junto a equipe os projetos terapéuticos singulares
dos usuarios em crise, promovendo a reflexdo sobre as abordagens evitando praticas manicomiais que ndo incluam o usudrio e sua rede de
apoio nas estratégias de cuidado; participa da articulacdo de estratégias de cuidado com dispositivos intra e inter- setoriais; participa das
reunides de equipe e da supervisdo, participa da supervisdo de territdério, eventos de saide mental. Formula relatérios sobre a unidade que
coordena e o territdrio. Representa a diregdo da unidade em reunides; substitui a dire¢do na sua auséncia.

Coordenador Administrativo

Profissionais de diversas formagdes, com nivel superior completo na drea administrativa (administragdo, gestdo, contabilidade e afins)
preferencialmente com experiéncia de atuagao em unidades de saide. Acompanha as rotinas administrativas de todos os Recursos Humanos
lotados na Unidade (férias, licengas, frequéncias, adverténcias, etc.), sejam funcionarios ou académicos; realiza a administragdo de material e
suprimentos (com vistas a sua provisdo), os registros e comunicagGes administrativas, a manuteng¢do das instalacdes da Unidade e de seus
bens mdveis/patrimonio; monitora a execugdo de servigos prestados a unidade pelas empresas contratadas/terceirizadas (Nutri¢do, Limpeza,
Vigilancia, Manutengdo, Portaria, etc.); participa da realizagdo da Atestacdo de notas da Unidade, a atestagdo das contas de servigos
contratados/terceirizados, de concessionarias de servigos publicos ou de compras de material (estas uUltimas, quando existentes); estabelece
e supervisiona as rotinas de trabalho da equipe administrativa e apoio, de forma a garantir logistica e infraestrutura satisfatéria na diregao da
realizacdo plena do trabalho técnico-assistencial; acompanhar, em conjunto com a Coordenagdo Técnica da Unidade e com a Assisténcia
Farmacéutica responsdvel, a provisdo de medicamentos necessarios aos usuarios; efetuar a atualizagdo do envio de informag¢des do CNES dos
CAPS e da UAA na frequéncia pactuada pela SMS; registra o atendimento/faturamento da unidade nos sistemas de produgdo segundo
orientacdo da Secretaria Municipal de Satde, Area Técnica de Satide Mental e Coordenagdo de Atencdo Primaria.

Supervisor Clinico-Institucional

Sustenta a formagdo e a atividade profissional da equipe, tendo como foco principal o cuidado de qualidade ao usuario de saude mental,
atuando junto a equipe identificando questdes relevantes para reflexdo sobre a pratica assistencial integrada a rede comunitéria do usuario e
também sobre os processos de trabalho da instituicdo. Deve assessorar, discutir e acompanhar o trabalho realizado pela equipe, os projetos
terapéuticos dos usuarios, as questdes institucionais e de gestdo do CAPS e outras questdes relevantes para a qualidade da atencdo realizada.
Realiza supervisdo da equipe do CAPS; realiza supervisdo da equipe do servigo residencial vinculado ao CAPS; realiza supervisao de servigos do
territério do CAPS, conforme definigdo da gestdo local. Considerando os critérios de elegibilidade, o processo seletivo deste Chamamento
Publico deve considerar os fatores de grau de adequagdo, experiéncia, capacidade operacional e prego, bem como seus critérios de pontuagdo
e desempate, conforme apresentado no quadro abaixo:
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PROPOSTA CRITERIOS DE PONTUAGCAO CHAMAMENTO PUBLICO DA REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL — RAPS

CRITERIOS DE PONTUACAO:

PONTU
ACAO
PONTUAGCAO MAXIMA | MAXIM
(ITEM) A
(CRITER
10)

CRITERIOS ITEM DESCRICAO

Tempo de experiéncia de
gestdo de unidades publicas
1 em agdes voltadas a atengdo 12
1-Experiéncia de satde mental

20
Experiéncia em unidades de

saude

Aplicagdo do manual de
compras

Politicas de Recursos
Humanos, incluindo plano de
cargos e salarios, beneficios,

provisdes e incentivos

aplicados aos profissionais,
saude do trabalhador

Publicizagdo das prestagdes
de contas e resultados

5 assistenciais da OSC em seu 3

sitio institucional

Apresentagdo do documento
que descreva os principios
éticos e comportamentais

que norteiam o
relacionamento e a conduta

institucional de funcionarios e
Diretoria com seus pares,

subordinados e parceiros de
negdcios, visando manter

uma postura de transparéncia
e ética nas
relagbes pessoais e
comerciais da Entidade

2- Grau de adequagao
da proposta
apresentada ao objeto
da parceria.

15

Apresentagdo de documentos
que comprovem a aplicagdo e
efetividade da Politica de
7 Compliance e Integridade da 3
Instituicdo

Numero de unidades publicas
com agdes voltadas aos
servigos de salide mental
Tempo de uso do sistema de
Prontudrio Eletronico
Dimensionamento Gerencial
3. Capacidade 10 e 5
Operacional da Equipe Assistencial 50
Instrumentos de Pesquisa e
Organizagdo do Servigo de
Satisfagdo dos Usudrios

30

10

11

Apresentar detalhamento da
4. Economicidade proposta econémica para a

~ . 10
execugao do objeto

12 Apresentagdo do Certificado 15
de Entidade Beneficente de 5
Assisténcia Social

TOTAL 100
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CRITERIO 01
EXPERIENCIA

Para finalidade de avaliagdo deste critério serd considerada a quantidade de instrumentos juridicos, certidées ou atestados comprovando a
execucdo do objeto da parceria ou de natureza semelhante, sera pontuado de acordo com a tabela acima, com respectiva documentagdo
comprobatéria.

a. Este item serd avaliado pela apresentagdo de documentos, originais/cdpias, que comprovem a experiéncia da Organizagdo da
Sociedade Civil na execugdo de servigos de natureza semelhante ao objeto desta contratagdo.

b. Para finalidade de avaliagdo deste critério, os documentos comprobatdrios deverdo ser atestados, ou certificados expedidos por
pessoas juridicas de direito publico ou privado, ou contratos que comprovem a experiéncia da instituicdo, devendo conter,
imprescindivelmente:
No caso de atestados ou certificados:

A identificagdo da pessoa juridica emitente;

O nome e o cargo da autoridade signataria;

Timbre do emitente;

No caso de contratos:

Periodo de vigéncia do contrato;

Objeto contratual com descrigdo das atividades sob responsabilidade direta da Entidade.

=

O O O O O O

Sera considerado para fins de avaliagdo do tempo de experiéncia o numero de anos corridos por instrumentos. Ndo sendo permitido o
somatorio dos instrumentos do mesmo periodo de vigéncia.

ITEM 01 - Experiéncia da organizagao da sociedade civil na gestao de Unidades publicas em ag¢Ges voltadas a atencdo em satide mental
Experiéncia em Gestdo de Unidades de Saude Mental, sendo considerados nesse caso, centros de convivéncia, centros de atengdo psicossocial

(CAPS), servigos residenciais terapéuticos (SRT) e unidades de acolhimento (UAA). Sera pontuado de acordo com a tabela abaixo, com
respectiva documentagdo comprobatdria.

PONTUAGCAO MAXIMA DESTE ITEM 12,0 pontos
5a 10 anos 4 pontos
Mais de 10 anos 8 pontos

Sera considerado para fins de avaliagdo do tempo de experiéncia o numero de anos corridos por instrumentos. Ndo sendo permitido o
somatdrio dos instrumentos do mesmo periodo de vigéncia.

Item 02 — Experiéncia em unidades de saude
Para fins de avaliagdo deste item serdo considerados o niumero de unidades na execug¢do dos seguintes servicos:

Numero de Rede de Atencgdo Psicossocial (RAPS)

PONTUACAO MAXIMA DESTE ITEM 8,0 Pontos
5a 10 unidades 3,0 pontos
Mais de 10 unidades 5,0 pontos

CRITERIO 02
GRAU DE ADEQUACAO DA PROPOSTA APRESENTADA AO OBJETO DA PARCERIA

Para finalidade de avaliagdo deste critério serd considerada adequacdo da proposta da Organizagdo da Sociedade Civil - OSC, aos objetivos
especificos do projeto e acGes elencadas no Projeto Basico em relagdo aos seguintes itens:

ITEM 03 - Aplicagdo do manual de compras da OSC, apresentando as regras utilizadas para aquisicdo de materiais, equipamentos e
contratacdo de servigos de pessoa juridica, conforme marco legal vigente. Neste item, a proponente devera apresentar:

PONTUAGAO MAXIMA DESTE ITEM 3,0 Pontos
Cépia do Manual de Compras utilizado para aquisicdo de materiais e equipamentos e contratagdo de 1,5 ponto
servigos de pessoa juridica. !
O link da péagina da organizagdo da sociedade civil na internet que possui este Manual. 0,5 ponto
Critério objetivo de escolha de fornecedor (Obrigatoriedade de cotagdo de prego com no minimo 3
fornecedores) 0,5 ponto
Detalhamento do processo de compra disponivel online (Apresentar um processo de compra/contratagio 0,5 ponto
realizado pela instituigdo, cumprindo estes critérios, impresso e seu link de acesso para verificagdo) !

ITEM 04 - Politicas de Recursos Humanos, incluindo plano de cargos e saldrios, beneficios, provisoes, incentivos aplicados aos profissionais
de saude do trabalhador.
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Para finalidade de avaliagdo deste item a Organizagdo da Sociedade Civil devera apresentar a Politica de Recursos Humanos, incluindo os
seguintes itens:

a. Programa de Desenvolvimento Humano, Técnico e Gerencial

Para finalidade de avaliagdo deste item a Organizagdo da Sociedade Civil devera apresentar normativo interno que contemple:

PONTUACAO MAXIMA DESTE SUB-ITEM 2,0 Ponto
Descrigdo das competéncias dos cargos a serem contratados 1,0 ponto
Boas Praticas de Gestdo da Folha de Pagamento 1,0 ponto

b. Planode Cargos e Salarios

A instituicdo deve apresentar o plano de cargos publicado em seu site oficial.

PONTUACAO MAXIMA DESTE SUB- ITEM 1,0 Ponto
Apresentagdo de Plano de Cargos e Salarios 1,0 ponto

ITEM 05 - Publicizagdo das prestagoes de contas e resultados assistenciais da Organizagao da Sociedade Civil em seu sitio institucional

Para finalidade de avaliagdo deste item, a organizagdo deverd comprovar que disponibiliza em seu sitio institucional as prestagdes de contas
relacionadas a contratos vigentes ou anteriores:

PONTUAGAO MAXIMA DESTE ITEM 3,0 Pontos
Acesso publico a prestacdo de contas 1,0 pontos
Apresentar um relatério de auditoria externa independente do ultimo exercicio fiscal 1,0 pontos
Apresentar link de relatério de prestagdo de contas assistenciais 0,5 pontos
Apresentar contrato vigente de sistema informatizado de gestdo administrativa contendo, no
minimo, gestdo 0,5 pontos
da folha, gestdo orgamentaria e gestdo de compras

ITEM 06 - Apresentagdo do documento que descreva os principios éticos e comportamentais que norteiam o relacionamento e a conduta
institucional de funcionarios e diretoria da organizagao da sociedade civil com seus pares, subordinados e parceiros de negdcios, visando
manter uma postura de transparéncia e ética nas relagdes pessoais e comerciais da Organizagao.

Este item avalia a aplicabilidade da Politica de Compliance e Integridade. Sera avaliado através da andlise da demonstragdo objetiva na
descricdo do Plano de Trabalho apresentado, de que a Entidade tem compreensdo das informacGes relevantes de transparéncia das
informacgdes e da politica de integridade aplicada pela Instituigdo.

Para finalidade de avaliagdo deste critério sera considerado essencial que o conteddo aborde explicitamente:

Neste item deve ser apresentado documento institucional que descreva os principios éticos e comportamentais que norteiam o
relacionamento e a conduta institucional de funcionarios e Diretoria da Entidade com seus pares, subordinados e parceiros de negdcios,
visando manter uma postura de transparéncia e ética nas relagdes pessoais e comerciais da Organizagdo.

PONTUAGAO MAXIMA DESTE ITEM 3,0 Pontos

Apresentagdo do documento que descreva a Politica de Compliance e Integridade da Organizacdo da
. . 1,0 ponto

Sociedade Civil
Ata de reunido que comprove a aprova¢ao do documento institucional pelo Conselho Administrativo
e/ou

. . . - - e . a . 0,5 pontos

pela Diretoria, conforme disposi¢do estatutaria da Organizagdo, disponibilizada no sitio eletronico da

organizagdo da sociedade civil

Organograma atualizado da instituicdo disponivel no sitio eletronico da instituicdo 0,5 pontos
Estatuto da instituicdo disponivel no sitio eletronico da instituigdo 0,5 pontos

Ata da ultima reunido do conselho disponivel no sitio eletronico da instituigdo (Realizada nos ultimos
6 0,5 pontos

meses)

ITEM 07 - Apresentac¢do de documentos que comprovem a aplica¢do e efetividade da Politica de
Compliance e Integridade da Entidade.

Para comprovagdo da aplicagdo e efetividade da Politica de Compliance e Integridade da Organizacdo da Sociedade Civil, deverdo ser
apresentados documentos que demonstrem a realizagdo de todas as agdes abaixo:

PONTUAGAO MAXIMA DESTE ITEM 3,0 Pontos

Designagao de um oficial e um comité de integridade; 0,5 pontos

Implementagdo de politicas e procedimentos escritos; 0,5 pontos

Estabelecimento de educagao e treinamento efetivos; 0,5 pontos

Desenvolvimento de linhas de comunicag?o ef?tivas <i|u§ incluam um canal para recebimento de 0,5 pontos
comunicagdes anénimas;

88
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Condugdo de auditorias e monitoramentos internos; 0,25 pontos
Cumprimento e vigildncia deste quanto aos padrdes de conduta, por meio de parametros
disciplinares 0,25 pontos
amplamente divulgados;
Aplicagdo das medidas corretivas. 0,25 pontos

CRITERIO 03
Capacidade Operacional

Para finalidade de avaliagdo deste critério, a organizagdo da sociedade civil devera apresentar dados técnicos da execugdo das tarefas e a
metodologia empregada para organizar suas atividades assistenciais e técnicas e a infraestrutura de apoio, declarando os equipamentos e
programas (inclusive os recursos de informatica), assim como o suporte técnico/operacional disponivel na organizagdo da sociedade civil para,
eventualmente, apoiar a equipe que executara as atividades de acordo com a Estrutura da Rede de Saude do Municipio, de forma a garantir
gue a unidade e as equipes de saude alcancem as metas de produgdo e de qualidade, conforme os seguintes itens:

ITEM 08 — Numero de unidades publicas geridas com agées voltadas a Atengdo Psicossocial.

PONTUACAO MAXIMA DESTE ITEM 30 pontos
1 a5 unidades 5 pontos

6 a 10 unidades 10 pontos

11 a 14 unidades 15 pontos

15 a 18 unidades 20 pontos

19 a 20 unidades 25 pontos

21 ou mais unidades 30 pontos

ITEM 09 — Tempo de uso do sistema de prontuarios eletrénicos

Para finalidade de avaliagdo deste critério sera considerada a experiéncia da Organizacdo da Sociedade Civil em termos de tempo de atividade
(em anos) com utilizagdo de Prontudrio Eletrénico. O tempo de utilizagdo do prontudrio eletrénico pela instituicdo sera pontuado de acordo
com a tabela abaixo, com respectiva documentagao comprobatdria.

PONTUACAO MAXIMA DESTE ITEM — 10 Pontos

1a2anos 8,0 pontos
3 a4anos 9,0 pontos
Acima de 4 anos 10,0 pontos

b.  Esteitem serd avaliado pela apresentacdo de documentos, originais/copia, que comprovem a experiéncia da Organiza¢3o da Sociedade
Civil em termos de tempo de atividade (em anos) com utilizagdo de Prontuario Eletrénico.

C. Parafinalidade de avaliagdo deste item, os documentos comprobatdrios deverdo ser atestados, ou certificados expedidos por pessoas
juridicas de direito publico ou privado, ou contratos que comprovem a experiéncia Organizagdao da Sociedade Civil, devendo conter,
imprescindivelmente:

No caso de atestados ou certificados:

e} A identificagdo da pessoa juridica emitente;

e} O nome e o cargo da autoridade signataria;

o Timbre do emitente;

o Tempo de uso do sistema de prontudrios eletrénicos.

B No caso de contratos:

(=]
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o Periodo de vigéncia do contrato;
o Objeto contratual com descrigdo das atividades sob responsabilidade direta da Organizagdo da Sociedade Civil.

ITEM 10 - Dimensionamento Gerencial e da Equipe Assistencial

Para finalidade de avaliagdo deste critério serd verificado o nimero de funcionarios contratados pela Organizagdo da Sociedade Civil em
atividade.

Forma de comprovagdo serd através da verificagdo do cadastro nacional de estabelecimentos de saude das unidades geridas pela OSC.

E necessaria a apresentacgdo da tabela com lista das unidades geridas pela institui¢io e nimero de funcionarios cadastrados no CNES em cada
unidade, com somatério no final e ficha simplificada de cada unidade.

PONTUAGAO MAXIMA DESTE ITEM 5,0 Pontos
Até 99 funcionarios 0,5 pontos

100 a 299 funcionarios 1,0 pontos

300 a 499 funcionarios 2,0 pontos

500 a 999 funcionarios 3,0 pontos

Mais de 1.000 funcionarios 5,0 pontos

ITEM 11 - Instrumentos de Pesquisa e Organizagdo do Servigo de Satisfagdo dos Usuarios

Nos instrumentos de pesquisa e organizagdo dos servigos de atendimento e satisfagdo dos usudrios, a Organizacdo da Sociedade Civil devera
ouvir a sociedade e aproximar-se dos publicos-alvo envolvidos ou potenciais da organizagdo para subsidiar o processo de tomada de decisdo
organizacional, visando a melhoria interna da organizagdo, sdo os resultados esperados da adesdo do recurso a pesquisa como instrumento de
gestdo e democratizagdo.

O modelo utilizado de pesquisa de organizacdo dos servigos de atendimento e satisfagcdo dos usudrios devera abranger o seguinte:

PONTUACAO MAXIMA DESTE ITEM 5,0 Pontos
Apresentar link do relatério de pesquisa de
satisfacdo 3,0 ponto

utilizada pela instituicdo
Plano amostral da pesquisa de satisfagao
realizada

1,0 ponto

Pesquisa realizada com mais de 300 usuarios 1,0 ponto

CRITERIO 04
ECONOMICIDADE

Apresentar detalhamento da proposta econGmica para a execugdo do objeto do presente Edital. A proposta deverd vir acompanhada de
planilha com o detalhamento orgamentdrio, que discrimine os custos por categoria de despesa, contemplando todos os custos necessarios
para o cumprimento das metas e atividades previstas no Plano de Trabalho. ITEM ELIMINATORIO

Avaliacdo da proposta financeira.

L] N3o apresentou proposta =0

[ ] Proposta de forma genérica sem detalhamento =3

® Proposta detalhada igual ao limite orgamentario (*) =5

L] Proposta detalhada com desconto igual ou superior a 1% e inferior a 5% sobre o limite orgamentdrio

=7

[ ] Proposta detalhada com desconto igual ou superior a 5% sobre o limite orgamentario = 10 (*) Limite orcamentdério = valor total
estimado

Apresentacao do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social
A OSC deverd apresentar seu Certificado de Imunidade Tributdria e apresentar também as seguintes DemonstracGes Contdbeis, devidamente
assinada pelo representante legal e contador/contabilidade:

a) Balango Patrimonial
b) Demonstragdo do Resultado do Exercicio
C) Notas Explicativas

As demonstragGes contdbeis devem obedecer a Norma Contabil especifica para as entidades sem fins lucrativos, a ITG 2002 (R1), cujo objetivo
é estabelecer critérios e procedimentos especificos de avaliagdo, de reconhecimento das transagdes e variagdes patrimoniais, de estruturagdo
das demonstragdes contabeis e as informagdes minimas a serem divulgadas em notas explicativas de entidades sem finalidade de lucros.

ACOMPANHAMENTO E SUPERVISAO

A coordenacio e a supervisdo da prestacio de servigo s3o de competéncia da Area Técnica de Satide Mental.

A Fiscalizagdo da execucdo dos servigos cabera a SMS/PP, visando a qualidade e otimizacdo dos recursos e a corre¢do de possiveis desvios
encontrados, bem como articulara e efetivara o processo de acompanhamento e avaliagdo com base no cumprimento de metas, dos prazos e
da andlise de indicadores de produgdo, de cobertura da populagdo e de qualidade e eficiéncia dos servigos contratados.
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A entidade parceira se submeterd a todas as medidas, processos e procedimentos da fiscalizagdo. Os atos de fiscalizagdo, inclusive inspecbes
pela SMS, ndo exime a entidade parceira de suas obrigagdes no que se refere ao cumprimento das normas e especificagcdes, nem de qualquer
de suas responsabilidades legais e contratuais.

RESPONSABILIDADES NO ACOMPANHAMENTO

A Secretaria Municipal de Saude, como entidade Contratante é responsavel por indicar a forma, bem como por implementar as agdes que se
destinam ao processo de acompanhamento estabelecendo seus critérios, os recursos tecnoldgicos a serem utilizados, nomeando a Comissdo
de Monitoramento e Avaliagdo (CMA): érgdo colegiado destinado a monitorar e avaliar a execugdo do Termo de Colaboragdo celebrado com
organizacBes da sociedade civil. E constituida por ato publicado em meio oficial de comunicacdo. Devera ser também nomeado o gestor, ou
comissdo gestora da parceria que atuara como responsavel direto no processo de acompanhamento e avaliagdo.

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

A Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo (CMA) é um colegiado instituido pela administragdo publica destinado a monitorar e avaliar o
desempenho da institui¢do parceira na consecugdo dos servigos de saude, de acordo com os critérios, parametros e calendario previamente
definidos pela Secretaria Municipal de Saude.

COMPOSICAO

A Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo - CMA sera constituida por membros titulares e suplentes, definidos e nomeados pelo Secretario
Municipal de Saude e publicados em Diario Oficial Municipal.

A Subsecretaria vinculada a unidade do objeto do instrumento de parceria podera indicar o nimero de membros que entender necessario
para um adequado monitoramento e avaliagdo.

FUNCOES
A Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo deverd monitorar, fiscalizar e avaliar os resultados atingidos com a execugdo do Termo de
Colaboragéo, sob o aspecto econdmico-financeiro e técnico assistencial.

COMPETENCIAS

Compete as ComissOes de Monitoramento e Avaliagdo (CMA):

a) Analise dos relatérios de desempenho elaborados pela Organizagdo da Sociedade Civil, considerando os aspectos formais, a
compatibilidade com o Programa de Trabalho pactuado e também a aderéncia das informacdes a realidade;

b) Acompanhamento e controle econémicos e financeiros dos instrumentos de parceria, analisando a aplicagdo dos recursos, a
eficiéncia e eficacia dos servigos de salde prestados a populagdo;

C) Analise da conformidade da prestacdo de contas segundo o objeto pactuado no instrumento de parceria e recomendagdo de
ajustes e aplicagcdo de penalidades, quando couber;

d) Avaliacdo das metas e dos indicadores pactuados, registrando o funcionamento dos servigos prestados bem como a evolugdo das
metas propostas com os resultados alcangados;

e) Andlise assistencial, através de parecer técnico contendo o acompanhamento, a avaliagdo do cumprimento das metas e objetivos
estabelecidos conforme anexo especifico integrante do Contrato de Gestdao, Termo de Colaboragdo e Convénio;

f) Autorizagdo do pagamento das parcelas contratuais, tendo como base o cronograma de desembolso, pactuado.

g) Informagdes de inspe¢des regulares a fim de verificar a frequéncia, a produtividade e desempenho dos funcionarios das

instituicGes parceiras, conforme folha de controle de pagamento, assim como a verificagdo das instalagdes das unidades de saude e postos de
trabalho, estoques de insumos e outros;

h) Estudos e analises de propostas de implantagdo de novos servigos, assim como a fixagao e rotatividade de profissionais de saude,
qguando couber.

PROCEDIMENTOS
Se reunir, ordinariamente, conforme calendario da agenda de reunides publicado em Diario Oficial, com quérum minimo de 03 (trés) membros.

. Realizar reuniGes extraordinarias, sempre que solicitado pela SMS, pela contratada ou pelo gestor da parceria;
. Registrar em ata todas as reunides realizadas que deverdo ser assinadas pelos componentes da CMA e participantes presentes;
. Outros técnicos poderdo ser convidados a participar das reunides de acompanhamento, sempre que necessario, bem como poderdo

ser chamados a emitir pareceres técnicos complementares as agOes de avaliagdo da CMA.

GESTOR DA PARCERIA
Para o acompanhamento regular da execugdo da parceria deverd ser nomeado(a) gestor(a) ou comissdo gestora designado(a) por ato,
publicado em meio oficial de comunicagao.

FUNGOES

O gestor (ou comissdo gestora) da parceria tem fungGes de controle e fiscalizagdo da execugdo do termo de parceria. Cabe ao gestor a interagdo
ordindria com o parceiro privado analisando preliminarmente propostas de implantagdo, extingdo, ampliagdo e otimizagdo dos servigos
executados.

COMPETENCIAS
Compete ao GESTOR DA PARCERIA:

. Acompanhar o cumprimento do objeto do Termo de Colaboragdo firmado, de modo que a execugdo atenda rigorosamente as metas,
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especificagBes, prazos, projetos, valores e condigdes pactuados.

. Adotar providéncias no sentido de sanar as falhas verificadas na execugdo do objeto convenial, estabelecendo prazo para solugdo
dos problemas identificados.

. Comunicar oficialmente a Subsecretaria vinculada ao objeto do Termo de Colaboragdo sob a sua responsabilidade as pendéncias
nao resolvidas.

. Prestar informagdes a Subsecretaria vinculada ao objeto do Termo de Colaboragdo sob a sua responsabilidade, através de relatorio
mensal.

. Verificar, juntamente com a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo, a prestagdo dos servigos e compras.

° Subsidiar a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo na andlise, na verificagdo e avaliagdo das metas e dos indicadores pactuados,

registrando o funcionamento dos servigos prestados bem como a evolugdo das metas propostas com os resultados alcangados;

. Propor medidas preventivas e/ou corretivas durante a execu¢do do Termo de Colaboragdo, visando o bom desempenho e a
qualidade dos servigos/compras previstos no escopo do Termo de Colaboragéo.

. Acompanhar o vencimento do Termo de Colaboragdo, providenciando, com antecedéncia minima de 180 (cento e oitenta) dias do
término do mesmo, consulta a Subsecretaria vinculada ao objeto do Termo de Colaboragdo sob a sua responsabilidade, sobre as providéncias
de prorrogagdo do termo, se for o caso.

° Solicitar previamente a Subsecretaria vinculada ao objeto do Termo de Colaboragdo sob a sua responsabilidade, com justificativas,
qualquer alteragdo no Termo de Colaboragdo porventura necessdria, que somente sera efetivada apos a celebragdo do respectivo Termo
Aditivo.

. Sugerir medidas de otimizagdo com relagdo a custos, cronogramas, qualidade dos servigos ou obras previstos no escopo do
instrumento convenial.

AMBITOS DE ACOMPANHAMENTO E AVALIAGCAO
Os termos de colaboragdo serdo acompanhados tendo em vista o cumprimento do plano de trabalho apresentado pela Organizagdo da
Sociedade Civil e tendo como parametro os critérios, orientagdes e metas abaixo estabelecidas.

ASPECTOS BASICOS ORGANIZACIONAIS
Caberd 3 ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL:

. Garantir mecanismos de informagdo e comunicagdo a populagdo sobre:

. Os servigos ofertados;

. Os indicadores de avaliagdo de desempenho destes servigos, utilizando padrdes estabelecidos pela Secretaria Municipal de Salde;
. Os meios de acesso da populagdo aos servigos de saude ofertados;

. Disponibilizar de maneira visivel o nome dos profissionais de plantdo na unidade;

Implementar sistema gerencial de informagdo com acesso pela internet que garanta registros:

* Da atividade assistencial;

® Da recepgdo e encaminhamento dos usuarios aos servigos;

A Dos procedimentos administrativos;

. Da referéncia e contrarreferéncia responsavel e regulada dos usudrios a outros servigos ou a outros niveis assistenciais;

. Adotar mecanismos que possibilitam disponibilizar em tempo real as informagdes sobre os atendimentos, bem como as

informagdes econdmicas, todas aquelas que a Secretaria Municipal de Salde julgar necessarias ao acompanhamento e avaliagdo do TERMO
DE COLABORACAO;

. Implantar o ponto eletronico e disponibilizar a Secretaria Municipal de Satde o controle didrio da frequéncia dos profissionais que
atuam na unidade (sistema e equipamento sob responsabilidade do TERMO DE COLABORACAO com a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL).
Todos os aspectos apontados anteriormente deverdo estar de acordo com os critérios estabelecidos pelo Plano Municipal de Saude, com os
Planos e Protocolos Assistenciais de Saude Mental da Secretaria Municipal de Saude, bem como com as Politicas de Saude e Portarias do
Ministério da Saude e demais legislagdes em vigor.

BOA PRATICA CLINICA
Como referéncia de boas praticas clinicas serdo avaliadas a observancia e implementagdo:

. Das melhores evidéncias disponiveis e aceitas de praticas clinicas baseadas em evidéncias;

. Do consenso de sociedades cientificas e associages profissionais;

. De processos de trabalho consensuados pelos profissionais que pertencem ao servigo de saude contratado ou a outros servigos no
ambito territorial

. De protocolos e linhas de cuidados estabelecidos pela Secretaria Municipal de Satide — SMS/PP.

° Da atengdo multiprofissional, instituida por meio de praticas clinicas cuidadoras e baseadas na gestdo de linhas de cuidado;

. Da universalidade, equidade e integralidade no atendimento as urgéncias;

. Da humanizagdo da atencgdo, garantindo efetivagdo de um modelo centrado no usuario e baseado nas suas necessidades de saude;
i Protocolos, consensos clinicos e linhas de cuidado sobre Acolhimento e Classificagdo de Risco;

. Acordos entre profissionais sobre a informagao clinica necessdria para dar suporte e continuidade ao processo terapéutico;

. Integracdo com outros setores no sentido de atuar nos condicionantes / determinantes do processo de saide-doenca.

. Observancia por parte dos profissionais da disponibilizagdo de informagdo clinica necessaria para dar suporte e continuidade ao

processo terapéutico.
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As referéncias de boas praticas citadas acima ndo sdo excludentes, e sim complementares e sua operacionalidade dependera do que a defina
em cada caso.
Os parametros que se relacionam diretamente com a boa pratica clinica e que serdo objeto de avaliagdo sdo:

. Qualificagdo dos profissionais;

. Utilizagdo do prontudrio clinico eletronico;

. Uso de todos os outros registros da atividade assistencial necessarios;

. Respeito ao Plano de Educagdo Permanente e Excepcional da SMS;

. Respeito aos Planos: Municipal de Satude, Complementares ou Excepcionais da SMS;

. Politica de Humanizagdo - Protocolos da unidade sobre Acolhimento e Classificagdo de Risco, e sobre o diagndstico e tratamento
das patologias mais incidentes;

. Registro dos agravos de notificagdo compulsoria — SINAN;

. Perfil de prescrigdo farmacéutica;

. Autoavaliagdo assistencial pelos profissionais;

. Avaliagdo dos servigos de saude pelos profissionais lotados nas unidades;

. Avaliagdo externa da pratica assistencial;

. Avaliagdo externa da satisfagdo do usuario; e

. Respeito as necessidades dos pacientes através da disponibilizagdo dos meios necessarios para o tratamento, sejam estes recursos

humanos, medicamentos, equipamentos ou outros relacionados.

ATENCAO AO USUARIO
Como referéncia a aten¢do ao usuario serdo avaliados:

o O grau de informagdo do usudrio sobre o contetdo, organizagdo e funcionamento dos servigos de satide contratados;

o A boa comunicagdo entre os profissionais de satide e os usudrios;

o O incentivo a autonomia dos usuarios;

o O tratamento individualizado e personalizado;

o Suporte e rotinas administrativas adequadas ao devido encaminhamento dos pacientes no processo de referéncia e
contrarreferéncia dentro da Rede de Atengdo a Saude.

o A percepg¢do do usuario em relagdo ao funcionamento dos servigos de satde através de pesquisas de satisfagdo, sendo a informacao
obtida através de questionario que deve ser disponibilizado apds conclusdo do atendimento, através de amostragem.

o O instrumento de pesquisa de satisfagdo do usudrio bem como o plano de amostragem e aplicagdo devera ser aprovado pela SMS.

ARTICULAGAO COM OUTROS NIVEIS ASSISTENCIAIS — REFERENCIA E CONTRA REFERENCIA

A articulagdo entre a rede nos processos de referéncia e contrarreferéncia sera realizada garantindo:

Efetiva articulagdo entre os niveis assistenciais que comportard uma continuidade nas linhas de cuidado das unidades. Esta articulagdo se fara
entre a instituicdo parceira, a rede de atengdo primaria, as Unidades de Urgéncia e Emergéncia, o Programa de Atengdo Domiciliar ao Idoso -
PADI, e a Central de Regulagdo, bem como poderd contar com outros atores e parceiros componentes da rede assistencial e intersetorial;

. Utilizagdo pelos profissionais de saide dos protocolos de referéncias e contrarreferéncias estabelecidos.

ELEMENTOS DISPONIVEIS

Legislagdo Pertinente:

- Constituicdo Federal do Brasil, 1988 (destacando os aspectos relativos aos artigos que tratam da seguridade e da assisténcia social)

- SUS - Sistema Unico da Satide — 1989 - as suas disposi¢des, diretrizes, bases e lei complementar LEI N. 8.142, DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990 -
Disp&e sobre a participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude.

- LEIN®10.216, DE 6 DE ABRIL DE 2001, que disp&e sobre a protecao e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona
o modelo assistencial em saide mental.

-LEI N° 10.708, DE 31 DE JULHO DE 2003, que Institui o auxilio-reabilitacdo psicossocial para pacientes acometidos de transtornos mentais
egressos de internagdes.

- PORTARIA MS/GM N° 1.876, DE 14 DE AGOSTO DE 2006 que institui Diretrizes Nacionais para Preven¢do do Suicidio, a ser implantadas em
todas as unidades federadas, respeitadas as competéncias das trés esferas de gestao.

- PORTARIA MS/GM N¢ 1.608, DE 03 DE AGOSTO DE 2004 que constitui Forum Nacional sobre Satide Mental de Criangas e Adolescentes.
-PORTARIA MS/GM N2 3.588, DE 21 DE DEZEMBRO DE 2017 que Altera as Portarias de Consolidagdo no 3 e n2 6, de 28 de setembro de 2017,
para dispor sobre a Rede de Atengao Psicossocial, e da outras providéncias.

- PORTABIA MS/GM N° 102 DE 11 DE FEVEREIRO DE 2000, que cria os Servigos Residenciais Terapéuticos em Saide Mental, no dmbito do
Sistema Unico de Saude, para o atendimento ao portador de transtornos mentais.

- LEI n2 10.741, de 12 de outubro de 2003, que dispde sobre o Estatuto do Idoso e da outras providéncias — ter como parametro a regulagdo
dos direitos assegurados as pessoas com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos.

- DECRETO N@. 4.886, de 20 de novembro de 2003, que institui a Politica Nacional de Promogdo da Igualdade Racial (PNPIR) e da outras
providéncias.

- PORTARIA N2 854, DE 22 DE AGOSTO DE 2012 que qualifica a informagdo relativa aos atendimentos realizados nos CAPS.

- PORTARIA N° 121 DE 25 DE JANEIRO DE 2012 que institui as Unidades de Acolhimento de Adultos que visa a reabilitagdo psicossocial e a
promogao de autonomia para os usuarios abusivos de alcool e drogas.
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ANEXO Il
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

I DESCRIGAO DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS NO CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Os recursos orgamentarios estdo divididos em 02 (duas) partes, sendo uma parte fixa e outra variavel.

. PARTE 1 — Recursos de apoio a gestao
° PARTE 2 — Recursos de custeio

1. RECURSOS ORCAMENTARIOS REFERENTES A PARTE 1 - APOIO A GESTAO

Os recursos orgamentarios destinados ao apoio a gestdo correspondem a 10% (dez por cento) do valor destinado ao custeio da unidade.

Os recursos dessa rubrica devem ser destinados as despesas de gestdo diretamente relacionadas ao objeto da parceria.

lll.  RECURSOS ORCAMENTARIOS REFERENTES A PARTE 2 — CUSTEIO

Os recursos orgamentdrios referentes a PARTE 2 correspondem ao montante necessdrio para custeio das agdes e servigos de saude,
considerando o seu pleno funcionamento. Ou seja, considerando produgdo fisica coerente com a capacidade instalada dos servigos gerenciados

pela Organizagdo da Sociedade Civil (OSC).

Os recursos orgamentarios referentes a PARTE 2 serdo repassados em 8 (oito) parcelas, sendo que cada parcela correspondera ao valor de trés
meses de custeio das unidades.

IV. RECURSOS ORGAMENTARIOS EM FUNGAO DE RESULTADOS APRESENTADOS (PARTE VARIAVEL)

O MUNICIPIO solicitarda 8 ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL a apresentacdo de relatérios contendo dados e informagdes relativas a
produtividade e qualidade dos servigos prestados, conforme Quadro de Indicadores de Acompanhamento e Avaliagao.

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL para fazer jus aos recursos orcamentdrios da parte variavel deverad cumprir o conjunto de requisitos
definidos no termo de colaboragdo e Anexos.

° Recursos financeiros para adaptagées das instalagGes das unidades

O repasse sera realizado de acordo com o Cronograma de Desembolso.

. Condigdes para destinagao dos recursos financeiros no cronograma de desembolso e metas fisicas

A primeira parcela do Termo de Colaboragdo, correspondente ao custeio dos trés primeiros meses conforme Cronograma de Desembolso sera
creditada como 12 (primeiro) aporte de recursos financeiros, viabilizando o cumprimento do item que solicita abertura de conta corrente
especifica para movimentagdo e comprovagao das despesas realizadas através de extrato bancario mensal.

A competéncia da execugdo financeira é sempre de 01 a 30 (ou 31) de cada més.

A aprovacgao dos relatérios de acompanhamento financeiro trimestral devera ser assinada por pelo menos 3 servidores municipais.

] Dotagdo orgamentaria

A execugdo do presente Termo de Colaboragdo onerard a dotagdo orcamentdria do respectivo Plano de Trabalho da SMS-PP objeto deste
instrumento, 10.02.10.0054.2.260- 3.3.90.39 no ano subsequente no PT que o suceder, respeitando os valores do Cronograma de Desembolso.
Este valor inclui PARTE 1 — Apoio a Gestdo

— PARTE 2 — Custeio — (1) e (2).

Os limites maximos mensais em cada categoria de despesa sdo apontados no préprio Cronograma de Desembolso.

° Despesas glosadas

Todas as despesas que nao forem eventualmente reconhecidas pelo Gestor como pertinentes ao Termo de Colaboragdo, deverdo ser
ressarcidas a conta especifica do mesmo com demonstragdo por meio de extrato bancario no prazo determinado.

° Manutengdo e apresentac¢do dos documentos fiscais e contabeis
A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL deverd manter em perfeita ordem todos os documentos fiscais e contabeis, especialmente os

respectivos livros e os comprovantes de todas as despesas contraidas, devendo apresenta-los sempre que requerido pelos 6rgaos fiscalizadores
competentes.
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As informagdes fiscais e contabeis deverdo ser encaminhadas através do Relatério de Prestagdo de Contas mensal assinado pelo responsavel
da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL e também por via magnética/digital.

Todos os comprovantes fiscais deverdo ser emitidos em nome da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL e seus originais ficardo sob sua guarda
e a disposi¢cdo dos orgdos fiscalizadores.

As notas fiscais devem estar devidamente quitadas, contendo aposi¢io de carimbo identificador da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, bem
como a data e a assinatura de seu preposto. Somente serdo aceitos os recibos e as notas fiscais quando emitidos com data posterior a assinatura
do Termo de Colaboragdo e de seus respectivos termos aditivos.

No momento do “atesto”, o valor unitario de cada item/insumo/material de consumo ou permanente deve constar na nota a ser atestada.
Todos os recibos e notas fiscais devem ter o atesto do diretor da unidade.

. Aquisi¢ao de materiais permanentes

As aquisicOes de materiais permanentes efetuadas com recursos oriundos deste Termo de Colaboragdo deverdo ser patrimoniadas, devendo
a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL parceira apresentar os documentos e informag&es pertinentes t3o logo realize a aquisi¢do e utilizar o
codigo CNES na placa de cada item a ser patrimoniado no ato da compra.

O levantamento de itens que consta na tabela de equipamentos do CNES de cada unidade cadastrada deve ser atualizado a cada movimentagao
de patriménio e fornecido como um dos relatérios ao Gestor(a).

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

12 ano — meses 01 a 06 (valores em R$)

Valor
Item un unitario 1° MES 01 MES 02 MES 03 MES 04 MES 05 MES 06
' ano

A. APOIO A

GESTAO 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32

Al) Apoio a

gestio da OSC 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32

B. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL
AD Il

314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17

B1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL AD
Il

1 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37

B2) Contrato e

82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80
Consumo

C. CENTRO DE
ATENCAO 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98
PSICOSSOCIAL I

C1) RH - CENTRO
DE ATENGAO 1 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60
PSICOSSOCIAL Il

C2) Contrato e

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38
Consumo

D. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43
INFANTO-
JUVENIL Il

D1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

1 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59
ADULTO

E1) RH - UNIDADE
DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77
Consumo
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Un Valor

Item unitario 1° MES 01 MES 02 MES 03 MES 04 MES 05 MES 06
’ ano

F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,19 - - - - -
TERAPEUTICO
F1) RH - SERVICO
RESIDENCIAL 0 56.682,76 - - - - -
TERAPEUTICO
F2) Contrato e
Consumo
G.
INVESTIMENTO

13.516,44 - - - - - -

70.000,00 - - - - -

Gl1)-
Investimento
(material
permanente e
adaptacdo da
estrutura)

70.000,00 - - - - -

H. SUBTOTAL
FIXO (B+C+D+E) 752.843,17 752.843,17 752.843,17 752.843,17 752.843,17 752.843,17

I TO(ZTI:I;: 1o 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49 828.127,49

J. SUBTOTAL

PARTE VARIAVEL 15.056,86 15.056,86 15.056,86
(J = K+L)

K. PARTE
VARIAVEL - 1 7.528,43 7.528,43 7.528,43

L. PARTE
VARIAVEL - 2 7.528,43 7.528,43 7.528,43

M. TOTAL (G+I+)) 898.127,49 828.127,49 828.127,49 843.184,35 843.184,35 843.184,35

12 ano — meses 07 a 12 (valores em R$)

Item Un MES 07 MES 08 MES 09 MES 10 MES 11 MES 12 Total

A'G ?EZ?}A%A 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 | 903.411,84

Al) Apoio a

~ 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 75.284,32 903.411,84
gestdo da OSC

B. CENTRO DE

ATENCAO
PSICOSSOCIAL AD 314.426,17 @ 314.426,17 = 314.426,17 | 314.426,17  314.426,17 | 314.426,17 | 3.773.114,04

B1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL AD
I

1 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 2.787.388,44

B2) Contrato e

82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 985.725,60
Consumo

C. CENTRO DE

ATENCAO 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 2.047.967,76
PSICOSSOCIAL I

C1) RH - CENTRO

DE ATENGAO 1 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 1.535.983,20
PSICOSSOCIAL 11

C2) Contrato e

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 511.984,56
Consumo

D. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 | 2.054.261,16
INFANTO-
JUVENIL Il

D1) RH - CENTRO

DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL. | L | 147.89555 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 | 1.774.746,60

CAPSi Il

D2) Contrato e
Consumo

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 279.514,56
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Item U MES 07 MES 08 MES 09 MES 10 MES 11 MES 12 Total

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 1.158.775,08
ADULTO

E1) RH - UNIDADE
DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 800.853,84

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 357.921,24
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL 5 5 - - - . .
TERAPEUTICO

F1) RH - SERVICO
RESIDENCIAL 0 - - - - - - N
TERAPEUTICO

F2) Contrato e
Consumo

G

INVESTIMENTO ; - - - = - 70.000,00

G1)-
Investimento
(material
permanente e
adaptacdo da

- - - - - - 70.000,00

estrutura)
H. SUBTOTAL 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 752.843,17 | 9.034.118,04
FIXO (B+C+D+E)
g T(;;‘:L_I)F X0 828.127,49 | 828.127,49 @ 828.127,49 | 828.127,49  828.127,49 A 828.127,49 | 9.937.529,88
J. SUBTOTAL
PARTE VARIAVEL 15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 15.056,86 135.511,74
(J = K+L)
K. PARTE 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 67.755,87
VARIAVEL - 1 L 248, o243 -328, .528, .528, .755,
L. PARTE 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 7.528,43 67.755,87
VARIAVEL - 2 DS 248, o243 -528, .528, .528, .755,
M. TOTAL (G+1+J) 843.184,35 | 843.184,35 | 843.184,35 | 843.184,35 | 843.184,35 | 843.184,35 10'1432'041'6
22 ano — meses 13 a 18 (valores em R$)
Un Valor
Item unitario 22 MES 13 MES 14 MES 15 MES 16 MES 17 MES 18
’ ano
i IO 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24
GESTAO
Al) Apoio a 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24
gestdo da OSC
B. CENTRO DE
ATENCAO 314.426,17 = 314.426,17 = 314.426,17 @ 314.426,17 @ 314.426,17 | 314.426,17  314.426,17
PSICOSSOCIAL HE S “4£5, 445, 345, 445, 445,
AD Il
B1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
bocossociaLap | L | 23228237 | 23228237 | 23228237 | 23228237 | 23228237 | 23228237 | 23228237
I
B2) Contrato e 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80
Consumo
C. CENTRO DE
ATENCAO 170.663,98 | 170.663,98  170.663,98  170.663,98 | 170.663,98 | 170.663,98 A 170.663,98
PSICOSSOCIAL II
C1) RH - CENTRO
DE ATENCAO 1 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60 | 127.998,60
PSICOSSOCIAL Il
C2) Contrato e 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38

Consumo
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Valor
Item Un unitario 22 MES 13 MES 14 MES 15 MES 16 MES 17 MES 18
’ ano

D. CENTRO DE
ATENGAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43
INFANTO-
JUVENIL Il

D1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

1 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59
ADULTO

E1) RH - UNIDADE
DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,19 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20
TERAPEUTICO

F1) RH - SERVICO
RESIDENCIAL 1 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76
TERAPEUTICO

F2) Contrato e

13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44
Consumo

G

INVESTIMENTO 80.000,00 - . i ) )

Gl1)-
Investimento
(material
permanente e
adaptagdo
daestrutura)

80.000,00 - - - - -

H. SUBTOTAL
FIXO 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37
(B+C+D+E+F)

I. TOTAL FIXO

(A+H) 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61

J. SUBTOTAL
PARTE VARIAVEL 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84
(J = K+L)

K. PARTE

VARIAVEL - 1 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42

L. PARTE

VARIAVEL - 2 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42

M. TOTAL (G+1+J) 1.001.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45

22 ano — meses 19 a 24 (valores em R$)

Item Un MES 19 MES 20 MES 21 MES 22 MES 23 MES 24 Total

A. APOIO A

GESTAO 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 987.650,88

Al) Apoio a

. 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 82.304,24 987.650,88
gestdo da OSC

B. CENTRO DE
ATENGCAO
PSICOSSOCIAL
AD IlI

314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 314.426,17 3.773.114,04

B1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL AD
Il

1 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 232.282,37 2.787.388,44
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Item U MES 19 MES 20 MES 21 MES 22 MES 23 MES 24 Total

B2) Contrato e

82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 82.143,80 985.725,60
Consumo

C. CENTRO DE
ATENGAO 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 170.663,98 2.047.967,76
PSICOSSOCIAL II

C1) RH - CENTRO
DE ATENGAO 1 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 127.998,60 1.535.983,20
PSICOSSOCIAL Il

C2) Contrato e

42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 42.665,38 511.984,56
Consumo

D. CENTRO DE
ATENCAO
PSICOSSOCIAL 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 171.188,43 | 2.054.261,16
INFANTO-
JUVENIL Il

D1) RH - CENTRO
DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL-
CAPSi Il

1 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 147.895,55 1.774.746,60

D2) Contrato e

23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 23.292,88 279.514,56
Consumo

E. UNIDADE DE
ACOLHIMENTO 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 96.564,59 1.158.775,08
ADULTO

E1) RH - UNIDADE
DE
ACOLHIMENTO
ADULTO

1 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 66.737,82 800.853,84

E2) Contrato e

29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 29.826,77 357.921,24
Consumo

F. SERVICO
RESIDENCIAL 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 70.199,20 842.390,40
TERAPEUTICO

F1) RH - SERVICO
RESIDENCIAL 1 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 56.682,76 680.193,12
TERAPEUTICO

F2) Contrato e

13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 13.516,44 162.197,28
Consumo

G

INVESTIMENTO ; - - - = - 80.000,00

G1) -
Investimento
(material
permanente e
adaptacao
daestrutura)

- - - - - - 80.000,00

H. SUBTOTAL
FIXO 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 823.042,37 9.876.508,44
(B+C+D+E+F)

I TO(Z:::I)FIXO 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61 905.346,61 10'86‘;'159'3

J. SUBTOTAL
PARTE VARIAVEL 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 16.460,84 197.530,08
(J = K+L)

K. PARTE

VARIAVEL - 1 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 98.765,04

L. PARTE

VARIAVEL - 2 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 8.230,42 98.765,04

11.141.689,4

M. TOTAL (G+I+)) 921.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45 921.807,45 0

TOTAL GERAL DA PARCERIA (24 MESES) RS 21.284.731,02
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CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

Ano FIXA INVESTIMENTO VARIAVEL
2026 RS 2.484.382,47 RS 70.000,00 RS
2027 RS 10.169.187,24 RS 80.000,00 RS RS 184.894,26
2028 RS 8.148.119,49 RS RS 148.147,56
24 meses R$ 20.801.689,20 R$ 150.000,00 RS 333.041,82
TOTAL 21.284.731,02

. Da elaboragdo das propostas e da referéncia financeira

As OrganizagOes da Sociedade Civil deverdo elaborar suas propostas considerando a execugdo integral do objeto, as metas, as etapas, os
resultados esperados, o Plano de Trabalho e o cronograma de desembolso previstos neste Edital e em seus anexos.

A divisdo do objeto em etapas, unidades e valores médios mensais constante do Estudo Técnico Preliminar e do Termo de Referéncia possui
finalidade exclusivamente administrativa e de langamento da despesa no sistema financeiro municipal, ndo representando fracionamento do
objeto, formagdo de lotes independentes ou possibilidade de apresentagdo de proposta parcial.

Para fins de elaboragdo das propostas, devera ser considerado o valor global e a forma de distribuigdo financeira previstos no Plano de Trabalho,
que integra o Termo de Colaboragdo e contém o cronograma de desembolso da parceria.

ANEXO IV
MINUTA DE TERMO DE COLABORAGAO

CHAMAMENTO PUBLICO PARA SELECAO DE ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL VISANDO A CELEBRAGAO DE TERMO DE COLABORACAO
DESTINADO A EXECUGAO, GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZAGAO DOS SERVICOS INTEGRANTES DA REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL —
RAPS DO MUNICIPIO DE PONTA PORA/MS, ESPECIALMENTE DOS CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL (CAPS).

O MUNICIPIO DE PONTA PORA-MS, pessoa juridica de direito publico interno, inscrita no CNPJ sob o n2 03.434.792/0001-09, com sede a Rua
Guia Lopes n2 663, na cidade de Ponta Pord/MS, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, Sr. Eduardo Esgaib Campos, portador da
cédula de identidade, RG n2 320.230, inscrito no CPF sob o n? 250.656.961-87, domiciliado na Avenida Brasil, n2 3169, Centro, na cidade de
Ponta Pord - MS, doravante denominado ADMINISTRAGCAO PUBLICA, e a preencher, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o
n? a preencher, localizada na Rua a preencher, neste ato representada pelo Sr. a preencher, portador do RG n2 a preencher e inscrito no CPF
sob n? a preencher, doravante denominada ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC, resolvem celebrar o presente TERMO DE
COLABORACAO, mediante as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL E DO REGIME JURIDICO

1.1. O presente Termo de Colaboragdo rege-se pela Lei Federal n2 13.019/2014, especialmente pelos arts. 29, 35, 42, 45, 48, 52, 55, 57, 58, 59,
61, 62, 64, 66, 69, 70, 72 e 73, pelo Decreto Municipal n2 7.907/2017, pela Constituicdo Federal, pelas Leis n2 8.080/1990, n2 8.142/1990, n?
10.216/2001 e n 10.708/2003, pelas normas do SUS e pelos atos normativos do Ministério da Saude aplicaveis a RAPS, aos CAPS, a UAA e ao
SRT.

1.2. A Lei n? 14.133/2021 sera utilizada apenas subsidiariamente, quando houver lacuna normativa e desde que a aplicagdo seja compativel
com a natureza cooperativa, finalistica e orientada a resultados deste instrumento, ndo se convertendo a parceria em contrato administrativo
comum nem autorizando a transposi¢cdao automatica de institutos, sangdes ou procedimentos proprios das contratagdes administrativas.

1.3. Para fins de selegao da Organizagdo da Sociedade Civil, serdo observadas as regras estabelecidas no Edital de Chamamento Publico e na
matriz oficial de selegdo nele incorporada.

1.4. Para fins de execugdo, monitoramento, avaliagdo e prestacdo de contas da parceria, prevalecerdo este Termo de Colaboragdo, o Plano de
Trabalho aprovado e o cronograma de desembolso, observadas a Lei Federal n2 13.019/2014 e o Decreto Municipal n2 7.907/2017.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO
2.1. O presente Termo tem por objeto estabelecer a cooperacdo entre a Administracdo Publica e a OSC para execugdo, gerenciamento e
operacionalizagdo dos servigos integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial - RAPS do Municipio de Ponta Pord/MS, especialmente:
I.CAPS AD Ill, com funcionamento ininterrupto, 24 horas por dia, todos os dias da semana, inclusive finais de semana e feriados;

II.CAPS Il - Adulto, com funcionamento de segunda a sexta-feira, das 7h as 17h;

I1l.CAPSi - Centro de Atengdo Psicossocial Infantojuvenil, com funcionamento de segunda a sexta-feira, das 7h as 17h;

IV.Unidade de Acolhimento Adulto - UAA, com funcionamento continuo, 24 horas por dia, todos os dias da semana; e

V.Servico Residencial Terapéutico - SRT, previsto para implantagdo a partir do segundo ano de vigéncia, conforme Plano de Trabalho e
cronograma de desembolso.
2.2. 0 objeto compreende as agGes de promogao, prevengao, acolhimento, tratamento, manejo de crises, redugao de danos, acompanhamento
clinico e psicossocial, reabilitagdo psicossocial, desinstitucionalizagdo, reinsergdo social, cuidado territorial, apoio as familias, matriciamento,
articulagdo intersetorial e demais providéncias assistenciais, administrativas e operacionais necessarias ao funcionamento regular dos servigos.
2.3. A execugado sera integralmente gratuita aos usudrios do SUS, vedada a cobranga direta ou indireta, bem como a utilizagdo dos servigos
objeto desta parceria para atendimento de clientela de saude suplementar, salvo autorizagdo legal especifica e sem prejuizo da finalidade
publica pactuada.

CLAUSULA TERCEIRA - DA FINALIDADE, DO PLANO DE TRABALHO E DA VINCULACAO
3.1. A parceria tem por finalidade assegurar a continuidade, a qualidade, a integralidade e a humanizagdo da assisténcia em saude mental,
fortalecendo o cuidado em liberdade, a territorializagdo, a desinstitucionalizagdo, a autonomia dos usudrios e a articulagao entre a Atengdo
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Primaria, a RAPS, a urgéncia e emergéncia, a assisténcia hospitalar, a assisténcia social, a educagdo, a justica, a cultura e os demais pontos da
rede.

3.2. 0 Plano de Trabalho é anexo integrante, indissocidvel e vinculante deste Termo, contendo a descrigdo da realidade, o objeto, as metas, as
etapas, os indicadores, os meios de verificagdo, os resultados esperados, o cronograma de execugdo e o cronograma de desembolso.

3.3. A OSC executara o Plano de Trabalho com autonomia administrativa e gerencial compativel com sua natureza juridica, observadas as
diretrizes técnicas da Secretaria Municipal de Saude, a legislagdo sanitaria, os protocolos assistenciais e as deliberagGes regularmente
expedidas pelos 6rgdos competentes.

CLAUSULA QUARTA - DA EXECUGAO DOS SERVICOS DA RAPS

4.1. A OSC devera manter os servigos em funcionamento nos horarios definidos no Plano de Trabalho, assegurando continuidade assistencial,
acolhimento da demanda espontanea, atendimento as situagdes de crise e funcionamento dos dispositivos 24 horas quando assim previsto.
4.2. A execugdo dos servigos observard exclusivamente as metas, atividades, indicadores, fontes de verificagdo, periodicidades e parametros
constantes do Plano de Trabalho aprovado, sem prejuizo das normas legais, sanitdrias e técnicas aplicaveis.

4.3. A OSC devera manter salas, ambientes, equipamentos, insumos, medicamentos, alimentagdo, materiais terapéuticos, materiais
administrativos, conectividade, prontuario eletronico, suporte de tecnologia da informagdo, limpeza, lavanderia, manejo de residuos,
manutencdo predial e demais estruturas previstas no Plano de Trabalho.

4.4, Aimplantagdo do Servigo Residencial Terapéutico —SRT ocorrera exclusivamente a partir do segundo ano de vigéncia da parceria, conforme
previsto no Plano de Trabalho e no cronograma de desembolso.

4.4.1. Antes da implantagdo do SRT, ndo serdo exigidas da Organizagdo da Sociedade Civil as metas, equipes, despesas ou indicadores
especificos desse servigo.

4.4.2. A execugdo financeira e operacional do SRT observara os valores, periodos e condigdes estabelecidos no Plano de Trabalho aprovado.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAGOES DA ADMINISTRAGCAO PUBLICA

V.1. transferir os recursos financeiros previstos, na forma do cronograma de desembolso e observada a disponibilidade orgamentaria e
financeira;

V.2. fornecer orientagdes, normas, protocolos e instrugdes necessarias a execugdo e a prestagdo de contas;

V.3. acompanhar, monitorar e avaliar a execu¢do da parceria, inclusive por visitas in loco, analise documental, reunides técnicas e verificacdo
de indicadores;

V.4. designar e disponibilizar os agentes publicos responsaveis pela gestdo, monitoramento e avaliagdo, observando a segregagdo de fungoes
possivel e a formalizagdo dos atos;

V.5. analisar as prestagdes de contas, emitir os relatdrios e pareceres previstos na legislagdo e adotar providéncias em caso de irregularidade;
V.6. reter ou suspender parcelas nas hipdteses legais, especialmente quando houver evidéncias de irregularidade, omissdo de prestacdo de
contas ou descumprimento injustificado das metas, assegurando comunicacdo e oportunidade de saneamento;

V.7. publicizar as informagGes da parceria e assegurar transparéncia ativa, ressalvadas as informagdes protegidas por sigilo legal;

V.8. fornecer ou disponibilizar, quando de sua responsabilidade, imdveis, bens, equipamentos e sistemas publicos necessarios, formalizando
cessdo, inventario e devolugdo quando cabivel; e

V.9. assumir ou transferir a responsabilidade pela execugdo do objeto, na hipdtese de paralisacdo injustificada, para evitar a descontinuidade
dos servigos essenciais.

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DA 0SC

6.1. executar integralmente o objeto, as metas, as etapas e as atividades previstas no Plano de Trabalho;

6.2. assegurar atendimento universal, integral, humanizado, gratuito e sem discriminagdo aos usuarios do SUS;

6.3. manter equipe multiprofissional em nimero, formacgao, carga hordria e composicdao compativeis com o Plano de Trabalho e as normas
ministeriais;

6.4. designar responsavel técnico de nivel superior, com experiéncia em saude mental, comunicando sua identificagdo a Administracdo;

6.5. contratar, remunerar, supervisionar e manter os profissionais necessarios, assumindo integralmente os encargos trabalhistas,
previdencidrios, fiscais, comerciais, securitdrios e demais obriga¢des decorrentes;

6.6. manter prontuario eletronico e registros assistenciais integros, atualizados, rastreaveis e protegidos, além de assegurar a guarda legal
dos documentos clinicos;

6.7. registrar a produgdo de forma fidedigna nos sistemas oficiais e encaminhar os arquivos e relatdrios nos prazos estabelecidos;

6.8. manter conta bancaria especifica da parceria, aplicar financeiramente os saldos e utilizar os recursos exclusivamente no objeto;

6.9. realizar compras e contratagdes com observancia de regulamento proprio, principios da impessoalidade, economicidade, transparéncia
e sele¢do da proposta mais vantajosa, mantendo documentagdao comprobatoria;

6.10. manter inventdrio atualizado dos bens recebidos, adquiridos ou incorporados com recursos da parceria, identificando seu local de uso e
comunicando perdas, danos ou alteragGes;

6.11. permitir o livre acesso dos agentes publicos, do controle interno e do Tribunal de Contas aos processos, documentos, informagdes e
locais de execugdo;

6.12. divulgar as informaces da parceria em sitio eletrdnico e em locais visiveis, nos termos do art. 11 da Lei n? 13.019/2014, pelo periodo
legal;

6.13. comunicar imediatamente fatos que possam comprometer a execugdo, a regularidade, a habilitagdo ou a continuidade dos servigos;
6.14. apresentar relatdrios e prestagGes de contas nos prazos deste Termo e do Plano de Trabalho;

6.15. restituir os saldos, rendimentos, valores glosados ou aplicados irregularmente, sem prejuizo das demais consequéncias legais.

6.16. A OSC executara diretamente o nucleo assistencial da parceria, com equipe propria ou diretamente vinculada a organizagdo, sendo
vedada a quarteirizacdo, a delegacdo da gestdo assistencial ou a transferéncia integral das metas, indicadores e resultados a terceiros. A
contratagao de terceiros ficara limitada a atividades-meio acessérias e ndo afastara a responsabilidade integral da OSC.

6.17. A execugdo das unidades devera assegurar condi¢Ges de acessibilidade as pessoas com deficiéncia ou com mobilidade reduzida,
observado o disposto na Lei Federal n2 13.146/2015 e nas normas técnicas de acessibilidade vigentes.

6.18. A Organizagdo da Sociedade Civil ndo poderd transferir a terceiros a execucdo de metas, indicadores, resultados ou obrigagdes
assistenciais previstas no Plano de Trabalho.
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6.18.1. Poderdo ser contratados servigos acessodrios, instrumentais, logisticos ou especializados relacionados as atividades-meio, desde que
tais contratagdes ndo impliquem a transferéncia do nucleo assistencial, da gestdao das unidades ou da responsabilidade da Organizagdo da
Sociedade Civil pela execugdo do objeto.

6.18.2. A Organizacdo da Sociedade Civil permanecera integralmente responsavel perante o Municipio pelo cumprimento das metas,
atividades, indicadores, resultados e demais obriga¢des da parceria.

CLAUSULA SETIMA - DAS METAS, ETAPAS E INDICADORES

7.1. As metas e etapas serdo executadas conforme o Plano de Trabalho, com apuragdo mensal, trimestral ou quadrimestral, conforme o
indicador, e comprovagdo por prontuarios, RAAS, BPA, SIA/SUS, CNES, relatdrios, atas, listas de presenca, registros de visitas, livros de
acolhimento, controles de leitos, controles de refeigdes, documentos de capacitagdo, relatérios financeiros e demais meios idéneos.

7.2. As metas assistenciais, os quantitativos de produgdo, os indicadores, as fontes de verificagdo e os parametros de avaliagdo serdo aqueles
constantes do Plano de Trabalho aprovado, que constitui a referéncia oficial para a execugdo e o monitoramento da parceria.

7.2.1. Esta clausula ndo cria metas autdnomas nem altera os quantitativos, formulas, fontes de verificagdo ou periodicidades previstos no Plano
de Trabalho.

7.2.2. Em caso de divergéncia entre os dados constantes deste Termo e aqueles previstos no Plano de Trabalho aprovado, prevalecerdo os
dados do Plano de Trabalho.

7.3. Osindicadores institucionais abrangem, entre outros, qualidade dos servigos, rotatividade de profissionais, informatizagdo, abastecimento,
capacitagdo, comissdes de prontuario, atualizagdo do CNES e aprovagdo da produgdo. Os indicadores assistenciais abrangem atendimentos
individuais e grupais, oficinas, visitas, atividades comunitdrias, alimentagao, PTS, capacita¢do, acolhimento noturno, medicagdo assistida, apoio
matricial, reinsergdo social, autonomia e articulagdo em rede.

7.4. A classificagdo de desempenho prevista no Plano de Trabalho serd utilizada exclusivamente para o monitoramento e a avaliagdo da
execugdo da parceria, ndo constituindo critério de sele¢do, habilitagdo, pontuagdo, desclassificagdo ou desempate.

CLAUSULA OITAVA - DA EQUIPE, DOS ENCARGOS E DA RESPONSABILIDADE TECNICA

8.1. A Organizagdo da Sociedade Civil mantera as equipes e cargas horarias previstas no Plano de Trabalho para o CAPS Il, CAPS AD Ill, CAPSi e
Unidade de Acolhimento Adulto — UAA desde o inicio da execugdo da parceria e, exclusivamente a partir do segundo ano, para o Servigo
Residencial Terapéutico — SRT, conforme a implantagdo prevista no cronograma de desembolso.

8.2. A OSC observara as normas dos conselhos profissionais, a legislagdo trabalhista, as regras de saude e seguranca do trabalho, a contratagado
regular e a qualificagdo compativel com as atribuicGes. Nenhuma atividade privativa de profissdo regulamentada podera ser desempenhada
por pessoa sem habilitacdo.

8.3. A OSC respondera pelos atos de seus empregados, prepostos e contratados, bem como por danos causados por agdo ou omissdo, dolo ou
culpa, sem que a fiscalizagdo ou o monitoramento da Administragdo implique assun¢do de vinculo ou responsabilidade trabalhista.

8.4. A composicdo da equipe podera ser ajustada por necessidade assistencial, desde que preservadas as metas, a qualidade, a continuidade,
a carga horaria global e a autorizagdo ou anuéncia da Administragdo quando exigida.

CLAUSULA NONA - DOS RECURSOS FINANCEIROS E DO VALOR GLOBAL

9.1. O valor global financeiro da parceria, para 24 (vinte e quatro) meses, é de RS 21.284.731,02 (vinte e um milhdes, duzentos e oitenta e
quatro mil, setecentos e trinta e um reais e dois centavos), conforme o Plano de Trabalho aprovado e o cronograma de desembolso.

9.2. As despesas correrao, conforme disponibilidade e formalizagdo orgamentaria de cada exercicio, pelas dotagdes informadas no processo,
especialmente: Orgdo/UO 10.02; funcdo programatica 10.302.0054; projeto 2.260; natureza da despesa 33.90.39; fontes 1.500.1002,
1.600.0000 e 1.621.0000; fichas 167, 168 e 171, sem prejuizo da indicagdo dos créditos de exercicios futuros por apostilamento ou instrumento
préprio.

9.3. N3do haverd contrapartida financeira ou ndo financeira da OSC para a execugdao da parceria. Os repasses relativos aos exercicios
subsequentes ficam condicionados a existéncia de dotagdo orgamentaria correspondente e a disponibilidade financeira.

9.4. Ndo haverd exigéncia de contrapartida financeira ou ndo financeira da Organizagdo da Sociedade Civil para a execug¢do da parceria.

9.5. Ndo havera pagamento em espécie no ambito da parceria. Os repasses serdo realizados mediante transferéncia bancdria para conta
especifica da parceria, observadas as condigOes estabelecidas no Plano de Trabalho, no cronograma de desembolso e na legislagdo aplicavel.
9.6. A parceria possui cardter plurianual e vigéncia de 24 (vinte e quatro) meses. Os repasses relativos aos exercicios subsequentes ficam
condicionados a existéncia de dotagdo orgamentdria propria, a disponibilidade financeira e a regular execugdo do objeto.

CLAUSULA DECIMA - DO CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO E DOS REPASSES

10.1. Os repasses observardao o cronograma de desembolso do Plano de Trabalho, a disponibilidade orgamentaria e financeira, a execugao do
objeto, os resultados apurados e a regularidade da prestagdo de contas, ndo havendo obrigagdo de pagamento automatico por médias mensais
ou por rubricas isoladas.

Ano Parte fixa Investimento Parte variavel Total

2026 RS 2.484.382,47 RS 70.000,00 RS 0,00 RS 2.554.382,47
2027 R$ 10.169.187,24 RS 80.000,00 RS 184.894,26 R$ 10.434.081,50
2028 RS 8.148.119,49 RS 0,00 RS 148.147,56 RS 8.296.267,05
Total R$ 20.801.689,20 R$ 150.000,00 R$ 333.041,82 R$ 21.284.731,02

10.2. Os repasses observardo os valores, periodos e condi¢Ges estabelecidos no cronograma de desembolso integrante do Plano de Trabalho
aprovado.

10.2.1. A liberagdo dos recursos ndo podera alterar as metas, a periodicidade de avaliagao, os indicadores ou os critérios de monitoramento
previstos no Plano de Trabalho.
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10.3. As parcelas varidveis observardo exclusivamente as Partes Varidveis 01 e 02 previstas no Plano de Trabalho, os respectivos indicadores,
metas, formulas, fontes de verificagdo, periodicidades, limites financeiros e condigdes de apuragao.

10.3.1. A apuragdo das parcelas varidveis tera finalidade exclusiva de monitoramento e avaliagdo da execugdo da parceria, ndo constituindo
critério de selegdo ou classificagdo da Organizagdo da Sociedade Civil.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA UTILIZACAO DOS RECURSOS E DA MOVIMENTAGAO FINANCEIRA

11.1. Manter os recursos em conta bancaria especifica, em institui¢do financeira oficial, isenta de tarifa quando possivel;

11.2. Aplicar os saldos temporariamente ndo utilizados, revertendo os rendimentos exclusivamente ao objeto;

11.3. Utilizar os recursos somente nas despesas previstas no plano de trabalho e necessarias ao alcance das metas;

11.4. Manter conta especifica ou subconta de provisionamento para férias, décimo terceiro, encargos rescisérios e demais provisdes
obrigatdrias, vedada a utilizagdo para finalidade diversa;

11.5. Realizar pagamentos preferencialmente por transferéncia eletronica identificada ao fornecedor ou beneficiario final;

11.6. E vedada a realizacdo de pagamentos em espécie no dmbito da parceria;

11.7. Manter conciliagdo bancaria, relagdo de pagamentos, comprovantes fiscais e documentos de contratagdo disponiveis para fiscalizagdo.
11.8. E vedada a utilizagdo dos recursos para finalidade diversa do objeto da parceria, para despesas estranhas as metas e atividades previstas
no Plano de Trabalho, para distribuicdo de resultados, para pagamento de multas ou juros decorrentes de culpa da Organizagdo da Sociedade
Civil ou para qualquer despesa sem relagdo comprovada com a execugdo do objeto.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA REVISAO DO PLANO DE TRABALHO E DAS ALTERAGOES

12.1. O Plano de Trabalho podera ser revisto durante a vigéncia da parceria exclusivamente nas hipdteses admitidas pelo art. 57 da Lei Federal
n? 13.019/2014, desde que preservados o objeto, a finalidade publica, a continuidade dos servigos, as metas essenciais e os critérios de
monitoramento.

12.2. Arevisdo do Plano de Trabalho ndo podera alterar a matriz oficial utilizada para a selegdo, reclassificar propostas ou criar novos critérios
de julgamento apos a celebragdo da parceria.

12.3. Qualquer alteragdo devera ser previamente justificada, analisada pelo Gestor da Parceria e formalizada pela autoridade competente,
observados os procedimentos previstos na legislagdo aplicével.

12.4. N3o serd admitida alteragdo que descaracterize o objeto, reduza metas sem justificativa suficiente, inclua despesas estranhas,
comprometa a continuidade dos servigos ou implique acréscimo sem disponibilidade orgamentaria e financeira.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DOS BENS REMANESCENTES E DA CESSAO DE USO

13.1. Os bens moveis, equipamentos, materiais permanentes e imdveis publicos destinados ou adquiridos com recursos da parceria serdo
inventariados, identificados, utilizados exclusivamente no objeto e administrados pela OSC enquanto necessarios a execugao.

13.2. Os bens remanescentes ao final da parceria permanecerdo afetados a finalidade publica, devendo sua destinagdo observar o Plano de
Trabalho, os termos de cessdo de uso, a legislacdo aplicavel e decisdo formal da Administracdo. Na auséncia de decisdo especifica, serdo
restituidos ao Municipio em condi¢Ges de uso, ressalvado o desgaste natural.

13.3. A OSC comunicard a aquisi¢do, doagdo, baixa, transferéncia, dano, perda ou extravio de bem permanente e manterd atualizados os
registros patrimoniais e, quando aplicavel, os dados correspondentes no CNES.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO MONITORAMENTO E DA AVALIACAO

14.1. O monitoramento serd realizado de modo continuo, preventivo e orientado a resultados, mediante analise de relatérios, indicadores,
producdo assistencial, despesas, conciliagdo bancaria, visitas in loco, entrevistas, pesquisas de satisfa¢cdo, auditorias e outras medidas admitidas
em lei.

14.2. A Administragdo elaborard relatério técnico de monitoramento e avaliagdo contendo a descrigdo das atividades e metas, analise do
cumprimento e do impacto social, valores transferidos e utilizados, custos indiretos, remanejamentos, sobras, rendimentos, valores devolvidos,
documentos comprobatdrios e auditorias realizadas, submetendo-o a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo para homologacgdo.

14.3. A Organizagdo da Sociedade Civil devera encaminhar as informagdes assistenciais, operacionais e financeiras até o 102 dia util do més
subsequente, sem prejuizo da apresentacdo da prestagcdo de contas anual e da prestagdo de contas final.

14.4. Em razdo da vigéncia plurianual da parceria, a Organiza¢do da Sociedade Civil deverd apresentar prestacdo de contas anual, na forma e
nos prazos previstos na Lei Federal n2 13.019/2014, no Decreto Municipal n2 7.907/2017, neste Termo e no Plano de Trabalho.

14.5. O acompanhamento mensal ndo substitui a prestagdo de contas anual nem a prestacao de contas final.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA GOVERNANCA DA PARCERIA

15.1. A governancga da parceria observara os seguintes agentes e colegiados, cujas designagdes serdo formalizadas e publicadas pelos atos
competentes. Enquanto pendentes de publicagdo, os nomes abaixo representam indicagdo administrativa para futura formalizagdo e nao
produzem efeitos retroativos.

15.2. Comissdo de Sele¢cdo do Chamamento Publico, com atuagdo restrita as fases de selegdo e julgamento, sem atribuicGes na execugdo,
gestdo, fiscalizagdo ou avaliagdo da parceria.

Fungdo Nome Matricula
Presidente Flavia Elis Manvailer Martins 6143-5

Membro Erika Shiguematsu Ogawa Minani 8998-3

Membro Aline Rodrigues Benites 6753-3

15.3. Comissdao de Monitoramento e Avaliagao, colegiado responsavel por monitorar e avaliar a execugao e os resultados da parceria:
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Fungdo Nome Matricula
Presidente Juliana Zanett Albertini Ibiapina 8304-5
Membro Vitéria de Souza Araujo 9695-1
Membro Juliana Gomes Weckerlin 4490-2
Membro Cristiane Karina Rodrigues Fernandes 1870-5
Membro Madrcia Maria Gongalves Mora 100053

15.4. Gestora da Parceria: Rejane Margal Sacai Aguilar, matricula n2 5445005, cuja designagdo devera ser formalizada e publicada por ato
préprio, sem afirmagdo de eficdcia anterior a publicagdo.

15.5. Compete a Gestora da Parceria acompanhar e fiscalizar a execugdo; manter interlocugdo com a OSC; registrar ocorréncias; solicitar
corregdes; informar fatos que comprometam metas ou recursos; subsidiar a CMA; elaborar relatérios e parecer técnico conclusivo da prestagdo
de contas final; acompanhar a vigéncia; propor alteragées; e adotar providéncias para evitar a descontinuidade.

15.6. O acompanhamento da parceria serd exercido pelo Gestor da Parceria, com apoio técnico das areas competentes da Secretaria Municipal
de Saude, sem prejuizo da atuagdo da Comissdo de Monitoramento e Avaliacdo e dos demais agentes formalmente designados pela
Administracgdo.

15.7. Compete a CMA, observada a publicagdo do ato de designagdo, analisar relatdrios, metas, indicadores, execugao financeira e assistencial;
realizar reuniGes com quérum minimo de 3 membros; registrar decisGes em ata; solicitar apoio técnico; homologar o relatério de
monitoramento; recomendar ajustes; e subsidiar a decisdo sobre a prestagdo de contas e as medidas administrativas cabiveis.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PRESTACAO DE CONTAS

16.1. A prestagdo de contas sera realizada em regime de acompanhamento continuo, com apresentagdo mensal dos documentos de execugao,
prestacdo de contas anual e prestacdo de contas final, observados a Lei Federal n2 13.019/2014, o Decreto Municipal n2 7.907/2017, este
Termo e o Plano de Trabalho.

16.2. A prestagdo de contas anual sera apresentada em razdo da vigéncia plurianual da parceria, no prazo e na forma definidos na legislagdo
aplicavel.

16.3. A prestagdo de contas mensal serd apresentada até o 102 dia Gtil do més subsequente e devera conter os documentos técnicos,
financeiros e contabeis necessarios a demonstragdo da execugdo do objeto.

16.4. A prestagao de contas final sera apresentada no prazo e na forma previstos na legislagdo aplicavel, neste Termo e no Plano de Trabalho.
16.5. A prestagdo de contas devera demonstrar o cumprimento das metas, a execu¢do das atividades, a aplicagdo regular dos recursos e a
existéncia de nexo entre as despesas realizadas e o objeto da parceria.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA TRANSPARENCIA, PUBLICIDADE E PROTEGAO DE DADOS

17.1. As partes promoverdo a transparéncia ativa da parceria, divulgando objeto, valores, Plano de Trabalho, resultados, relatérios,
responsaveis e demais informacdes exigidas pela Lei n2 13.019/2014 e pela legislagdo de acesso a informacdo, ressalvados dados protegidos.
17.2. AOSC devera observar a Lein? 13.709/2018 - LGPD, a legislag&do de sigilo profissional, a protegdo de prontuarios e as normas de seguranca
da informagédo, tratando dados pessoais e dados pessoais sensiveis somente para finalidades publicas, assistenciais, administrativas, de
monitoramento e prestagdo de contas vinculadas a parceria.

17.3. O compartilhamento de dados com a Administracdo devera ser limitado ao necessdrio, seguro, rastredvel e compativel com a base legal
aplicavel. E vedada a divulgacdo nominal de informacdes clinicas, imagens ou relatos de usuérios sem base legal, consentimento quando exigido
e medidas de anonimizagdo.

17.4. A OSC comunicard incidentes de seguranca, acessos indevidos, perda ou vazamento de dados imediatamente a Administragdo, adotando
medidas de contencgao, investigacdo, corre¢ao e comunicagdo as autoridades quando cabivel.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA VIGENCIA E DA PRORROGAGAO

18.1. A vigéncia sera de 24 (vinte e quatro) meses, iniciando-se na data de assinatura do presente Termo, cuja producdo de efeitos fica
condicionada a publicagdo do respectivo extrato no Didrio Oficial. A parceria possui carater plurianual.

18.2. A parceria poderd ser prorrogada mediante termo aditivo, desde que demonstradas a necessidade, a vantajosidade, a disponibilidade
orgcamentdria e financeira, a continuidade do interesse publico, a regularidade da execugdo e o cumprimento das metas, observado o limite de
duragdo previsto no edital e na legislagdo municipal aplicavel, até o maximo de 60 (sessenta) meses quando admitido.

18.3. A Administragdo prorrogara de oficio a vigéncia quando houver atraso na liberagdo dos recursos que comprometa a execugdo, limitada
ao exato periodo do atraso, desde que ainda seja possivel a conclusdo do objeto.

CLAUSULA DECIMA NONA - DA DENUNCIA, RESCISAO E EXTINGAO

19.1. O Termo podera ser denunciado por qualquer das partes, mediante comunicagdo escrita com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias,
sem redugdo genérica desse prazo, sem prejuizo da conclusdo das atividades inadidveis, da prestagdo de contas, da restituicdo de recursos e
da adogdo de medidas para assegurar a continuidade da assisténcia.

19.2. A Administragdo podera rescindir ou extinguir a parceria, mediante decisdo motivada e observancia do contraditério e da ampla defesa,
nas hipdteses legais, inclusive descumprimento grave, paralisagdo injustificada, desvio de finalidade, omissdo de prestar contas, perda das
condigOes de celebragdo, dano ao erario ou comprometimento da continuidade dos servigos.

19.3. A extingdo ndo prejudicara a apuragdo de responsabilidades, a andlise das contas, a devolugdo de recursos, a entrega de bens, a
preservagao de prontudrios e a adogao de medidas para assegurar a continuidade dos servigos aos usuarios.

CLAUSULA VIGESIMA - DA RESTITUICAO DE RECURSOS

20.1. A OSC restituird os saldos financeiros remanescentes, rendimentos ndo utilizados, valores glosados, despesas ndo comprovadas, despesas
ndo autorizadas ou estranhas ao objeto, valores decorrentes de desvio de finalidade e qualquer quantia cuja aplicagdo irregular seja
reconhecida.

20.2. A restituigdo ocorrera no prazo definido pela Administragdo, observado o art. 52 da Lei n? 13.019/2014 e, para os saldos ao término, o
prazo improrrogdvel de 30 (trinta) dias quando aplicavel, com comprovagdo por guia ou documento bancario e juntada a prestagdo de contas.
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20.3. A restituigdo ndo afasta sangdes, responsabilizagdo civil, administrativa ou penal, nem a adogdo de tomada de contas especial quando
cabivel. A¢Ges compensatdrias de interesse publico somente poderdo ser admitidas nas hipdteses e condi¢Ges do § 22 do art. 72 da Lei n?
13.019/2014.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

21.1. Pela execugdo da parceria em desacordo com o Plano de Trabalho, este Termo, a Lei n? 13.019/2014 ou o Decreto Municipal n2
7.907/2017, a Administragdo podera aplicar, mediante processo administrativo, motivagdo, proporcionalidade, contraditério e ampla defesa:
° Adverténcia;

° Suspensdo temporaria da participagdo em chamamento publico e impedimento de celebrar parceria ou contrato com drgdos e entidades
da administragdo publica municipal, por prazo nao superior a 2 (dois) anos; e

. Declaragdo de inidoneidade para participar de chamamento publico ou celebrar parceria ou contrato com érgaos e entidades de todas
as esferas de governo, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até a reabilitagdo, observados os requisitos legais.
21.2. As sangBes poderdo ser aplicadas sem prejuizo da restituicdo de recursos, da glosa, da retengdo de parcelas, da extingdo da parceria e
das responsabilidades civil e penal. Ndo se estabelece multa da Lei n? 14.133/2021 como san¢do automdtica, por ndo se tratar de contrato
administrativo comum.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA - DO FORO E DAS DISPOSICOES FINAIS

22.1. Antes do ajuizamento de qualquer demanda judicial decorrente deste Termo, as partes deverdo promover tentativa prévia obrigatoria
de solugdo administrativa, com participagdo da Procuradoria-Geral do Municipio ou do érgdo municipal encarregado do assessoramento
juridico, sem prejuizo das medidas urgentes necessarias a preservag¢do da vida, da saude e da continuidade dos servigos. Ndo solucionada a
controvérsia, fica eleito o foro da Comarca de Ponta Pord, Estado de Mato Grosso do Sul, salvo competéncia constitucional ou legal diversa.
22.2. Este Termo de Colaboragdo somente produzira efeitos apds a publicagdo do respectivo extrato no Diario Oficial, sem prejuizo da
publicagdo dos atos de designagdo e governanga. Os atos de designagdo das comissdes e da Gestora da Parceria produzirdo efeitos a partir de
sua formalizagdo e publicagdo, ndo se afirmando eficacia anterior.

22.3. A nulidade ou inaplicabilidade de qualquer disposi¢cdo ndo prejudicara as demais, que permanecerdo validas na extensdo juridicamente
possivel.

22.4. A omissdo de fiscalizagdo ou a tolerdncia eventual ndo implicara novagdo, renuncia ou alteragdo das obrigagGes pactuadas.

22.5. Este Termo serd assinado em [NUMERO] vias de igual teor e forma, ou por meio eletrénico admitido pelo Municipio, juntamente com o
Plano de Trabalho.

MUNICIPIO DE PONTA PORA
Eduardo Esgaib Campos
Prefeito Municipal

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL a
preencher

TESTEMUNHAS:
Assinatura:

CPF:

Assinatura:

CPF:

ANEXO V
MODELO DE CARTA DE CREDENCIAMENTO
(assinatura com firma reconhecida em papel timbrado e carimbo da OSC)

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026
A Comissdo de Selegdo do Chamamento Publico

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?
, com sede a , heste ato

representada por seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n2 , nha qualidade de

, pelo presente instrumento credencia o(a) Sr.(a)

, portador(a) do CPF n¢ e do documento de

identidade n? , para representa-la perante o Municipio de Ponta Pord/MS, no &mbito do Chamamento

Publico destinado a selegdo de Organizagdo da Sociedade Civil para celebragdo de Termo de Colaboragdo voltado a execugdo, ao gerenciamento
e a operacionalizagdo dos servigos integrantes da Rede de Atengdo Psicossocial — RAPS, especialmente dos Centros de Atengdo Psicossocial —
CAPS.

Ponta Pord/Ms, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Funcdo:
Assinatura:

Nome do(a) representante credenciado(a)




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

CPF:
Assinatura:

ANEXO VI
DECLARAGAO SOBRE A COMPOSICAO DA DIRETORIA

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?
, com sede a , por

intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n2 , DECLARA, para fins de

participagdo no presente Chamamento Publico, que ndo possui, em sua Diretoria, pessoa que participe simultaneamente da Diretoria de outra
fundacgdo privada ou associagdo, salvo nas hipdteses legalmente admitidas e desde que ndo exista conflito de interesses, sobreposigdo de
responsabilidades ou prejuizo a execugdo do objeto da parceria.

Declara, ainda, que as informagdes prestadas sdo verdadeiras e que comunicara imediatamente a Administragdo Publica qualquer alteragdo
na composicdo de sua Diretoria que possa interferir na celebragdo ou na execugdo da parceria.

Por ser expressdo da verdade, firma a presente declaragdo, sob as penas da lei.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Fungdo:
Assinatura:

ANEXO VII
MODELO DE DECLARAGAO DE CONFORMIDADE

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?
, com sede a , por

intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n¢? , DECLARA, para fins de

participacao no presente Chamamento Publico, que:

| — conhece e aceita integralmente as condigdes estabelecidas no Edital, no Termo de Referéncia, no Plano de Trabalho e nos demais anexos e
documentos integrantes do procedimento;

Il — possui capacidade juridica, técnica, operacional e institucional para executar o objeto da parceria;

Il — elaborou sua proposta em conformidade com as exigéncias, metas, etapas, atividades, resultados esperados e demais condiges
estabelecidas no instrumento convocatério;

IV — possui ou providenciard, até o inicio da execu¢do da parceria, as instalagdes, os equipamentos, os materiais e os recursos humanos
necessarios ao cumprimento do objeto;

V — compromete-se a observar a legislagdo aplicavel, as normas do Sistema Unico de Satide — SUS, as diretrizes da Rede de Ateng3o Psicossocial
— RAPS e as condiges estabelecidas no Termo de Colaboragdo e no Plano de Trabalho;

VI —ndo apresentou informacdo, declaragdo ou documento falso, incompleto ou incompativel com a realidade;

VIl — manter3, durante a execugdo da parceria, as condi¢des de habilitagcdo e qualificagdo exigidas no Edital; e

VIIl — comunicara imediatamente a Administragdo Publica qualquer fato superveniente que possa comprometer sua habilitagdo, sua
capacidade de execugdo ou a regularidade da parceria.

Declara, por fim, estar ciente de que a falsidade das informagGes prestadas podera ensejar a eliminagdo do procedimento, a rescisdo ou
extingdo da parceria, a restituicdo de recursos e a aplicagdo das sangdes administrativas, civis e penais cabiveis.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organiza¢do da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Fungdo:
Assinatura:
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ANEXO VI
MODELO DECLARAGAO DE INSTRUMENTOS JURIDICOS FIRMADOS

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?

, com sede a , por
intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n2 , DECLARA, para fins de

participagdo no presente Chamamento Publico, que:

() ndo possui, atualmente, instrumentos juridicos vigentes celebrados com 6rgédos ou entidades da Administragao Publica, organizagGes da
sociedade civil, empresas ou outras instituicdes que possam comprometer a execugao do objeto desta parceria;

ou

() possui os seguintes instrumentos juridicos vigentes ou recentemente celebrados:

Ne Or.gzz\o ou fntldade. Instrumento Objeto Vigéncia Valor
Administragdo/parceira

A Organizagdo da Sociedade Civil declara que os instrumentos relacionados ndo comprometem sua capacidade técnica, operacional, financeira
ou institucional para executar o objeto do presente Chamamento Publico.

Declara, ainda, que comunicara a Administragdo Publica qualquer alteragdo relevante na relagdo de instrumentos juridicos firmados que possa
afetar a execugdo da parceria.

Por ser expressdo da verdade, firma a presente declaragdo, sob as penas da lei.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Fungdo:
Assinatura:

ANEXO IX
MODELO DE DECLARAGAO DE EXECUGAO SEM SUBDELEGAGCAO

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?
, com sede a ., por

intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n¢® , DECLARA, para fins de

participagdo no presente Chamamento Publico, que executard diretamente o objeto da parceria, ndo transferindo a terceiros a
responsabilidade pela execugdo integral ou pela gestao do objeto pactuado.

A presente declaragdo ndo impede a contratagdo, pela OSC, de empregados, profissionais, fornecedores ou prestadores de servigos para
atividades-meio acessorias, desde que realizadas sob sua responsabilidade, relacionadas ao objeto e sem transferéncia da responsabilidade
pela execugdo do nucleo assistencial. E expressamente vedada a quarteirizagdo do nicleo assistencial, a delegacdo da gestdo assistencial ou a
transferéncia integral das metas, indicadores e resultados a terceiros.

A OSC permanecerd integralmente responsavel perante a Administracdo pelo cumprimento das metas, etapas, atividades, resultados,
obrigagdes e demais condigdes do Edital, do Termo de Colaboragdo e do Plano de Trabalho, ainda que utilize terceiros para atividades-meio
acessorias.

A OSC declara, ainda, se houver compartilhamento de equipe técnica entre instrumentos juridicos ou unidades, que o compartilhamento sera
formalmente identificado, compativel com as cargas horarias e atribuicGes, ndo prejudicara o cumprimento das metas desta parceria e
permitira a rastreabilidade da alocagdo dos profissionais.

Declara, ainda, que eventual atuagdo conjunta ou apoio de terceiros ocorrera somente para atividades-meio acessorias e nos limites admitidos
pela legislagdo e pelos instrumentos da parceria, mediante prévia comunicagao ou autorizagdao da Administragdo, quando exigida.

Por ser expressdo da verdade, firma a presente declaragdo, sob as penas da lei.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organiza¢do da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Fungdo:
Assinatura:
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ANEXO X
DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DA LEGISLACAO TRABALHISTA

Chamamento Publico n? __/2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?

, com sede a , por
intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n2 , DECLARA, para fins de

participagdo no presente Chamamento Publico, que cumpre o disposto no art. 72, inciso XXXIIl, da Constituicdo Federal, ndo mantendo em seu
quadro de pessoal:

| —trabalhador menor de 16 (dezesseis) anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos;

Il — trabalhador menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre; e

IIl —trabalhador menor de 18 (dezoito) anos em atividades incompativeis com sua condi¢do de adolescente ou que prejudiquem sua formagao,
desenvolvimento fisico, psiquico, moral ou social.

Declara, ainda, que observara a legislagdo trabalhista, previdenciaria, de salde e seguranca do trabalho aplicavel aos profissionais envolvidos
na execugdo da parceria, responsabilizando-se integralmente pelos encargos decorrentes das relagdes de trabalho mantidas pela Organizagdo
da Sociedade Civil.

Por ser expressdo da verdade, firma a presente declaragdo, sob as penas da lei.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organizagdo da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Funcdo:
Assinatura:

ANEXO XI
DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE IMPEDIMENTO

Chamamento Publico n2 /2026
Processo Administrativo n2 1.971/2026

A Organizagdo da Sociedade Civil , inscrita no CNPJ sob o n?
, com sede a , por
intermédio de seu/sua representante legal, Sr.(a) , portador(a) do CPF n?
e do documento de identidade n? , DECLARA, sob as penas da lei,
que:

| — ndo esta impedida de celebrar parceria com a Administracdo Publica;

Il — ndo se encontra suspensa ou declarada inidonea para participar de chamamento publico ou celebrar parceria ou contrato com a
Administragdo Publica;

IIl — ndo possui contas rejeitadas pela Administragdo Publica nos ultimos 5 (cinco) anos, salvo nas hipdteses legalmente admitidas;

IV — ndo possui entre seus dirigentes pessoa que seja agente politico de Poder ou do Ministério Publico, dirigente de érgdo ou entidade da
Administragdo Publica da mesma esfera governamental, nem seus respectivos conjuges, companheiros ou parentes, na forma da legislagcdo
aplicavel;

V — ndo possui dirigente que tenha praticado ato de improbidade administrativa ou que esteja sujeito as demais vedagdes previstas na
legislagdo aplicével;

VI —ndo se encontra em situagdo de dissolugdo, faléncia, insolvéncia ou liquidacdo, quando aplicavel;

VIl — ndo possui pendéncia de prestagao de contas de parceria anterior que impeca a celebragado da presente parceria;

VIIl — ndo possui dirigente ou responsavel que tenha mantido, nos Gltimos 5 (cinco) anos, relagdo juridica com qualquer membro da Comissdo
de Selegdo responsavel pelo presente Chamamento Publico, quando configurada hipdtese de impedimento prevista na legislagdo;

IX — ndo possui dirigente ou responsdvel que mantenha relagdo de parentesco, vinculo profissional ou interesse econdmico capaz de
comprometer a imparcialidade do procedimento; e

X — comunicara imediatamente a Administragdo Publica qualquer fato superveniente que possa configurar impedimento a celebragao ou a
execugao da parceria.

Declara, por fim, estar ciente de que a falsidade desta declaragdo podera resultar na eliminagdo do Chamamento Publico, na ndo celebragdo
ou extingdo do Termo de Colaboragdo, na restituicdo de recursos e na aplicagdo das sangdes administrativas, civis e penais cabiveis.

Ponta Pord/MS, de de 2026.

Nome do(a) representante legal da Organiza¢do da Sociedade Civil
CPF:
Cargo/Funcdo:
Assinatura:
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EDITAL DE NOTIFICAGAO N° 030/2026

O MUNICIPIO DE PONTA PORA, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o n. 03.434.792/0001-09, com sede na Rua
Guia Lopes, n2. 663, centro, Ponta Pord, Estado de Mato Grosso do Sul, vem, respeitosamente, por meio da Secretaria Municipal de Obras e
Urbanismo, com fundamento na Lei Complementar Municipal n. 209, de 07 de julho de 2021 e na Lei Complementar Municipal n. 241, de 20
de dezembro de 2022, NOTIFICAR os proprietarios ou possuidores dos imdveis identificados neste edital através do nimero do BOLETIM DE
INFORMACOES CADASTRAIS - BIC, nos termos do art. 180, inciso Il da LC 209/2021, pelo descumprimento e violagdo das determinag&es das
Leis Complementares Municipais acima arroladas.

Dado o descumprimento da(s) medida(s) apontada(s) na NOTIFICAGAO, que ser3o arrolados abaixo, foi determinado o prazo de 15 (quinze)
dias corridos para que o(a) proprietario(a) proceda com o saneamento da irregularidade sob pena de aplicagdo das penalidades impostas pelas
Lei supra arroladas.

Observagdes:

Salienta-se que o notificado tera o prazo de 15 (quinze) dias contados da data da publicagdo deste Edital, para apresentar a COMUNICACAO
DE CUMPRIMENTO DA OBRIGAGAO que devera ser protocolada no Setor de Protocolo da Prefeitura Municipal de Ponta Pord-MS, sito no
enderego Rua Guia Lopes, 663, Centro, com atendimento das 07 horas as 13 horas, solicitando a remessa ao 6rgdo fiscalizador, qual seja a
Secretaria Municipal de Obras e Urbanismo. A comunicagdo devera acompanhar de comprovante de execucdo da obrigacdo legal, qual seja o
registro fotografico, com hora e data se possivel.

Ressalta-se que é obrigagdo do notificado apresentar a comunicagdo e caso nao o faga ou apresente-o intempestivamente (fora do prazo acima
mencionado) sofrerd penalizagdo por meio de AUTO DE INFRAGCAO nos termos do art. 181, Paragrafo Unico da Lei Complementar n. 209/2021.
Cabe informar que o notificado podera solicitar a dilagdo de prazo por igual periodo (15 dias corridos), podendo formular seu préprio
requerimento ou retirar uma via junto ao protocolo da Prefeitura, no enderego ja mencionado anteriormente.

PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1314/2026

NOTIFICADO(A) JHATUE KAVAZOKO

RUA SAO PEDRO, N¢ 832, CEP: 79906-532, VILA DEP.

ENDEREGO ARAL MOREIRA

BIC 2376537

DESCRICAO DA

INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO

DISPOSICAO

o o o o - H 2
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1317/2026

NOTIFICADO(A) CAROLINE RAMIRES DORNELLES
RUA CARVALHO, N¢ 124, CEP: 79902-536, ID.
ENDERECO JAMAICA BIC 11761

DESCRICAO DA

INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO

DISPOSICAO

o o o o - H 9
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1328/2026

NOTIFICADO(A) CARLOS RECALDE ZARATE

ENDERECO RUA ACRE, N2 368, CEP: 79900-282, VILA ALEGRETE BIC 15935

DESCRICAO DA

INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO

DISPOSICAO

©90 204 4°_ | ai °
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022
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PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1331/2026
NOTIFICADO(A) ANA DELIA ORTEGA FERZELI
[ : -
ENDERECO RUA NILO BAREM, N¢ 523, CEP: 79900-218, PARQUE BIC 18210
IPES
DESCRICAO DA - .
INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO
DISPOSICAO 090 20440 I ai 0
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N¢2 1337/2026
NOTIFICADO(A) ROSANA ZANETT ALBERTINI
RUA CORONEL PONCE, N2 704, CEP: 79906-006,
ENDERECO PARQ. JD DAS EXPOSICOES BIC 27765
DESCRICAO DA ~ )
INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO
DISPOSICAO o mo mo - ro s o
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1350/2026
NOTIFICADO(A) CARLOS RECALDE ZARATE
RUA AMAMBAI, N2 318, CEP: 79904-350, JD.
ENDERECO MANVAILER BIC 12268
DESCRICAO DA ~ )
INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO
DISPOSICAO oo me e o
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1351/2026
NOTIFICADO(A) ADALGISA WINCKLER
RUA AMAMBAI, N2 261, CEP: 79904-332, PARQ.
ENDERECO RESIDENCIAL MONTE CARLO BIC 12433
DESCRICAO DA ~ .
INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENCAO DE IMOVEL URBANO
DISPOSICAO om0 20 - Ao 1 s o
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 1353/2026
NOTIFICADO(A) WALDOMIRES DOS SANTOS
o : -
ENDERECO RUA TAMBORIL, N2 663, CEP: 79902-402, RES. PONTA BIC 14606
PORA |
DESCRICAO DA ~ )
INFRACAO DEIXOU DE REALIZAR A LIMPEZA E MANUTENGCAO DE IMOVEL URBANO
DISPOSICAO 9o 254 20 _Iai 0
INFRINGIDA Art. 1°,2°, 3° e 4° - Lei Complementar n2 241/2022

EDUARDO WELINGTON STOCCO

Auditor Fiscal de Obras e Posturas
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 026/2025 — PROC. ADM. N2 958/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 003/2025

EMPRESA: DU NONNI ALIMENTOS LTDA.
CNPJ: 36.066.717/0001-83

EMPENHO N® DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
484/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.07 RS 4.570,14
EMPRESA: H E SILVERO FERREIRA LTDA.
CNPJ: 23.724.152/0001-32
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
482/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.07 R$ 14.999,60
EMPRESA: PANIFICADORA PAO DE OURO LTDA.
CNPJ: 22.313.301/0001-08
EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
483/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.07 R$ 562,00
EMPRESA: REGINA LIMA PORTELA LTDA.
CNPJ: 28.807.775/0001-92
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
480/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.07 R$ 50.000,20
481/2026 006.022902.08.245.0065.2341.0000.3.3.90.30.07 R$ 29.999,25

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 049/2025 — PROC. ADM. N2 2.818/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 008/2025

EMPRESA: LRS DISTR. DE ALIMENTOS LTDA.
CNPJ: 18.933.268/0001-41

EMPENHO N DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
465/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 14.809,80
1707/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 R$ 10.836,00
2442/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.30.21 R$ 6.966,00
2462/2026 001.023101.12.365.0068.2244.0000.3.3.90.30.21 R$ 9.504,72

EMPRESA: AGUIA DISTRIB. DE MEDICAMENTOS.
CNPJ: 27.789.446/0001-01

EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

467/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 5.210,85
EMPRESA: POTENCIAL COM. E SERV. LTDA.
CNPJ: 18.729.614/0001-74

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

466/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 27.165,73
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EMPRESA: JAVA MED MAT. HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 45.508.404/0001-29
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
463/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 3.173,22
EMPRESA: G.G. COINETE LTDA.
CNPJ: 56.174.009/0001-73
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
462/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 1.565,64
EMPRESA: GIANINI COM. DE PROD. DE LIMPEZA LTDA..
CNPJ: 46.722.432/0001-07
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
464/2026 006.022902.08.245.0065.2344.0000.3.3.90.30.21 RS 5.330,64

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 055/2025 — PROC. ADM. N2 5.845/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 012/2025

EMPRESA: CITY CLEAN COM. DE EQUIPAMENTOS LTDA.

CNPJ: 48.256.518/0001-17

EMPENHO N¢

DOTACAO ORCAMENTARIA

VALOR

2438/2026

001.023101.12.361.0053.1022.0000.4.4.90.52.34 RS 14.000,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREGAO ELETRONICO N2 056/2025 — PROC. ADM. N2 4.856/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 013/2025

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

EMPRESA: AGUIA DISTR. DE MEDICAMENTOS E SUPRIMENTOS.

CNPJ: 27.789.446/0001-01

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1865/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.32.02 RS 11.273,22
1866/2026 010.021001.10.303.0054.2259.0000.3.3.90.32.02 R$ 6.200,02
1867/2026 010.021001.10.303.0054.2259.0000.3.3.90.32.02 RS 21.659,53
1868/2026 010.021001.10.303.0054.2259.0000.3.3.90.32.02 RS 9.646,06

EMPRESA: VITIMED COM. DE PROD. PARA SAUDE LTDA.
CNPJ: 51.578.226/0001-05

EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

1881/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.32.02 R$ 7.545,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 057/2025 — PROC. ADM. N2 3.701/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N¢ 014/2025

EMPRESA: PANIFICADORA PAO DE OURO LTDA.
CNPJ: 22.313.301/0001-08

EMPENHO N¢

DOTAGCAO ORCAMENTARIA

VALOR

2476/2026

001.021501.06.122.0056.2013.0000.3.3.90.39.41

RS 38.560,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 067/2025 — PROC. ADM. N2 5.381/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 022/2025

EMPRESA: BIO LIMP PROD. PARA LIMPEZA LTDA.
CNPJ: 03.442.776/0001-50

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1772/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 2.146,00
EMPRESA: N & N COMERCIO DE PRODUTOS LTDA.
CNPJ: 42.351.193/0001-75
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1775/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 19.181,40
EMPRESA: AGUIA DISTRIB. DE MEDICAMENTOS E SUPRIMENTOS.
CNPJ: 27.789.446/0001-01
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1774/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 R$ 2.160,00
EMPRESA: GIANINI COM. DE PROD. DE LIMPEZA LTDA.
CNPJ: 46.722.432/0001-07
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1778/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 284,10
EMPRESA: JAVA MED MATERIAIS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 45.508.404/0001-29
EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1777/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 1.248,00
EMPRESA: MAXBRIO IND. E COM. DE PROD. DE LIMPEZA.
CNPJ: 10.470.936/0001-30
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1842/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.39.99 RS 595,00
EMPRESA: MIX CLEAN PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA.
CNPJ: 07.837.083/0001-17
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1773/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 R$ 4.508,00

EMPRESA: MULTI WORK COMERCIO E SERVICOS LTDA.




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

CNPJ: 42.456.341/0001-16
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1776/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 R$ 5.008,83
EMPRESA: SAO JOSE ENGENHARIA E COMERCIO LTDA.
CNPJ: 40.854.427/0001-71
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1780/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 1.846,50
EMPRESA: CAMPOS SOLUGCOES ATACADISTAS LTDA.
CNPJ: 60.915.736/0001-11
EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1779/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.21 RS 1.149,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 068/2025 — PROC. ADM. N2 4.459/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 023/2025

EMPRESA: LRS DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA.

CNPJ: 18.933.268/0001-41

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR

1849/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.07 RS 176,58

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 077/2025 — PROC. ADM. N2 4.925/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 030/2025
EMPRESA: J. R. DA MOTTA & CIA. LTDA.
CNPJ: 05.766.870/0001-90
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
469/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.39.88 R$ 1.509,60
2444/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.39.99 RS 3.346,90
2554/2026 001.023101.12.361.0053.2378.0000.3.3.90.30.44 RS 1.765,49
2594/2026 001.022801.27.812.0055.2351.0000.3.3.90.30.44 R$ 525,00
2601/2026 001.023201.23.691.0059.2386.0000.3.3.90.39.88 R$ 1.810,00
EMPRESA: EXATA PAPELARIA LTDA.
CNPJ: 01.024.050/0001-71
EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
2553/2026 001.023101.12.361.0053.2239.0000.3.3.90.39.88 R$ 3.290,40
EMPRESA: DORIS E. R. ABDULAHAD - ME.
CNPJ: 00.287.365/0001-49
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
2645/2026 001.021501.06.122.0056.2013.0000.3.3.90.30.44 R$ 6.480,00
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EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 079/2025 — PROC. ADM. N2 11.705/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 031/2025

EMPRESA: ARS SUPERMERCADOS LTDA.
CNPJ: 20.335.148/0001-94

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
2430/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 32.558,85
2431/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 21.032,68
2469/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 31.097,36
2470/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 RS 19.640,23
2541/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 31.753,97
2543/2026 001.023101.12.365.0068.2255.0000.3.3.90.30.07 RS 9.887,40
2618/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 18.190,40
2619/2026 001.023101.12.365.0068.2255.0000.3.3.90.30.07 RS 26.634,92

EMPRESA: LRS DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS LTDA.
CNPJ: 18.933.268/0001-41

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
2428/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 RS 46.907,08
2429/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 18.467,15
2468/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 37.883,70
2474/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 31.405,31
2542/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 22.349,73
2544/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 RS 31.074,78
2545/2026 001.023101.12.365.0068.2255.0000.3.3.90.30.07 RS 2.545,53
2616/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 23.941,78
2617/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 RS 40.121,24

EMPRESA: REGINA LIMA PORTELA LTDA.
CNPJ: 28.807.775/0001-92

EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
2427/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 RS 11.062,04
2432/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 40.216,28
2471/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 39.393,18
2472/2026 001.023101.12.365.0068.2255.0000.3.3.90.30.07 RS 20.824,55
2540/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 56.965,28
2620/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 29.446,51
2622/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 18.557,84

EMPRESA: H E SILVERO FERREIRA LTDA.
CNPJ: 23.724.152/0001-32

EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
2433/2026 001.023101.12.367.0053.2257.0000.3.3.90.30.07 R$ 15.805,50
2434/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 R$ 7.735,70
2464/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 12.978,50
2465/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 15.265,80
2546/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 16.782,10
2621/2026 001.023101.12.361.0053,2202.0000.3.3.90.30.07 RS 12.850,00
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2623/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 14.700,40

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
INEXIGIBILIDADE N2 033/2025 — PROC. ADM. N2 9.716/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 016/2025

EMPRESA: CLIMOBILE-SAUDE E SEGURANGA DO TRABALHO.
CNPJ: 11.518.493/0001-72

EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR

2612/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.39.99 RS 65.200,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 002/2026 — PROC. ADM. N2 535/2026
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 001/2026

EMPRESA: MARIA DO SOCORRO SOUSA DO VALE.
CNPJ: 26.461.086/0001-43

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR

1650/2026 010.021001.10.304.0054.2041.0000.3.3.90.39.70 RS 2.399,95

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 005/2026 — PROC. ADM. N2 10.624/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 003/2026

EMPRESA: VANDERSON SCHIAVI LTDA.
CNPJ: 15.404.730./0001-25

EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
487/2026 006.022902.08.245.0065.2341.0000.3.3.90.39.99 RS 3.178,05
488/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.39.99 RS 3.178,05
1721/2026 010.021001.10.301.0054.2184.0000.3.3.90.39.78 RS 30.918,43

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 014/2026 — PROC. ADM. N2 534/2026
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 008/2026

EMPRESA: ASFER COM. DE PROD. QUIMICOS LTDA.
CNPJ: 47.792.200/0001-98




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1634/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 609,00
EMPRESA: ATLANTICO BC PRODUTOS PARA SAUDE LTDA.

CNPJ: 35.626.812/0001-21
EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1635/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 R$ 52.758,40
EMPRESA: BERITH COM. DE PROD. ODONTOLOGICOS LTDA.
CNPJ: 57.642.694/0001-88
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1636/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS$ 20.593,67
EMPRESA: CIRURGICA PREMIUM DIST. DE PROD. HOSPITALARES.
CNPJ: 34.479.558/0001-13
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1637/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 1.698,40
EMPRESA: CSK IMP. E DISTR. DE MAT. HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 60.599.605/0001-72
EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1638/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 2.981,00
EMPRESA: DENTAL UNIVERSO EIRELI EPP.
CNPJ: 26.395.502/0001-52
EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1639/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 R$ 53,16
1923/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.10 RS 2.764,92
EMPRESA: DIFE DISTR. DE MEDICAMENTOS LTDA.
CNPJ: 10.566.711/0001-81
EMPENHO N¢ DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1640/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 70,20
EMPRESA: DIPROM-DISTR. DE PROD. ODONTOLOGICOS.
CNPJ: 16.366.888/0001-10
EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1641/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 1.243,80
EMPRESA: DISTRIBUIDORA AGUA BOA LTDA.
CNPJ: 44.223.526/0001-06
EMPENHO N¢ DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1642/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 R$ 17.072,70

EMPRESA: E.C.S. TECNOLOGIA EM SAUDE, COM. IMP. E EXP. LTDA.

CNPJ: 35.706.397/0001-16

EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1643/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 7.808,60
EMPRESA: LIDER DISTR. DE PROD. HOSPITALARES EIRELI.
CNPJ: 38.170.314/0001-05
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1644/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 4.810,50

EMPRESA: MORETI DISTR. DE PROD. MEDICOS E ODONTOLOGICOS.

CNPJ: 43.352.606/0001-07
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EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1645/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 R$ 20.383,30
EMPRESA: ODONTOSUL LTDA EPP.
CNPJ: 04.971.211/0001-22
EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1646/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 R$ 13.994,90
EMPRESA: SANAVITA PROD. MEDICOS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 34.653.278/0001-80
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1647/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 2.686,00
EMPRESA: SS DISTR. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 54.534.012/0001-25
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1648/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10 RS 3.380,00

EMPRESA: SUPREMA DENTAL IMP. EXP. E COM. PROD. ODONTOLOGICOS.

CNPJ: 28.820.255/0001-10

EMPENHO N¢

DOTACAO ORCAMENTARIA

VALOR

1649/2026

010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.10

RS 36.744,35

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 015/2026 — PROC. ADM. N2 10.907/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 009/2026

EMPRESA: TRINDADE E MACHINSKY LTDA.
CNPJ: 01.962.356/0001-79

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
477/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.04 R$ 470,50
478/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.04 R$ 520,40
479/2026 006.022902.08.245.0065.2341.0000.3.3.90.30.04 R$ 1.522,00
2522/2026 001.023201.23.691.0059.2386.0000.3.3.90.30.28 RS 446,70

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 016/2026 — PROC. ADM. N2 1.619/2026

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 010/2026

EMPRESA: CLAUDIA ROSE DE MATTOS LTDA.
CNPJ: 15.369.024/0001-90

EMPENHO Ne DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1714/2026 010.021001.10.301.0054.2184.0000.3.3.90.30.99 RS 4.926,60
2396/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.30.07 RS 13.994,00
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EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 020/2026 — PROC. ADM. N2 086/2026
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 004/2026

EMPRESA: BRESCHIGLIARI & CIA LTDA.
CNPJ: 02.966.083/0001-01

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR

014/2026 007.022903.08.243.0065.2356.0000.3.3.90.30.14 RS 33.972,00

EMPRESA: CASA DO ATLETA LTDA.
CNPJ: 05.999.969/0001-31

EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR

015/2026 007.022903.08.243.0065.2356.0000.3.3.90.30.14 RS 2.328,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 021/2026 — PROC. ADM. N2 385/2026
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 012/2026

EMPRESA: G. G. COINETE LTDA.
CNPJ: 56.174.009/0001-73

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

2590/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.30.07 RS 16.314,00

EMPRESA: TELES SOLUCOES EMPRESARIAIS LTDA.
CNPJ: 48.566.347/0001-22

EMPENHO N¢ DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

2533/2026 001.020501.04.122.0052.2006.0000.3.3.90.30.07 RS 1.328,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
EXTRATO DE EMPENHOS
PREGAO ELETRONICO N2 022/2026 — PROC. ADM. N2 17.640/2025
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 013/2026

EMPRESA: AGIL PROD. P/SAUDE EIRELI — ME.
CNPJ: 24.595.557/0001-80

EMPENHO Ne DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR

1862/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 2.544,50

EMPRESA: AUTOMEDICAL LTDA.
CNPJ: 55.162.280/0001-45

EMPENHO N¢ DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

1656/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 2.279,70
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1853/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 2.279,70
EMPRESA: CIRURGICA PREMIUM DISTR. DE PROD. HOSP.
CNPJ: 34.479.558/0001-13
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1664/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 4.739,80
1861/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 1.549,80
EMPRESA: CONQUISTA DISTR. DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS.
CNPJ: 12.418.191/0001-95
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1863/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 835,00
EMPRESA: CSK IMP. E DISTR. DE MAT. HOSPITALARES.
CNPJ: 60.599.605/0001-72
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1677/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 3.850,00
1857/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 3.850,00
EMPRESA: DIRECTA COM. E PROD. HOSP. LTDA.
CNPJ: 47.398.392/0001-52
EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1860/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 11.256,00
EMPRESA: EQUIPAR PROD. MEDICOS HOSP. LTDA.
CNPJ: 33.813.237/0001-40
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1675/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 540,00
1859/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 540,00
1884/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 6.444,00

EMPRESA: GOLDENPLUS — COM. DE MEDIC. E PROD. HOSPITALARES.

CNPJ: 17.472.278/0001-64

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1858/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 25.290,00
EMPRESA: GUARIA COM. E REPRES. DE PROD. HOSPITALARES.
CNPJ: 32.181.809/0001-53
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1666/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 7.674,64
1856/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 19.918,14
EMPRESA: INOVACOES COM. DE MEDIC. E PROD. HOSPITALARES.
CNPJ: 32.138.304/0001-06
EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1673/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 109.963,00
1840/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 19.548,00
1854/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 R$ 138.791,86
EMPRESA: JAVA MED MAT. HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 45.508.404/0001-29
EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1655/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 282,51
1674/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 30.091,40
1852/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 282,51




Diario Oficial de Edi¢do 5066 Ponta Pora-mMs 22.10.2026

1874/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 RS 22.817,90
1882/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS$ 110,00
EMPRESA: LICITE SAUDE COM. DE PROD. HOSP. LTDA.

CNPJ: 34.223.536/0001-98
EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1657/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 165.059,40
1841/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 32.884,20
1864/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 R$ 140.177,60
EMPRESA: LIDER DISTR. DE PROD. HOSPITALARES.
CNPJ: 38.170.314/0001-05
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1880/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 RS 5.944,00
EMPRESA: LIFE MEDICAL LTDA.
CNPJ: 61.447.600/0001-97
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1678/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.3.3.90.30.36 RS 61,50
EMPRESA: LIGHT BRASIL LTDA.
CNPJ: 53.557.733/0001-98
EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1659/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 R$ 8.600,00
1879/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 R$ 8.600,00

EMPRESA: MORETI DISTR. DE PROD. MED. E ODONTOLOGICOS.

CNPJ: 43.352.606/0001-07

EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1850/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 2.040,00
1878/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 R$ 420,25
1883/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 12.240,00

EMPRESA: OLIMPO EQUIPAMENTOS HOSP. EIRELI.
CNPJ: 33.583.026/0001-69

EMPENHO N2 DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1665/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 2.439,85
1877/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 RS 2.439,85

EMPRESA: OXIPORA GASES LTDA — ME.
CNPJ: 11.964.180/0001-48

EMPENHO N2 DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
1668/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 R$ 723,90
1876/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 RS 1.075,90

EMPRESA: RCA SAUDE COM. E REPRESENTACOES LTDA.
CNPJ: 11.352.270/0001-88

EMPENHO N¢ DOTAGAO ORCAMENTARIA VALOR
1662/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 825,00
1922/2026 010.021001.10.301.0054.2184.0000.3.3.90.30.36 RS 3.920,00

EMPRESA: SOUZA MED COM. DE MAT. MEDICO-HOSPITALAR.
CNPJ: 28.546.470/0001-74

EMPENHO N¢

DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR

1654/2026

010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 RS 425,00
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1663/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 R$ 1.002,00
1851/2026 010.021001.10.301.0054.2258.0000.4.4.90.52.99 R$ 425,00
1875/2026 010.021001.10.301.0068.2370.0000.3.3.90.30.36 R$ 35.210,00
EMPRESA: SS DISTRIB. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 54.534.012/0001-25
EMPENHO N2 DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
1661/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 R$ 3.900,00
1855/2026 010.021001.10.302.0054.2260.0000.3.3.90.30.36 RS 6.791,00

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 029/2026 — PROC. ADM. N2 3.278/2026

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 015/2026

EMPRESA: PANIFICADORA PAO DE OURO LTDA.
CNPJ: 22.313.301/0001-08

EMPENHO N¢ DOTACAO ORCAMENTARIA VALOR
2550/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 10.600,20
2551/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 13.112,70
2624/2026 001.023101.12.361.0053.2202.0000.3.3.90.30.07 RS 13.137,00
2625/2026 001.023101.12.365.0068.2240.0000.3.3.90.30.07 RS 10.630,40

EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA PORA/MS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO

EXTRATO DE EMPENHOS

PREGAO ELETRONICO N2 031/2026 — PROC. ADM. N2 13.533/2025

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 016/2026

EMPRESA: TRIANGULO COMERCIAL DE GAZ LTDA.

CNPJ: 01.957.273/0001-91

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
489/2026 006.022902.08.245.0065.2341.0000.3.3.90.30.04 R$ 4.400,00
490/2026 006.022902.08.245.0065.2341.0000.3.3.90.30.04 R$ 970,00
491/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.04 R$ 3.880,00
492/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.04 R$ 5.280,00
493/2026 006.022902.08.245.0065.2342.0000.3.3.90.30.04 R$ 3.880,00
494/2026 006.022902.08.243.0065.2343.0000.3.3.90.30.04 R$ 2.425,00
498/2026 006.022902.08.243.0065.2343.0000.3.3.90.30.04 R$ 6.912,00
2564/2026 001.023101.12.361.0053.2378.0000.3.3.90.30.04 R$ 679,00
2568/2026 001.023101.12.361.0053.2239.0000.3.3.90.30.04 RS 88.000,00

EMPRESA: MAC GAS COM. E DISTR. LTDA - ME.
CNPJ: 09.123.767/0001-82

EMPENHO N DOTAGCAO ORCAMENTARIA VALOR
497/2026 006.022902.08.243.0065.2343.0000.3.3.90.30.22 R$ 7.311,60
2555/2026 001.023101.12.365.0068.2256.0000.3.3.90.30.04 RS 34.335,00
2562/2026 001.023101.12.361.0053.2378.0000.3.3.90.30.04 RS 466,68
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EDUARDO ESGAIB CAMPOS
Prefeito Municipal

APOSTILA PARA RETIFICACAO DOS VALORES DO 42 TERMO ADITIVO AO CONTRATO N2 079/2022 — CONCORRENCIA PUBLICA N2 003/2022
— PROCESSO N2 3.435/2022

Procede-se a presente apostila para alteracdo de redacdo constante do 42 Termo Aditivo ao Contrato Administrativo n2 079/2022, celebrado
com BTG Empreendimentos, Locagdes e Servigos EIRELI, em virtude da solicitagdao oriunda da Secretaria Municipal de Obras e Urbanismo, por
meio da Comunicagdo Interna n2 1340/2026/PMPP/SMOU/CONV, que pleiteia expressamente a retificagdo de erro material relacionado a
transposi¢cdo dos valores do acréscimo do Convénio n2 002/2022 para o acréscimo contratual, cujo objeto é a execugdo de obras de
infraestrutura urbana — duplicacdo, urbanizagdo e adequacdo da capacidade de trafego da Rodovia MS-164, no Municipio de Ponta Pord/MS,
em atendimento ao Convénio n? 002/2022 — SGI/COVEN n2 31.509, em razdo da verifica¢do de divergéncia de RS 0,26 (vinte e seis centavos),
decorrente da diferenga residual entre o valor originario do Convénio e o valor inicialmente contratado. Nos termos do art. 65, § 82, da Lei n?
8.666/1993, e conforme fundamentagdo constante do respectivo Parecer Juridico, a Clausula | - DO ADITAMENTO passara a vigorar com as
seguintes retificagGes:

Onde se lé:

“(...) com acréscimo em percentual de aproximadamente 14,342%, no valor de RS 4.155.650,16 (quatro milh&es, cento e cinquenta e cinco mil,
seiscentos e cinquenta reais e dezesseis centavos), cujo valor final passara a ser RS 33.131.282,08 (trinta e trés milhdes, cento e trinta e um
mil, duzentos e oitenta e dois reais e oito centavos).”

Leia-se:

“(...) com acréscimo em percentual de aproximadamente 14,342%, no valor de RS 4.155.650,42 (quatro milhdes, cento e cinquenta e cinco mil,
seiscentos e cinquenta reais e quarenta e dois centavos), cujo valor final passara a ser RS 33.131.282,34 (trinta e trés milhdes, cento e trinta e

um mil, duzentos e oitenta e dois reais e trinta e quatro centavos).”

A presente Apostila de Retificacdo se ampara no art. 65, § 82, da Lei n2 8.666/1993, permanecendo inalteradas as demais clausulas e condigdes
contratuais, entrando em vigor na data de sua publicagdo.

Ponta Pord/MS, 22 de outubro de 2026.
Municipio de Ponta Pord/MS

Eduardo Esgaib Campos

Prefeito Municipal
Decreto
DECRETO N¢2. 10.948, DE 20 DE OUTUBRO DE 2026.

Disp&e sobre a revogac¢do da nomeacdo do candidato aprovado no Concurso Publico realizado através do Edital n® 01/2022.
O Prefeito Municipal de Ponta Pord, no uso das atribuigdes que lhe confere a Lei Organica do Municipio,
DECRETA:
Art. 12 - Fica revogada a nomeagdo para provimento de Cargo Publico, suscitada pela Portaria n? 293/2026, publicada no Diério Oficial do

Municipio, Edigdo 5049 de 30 de setembro de 2026, do candidato abaixo descrito; por inobservancia dos prazos legais para a posse, conforme
dispde o art. 10 da Lei Complementar n? 121/2014:

CARGO: 3016 - ENFERMEIRO ZONA URBANA
N. INSC NOME NOTA CLASS.
859898 SALIM CHECRALLA KHAYAT 205,00 1

Art. 22 - Este Decreto entrara em vigor na data de sua publicagdo, retroagindo os seus efeitos a partir de 15 de outubro de 2026, revogando-
se as disposicbes em contrario.

Ponta Pora, MS, 20 de outubro de 2026.

Eduardo Esgaib Campos
Prefeito Municipal

DECRETO N¢ 10.949, DE 20 DE OUTUBRO DE 2026.

Disp&e sobre o credenciamento de servidor publico pertencente ao quadro permanente da Policia Militar Estado do Mato Grosso do Sul, para
atuar como Agente de Fiscalizagdo de Transito no ambito da Secretaria Municipal de Seguranga Publica através da Agéncia Municipal de
Transito de Ponta Pord, tendo em vista realizagdo do curso de formagdo atualizagdo de fiscalizagdo de transito da PMMS, no periodo de
12/07/2024 a 04/07/2027.
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O Prefeito Municipal de Ponta Pord, Estado de Mato Grosso do Sul, no uso de suas atribuigdes legais que lhe confere o artigo 75, Inciso VIl da
Lei Organica Municipal e,
Considerando a Lei Ordinaria n. 4.008, de 23 de dezembro de 2013, que dispGe sobre Junta Administrativa de Recursos de Infragées — JARI de
Ponta Pord MS; e lei n. 4.459, de 17 de junho de 2021, que dispGe sobre a criagdo da Agéncia Municipal de Transito de Ponta Pora-
AGETRAN/PP;
Considerando que a Coordenagdo Municipal de Transito de Ponta Pora tem como fungdo entre outras as de coordenar, planejar, organizar,
executar, dirigir e controlar o sistema de transito no municipio, bem como os servigos de transporte publico de Ponta Pora MS, concedidos,
permitidos ou autorizados;
Considerando a conclusdo do Curso de Formagdo de Agente de Fiscalizagdo de Transito e o preenchimento dos requisitos e pressupostos
estipulados no Cronograma do Curso ministrado pela Diretoria de Ensino, Instrugdo e Pesquisa do Batalhdo da Policia Militar de Transito com
autorizacdo do Conselho Estadual de Transito do Estado de Mato Grosso do Sul/Cetran-MS.

DECRETA:

Art. 12, Fica credenciado junto a Agéncia Municipal de Transito de Ponta Pord- AGETRAN/PP, no dmbito da Secretaria Municipal de Segurancga
Publica o servidor publico abaixo relacionado, pertencentes ao quadro permanente da Policia Militar Estado do Mato Grosso do Sul, com
fundamento nas disposi¢des da Lei Federal 9.503 de 23/09/1997 do CTB, Resolu¢des do CONTRAN, da Lei Federal 8.666, de 21/07/1993 e Lei
Municipal n24.008, de 23 de dezembro de 2013, para executar a fiscalizagdo de transito, notificar, autuar e aplicar as medidas administrativas
cabiveis pelas infragdes previstas no Cédigo de Transito Brasileiro, no perimetro urbano de Ponta Pora-MS:

NOME Matricula

JEAN CARLOS CASAGRANDE 483769021

Art. 22 Este Decreto entrard em vigor na data de sua publicagdo.
Ponta Pora MS, 20 de outubro de 2026.

Eduardo Esgaib Campos
Prefeito Municipal

DECRETO N¢ 10.950, DE 21 DE OUTUBRO DE 2026.

Designa os responsaveis pelas assinaturas de documentos relacionados a movimentagao financeira do Fundo Municipal de Saide do Municipio
de Ponta Pord, MS.

O Prefeito Municipal de Ponta Pord, Estado do Mato Grosso do Sul, no uso da competéncia que Ihe confere a Lei Organica do Municipio,
Decreta:

Art. 12. Ficam designados como gestores responsaveis pelas autorizagdes, assinaturas de documentos e movimentagdes financeiras do FMS —
Fundo Municipal de Satide do Municipio de Ponta Pord, MS (CNPJ n. 11.084.263/0001-42), a Senhora Mariane Silvestre Quinhones, Secretéria
Municipal de Saude, em conjunto com o Senhor Fabricio da Costa Cervieri, Secretdrio Municipal de Fazenda e Planejamento Orgamentario.
Art. 29. Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacdo, retroagindo seus efeitos a contar de 14 de outubro de 2026.

Ponta Pora, MS, 21 de outubro de 2026.

Eduardo Esgaib Campos
Prefeito Municipal de Ponta Pora

Poder Legislativo

.|
Portaria
PORTARIA N.2 383/2026

A COMISSAO EXECUTIVA DA CAMARA MUNICIPAL DE PONTA PORA, ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO USO DE SUAS ATRIBUICOES
LEGAIS QUE LHE SAO CONFERIDAS PELO ARTIGO 45, IV DA LEI ORGANICA DO MUNICIPIO DE PONTA PORA - MS.

Resolve, Determinar 15(Quinze) dias de férias referente ao ano de 2025 para gozo de 22 de outubro de 2026 até 05 de novembro de 2026 ao
servidor: Edson Torres Rolon - Vigia, matricula 346.

Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, surtindo seus efeitos legais e financeiros a partir de 22 de outubro de 2026.
Ponta Por3d, 21 de outubro de 2026.

REGISTRE - SE
COMUNIQUE - SE
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PUBLIQUE - SE

Eder Adelino Fernandes Quintana Jelson Bernabé de Oliveira
1.2 Secretério Presidente

PORTARIA N.2 384/2026

A COMISSAO EXECUTIVA DA CAMARA MUNICIPAL DE PONTA PORA, ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL, NO USO DE SUAS ATRIBUIGOES
LEGAIS QUE LHE SAO CONFERIDAS PELO ARTIGO 45, IV DA LEI ORGANICA DO MUNICiPIO DE PONTA PORA — MS.

Resolve, Determinar 15(Quinze) dias de férias referente ao ano de 2025 para gozo de 22 de outubro de 2026 até 05 de novembro de 2026 ao
servidor: Fagner Aparecido dos Santos — Vigia, matricula 387.

Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, surtindo seus efeitos legais e financeiros a partir de 22 de outubro de 2026.

Ponta Por3d, 21 de outubro de 2026.

REGISTRE - SE
COMUNIQUE - SE
PUBLIQUE - SE
Eder Adelino Fernandes Quintana Jelson Bernabé de Oliveira
1.2 Secretdrio Presidente
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