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PARECER TECNICO CONCLUSIVO

IDENTIFICACAO:
OSC: Santa Casa de Misericérdia de Guaira

3

PROGRAMA
CIDADES
SUSTENTAVEIS

CNPJ: 48.341.283/0001-61

FUNDO VINCULADO/POLITICA PUBLICA: Satide

PROCESSO N.2: 208/2020

TIPO DE AJUSTE: Termo de Convénio n° 02/2020 Inexigibilidade n.2: 14/2020
OBJETO: Contratacao de Prestacdo de Servico de Saude com base na tabela SUS

DATA DA ASSINATURA: 31/12/2020

VIGENCIA: 01/01/2021 a31/12/2021
VALOR INICIAL DA PARCERIA: R$ 5.533.414,56

Rafael Cesar de Souza Silva

286.609.898-64

Rosemeire de Lima

090.904.778-29

MUNICIPAL ESTADUAL FEDERAL
R$ 3.330.513,84 R$ 0,00 R$ 2.202.900,72
ADITIVOS

DOCUMENTO VIGENCIA VALOR (R$)
Termo de Convénio n° 02/2020 01/01/2021a31/12/2021 | 5.533.414,56
1° Termo Aditivo 31/05/2021a01/03/2022 | 2.497.885,38
2° Termo Aditivo 01/01/2021a31/01/2022 | 3.266.966,12

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO
NOME CPF PERIODO

Decreto n.2 5852 de 06 de Janeiro de 2021
Leila Alves de Freitas Pita 077.423.338-99
Andriele Cristina Borges da Costa 093.839.526-28 .
Rafael Cesar de Souza Silva 286.609.898-64 ZDf /%66//0210/221021 4
Beatriz lolanda Mira Rodrigues
Marcia Uatanabi 245.825.958-80
Decreto n.2 5988 de 22 de Junho de 2021
Leila Alves de Freitas Pita 077.423.338-99 .
Andriele Cristina Borges da Costa 093.839.526-28 0D§/2021//0260/222021 4
Rafael Cesar de Souza Silva 286.609.898-64
Decreton.2 26181 de 03 de Janeiro de 2022
Lidia Alves da Silva 324.870.018-10
Andriele Cristina Borges da Costa 093.839.526-28 A partir de
Adriana Cristina do Nascimento Pereira 178.699.118-79 03/01/2022

GESTOR DA PARCERIA - DE 06/01/2021 4 08/11/2021

NOME: Jorge Uatanabi do Prado

| CPF: 090.624.488-95

Email: saude.guaira@gmail.com

| Data de Nascimento: 16/04/1966

GESTOR DA PARCERIA - DE 13/12/2021 2 02/01/2022

NOME: Antonio Manoel da Silva Junior

| CPF: 057.090.808-61
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Email: saude.guaira@gmail.com | Data de Nascimento: 03/08/1957
Decreto n.2 6.142,14/12/2.021

GESTORA DA PARCERIA - A PARTIRDE 03/01/2022

NOME: Franciene Lucas ‘ CPF: 225.806.668-93
Email: saude.guaira@gmail.com \ Data de Nascimento: 04/08/1992
Portarian.? 11.363,03/01/2022

GESTOR DA POLITICA PUBLICA - DE 06/01/2021 2 09/11/2021
NOME: Jorge Uatanabi do Prado | CPF: 090.624.488-95
Email: saude.guaira@gmail.com \ Data de Nascimento: 16/04 /1966

GESTOR DA POLITICA PUBLICA - DE 10/11/2021 2 13/03/2022

NOME: Ant6nio Manoel da Silva Jdnior | CPF: 057.090.808-61
Email: prefeito@guaira.sp.gov.br \ Data de Nascimento: 03/08/1957

GESTOR DA POLITICA PUBLICA -A PARTIR DE 14/03/2022

NOME: Juliana Cristina Costa Rodrigues de Souza | CPF: 199.553.628-80
Email: saude.guaira@gmail.com \ Data de Nascimento: 27/08/1973
ANALISE:

A)A LOCALIZAGAO E O REGULAR FUNCIONAMENTO DA BENEFICIARIA, DESCREVENDO
SUA FINALIDADE ESTATUTARIA E DESCRICAO DO OBJETO:

ITENS

Localizacdao: Rua 24 n.2 872 - Jardim Paulista

Regular funcionamento da beneficiaria: A associa¢io privada sem fins lucrativos esta
em regular funcionamento em sua estrutura fisica e ao atendimento ao publico
Finalidade Estatutaria: A associa¢do privada sem fins lucrativos tera como finalidades:
[. A prestacao de servigcos médico hospitalar a populacdao em geral, sem distin¢do de
qualquer natureza;

[I. A manutencao de servicos ambulatoriais e farmacoldgicos necessarios ao atendimento
e acompanhamento dos servigos médicos prestados e de outros que venham a ser criados
ou mantidos;

[II. Criar e operar planos de assisténcia a saide, mediante a garantia de abertura de
custos assistenciais médicos, ambulatorial e hospitalar, a preco pré ou pos-estabelecido
por prazo indeterminado e sem limite financeiro, através de rede credenciada para tanto.
IV. Promover quaisquer outras atividades necessarias a consecu¢do dos objetos ora
definidos.

Descri¢ao do Objeto: O convénio tem por objeto a contratacdo de servigos de sadde pela
Santa Casa de Misericérdia de Guaira.

B) RELACAO DOS REPASSES CONCEDIDOS, IDENTIFICANDO NUMERO, DATA E VALOR
DOS RESPECTIVOS DOCUMENTOS DE CREDITO, POR FONTE DE RECURSOS:
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Namero DEZlE PER D Valor (R$) Fonte
Empenho Repasse

307.287,62 Municipal
136 06/01/2022 07/01/2022 185.028,55 Municipal
679.961,20 Municipal

153.643,81 Federal

137 06/01/2022 07/01/2022 44.668.65 Foderal

TOTAL 1.370.589,83

C) DATA DAS RESPECTIVAS PRESTACOES DE CONTAS, BEM COMO A APLICACAO DE
SANCOES POR EVENTUAIS AUSENCIAS DE COMPROVACAO OU DESVIO DE FINALIDADE:

Data da Prestacdo de Contas Meés Sancgoes ou desvio de finalidade
16/02/2022 Janeiro -
05/04/2022 Fevereiro -

D) OS VALORES APLICADOS NO OBJETO DO REPASSE, OS RENDIMENTOS FINANCEIROS
AUFERIDOS, POR FONTE DE RECURSOS, DEMONSTRANDO INCLUSIVE EVENTUAIS
GLOSAS:

VALOR REPASSADO E APLICADO NO OBJETO
Municipal Estadual Federal
R$ 1.172.277,37 R$ 0,00 R$ 198.312,46
RENDIMENTOS
Municipal Estadual Federal
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
GLOSAS

E) A COMPROVACAO DE DEVOLUCAO DE EVENTUAIS GLOSAS, SALDOS OU
AUTORIZACAO FORMAL PARA SUA UTILIZACAO EM EXERCICIO SUBSEQUENTE:

Identificou que no més de Janeiro foram adiantados R$ 68.941,47 acima do valor apurado como
faturamento, sendo R$ 22.980,19 de fonte federal ¢ R$ 45.961,28 do tesouro. Porem na
competéncia de novembro e Dezembro foram realizadas 14 cirurgias eletivas que totalizaram R$
25.427,32 de recursos do Fundo de Acdes Estratégicas e Compensagdo — FAEC

F) SE AS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS COM 0S RECURSOS PROPRIOS E AS VERBAS
PUBLICAS REPASSADAS SE COMPATIBILIZAM COM AS METAS PROPOSTAS, BEM COMO
0S RESULTADOS ALCANCADOS, INDICANDO ANALISE QUANTITATIVA E QUALITATIVA
DO CUMPRIMENTO DO PLANO DE TRABALHO, COM EXPOSICAO DAS RAZOES DA NAO
CONSECUCAO OU EXTRAPOLACAO DAS METAS PACTUADAS:
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Meta Quantitativa

INTERNACAO
Especialidades Previsao Anual Faturado % Alcancada
Clinica 118 133 112,7%
Obstetricia 36 39 108,33%
Pediatria 24 16 66,66%
Cirargica 100 93 93,00%
Total 278 281 95,17
EXAMES
Descricao i:ﬁl‘:ls 4% | Faturado Z;can(;a da
Diagnéstico por Anatomia Patoldgica e Citopatologia
Biopsia/Exerese de nddulo de mama 01 0%
Exame Anatomo-Patologico 01 0%
Diagnéstico por Cardiologia
Ecocardiograma 20 51 255%
Teste Ergométrico 12 2 16,66%
ECG 580 538 92,75
Diagndstico por Pneumologia
Espirografia c/ prova de funcao pulmonar 32 00 0,0%
Diagndstico por Imagem
Radiologia 3902 1790 45,87%
Ultrassonografia 1178 1382 117,31%
Tomografia 310 249 80,32
Triagem Auditiva - Emissdes Otoacusticas
Teste da Orelhinha 50 22 44,00%
Total 6.086 3,974 65,19%

CONSULTAS AMBULATORIAIS ESPECIALIZAODAS
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Descri¢ao Previsao Anual |Faturado % Alcan¢ada
Neurologia 164 132 80,48%
Neurocirurgido 280 254 90,71%
Pneumologia 110 0 0%
Endocrinologia 250 123 49,20%
Ortopedia 640 934 145,93%
Vascular 250 278 111,20%
Gastroenterologista 280 210 75%
Hepatologista 66 49 74,24%
Oftalmologista 266 179 67,29%
Psiquiatra 400 565 141,25%
Psiquiatra (CAPS) 256 516 201,56%
Urologista 202 123 60,89%
Dermatologia 260 221 85%
Cirurgido Geral 190 112 58,94%
Otorrinolaringologista 120 112 93,33%
Total 3.734 3.808 101,98%
Procedimentos Cirurgicos Ambulatoriais

Descricao Previsdo Anual |Faturado % Alcan¢ada
Vasectomia 02 0 0%
Postectomia 02 0 0%

Total 04 0 0%

Meta Qualitativa

Metas Pontuacido Anual

Atencao a saude

Disponibilizagdo da agenda de [ Disponibilizar ao Gestor Municipal agenda
procedimentos ambulatoriais para o Gestor | dos procedimentos ambulatoriais
Municipal/ Secretaria Municipal de Satide |regulados até o dia 05 (cinco) de cada més
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Disponibilizagdo das agendas de cirurgias
eletivas para o Gestor Municipal/
Secretaria Municipal de Sadde, que
autorizara as cirurgias eletivas de acordo
com listagem de espera controlada pela
Secretaria Municipal de Saude

Disponibilizar ao Gestor Municipal agenda
dos procedimentos cirurgicos eletivos
regulados até o dia 05 (cinco) de cada més

Realizar as Cirurgias Eletivas em até 60
dias ap6s sua autorizacdo pela Secretaria
Municipal de Saude e inserir nas vagas
CROSS

Percentual de Cirurgias Eletivas realizadas
apos o periodo de 60 dias contados da data
da autorizagdo do Laudo da Cirurgia
Eletiva e sua efetiva realizacao

Implantacdo do sistema de alta com
contrarreferéncia dos clientes do SUS
estabelecida e registrada, encaminhando o
cliente a rede de Servigos SUS do Municipio
de Guaira.

Percentual do numero de alta médica
hospitalar sem a guia de contrarreferéncia
aos Servicos SUS, encaminhar o nimero de
alta hospitalar e as contrarreferéncia
dentro do més (planilha).

Participacao nas Politicas Prioritarias do

SuUS

HumanizaSUS

Manter servico de Ouvidoria e sistema de
satisfacdo do usuario.

Avaliacdo se a Ouvidoria foi implantada
para escuta de usudrios e trabalhadores,
com sistematica de respostas e divulgacao
dos resultados.

Manter fornecimento de alimentacdo
(todas as refeigdes) para acompanhante de
idosos e criancas internados a partir de
Janeiro/2017.

Percentual de refei¢cdes fornecidas por dia
referente ao namero de dias de internacoes
de idosos e criangas com acompanhantes.

Manter hordarios de visitas diarios de no
minimo trés horas

Avaliacdo e visitas para verificacdo dos
horarios de visitas.

Manter horarios de visitas noturno na
pediatria e maternidade para pai a partir
de Janeiro/2017.

Avaliacdo se ocorreu a implantacdo do
horario de visitas noturno.

Realizar consulta de enfermagem apds alta
meédica.

Percentual de consultas de enfermagem
realizadas referente ao numero total de
altas.

Preencher Partograma em 100% dos

partos normais realizados no Hospital

Percentual de partogramas preenchidos
referente ao niumero total de partos

Inser¢do na politica de incentivo ao
aleitamento materno em 100% das
gestantes.

Percentual das parturientes atendidas no
hospital que receberam orientacdes que
incentivam o aleitamento  materno
referente ao niumero total de partos.

Avaliacdo da Andxia Neonatal (mensuragao
de Apgar) no 12 e 52 minuto de vida em

Percentual dos RNs que foram submetidos
a mensuracdo de Apgar no 12 e 52 minuto

6
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100% dos RN'’s.

de vida, referente ao numero total de
nascidos vivos.

Ampliar a Taxa de Parto Vaginal até atingir

Taxa de Partos Vaginais (excluindo Partos
Cesarianos com Laqueadura especificos

85% do total de partos. autorizados pelo Programa de
Planejamento Familiar).
Implantar sistema de registro de indicacdo
médica em 100% dos partos cesarianos ‘s
% p Percentual de Prontuarios de Partos

comprovando a indicacao do Parto
Cesariano por no  minimo dois
profissionais médicos.

Cesarianos com 22 opiniao registrada.

Realizar Teste de Reflexo Vermelho e
teste do ouvido em todos os recém-
nascidos antes da Alta Hospitalar.

Percentual dos RNs que foram submetidos
ao Teste de Reflexo Vermelho, e teste do
ouvido antes da alta hospitalar, referente
ao numero total de nascidos vivos;

Realizar a vacina de Hepatite B em todos
os recém-nascidos antes da Alta Hospitalar.

Percentual dos RNs que foram vacinados
antes da alta hospitalar, referente ao
numero total de nascidos vivos.

Politica Nacional de Medicamentos

Manter a Farmacia de acordo com normas
da ANVISA.

Apresentacdo do Relatério Anual de

Vistoria pela Vigilancia Sanitaria.

Satude do Trabalhador

Incidéncia e prevaléncia de doencas
relacionadas ao trabalho e de absenteismo.

Levantamento trimestral de absenteismo,
incidéncia e prevaléncia de doengas
relacionadas ao trabalho em funcionarios
do Servico.

Alimentacao e Nutricao

Acompanhar o monitoramento dos
procedimentos relacionados a preparacao
de dietas e alimentacdo infantil (lactario),
de acordo com as normatizagdes da
ANVISA.

Relatério Anual Da Vigilancia Sanitaria.

Satude da Mulher

Participar do Comité de Mortalidade
Materno e Infantil implantada no Municipio
de Guaira.

Relatério Mensal da presengca dos
representantes do hospital em reunides do
comité.

HIV/DST/AIDS
Realizagdo dg ,tetste rapido para HIV em Percentual de testes rapidos realizados,
sangue periférico em 100 % de

parturientes que nao apresentem teste HIV
no pré-natal.

referente ao numero total e parturientes
que ndo apresentem teste HIV no pré-natal.

Realizacdo de VDRL e TPHA confirmatério
(reagentes de VDRL) em 100 % de
parturientes que ingressarem na
maternidade para parto.

Percentual de VDRL e TPHA confirmatério
realizados, referente ao numero de
parturientes que ingressarem na
maternidade para parto.
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Urgéncia e emergéncia

Integracdo com a Central de Regulacao de | Apresentagio de planilha com a
Leitos de Urgéncia da Secretaria Municipal | disponibilidade de leitos ofertados para
de Saude. Central de Regulacao.

Gestao hospitalar

Atender a Resolugao CFM 1638/2002 de
modo a aprimorar a qualidade das
informagdes contidas nos prontudrios,
especificamente da MATERNIDADE.

Manter no minimo 100% dos prontudrios
da Maternidade de acordo com a Resolugdo
CFM1638/2002.

Realizar prestacao de contas mensal dos
recursos financeiros de Incentivo a

Contratualizacao. Apresentacdo de prestacdo de contas do
Apresentar comprovante de pagamento |Incentivo de Contratualizagao e
das obrigacdes trabalhistas, | pagamentos dos tributos e impostos.
previdenciarias e com a Receita Federal do

Brasil.

Apresentar mensalmente a estrutura de
receitas e despesas por item conforme [ Apresentagdo de Relatério Mensal para
classificacdo: Pessoal, Medicamentos e |avaliacdo do CMS e Comissao Gestora.

Materiais Hospitalares e outras despesas.

Desenvolvimento Profissional

Apresentacdo da relacdo dos cursos de
capacitacdo permanente dos profissionais,
incluindo obrigatoriamente 0s
profissionais médicos que atuam no

Desenvolver acoes de Educacao
Permanente para os trabalhadores do
hospital visando desenvolvimento

profllsswn.al eo fortalecimento do trabalho Hospital, realizados incluindo as listas de
multiprofissional.
presenca.
Incorporagao Tecnolégica
Manter atualizado a base de dados do CNES | Apresentacio a Comissao de

- — — Acompanhamento de relatério de novas
anormar a  Comissdo de Avahagao. 4 [tecnologias humanas e ou materiais
incorporagdo  de novas  tecnologias | jmplantadas.

humanas e ou materiais implantadas.

Em andlise as metas quantitativas apresentas durante as visitas mensais e no relatério do
faturamento do SIHD/AIH’s, verificou-se que ndo houve cumprimento integral das metas.
Mesmo tendo procedimentos que ficaram a cima do pactuado.

As metas qualitativas analisadas através dos indicadores apresentados na forma de
documentos comprobatoérios apresentaram cumprimento de 89,50% das metas.

As atividades desenvolvidas com os recursos proprios e as verbas publicas repassadas se
compatibilizam com as metas propostas, bem como os resultados alcancados, indicando o
cumprimento do plano de trabalho.
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A parceria representa vantagem econdmica, conforme quadro expositivo apresentado em
sequéncia, comparando a economicidade em relacdo a realizacao direta pela Administracdo
Publica.

Itens Do
Previsto Executado
Remuneracdo da Equipe e Encargos R$ 752.851,23
Medicamentos R$ 60.315,23
Material Médico Hospitalar R$ 50.359,36
Géneros Alimenticios R$ 10.633,78
Outros Materiais de Consumo R$ 23.366,34
Servicos Médicos R$ 381.161,46
Locacgdes Diversas R$ 2.506,80
Manutencio de Equipamento R$ 1.547.348,91 | R$ 2.345,00
Outros Servicos de Terceiros R$ 7.542,14
Despesas Financeiras e Bancarias R$ 914,48
Outros Tributos R$ 204.137,88
Equipamentos R$ 1.305,16
Trans./ Despesas Indevidas R$ 23,40
Empréstimos R$ 49.680,86
Utilidades Publicas R$ 205,79
Total R$ 1.547.348,91 R$ 1.547.348,91

RECURSOS DA ORGANIZACAO
Prédio R$ 15.743.890,37
Veiculos R$ 28.766,34
Equipamentos R$ 86.579,29
Valor Total: R$ 15.859.236,00
Saldo de exercicio anterior R$ 26.349,77
Captacao de recursos R$ 5.409,31
Crédito ressarcimento de conta R$ 145.000,00
Receitas vinculadas a repasses
Administracio Pablica R$ 1.370.589,83
TOTAL: R$ 1.547.348,91

G) O CUMPRIMENTO DAS CLAUSULAS PACTUADAS EM CONFORMIDADE COM A
REGULAMENTACAO QUE REGE A MATERIA:

Cumpriram parcialmente as cldusulas pactuadas no instrumento juridico, atinente aos
principios da administracao publica, em conformidade com a regulacdo que rege a matéria.

H) A REGULARIDADE DOS GASTOS EFETUADOS E SUA PERFEITA CONTABILIZACAO,
ATESTADAS PELO ORGAO/ENTIDADE CONCESSOR(A):

Gastos e a contabilizacdo das receitas e das despesas deste ajuste estdo parcialmente
regulares, segundo as normas brasileiras de contabilidade para o terceiro setor,

9
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demonstrados no balancete, balango patrimonial e na prestacdo de contas, declarado pelo
contador da entidade parceira, conforme documento apostilado ao processo administrativo
da prestacdo de contas dessa parceria.

I) QUE OS ORIGINAIS DOS COMPROVANTES DE GASTOS CONTEM A IDENTIFICACAO DA
ENTIDADE BENEFICIARIA, DO TIPO DE REPASSE E DO NUMERO DO AJUSTE, BEM
COMO DO ORGAO/ENTIDADE REPASSADOR(A) A QUE SE REFEREM:

Todos os originais dos comprovantes de gastos contém a identificacdo da razdo social da
organizacdo, do tipo do repasse, o numero do ajuste, o 6rgao concessor, no caso, essa
prefeitura.

J) AREGULARIDADE DOS RECOLHIMENTOS DE ENCARGOS TRABALHISTAS, QUANDO A
APLICACAO DOS RECURSOS ENVOLVER GASTOS COM PESSOAL:

Os recolhimentos de encargos trabalhistas, no que diz respeito a gastos com pessoal, estao
parcialmente regulares, devido ao pagamento de encargos fora da data competéncia
analisada, comprovados mediante guias de recolhimentos autuadas ao processo de
prestacdo de contas.

K) O ATENDIMENTO AOS PRINCIPIOS DA LEGALIDADE, IMPESSOALIDADE,
MORALIDADE, PUBLICIDADE, EFICIENCIA, MOTIVAGAO E INTERESSE PUBLICO:

Este ajuste atende aos principios da legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade,
eficiéncia e economicidade, a motivacao e ao interesse publico e social.

L) A EXISTENCIA E O FUNCIONAMENTO REGULAR DO CONTROLE INTERNO DO ORGAO
OU ENTIDADE PUBLICO(A) CONCESSOR(A), COM INDICACAO DO NOME COMPLETO E
CPF DOS RESPECTIVOS RESPONSAVEIS:

Designacao Nome CPF

Portaria n® 9.880/2019 Luciene Casagrande da Silva Duarte 170.302.318-80
Portaria n® 9.882/2019 Marcia Cristina Ferreira Guedes Moura 278.486.578-92
Portarian®11.134/2021 | Vania Tostes 253.790.578-45
Portarian®11.135/2021 | Adriana Cristina de Paula Longo 195.062.478-11

M) INDICACAO QUANTO A REALIZACAO DE VISITA IN LOCO PELO ORGAO OU
ENTIDADE CONCESSOR(A), QUANDO HOUVER.

Houve visitas para fiscalizar, monitorar e avaliar o objeto, conforme relatérios de
fiscalizacdo, parte integrante do processo administrativo da prestacao de contas.

Justificativa: Apos analise das prestacdes de contas e relatério de monitoramento ainda é
claro a necessidade de rever o plano operativo, tendo em vista que a instituicdo nao
alcangou 100% das metas quantitativas mesmo tendo procedimentos acima do pactuado.

Conforme visitas em loco, analises de documentos e avaliagdes do cumprimento das
metas pactuadas com base no objeto do contrato, fica claro a necessidade de rever os
valores repassados com vistas para o servigo prestado. Ajustes como atualizacdo no CNES,
data de entrega das prestagdes de conta, devem ser realizados.
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No més de janeiro foram adiantados R$ 68.941,47 acima do valor apurado como
faturamento, sendo que deste valor, R$ 22.980,19 sdo de fonte federal e R$ 45.961,28 do
tesouro. Conforme ja apontado, foram realizadas 14 cirurgias eletivas nas competéncias de
Novembro e Dezembro de 2021 que totalizaram R$ 25.427,32 de recursos do Fundo de
Acdes Estratégicas e Compensacdo - FAEC. Mediante destes fatos evidencia que a instituicao
recebeu R$ 43.514,15 (quarenta e trés mil, quinhentos e quatorze mil e quinze centavos) a
mais do que realizou. Porem como identificado nas analises de documentos e visitas in loco,
o valor que a instituicdo recebe, ndo condiz com o custo efetivo das atividades realizadas, e
este valor repassado a mais deve ficar para ajudar no reequilibrio financeiro.

Porém, esse fato nao altera a eficiéncia e eficacia da parceria, a qual foi formada
para ofertar atendimento hospitalar de média complexidade, consultas de especialidades
médicas, exames ambulatoriais internados/ nado internados e atualmente o atendimento de
Urgéncia e Emergéncia para todos os usuarios SUS de Guaira, a qual foi estruturada com
trabalhadores local; por outro lado a instituicao se mantém gracas ao servico prestado em
sua maioria para o Usuario SUS.

E importante destacar que a Santa Casa, ndo deixou de atender os pacientes que ali
buscaram socorro.

CONCLUSAO

Atesta esta prestacdo de contas como:

( ) Regular

(x) Regular com ressalvas

( ) Irregular (justifique a irregularidade)

San¢des administrativas: ndao houve

Guaira/SP, 19 de janeiro de 2024.

FRANC|ENE Assinado de forma digital

por FRANCIENE . Ao sNoEL DALY
LUCAS:2258066 Lucas:22580666893 ANTONIO MANOEL " oo,
6893 Dados: 2024.01.19 DA SILVA P ol
14:52:29 0300 JUNIOR:0570908086 1= 50 1 s
Franciene Lucas Antonio Manoel da Silva Janior
CPF: 225.806.668-93 CPF 057.090.808-61
Gestora da Parceria. Prefeito
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