SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DIRETORIA DE ATENGAO PRIMARIA A SAUDE - SMS

SMS - PLANO DE TRABALHO EMENDA PARLAMENTAR AO TERMO DE
COLABORAGAO

1 - IDENTIFICAGAO

1.1 - Origem do recurso: ( ) Orgamento Participativo ( X ) Emenda/ Portaria Federal

1.2 - Ano: 2025

1.3 - Valor da despesa: R$200.000,00

2 - IDENTIFICAGAO DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL PROPONENTE

Razao Social: Instituto da CNPJ: 97.129.878/0001-63

Mama do Rio Grande do Sul

Endereco: Rua Dr. Vale, 157 E-mail: Site: Imama.org
projetos@imama.org.br

Cidade: Porto Alegre UF: RS | CEP: 90.560- DDD/Telefone: 51 32643000

010
Conta Corrente : 06851363.1- Banco: Banrisul Agéncia: 0100
8

Nome do Representante Legal: Cintia Graziella Seben

Identidade/Orgao Expedidor: CPF: DDD/Telefone:
661481890-20 51 32643000

RG: 9050852897 - SSP/RS

Endereco: E-mail:

Av. Matias José Bins, 1264 cintiaseben@assistiradv.com.br

3 - DESCRIGAO DO OBJETO

3.1. Identificagdo do objeto e do local onde sera realizado:

Repasse de recursos financeiros destinados a entidade para a oferta de exames de
rastreamento e diagndstico de Cancer de Mama para a rede publica de saude do municipio
de Porto Alegre

3.2. Periodo de execugéo:

Doze meses a contar da data de assinatura do Termo de Fomento




3.3. Justificativa:
(Condigdes atuais do objeto + Especificagdo Técnica/ Apresentacéo detalhada do escopo do
projeto que esta sendo contratado)

Estimativas do INCA 2023/2025 para o Brasil — 201 casos por dia, 1415 casos por semana e
73.610 casos por ano. Em Porto Alegre a incidéncia de novos casos de cancer de mama é
maior ainda, de 82 a cada 100 mil habitantes o Rio Grande do Sul atualmente € o 6° Estado
com maior incidéncia de cancer de mama no Brasil, e Porto Alegre é a 8° capital com maior
incidéncia de casos.

Assim, o IMAMA por meio do recurso desta emenda podera oportunizar um aumento na oferta
de exames de rastreamento e diagnéstico de Cancer de Mama, e consequentemente agilizar o
acesso das mulheres que aguardam na fila para a realizagdo dos exames. Estes exames, se
realizados em tempo oportuno, possibilitam a detecgéo precoce de uma leséo, o que é
fundamental para um bom progndstico, aumento das chances de cura e com isso a redugéo
da mortalidade pelo cancer de mama na cidade de Porto Alegre.

3.4. Forma de execugao das atividades ou dos projetos (se contratado ou pela propria
instituicdo):

Oferta de exames a serem disponibilizados pelo sistema de regulagdo de exames da
Secretaria Municipal de Saude. O agendamento dos exames se dara pelo meio do Sistema de
agendamento (GERCON), as usuarias serdo encaminhadas para os servigos de diagnéstico
parceiros do Instituto da mama e estas usuarias sdo cadastradas no IMAMA.

[1] A conta corrente deve ser especifica a parceria, nos termos do art. 51 da Lei 13.019/14.

*ORIENTAGOES ITEM 3:

Plano de Trabalho de contratagdo de projetos deve se acompanhado de:
| - Planilhas orgamentarias/ Cotacdes de Prego — minimo de 3 orgamentos;

Il - ART/ RTT de Orgamento (cotacao).

Plano de Trabalho de contratagdao de reforma, ampliagao ou construgido de US deve ser
acompanhado de:

| - Projeto executivo de Arquitetura;

Il - Projetos executivos complementares (instalagdes elétricas, hidrossanitarias, drenagem e
pluvial, gases medicinais, climatizagdo, PPCI) conforme necessidade;

11l - Memoriais descritivos, especificagdes técnicas e memorias de calculo;

IV - Planilha orgamentéria - minimo de 3 orgcamentos + SINAPI

V - Plano de Contingenciamento que garanta a seguranga de trabalhadores e usuarios dos
servigos prestados no imével.

4 — METAS A SEREM ATINGIDAS

Metas e indicadores claros, que possibilitem, posterior e oportunamente, a adequada aferi¢cao
dos resultados esperados.

Definicdo dos parametros a
serem utilizados para

Metas a serem atingidas o ;
afericdo e cumprimento de

Meios de verificagao

cada meta
Relatério mensal com n° de
Ofertar 2.500 exames de N° de exames ofertados exames disponibilizados,
rastreamentos e diagnostico nome completo, CPF ou CNS

das usuarias encaminhadas




via GERCON.

5 - CRONOGRAMA DE EXECUGAO/ATIVIDADE

Planejamento com datas, etapas determinadas e especificagdo de todas as atividades do

projeto (descrever as etap

as de execugao).

Descrigao
Atividade da Més 1 Més 2 Més 3 Més 4 Més 5 Més 6
atividade
1
Oferta de 250 250 250 250 250
exames exames exames exames exames exames
Descrigao
Atividade da Més 7 Més 8 Més 9 Més 10 Més 11 Més 12
atividade
1
Oferta de 250 250 250 250 250
exames exames | exames exames exames exames

6 - PREVISAO DE RECEITAS E DESPESAS A SEREM REALIZADAS NA EXECUGAO DAS

ATIVIDADES

6.1 — RECEITAS

Receitas

Valor

Repasse do municipio

200.000,00

TOTAL:

R$ 200.000,00

6.2 — DESPESAS

Natureza da despesa

Detalhamento

Valor

1. Pagamento de pessoal

2. Servigos de terceiros

2.500 Exames de
rastreamento e diagndstico
de Cancer de Mama

R$ 80,00 unitario

Subtotal: R$ 200.000,00

3. Material de consumo

TOTAL:

R$ 200.000,00

7 - CRONOGRAMA DE

DESEMBOLSO




Desembolso para a Instituicao Valor

1. Repasse no Més 1 R$ 100.000,00
2. Repasse no Més 7 R$ 100.000,00
TOTAL: R$ 200.000,00

8 — DECLARAGAO DE CAPACIDADE TECNICA-OPERACIONAL

Eu, (nome do representante legal - preencher com dados: naturalidade, profissdo, numero do
RG, CPF), DECLARO, para os devidos fins € sob pena da lei que esta OSC dispde de
estrutura fisica e de pessoal, com capacidade técnica e operacional para cumprimento do
presente plano de trabalho, assumindo a responsabilidade técnica pela sua execugéao.

Documento assinado digitalmente

b CINTIA GRAZIELLA SEBEN
g Ll Data: 11/11/2024 13:41:13-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do representante legal
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ATUALIZACAO CERTIDAO DE UTILIDAD...

SICDHAS/ASSTEC/460448202

07/11/2023 18:36:52



11/11/2024, 15:12 about:blank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
NUMERO DE INSCRIGAO X X DATA DE ABERTURA
87136 878/0004 63 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO | 3572200
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
INSTITUTO DA MAMA DO RIO GRANDE DO SUL
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
Fkkkkkkk DEMAIS
CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
94.30-8-00 - Atividades de associagoes de defesa de direitos sociais
CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
94.93-6-00 - Atividades de organizagoes associativas ligadas a cultura e a arte
94.99-5-00 - Atividades associativas nao especificadas anteriormente
CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
399-9 - Associagao Privada
LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R DOUTOR VALE 157 oo
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
90.560-010 FLORESTA PORTO ALEGRE RS
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
(51) 3264-3000
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
Fekdekk
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
Fedededkkddk Fkkkkkkk
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 11/11/2024 as 15:12:36 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

about:blank

7



