 SECRETARIA DE SAUDE ‘ =% PREFEITURA DE ARAXA

Araxa, 18 de maio de 2026
Oficio n° 312/2026/SMS

A Sua Excelencia, Dr. Jonathan Renaud : L\ Q_D
LN

Procurador Geral do Municipio
AIC: Lorena — Setor de Convénios

Assunto: Aprovacdo Plano de Trabatho — R$ 148.327,39 — Portaria 9.760 de 2025 - Associacdo de
Accisténria Sncial da Santa Caca de Micarirdrdia de Arava — Filial

Prezados,

Com nossos cordiais cumprimentos, encaminhamos o Plano de Trabalho da Associa;ﬁz) de
Assistencia Social da Santa Gasa de Misericordia de Araxa — Fiiial para celebragéo de Convenio,
visando o repasse de recurso de custeio proveniente da Portaria 9.760 de 2025, visando ao fortalecimento
da Programa Agora tem Especialistaé. O convénio tera inicio a partir da data de sua assinatura, vigéncia
de 12 (doze meses) e valor total de R$ 148.327,39 (cento e quarenta e oito mil, trezentos e vinte sete
SIS © hinila © TIOVE GCETIavus).

O presente convénio tem por objetivo aplicar os recursos em aquisic&@o de OPME (Orteses,
Préteses e Materiais Especiais), de modo a viabilizar a prestagéo de servigos hospitalares aos usuarios

do Sistema Unico de Satde de Araxa e microrregi&o.
A Saocrataria Municinal de Saiide APROVA E DEFERE acte Plann de Trabalhe, que segue para

y == St gms =

o Setor de Convénios para verificagéo e elaboragéo deste Convénio, cujos itens do CRONOGRAMA DE
APLICACAO DE RECURSOS, estéo especificados na Proposta de Execugéo do Recurso:

1. OPME: R$ 148.327.39
TOTAL DESTE CONVENIO: R$ 148.327,39 (cento e quarenta e oito mil, trezentos e vinte sete

reais e trinta e nove centavos).

Dados Bancarios do recurso: 07/05/2026
Banco: Caixa Economica Federal Agencia: 097 Conta n*: 5758530162

Dessa forma, visando instruir o processo, encaminhamos as informagdes e/ ou documentos
em anexos, referente ao mencionado Convénio.

Atenclosamente,

SEBASTIA @

\JI_\JI\I_ II"\I\IV IVIUI‘I\JII o T ) B \JI'\ULII_
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Santa Casa

DE ARAXA-MG

Oficio DS n2 110/2026
Araxa, 15 de maio de 2026

Ao _
Sr. Sebastido Donizete de Souza
Secretario Municipal de Satide de Araxa

Prezado Senhor Secretério,

Cumprimentando-o cordialmente, vimos, por meio deste, encaminhar os Planos de Trabalho do
Hospital Santa Casa no valor de R$224.839,04 e da Unidade Casa do Caminho no valor de
R$148.327,39, referente a Portaria n°9.760/2025. '

Diante do exposto, submetemos os referidos planos para anilise e aprovagdo do presente

pleito para o imediato inicio das atividades.

Atenciosamente,

/ﬁﬁjﬁc’)sé aSilva
Diretor Superintendente

jﬁ/ 05

ASSOCIAGAO DE ASSISTENCIA SOCIAL DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE ARAXA

CNPJ 16.908.600/0001-92 — secretaria@santacasaaraxa.com.br — 34 3669-5700

Praga Dr. Ayres Maneira, 19 — Centro — 38183-148 — Araxa — Minas Gerais




PREFEITURA MUNICPAL DE ARAXA

PLANO DE TRABALHO

{q‘fs
C’\,

MUNICIPIO DE ARAXA

Espago reservado

Ano: 2026

Ne do Plano:

Ne do Protocolo:
N° do Convenlo

PLANO DE TRABALHO

CONCEDENTE
1 - RAZAO SOCIAL: 2 —-CNPJ:
| Prefeitura Municipal de Araxa 18.140.756/0001-00
1- IDENTIFICACAO DO PROPONENTE
' 1- RAZAO SOCIAL: 2 - CNPJ;
ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA SOCIAL DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE ARAXA ; 16.908.600/0003-54
UNIDADE CASA DO CAMINHO
3 - ENDERECO DA SEDE:
| Rua Rio Grande do Sul, 618, Bairro S3o Geraldo.
4 — CIDADE: 5—CEP: 4 — CIDADE: 5-CEP:
Araxa/Minas Gerais Araxd/Minas Gerais
138.180-100 38.180-100
{8 - CONTA CORRENTE 9-BANCO 10- AGENCIA ; 11 - PRACA DE PAGAMENTO
: 86492 7 11 0210-0 ARAXA - MG

| 12 - NOME DO RESPONSAVEL LEGAL

Ivan Jose da S|Iva

1166.987. 008-19

é Reglna de Mendonga Porto

1 CRM- MG 33.915

14 - Cl/ORGAO EXPEDIDOR 15 - CARGO 16 DATA VENC. MANDATO
20 657. 036-3 : Dlretor Superlntendente | 31/03/2028
117 - ENDERE(;O RESIDENCIAL 18 - CEP

Rua Capit&o José Porfirio n? 570, apto 201 ~ Bloco A, 38.183-038
' Centro Araxa MG

19 - NOME DO RESPONSAVEL TECNICO 20 - N2 CREA

21- ENDERECO ELETRONICO (e mall)

1 22 - REGIONAL DO ORGAO:

b




1 leticia@santacasaaraxa.com.br

| 23 - REPASSE DE CARACTERIZAGAO ESPECIAL (Calamidade Publica, Educagdo, Satde,

Assisténcia Social): Salide (custeio e manutenc&o dos servigos prestados)

Il - OUTRO PARTICIPE

l1-TIPO |2-NOME {3-CNPJ
| 4 - ENDERECO | 5-BAIRRO |6-cep
| 7- DIRETORIA | 8- REGIST. 19-BANCO | 10-AGENCIA | 11-CONTA
| REGIONAL | CONCEDENTE D
| 12- NOME DO RESPONSAVEL | 13 - IDENTIDADE: 14 - ORGAO EXPEDIDOR:
. 115 - CPF: |16 - CARGO 117 - DATA VENC. MANDATO
| OUTRO PARTICIPE
1-TIPO 12 - NOME |3-cney
4 - ENDERECO 12-NOME fla-CNPJ '
7- DIRETORIA | 8- REGIST. {9-BANCO | 10- AGENCIA ;' 11- CONTA
REGIONAL | CONCEDENTE | !
12- NOME DO RESPONSAVEL | 13 - IDENTIDADE: |14-
LEGAL
15 - CPF 116 - CARGO 17 - DATA VENC. MANDATO

[[I — BREVE HISTORICO DA ORGANIZACAO:

A Casa do Caminho é uma pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos, que destina cerca de
90% dos seus servigos aos usudrios do SUS. O principal objetivo da Entidade é prestar assisténcia na
area de saude de forma humana e igualitaria, sendo necessario buscar recursos financeiros com as trés
esferas de governo (Municipal, Estadual e Federal), para fazer frente as despesas de custeio e
manutengao.

Além de recursos advindos do Poder Piblico, mediante celebragdo de termos de parceria e
enquadramento nas normas relativas a incentivos, a Entidade recebe recursos oriundos do
faturamento dos servigos SUS (Tabela SUS + incremento do Municipio de Araxa/MG), além de doacdes
e outras fontes de recursos préprios.

A representacdo legal da instituicdo é exercida por sua Mantenedora, Santa Casa de Araxa, que atua
como responsavel pela administragdo, tomada de decisdes estratégicas e formalizagio de documentos

IV —RECURSOS HUMANQS (PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS NO PROJETO)

e convénios em nome da entidade.




Todos os profissionais os profissionais do Corpo Clinico e quadro de pessoal sdo envolvidos com o

projeto, direta ou indiretamente. Sdo 242 empregados ativos.

V - CARACTERIZACAO DA PROPOSTA

1 - PROGRAMA/TITULO DA OBRA

2 - FUNDAMENTAGAO LEGAL: -

Cooperagdo mutua entre a instituicio e o Poder PUblico Municipal

3 - TIPO DE ATENDIMENTO

4 - PERIODO DE EXECUGAOQ: -

ESPERADAS — AREA GEOGRAFICA QUE O
PROJETO SE INSERE)

trabalho, referente ao hospital Santa Casa de

Araxd — CNES 2180766

INIiCIO: 13/05/2026 TERMINO:
13/05/2027

5 — OBJETIVO GERAL Desenvolvimento de agdes e servigos no ambito

SUS, destinagdo de recurso de custeio através de

de recurso financeiro do Bloco de Manutengdo

das Agdes e Servigos Publicos de Saude - Grupo
OBIJETIVO ESPEC"HCO (o QUE? COMO? de Aten(;io ESPECia"ZBda, aser disponibilizado a
PARA QUEM OU PARA QUE?) estados, Distrito Federal e municipios, visando

ao fortalecimento da Programa Agora tem

Especialistas da Portaria 9.760 de 26 de

dezembro de 2025.

Executar o recurso recebido para custear

despesas conforme plano de trabalho.
6 —  JUSTIFICATIVA  (RESSALTAR | Executar o valor de R$148.327,39 (cento e | Justificativa
PROBLEMA SOCIAL QUE O PROIJETO . . . . | especifica
PRETENDE SOLUCIONAR — IMPACTO quarenta e oito mil, trezentos e vinte e sete reais detalhada no
SOCIAL DO PROJETO E TRANFORMAGOES | e trinta e nove centavos) conforme o Plano de | “anexo II”

7 - PESSOAS BENEFICIADAS

QUANTIDADE

| DESCRICAO

Estimativa de 187 mil habitantes, populagdo estimada de Araxa e Microrregi&o, conforme IBGE/2019.

8 —METODOLOGIA DE TRABALHO

Populagdo assistida pelos servigos ofertados pela instituigdo, compreende a populagéio de Araxa e a microrregido
(Araxa, Campos Altos, Ibid, Pratinha, Perdizes, Pedrinépolis, Santa Juliana e Tapira. Em torno de 187 mil habitantes.

VI - CRONOGRAMA DE EXECUGAO (Meta, Etapa ou Fase)

1- META | 2- | 3- ESPECIFI- | 4- INDICADOR FiSICO | 5- DURACAO
© | ETAPA/FASE | CACAO f
: ( 6-Unidade 7- | 8-Inicio 1 9-Término
i | Quantidade

2 - VALOR DA PROPOSTA / CONTRAPARTIDA

ESPECIFICAGAO 1 VALOR 1% | OBSERVACAO
| R$224.839,04 | R$148.327,39 | 100 '

{ CONTRAPARTIDA R$0,00 /




OUTRAS FONTES

PARLAMENTAR -

CUSTO TOTAL DA jR$148.327,39

PROPOSTA

-3 - UNIDADE ORCAMENT/—’\RIA:A 7 7 B

UNIDADE ORCAMENTARIA ** | VALOR CONCEDENTE . | VALOR PROPONENTE
R$148.327,39

VIl - CRONOGRAMA DE DESEMB;OLSO FINANCEIRO

1 - CONCEDENTE

MES ) - ANO ~ |VALOR
Maio : 2026 ~ |R$74.163,70
Junho ' 2026 R$74.163,69

2 - PROPONENTE (CONTRAPARTIDA)

MES : |ANO VALOR

(Campo Dindmico) ' (Campo Dinamico) (Campo Dinémico)

VIIl - DECLARACAO

Na qualidade de’representante legal do Proponente, declaro, para fins de prova junto ao Concedente, para os
efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste qualquer débito em mora ou situagéo de inadimpléncia com o Municipio
de Araxa ou qualquer drgdo ou entidade da Administracdo Publica Municipal, Estadual ou Federal, que impega a

| transferéncia de recursos de dotacdes consignadas no orcamento do Municipio, na forma deste Plano de Trabalho.

Araxa, 13 de maio de 2026

Assinatura do Titular ou Representante do(a) Proponente

Venho submeter a apreciagdo de-V. Sa. O presente Plano de Trabalho, tendo em vista repasse de recursos por meio
.de convénio. ' '

Araxd, 13 de maio de 2026 -




Y -

VIIl - RESERVADO AO CONCEDENTE

{1 - PARECER TECNICO

CODIGO DO PLANO:

| TITULO DO PLANO:
| TEXTO DO PARECER:

1 Técnico da Secretaria

PARECER (Favordvel / Ndo Favoravel):

, Matricula

Data

1| Diretor Matricula

{ Data

2 - OBSERVACAO




PREFEITURA MUNICIPAL DE ARAXA
PLANO DE TRABALHO

ANEXO |
5.1- QUADRO DETALHADO DO CRONOGRAMA DE APLICAGAO DOS RECURSOS

Santa Casa - filial

a)Material de consumo

Etapa o ) Salario Total Salario Total Recursos
Meta Fungéo Situagdo| Qtde Salario
Fase Mensal Anual Concedente Proponente
1 OPME . L . R$ 148.327,39 R$148.327,39 R$ 148.327,39
TOTAL GERAL . R$ 148.327,39 R$ 148.327,39
TOTAL GERAL (planilha A) » ' RS 148.327,39

ARAXA (MG) em 13 de maio 2026

Diretor Superintendente




‘DIARIO OFICIAL DA UNIAO |

Publicado em: 26/12/2025 | Edicdo: 246-B | Secdo; 1 - Extra B 1 ragine. 3
Orgao: Ministério da Satide/Gabinete do Ministro

PORTARIA GM/MS N° 9,760, DE 26 DE DEZEMBRO DE 2025

Estabelece recurso financeiro do Bloco de Manutencdo das
Acdes e Servicos Publicos de Saude. - Grupo de Atengao
Especializada, a ser disponibilizado a estados, Distrito Federal e
municipios, visando ao fortalecimento da Programa Agora tem
Especialistas, instituido pela Lei n° 15.233, de 7 de outubro de
2025, e 6 atendimento ao que dispde a Lei n® 14.820, de 16 de
janeiro de 2024,

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem o art. 87,
paragrafo tnico, incisos | e Il da Constituigéo, resolve:

Art. 1° Fica estabelecido o recurso financeiro no montante de R$ 1.000.000.000,00 (um bilh&o
de reais), a ser disponibilizado aos estados, Distrito Federal e municipios, da seguinte forma:

I - R$ 800.000.00,00 (oitocentos milhdes de reais), em até 2 (duas) parcelas, conforme anexo a
esta Portaria; o

Il - R$ 200.000.000,00 (duzentos milhdes de reais) a ser incorporado aos Tetos Financeiros de
Média e Alta Complexidade (Teto MAC), mediante publicagdo em ato normativo da Secretaria de Atengdo
Especializadé a Satde, que estabelecera incentivos contidos no reajuste de valores de procedimentos da
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de
Saude - SUS, para as entidades sem fins lucrativqs. vinculadas ao SUS, em conformidade com a Lei n°®
14.820, de 16 de janeiro de 2024.

Paragrafo unico. Os reclrsos financeiros estabelecidos visam ao fortalecimento do Programa
Agora Tem Especialistas, instituido pela Lei n® 15.233, de 7 de outubro de 2025, e o atendimento ao que
dispde a Lei n° 14.820, de 16 de janeiro de 2024, que altera a Lei n° 8,080, de 19 de setembro de 1990,
para estabelecer a revisdo periddica dos valores de remuneragao dos 'serv'igos prestados ao Sistema Unico
de Salide - SUS, com garantia da qualidade e do equilibrio econémico-financeiro.

Art. 2° Os recursos financeiros s3o destinados as entidades sem fins lucrativos que prestam
_servigos ao Sistema Unico dé Saude - SUS e possuem produgdo assistencial aprovada pelos gestores
estaduais e municipais do SUS, registrada nas bases de dados do Sistema de Informagdes Ambulatoriais -
SIA/SUS e do Sistema de Informacdes Hospitalares - SIH/SUS, no.periodo de janeiro a dezembro de 2024.

§1° Os recursos financeiros a serem repassados a cada estabelecimento de saude sao
proporcionais a producao assistencial citada no caput deste artigo, em relagdo ao montante indicado no
inciso | do art. 1°, sendo estabelecido como piso o valor de R$ 1.000,00 (um mil reais), aplicado aos
estabelecimentos de saude que ficaram abaixo deste valor na metodologia adotada.

§2° Cabe aos gestores estaduais e municipais do SUS realizar o repasse dos recursos
financeiros estabelecidos a cada estabelecimento de saude.

Art. 3° O Fundo Nacional de Saude adotara as medidas necessérias para a transferéncia do
montante estabelecido no inciso | do art. i° aos Fundos Estaduais, do Distrito Federal e Municipais de
Saude, em até duas 2 {(duas) 'parcelas-. mediante processo autorizativo encaminhado pela Secretaria de
Atencao Especializada a Saude. '

Art. 4° A prestacao de contas relativa & aplicacéo dos recursos devera compor o Relatério Anual
de Gestao - RAG. ‘ '




310160

MG ALFENAS M|2171678 |CENTRO PROSORRISO 2.092.91
MG | 310160 | ALFENAS M|2171708 |AMBULATORIO CRUZ PRETA 427239
MG | 310160 | ALFENAS M|2171732 |AMBULATORIO VILA ESPERANCA 1185612
CLINICA INTEGRADA DO INSTITUTO
MG | 310160 | ALFENAS M|217184g | SEINICAINTEGRAL 1150.95
MG | 310160 | ALFENAS M| 2171864 g‘dz"ggf ESCOLADEPSICOLOGIA 11 560,00
MG |310160 | ALFENAS M|2171945 |SANTA CASA DE ALFENAS 225221725
MG | 310160 | ALFENAS M|2171088 |HOSHITALUNIVERSITARIOALZIRA 14 048 520,62
MG | 310160 | ALFENAS M| 2696045 | APAE 38.690.26
MG| 310160 | ALFENAS M| 2768283 |GRUPO CARITAS 1.000.00
MG |310170 | ALMENARA M| 2108992 |HOSPITAL DERALDO GUIMARAES | 206.136,62
MG | 310190 | ALPINOPOLIS M|2761114 |SANTA CASA DE ALPINOROLIS 4813236
. SANTA CASA MISERICORDIA DE '
MG | 310200 | ALTEROSA M|2172852 |SANTACA 20.886.90
: HOSPITAL NOSSA SENHORA DA
MG |310210 | ALTO RIO DOCE M| 2202638 | HOSPITALN 17785.41
HOSPITAL NOSSA SENHORA DE
MG | 310230 | ALVINOPOLIS M|2100371 | HOSPITAL NOSSA SENHOR, 16.888,86
MG | 310260 | ANDRADAS M| 2775956 |SANTA CASA DE ANDRADAS 121.985.85
MG | 310260 | ANDRADAS M|3659143 | APAE ANDRADAS 374388
MG | 310270 | CACHOEIRA DE PAJEU | M| 2761262 | HOSPITAL DR OTAVIO GONCALVES |19.49179
MG | 310340 | ARACUAI M| 2134276 |HOSPITAL SAOVICENTE DE PAULO 1446 44355
ARACUAI -
CENTRO DE RECUPERACAO ALZIRA
MG | 310340 | ARACUAI M|3660230 | SENTRO DE RECUPERACAG 1.000,00
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
MG | 310350 | ARAGUARI M|2145060 |SANTACA 504.572.95
MG | 310350 | ARAGUARI M|2764725 |APAE DE ARAGUARI 16.681,21
MG | 310350 | ARAGUARI M| 9681752 F’fﬁf&’*'— UNIVERSITARIO SAGRADA | 471 89933
MG | 310400 | ARAXA M| 2164604 |APAE DE ARAXA 2171727
MG | 310400 | ARAXA M| 2164620 |SANTA CASA DE MISERICORDIA 224.839,04
MG | 310400 | ARAXA M| 2180766 |UNIDADE CASA DO CAMINHO 148,327,390
MG | 310400 | ARAXA M| 2201399 |FAMA 1.000,00
CLINICA DE FISIOTERAPIA
MG | 310400 | ARAXA M|7820194 | GRIMICADE 1.000,00
MG | 310420 | ARCOS M| 2168693 |SANTA CASA DE ARCOS 3318304
MG | 310430 | AREADO M| 2168421 | SANTACASADE MISERICORDIADE | 34 057051
AREADO
MG | 310450 | ARINOS M| 3120643 |APAE ARINOS 9.006.76
MG | 310470 | ATALEIA M| 2178850 | APROMIA 10,875,82
MG/ 310490 | BAEPENDI M| 2761106 |HOSPITAL CONEGO MONTE RASO | 21051356
MG | 310490 | BAEPENDI M| 2764598 |APAE BAEPENDI 5.744.16
HOSPITAL NOSSA SENHORA DO :
MG | 310510 | BAMBUI M|2143852 | HOSFITAL NOSSA S 30.768.34
MG| 310530 BANDEIRADOSUL | M| 3649156 ;’ggﬁgALDONA PAULINADAMEN 14 755 56
HOSPITAL POLICLINICA E
MG | 310560 | BARBACENA M|2098474 |HOSBITAL POLICLINICAE \A 21551757
CENTRO ACADEMICO MULTIPROF
MG | 310560  BARBACENA M| 2098504 | SENTRO ACADEMICO MULTIPROF 1 8240392
MG | 310560 | BARBACENA M| 2098733 | APAE DE BARBACENA 121.646.80
MG | 310560 | BARBACENA M| 2098938 | HOSPITAL IBIAPABA CEBAMS 1322.202.62
MG | 310560 | BARBACENA M! 2109654 | CLINICAESCOLAVERATAMMDE | 51 95553

ANDRADA




18/05/2026

GERENCIADQR'
CAIRKA

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes da TED

Niimero do Documento: 080731

Data; 08/05/2026 Valor: R$ 198.441,85

Origem

Nome: DIRETORIA EXECUTIVA DO FUNDO Bance: 001 - BANCO DO BRASIL S/A - Aggéncia: Conta:
N 00000000 1607 997380845
Destino
I — T R —
Nome: FUNDO MUNICIPAL DE Banco: 104 - CATXA ECONOMICA FEDERAL - Ageéncia: Conta:
SAUDE 00360305 \ 97 5758530162
|
i
Informagoes Adicionais ‘[
|
Finalidade: ORDEM BANCARTA DO TESOQURO - OB Fipo TED: PAG0O108R2 Valor da Tarifa: R$ 0,00
I

Ald CATXA: 0800 104 0104 {Capitais e Regioes Metropolitahas: 4004-0164)

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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