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1. DADOQOS CADASTRAIS
1.1. Organizagdo da Sociedade Civil

Nome CNPJ
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de S3o Carlos | 59.610.394/0001-42
Endereco
Rua Paulino Botelho de Abreu Sampaio, 573
Cidade UF CEP DDD / Telefone
Sdo Carlos SP 13561-060 {16) 3509-1100
Conta Corrente Banco: Agéncia:
A definir Do Brasil 3062-7
E-mail
provedoria@santacasasaocarlos.com.br

1.2. Representante Legal
Nome
Antonio Valerio Morillas Junior
CPF RG
627.922.967-87 9.743.779-7 SSP
Endereco
Rua Passeio das Magndlias, 1060 — Via Doze 122 A
Cidade UF CEP DDD / Telefone
Sao Carlos SP 13.560-000 (16) 3509-1350
E-mail
provedoria@santacasasaocarlos.com.br

1.3. Responsavel Técnico pelo projeto
Nome
Marcus Vinicius Tiburcio Silva
CPF RG
399.057.708-52 47.965.739-7
Endereco
Rua Paulino Botelho de Abreu Sampaio, 573
Cidade UF CEP DDD / Telefone
Sao Carlos SP 13561-060 (16) 3509-1319
E-mail

vinicius.tiburcio@santacasasaocarlos.com.br

Formacgdo profissional
Engenharia Elétrica

Fungdo na OSC
Engenheiro Clinico

Rua Paulino Botelho de Abreu Sampalo, 573
13561-060 - Sao Catlos \ SP

Uila Puieza

(16) 3509-11
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2. APRESENTACAO E HISTORICO DA 0SC

A Irmandade Santa Casa de Misericordia de Sdo Carlos — ISCMSC é a mais antiga Instituicdo
assistencial, beneficente e hospitalar em funcionamento na cidade de S3o Carlos. Fundada em 12
de abril de 1891, o hospital tornou-se referéncia em atendimento para cinco cidades integrantes
da microrregido de S3o Carlos (Dourado, Ibaté, Descalvado, Ribeirdo Bonito e Porto Ferreira), uma
populagdo de aproximadamente 405.949 habitantes, segundo estimativa do IBGE. Na pandemia
da COVID-19, a ISCMSC foi a primeira unidade de salide da regido a disponibilizar setor
exclusivamente destinado aos pacientes acamados pela doenca, chegando a ter leitos operantes
s6 para essa finalidade. Durante esse periodo, teve indicadores assistenciais semelhantes a de
hospitais privados brasileiros, contribuindo para que Sdo Carlos tivesse a menor letalidade entre
os municipios do Estado com mais de 100 mil habitantes. Com relagdo a estrutura disponivel,
possui 278 (duzentos e setenta e oito) leitos disponiveis, no qual 177 (cento e setenta e sete) sdo
reservados ao uso exclusivo do Sistema Unico de Saude (SUS), correspondendo a 63,67% da
estrutura atual, de acordo com o cadastrado no CNES. Possui especialistas das mais diversas areas
médicas, realizando atendimentos clinicos (incluindo setores de hemodindmica, hemodidlise,
terapia intensiva adulto, infantil e neonatal) e cirdrgicos de média e alta complexidade (como
cirurgias cardiacas, neurocirurgias e cirurgias ortopédicas.) A ISCMSC também possui um prédio
exclusivo para atendimento obstétrico: a Maternidade “Dona Francisca Cintra Silva”, inaugurada
em 28 de outubro de 1951, dispondo de setores para gestantes para tratamento clinico, pre-
parto, alojamento conjunto, Centro Obstétrico, bercario e Banco de Leite Humano. Soma-se,
conforme estabelecido pela “PORTARIA SAES/MS N2 1399, DE 17 DE DEZEMBRO DE 2019”, a
titulacdo perante a UNACON (Unidade de Atendimento de Alta Complexidade em Oncologia) com
Servico de Radioterapia, ou seja, é classificada de unidade hospitalar de alta complexidade,
congregando a integralidade dos recursos necessarios para o diagnostico definitivo e tratamento
do cancer, sendo referéncia regional e integrando a rede de assisténcia oncologica do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Foto da Irmandade da Santa Casa de Misericordia de S3o Carlos, década de 50

04
e
=
)
=
[%7]
<
=
=
o
[©)
=
9
e
“w
=
<
=
]
P
O
=
Z
<
«
o
1]
17
o
o
=
6
a
o)
|
©
=
@
1]
<

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://santacasasaocarlos.1doc.com.br/verificacao/4C66-A843-1423-A1DF e informe o codigo 4C66-A843-1423-A1DF



Jb
I

SANTA CASA

Sao Carlos

3. DESCRICAO DO PROJETO

Titulo do Projeto Periodo de Execugdo

“Modernizagdo da Maternidade — Aquisicdo de Equipamentos 12 meses

Essenciais para Monitoramento e Intervencdes Obstétricas”

Secretaria Gerstora do Projeto: Secretaria Municipal de Saude

Identificagdo do Objeto

O projeto visa a aquisi¢ao de quatro equipamentos fundamentais para a seguranga materno-fetal
Investimentos:

Bisturi Elétrico Digital: utilizado em procedimentos cirurgicos obstétricos e ginecoldgicos,
garantindo cortes precisos e coagulagdo eficiente.

Detector Fetal Portétil: equipamento para ausculta dos batimentos cardiacos fetais, permitindo
acompanhamento desde o pré-natal até o trabalho de parto.

Oximetro de Pulso Portatil: monitora a saturacdo de oxigénio em gestantes e recém-nascidos,
exxencial em situagdes de risco.

Sensor de Oximetria Neonatal: complemento para o oximetro portatil, usado para o
monitoramento continuo da oxigenacao em bebés, especialmente em partos de risco ou
prematuros.

Publico ALVO e FAIXA ETARIA:

Gestantes em trabalho de parto e recém-nascidos.
Equipe médica e de enfermagem da maternidade.
Familiares, que terdo maior seguranga no atendimento.

Numero de atendidos Capacidade de atendimento
2.279 atendimentos em 2025 Aproximadamente 200 atendimentos por més

Justificativa contendo a descrigdo da realidade que sera objeto da parceria

A aquisicao destes equipamentos é necessaria para:

e Seguranca materno-fetal: monitoramento continuo e intervencgdes rapidas em situagoes

criticas.

e Modernizacdo tecnolégica: substituicdo de equipamentos antigos por versdes modernas e

confiaveis.

e Reducio de riscos: maior precisdo em diagndsticos e procedimentos cirlrgicos.
e Integracdo hospitalar: compatibilidade com sistemas ja utilizados pela Santa Casa.

4. OBIJETIVOS
4.1. Objetivo geral

Aprimorar o atendimento obstétrico e neonatal, garantindo seguranca as gestantes e recém-nascidos
por meio da aquisic@o de equipamentos modernos.

W' TACALE
n \santacasasaocarlos
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573 _J

1961 060 - Sao Carlos \ SP
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4.2. Objetivos Especificos

Objetivos Resultado Metas Indicadores Meios de
especificos esperado verificacao
Realizagdo segura
de
procedimentos Disponibilizar Numero de -
- 5 s g . : Relatorios
1. Adquirir obstétricos e bisturi elétrico cirurgias vl da
bisturi elétrico ginecoldgicos no centro realizadas com o instigtui 56
com corte preciso obstétrico equipamento ¢
e coagulacao
eficiente
Monitoramento
Y dos batimentos Disponibilizar Numero de Registros
2 ARRITIr cardiacos fetais detector fetal exames de médicos e
Detector Fetal ; 2
——— durante pré-natal para uso ausculta fetal relatérios da
e trabalho de continuo realizados maternidade
parto
Monitoramento ; R "
- - Disponibilizar Numero de st
3. Adquirir da saturagado de : : Relatorios
p i oximetro de pacientes : i
Oximetro de Pulso oxigénio em ; assistenciais da
" pulso em todos | monitorados por Py . 2
Portatil gestantes e P instituicao
; . 0s partos més
recém-nascidos
Monitoramento : o
f Disponibilizar L
p continuo da = Relatdrios da
4. Adquirir ; = sensor neonatal Numero de
oxigenagao em . . UTI neonatal e
Sensor de s T A em partos de recém-nascidos o
Oximetria Neonatal . 4 risco e UTI monitorados g ;
especialmente médicos
. neonatal
em casos de risco
5. Atividades Propostas
DESCRICAO MES
OBIJETIVO DASC
ESPECIFICO 1 3/4|5|6|7|8]9 10|11
ATIVIDADES e
Realizar
1,2,3e4 pesquisa de
Adquirir: fornecedores
e Bisturi de X
elétrico; equipamentos
e Detector hospitalares
Fetal;
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OBIJETIVO DESS::ISCAO =
ESPECIFICO ATIVIDADES 1 2 3 4 5 6 7 8 9 | 10 | 11 | 12
Criar
cronograma
para X X

instalacdo do

e Oximetro | _€9uipamento

de Pulso Treinar
Portétil; equipe X X
e Sensorde médica e de
Oximetria enfermagem
Neonatal. Disponibilizar
o]
equipamento X | X [ X | % | X | X | %X | %X | X | X
para
atendimento
6. Metodologia
o Aquisigdo: analise técnica e financeira dos orgcamentos recebidos.
. Treinamento: capacitagado da equipe para uso correto dos equipamentos.
e Protocolos: definigdo de critérios de utilizagdo em partos normais e de risco.
° Registro: arquivamento dos exames e procedimentos realizados.
° Manutengao: plano de manutengdo preventiva e calibragdo periddica.

7. Plano de Aplicacao
(Previsdo das despesas a serem realizadas na execucdo das atividades)

Equipamento e Material Permanente

Item Descricao Quant Valor Ne de Valor Total
Unitario Parcelas
il Bisturi Elétrico Digital 1 29.991,99 1 29.991,99
2 Detector Fetal Portatil 2 512,00 1 1.024,00
3 Oximetro de Pulso Portatil 2 1.970,70 1 3.941,40
4 Sensor de Oximetria Neonatal 3 235,00 1 705,00
TOTAL 35.662,39

Rua Paulino Botelho de Abreu Sampaio. 573
Vila Pureza - 13561-060 - Sao Catlos | SP
(16} 3509-1100

sant. {@santacasasaocarlos.com br

WY antacasas K'LJI’IO’S.LO”’\ br

B \santacasasaocatlos
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8. Cronograma de Desembolso (a partir da vigéncia)

Item Parcela Total

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
i 29.991,99 - - - = - = = - = - -129.991,99
2 1.024,00 - - - - - - - - - - -| 1.024,00
3 3.941,40 - = - = = = ~ i = - -1 3.941,40
4 705,00 - - - - - - - - - - - 705,00
Total | 35.662,39 - - - - - - - - - - - | 35.662,39

TOTAL GERAL: R$35.662,39 (trinta e cinco mil, seiscentos e sessenta e dois reais e trinta e nove
centavos)

FONTE DE RECURSO

Recurso Municipal Valor

(X) Emenda R$35.662,39 Vereador Elton Carvalho
( ) Tesouro RS -

() FUMCAD RS -

Recurso Estadual RS -

Recurso Federal RS -

9. InstalacBes da Institui¢do e recursos humanos (capacidade instalada)

As instalacdes, recursos humanos e toda a capacidade instalada pode ser consultada através do
CNES 2080931.

10. Declaragao

Na qualidade de representante legal da Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Sdo Carlos,
proponente, declaro, sob as penas da lei, que a entidade apresentou as prestacdes de contas de
valores repassados em exercicios anteriores pela Administragdo publica municipal direta e
indireta, que foram devidamente aprovadas, ndo havendo nada a regularizar ou valor a ressarcir.

S3o0 Carlos, 20 de maio de 2026 Antonio Valerio Morillas Junior
Provedor
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11. Aprovagdo pela Secretaria Municipal

Aprovado

_cho ol 4 [oelze |

Local e Data Secreftario ¢ 9(1 responsavel

v

Leandro_ Lu ano dos Santog

Municipal de 34,
de S&p Carlos - p - C

Rua Paulino Botelho de Abreu Sampaio, 573
Vila Pureza - 13561-060 - Sao Catlos \ SP
{16) 3509-1100
santacasa@santacasasaocarios.com.br
www.santacasasaotarios.com br
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