/
PLANO DE TRABALHO
_1- DADOS CADASTRAIS - PROPONENTE .
Nome da Entidade Proponente C.N.PJ ‘
_ADISGO - Associacio dos Diabéticos do Sudeste Goiano 24.811.325/0001-12  —
Endereco da Entidade Processo
Rua Uruana, n? 86, Bairro Nossa Sra Mde de Deus -
Cidade: UF: | CEP: DDD/Telefone /FAX EsferaAdministrativ
Cataldo GO |75.702-150  |(64)3441-4035 Privada

%5

(64)98126-3940

Pagina na internet: |Enderego eletrénico:
Instagram adisgo@wgo.com.br

@adisgoadisgo

Banco Caixa:

Nome do Dirigente da Entidade Proponente

Silvio Lucas Mesquita

CPF do Dirigente:
218.068.701-00

Praca de Pagamento |

Sem fins Lucrativos

!

C.I./Orgio Exped/Data | Cargo:
776076/2.A VIASSP/GO | Presidente

Data Exp: 03/03/2010

Servicos : CNES:
Ofertados: 9001247
Custeio  (insumos,
medicamentos,
procedimentos e ‘
reforma) f e b |

2 - DADOS CADASTRAIS - CONCEDENTE

Nome da Concedente

Secretdria Municipal de Satide de Catalao

C.N.P] :
03.532.661.0001-56

Nome do Representante Legal (GESTOR)

Velomar Gongalves Rios

CPF: |
263.588.241-04 _

Endereco (Rua, Bairro, Cidade e CEP).
BR - 050 km, n2 S/N, Loteamento JK, Catalao - GO

Fone:
(64)3441-2692 / 99984-8320

3- INTERVINIENTE REPASSADOR DO RECURSO

4

Nome do Interveniente:
FMS - Fundo Municipal de
Saude de Catalao

Parcelas / Valor:
Parcela Unica
R$ 110.000,00

} Proposta paga:

Niimero da Portaria:

Ordem Bancaria:

N2 processo de pagamento:

N2 do Processo:

Destinagdo de Emenda Impositiva:

201900010042327 Parlamentares individuais carimbadas para custeio.
|

Partido Parlamentar | N2daEmenda | 2019 | Valor Emenda N2 Oficio 1'

|

PSDB Dep. Gustavo 000405 2019 R$ 110.000,00 040/2019 |
Sebba |

1 i

o

ol



4- DESCRICOES DO PROJETO

4. il z .
1 - Titulo do Projeto: 4.2 - Periodo de Execugio: ‘—’_]

Convénio de transferéncia de valores via (EMENDA INICIO TERMINO _,3

PARLAMENTAR IMROSlTIVA - INDIVIDUAL) como A partir da data  |Doze (12) meses |
Custeio depositado via Fundo Municipal de Satde de de liberagdo dos !(insumos,

Catalao, porém carimbadas e destinadas a ADISGO - recursos medicamentos,

Associagdo dos Diabéticos do Sudeste Goiano. financeiros pela |procedimentos e
concedente reforma parcela tnica)
através da apos a liberagdo dos
Outorga recursos financeiros

pela concedente.

l

4.3 - Justificativa da Proposicio:

A ADISGO - Associagdo dos Diabéticos do Sudeste Goiano, por ser reconhecida no 4mbito Municipal,

'Estadual e Federal como Utilidade Pdblica, sem fins lucrativos e econdmicos, e deste 19/09/2019 com A
< AQUISICAO DA CEBAS em mios, nos permitindo juridicamente receber repasse de verbas parlamentares via ;
deputados estaduais, federais, senadores e MINISTERIO DA SAUDE, necessitando assegurar o seu |

funcionamento bésico para que cumpra em local nosso papel social, educacional e clinico, na prevencao,

orientacdo e educagiio em diabetes dos pacientes portadores de diabetes na instituicio.
~ . s - A - A . . 3 . |
Buscar éxito no atendimento aos pacientes de urgéncia e emergéncia, observando (ue a saude é um direito |

de todos e dever do Estado, garantindo e mediante politicas sécias e econdmicas que visem a redugdo dos l
|
riscos de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acbes e servios para a |

promocao, protecdo e recuperagio. (CF, ART.196)

4.3.1 - A relacdo da proposta apresentada de Medicamentos, Insumos, Procedimento e
Reforma.

D15 e ROSUNVASTALIIG STTUE:itiinihsbiosbisebdostistetes s brebde b o e ekl R$ 4.320,00
.480 IREas Atorvastating L0me . coedilatidelig Sl IR SIS USRI EN R$ 7.200,00
B 25 e Ciprofbrato LOOIME. ... uimiiinimbimtabisiilism it O R$ 8.640,00
IR 215 de ClOBIROBTRL 75 ME. ..i sttt ritdobibenticsniotih s ERE O R$ 2.430,00
- 600 Caixas Azulkom 30mg‘R$ 8.400,00
- 600 Caixas de Tiras de medir glicose n0 sangue / 50 UNd........oooccccceoreerereeeecrervresrersessesssoososo R$ 13.800,00
B0 Aparelho de medir glicemia ACtIVE [KIT).vmimmimmmssmmssomssssmssmsnssssssess somnesesssassesseorssssssssmsane R$ 12.804,00
ERLaser de Retina (retinopatia) apliCAgA0.....mmmimimisimimmmsmsssimmisesssissisesssistsammones R$ 18.000,00
BEErtura de Forro PVC — 415 Mts Sede SOCIAL.....coiimiiviinressomessmsnsmssssmsmmssesssssssssssssoessmsssess R$ 18.218,50
RS da Sede AAMINISTIAtIVA € SOCIAL..... imsesenssissmsasssmmnsasrommsetssssssssmostssssassssssassesssmeesstasmssss R$ 16.187,50
S T GG R R R OSSR o s IR O
Leemtre=—""
C\_.____,...-//
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4.3.2 - Objeto da Emenda a ser alcangado:

Emenda impositiva destinada a esta associa¢do, para ajuda financeira de custeio, onde o recurso

ser.é aplicado em prol dos pacientes diabéticos da ADISGO - Associagdo dos Diabéticos do Sudeste
Goiano do municipio de Catalio - Goiés.

Custeio este, com despensas relativas 4s Agdes Puiblicas em Sadde e Sociais da ADISGO, que atende
hoje aproximadamente mais de 4.000 (quatro mil) Associados de toda Catalo e regido. E é
acreditando na SAUDE PUBLICA de qualidade, que trabalhamos na Prevencio, Orientagdo e
Educagdo em Diabetes, para que o paciente ndo venha sofrer das Complicages Cronicas Futuras da
Doenga, pois sendo assim, com trabalho qualificado e preventivo o paciente se torna mais barato |
para o poder publico municipal, estadual e também federal.

4.3.3 - A indica¢do do publico-alvo:

Aproximadamente mais de 4.000 (Quatro Mil) pacientes diabéticos cadastrados na instituigao,
sendo pacientes DM1 e DM2.

4.3.4 - 0 problema a ser solucionado e os resultados esperados
. Buscar, oferecer e colocar em pratica o trabalho de uma equipe MEDICA MULTIDISCIPLINAR E DE
‘ABORDAGEM INTERDISCIPLINAR em diabetes dentro da ADISGO, com uma Sede Administrativa e
S Social reformadas e aconchegante, onde consequentemente a grande maioria com poder aquisitivo
baixo, levando a um percentual significativo de associados que dependem desses procedimentos
acima mencionados e nio terem acesso, e por fim, a distribuigdo de medicamentos e insumos a este
publico, para que tenham melhor controle da doenga, pois o bom controle é o que fard a
diferenga no tratamento dessas pessoas, proporcionando a elas melhor qualidade de vida,
portanto, com todo este aparato gratuito oferecido a este grupo de risco, conseguiremos reduzir
de uma forma significante o ntimero de pacientes com complicagdes cronicas futuras da doenga,
levando e otimizando os pacientes a manter um resultado de Hemoglobina Glicada HPLC > 7%.

4.3.5 - Capacidade técnica e gerencial do proponente para execu¢do do objeto

Os desembolsos como: medicamentos, insumos e procedimentos, atenderd a demanda da ADISGO,
tendo previsao de execugdo em 12 meses e a reforma em parcela unica, pois, o valor tota) de

R$ 110.000,00 (Cento e Dez mil reais) ser4 liberado pelo concedente, em um tnico deposito.

5 - Identificagdo do objeto a ser executado més ou parcela tinica:

' >

BS.: Todos os medicamentos e insumos serdo pagos mediante notas fiscais emitidas pelo
ﬁornecedor, os procedimentos via contrato de prestacio de servigos a institui¢do, e por dltimo a
reforma, que serd paga através de emissdo de nota fiscal.

6 - Metas a serem atingidas:
Hoje em média Mundial apenas 25% dos pacientes diabéticos mantém a Média de Glicose Hemoglobina Glicada
HPLC > 7%, pois na ADISGO 49 % dos pacientes que tratam ¢ acompanham periodicamente com esta equipe de
medicos Multiprofissional mantém a média de Hemoglobina Glicada HPLC > 7%, portanto, com a distribuigio
gratuita desses insumos, medicamentos e procedimentos, que na grande maioria das vezes nio sio disponibilizados
na rede SUS e consequentemente serem atendidos em uma sede aconchegante e hospitaleira, acreditamos e
apostamos que nossa meta ¢ levar melhor condigfo de tratamento digno e adequado, onde possivelmente teremos
uma porcentagem maior de pacientes controlados com a média de glicose menor que 7% e obviamente também
diminuir o quadro de complicagdes cronicas futuras da doenga, tais como: Neuropatia, retinopatia, nefropatia,
cardiopatia e muitas outras, ou seja, trabalhar na prevengdo fica muito mais barato para o governo (SUS), e
L_rg_lggivamente mais saudavel e eficaz para o paciente.




[ 7~ : TR 5
i Ej\l";gz‘sﬁftaeﬁ; :as PERIODO DE EXECUCAO MES A MES
r
_pas item o]
Medicamento 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Rosuvastatina Smg :
Atorvastatina 10mg 165 165 165 165 165 165 165 165 165 165 165 165
Ciprofibrato 100mg caixas | caixas | calxas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas
Clopidogrel 75mg de de de de de de de de de de de de
Azukon 30mg medica | medica | medica [ medica | medica | medica | medica | medica | medica | medica | medica | medica
mento | mento | mento [ mento | mento | mento | mento | mento | mento | mento | mento | mento
S s s s s s s s s S s S
{
Ihsumos 50 50 50 50 50 50 50 50 50 | 50 50 50
Tiras de medir caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas | caixas
‘ Biicose o Safile ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/S50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | ¢/50 | c/50
12 unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds | unds
\J% Aparelho de medir | 25 its | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 kits | 25 Kits
Glicose Active o
Procedimento 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Laser de Retina | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica | aplica
(Retinopatia) cbes | ¢Oes | cdes | ¢bes | ¢bes | ¢Oes | cOes | CO€s | ces | ¢Oes | ¢bes | coes
ocular | ocular | ocular | ocular | ocular | ocular | ocular | ocular | gcular | ocular | ocular | ocular

Especificacdo das
Acgdes item por
item

PERIODO DE EXECUCAO DA REFORMA (PARCELA UNICA)

Reforma

Cobertura de Forro PVC e Pintura da Sede Social e Sede Administrativa

8 - PLANO DE APLICACAO DOS RECURSOS FINANCEIROS (R$ 110.000,00)

8.1 DA CONCEDENTE - R$ (110.000,000)




9 - CRONOGRAMA DAS ETAPAS OU FASES DE EXECUCAO - DESEMBOLSO

(R$ 6.299,50) MENSALIS,
B l
t [
: ' | "
MEDICAMENTOS Valor Unit. | Qtde.Ano |Concedente |. Proponente |
M ~ %
: A9« ' &
Rosuvastatina 5mg R$ 18,00 240 /' - | RS 4.320,00 ! |
....................... |
“4 V09 | |
Atorvastatina 10mg R$ 15,00 480 R$7.200,00 |
| R
Ciprofibrato 100mg R$1800 = 480  |R$8.640,00, |
| : v
_ i ,
‘ _ | P L2188 .4 |
| Clopidrogrel 75mg R$1350 | 180  |R$243000 |
- } 12043 1. 598
Azukon30mg RS 14,00 1200 |R$840000 |
INSUMOS Valor Unit Qtde. Ano | Concedente | Proponente
!
. | | |
Tiras de Medir Glicose no sangue . R$23,00 600 'R$ 13.800,00 y .
| ; [
I f |
Aparelho de Medir Glicose Active R$ 42,68 300  |R$1280400 | |
‘Y PROCEDIMENTO Valor Unit Qtde.Ano | Concedente | Proponente |
Laser de Retina (Retinopatia) R$ 300,00 60 R$ 18.00000 ..
Total a pagar do valor do repasse da emenda
impositiva individual para
(MEDICAMENTOS, INSUMOS E PROCETIMENTO) R$75.594,00
Meta | 12 Més 22 Més 32 Més 42 Més 52 Més ' 62 Més
R$ 6.299,50 | R$ 6.299,50 R$ 6.299,50 R$ 6.299,50 R$ 6.299,50 RS 6.299,50 g
Meta | 7° Més 82 Més . 92 Més 10¢ Més 112 Més 122 Més i
R$ 6.299,50 | R$ 6.299,50 R$6.299,50 | R$ 6.299,50 R$6.299,50 ' R$6.299,50 .4




9.1 - CRONOGRAMA ‘DAS ETAPAS
OU FASES DE EXECUCAO - DESEMBOLSO
(R 34.406,00) PARCELA UNICA DA REFORMA. f

Material de Reforma das Sedes Social e Valor
ik : i X tal
A.dmlnlstratlva Quantidade B Valor To E
Tinta Branco Neve Fosco 18 litros =( Suvinil) 02 und/latas RS 790,04 RS 790,04
Tinta Branco Gelo Acetinado 18 litros ~ (Suvinil) 04 und/latas RS  1.580,00 RS  1.580,00 |
Tinta Areia Fosco Completo 18 litros - (Suvinil) 04 und/latas RS  1.580,00 RS  1.580,00
Tinta Azul Fosco 18 litros - (Suvinil) 07 und/latas RS  2.749,46 RS  2.749,46
Tinta Branco Gelo Fosco 18 litros ~( Suvinil) 06 und/latas RS  2.370,00 RS  2.370,00
Tinta Novacor 18 litros —( Suvinil) 09 und/latas RS 2.475,00 RS  2.475,00 |
| Tinta Esmalte Branco 3/600 ml - (Suvinil) 20 und/galdo RS  1.980,00 RS  1.980,00
| Tinta Esmalte Azul 3/600 m| —( Suvinil) 06 und/galao RS 594,00 RS 594,00
Massa Acrilica 3/600 ml — (Suvinil ) 02 und/galdo RS 120,00 RS 120,00
Argamassa 20 kg —( Siplan) 02/ und RS 50,00 RS 50,00
. Tiner 1000 mi-(Lustol) 24 und/litros RS 324,00 RS 324,00 |
Agua-Ras 1000 ml - (Anjo) 13 und/litros RS 195,00 RS 195,00
J |.Fita Crepe larga - (Norton) 22 und RS 286,00 RS 286,00 |
Fita Crepe Média - (Norton) 22 und RS 110,00 RS 110,00
Fibra Abraziva -( 3 M) 20 und RS 140,00 RS 140,00
Rolo anti-gota —( Atlas) 7 und RS 175,00 RS 175,00
Suporte p/ Rolo —( Atlas ) ; 7 und RS 49,00 RS 49,00
Pincel 2 x 2 e meio — (Atlas) 10 und RS 70,00 RS 70,00
Mdscara de poeira —( Atlas) 20 und RS 100,00 RS 100,00
Plastico Preto - (Atlas) 30 metros RS 300,00 RS 300,00
Lixa p/ parede n2 80 — (Norton) 02 pct x 50und RS 150,00 RS 150,00
Forro PVC — Mais - ( PVC) 415 metros RS 18.218,50 RS 18.218,50
BIIREAL..........coco0oesrutmonhonsasnsnsnnsssasnsi sunsnssatsss sanausinesssonastsuRsnenssseassntanardsASRRTRRSS AT AN SemAmEas AR LFANFATRSRSS 34.406,00
Acdes (Atividades) Valor Unit. Qtde. Ano |Concedente | Proponente
. Cobertura de Forro PVC - 415 R$ 43,90 1 RETBR1E 50 Las el
metros na Sede Social
Pintura da Sede Administrativae | R$ 16.187,50 1 RETERGT B 0 e L
Sede Social
Total a pagar do valor do repasse da emenda R$ 34.406,00
impositiva individual para REFORMA.
Meta J Parcela Unica
RS 34.406,00




10 - VALOR TOTAL DO PROJETO

pagamento de Medicamentos,
Insumos e Procedimento.
Valor Global do projeto de: |- a0
R$110.000,00 Valor total do projeto para
reforma da Sede Social ¢
Administrativa,

1

st b i A A Y

TOtal @ PAAT .iesnisssiss s

. 11 - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES:
11.1 - Constituem obrigagdes da CONVENENTE:

11.2 - Constituem obrigagdes da CONCEDENTE - SMS:

| ~ Valortotal do projeto para

< vt e

R$ 75.594,00

3 —— b

R$ 34.406,00

© et S A o B A 4 41

R$ 110.000,00

11.3 - Constitui obrigagdo comum do CONVENENTE e da CONCEDENTE:

11.3.1 - Cumprir
convénio de repasse de Eme

12 - DECLARAGAO

Na qualidade de representante do proponente, declaro, p

inexiste qualquer débito em mora ou situagdo
Municipal/Nacional ou qualquer 6rgdo ou entidade d
impega a transferéncia recursos oriund
Municipio, na forma deste plano de trabalho.

‘@

Cataldo,16 de Dezembro de 2019.

PROPONENTE

Catalio, 25 de Dezembro de 2019.

Sr. Velomar Gongalves Rios
CONCEDENTE

ara fins de prova junto a
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, para os cfeitos e sob as penas da lei, que

de inadimpléncia com o Tesouro
a administragdo publica que
a de dotacdes consignadas no orgamento do

fielmente as cldusulas e condigoes estabelecidas neste
nda Impositiva Individual do Governo do Estado.

R

ki AT AR




ADISGO

by ASSOCIAGAO DOS DIABETICOS DO SUDESTE GOIANO
Rua Uruana, 86 Bairro Mae de Deus, Catalao/GO
___ ADISGO CNPJ 24.811.325/0001-12

Anexo IV - Relatério de Execugio Fisico - Financeira

ASSOCIAGAO DOS DIABETICOS DO SUDESTE GOIANO |Proposta n® 3532661000156 j
L EXECUCAO FINANCEIRA
Descrigao Valor Total Valor Recebido valor
Programado no periodo Recebido até
o periodo
| Recursos recebidos da concedente R$110.000,00 110.000,00 110.000,00
Recursos proprios — contrapartida = = e |
| TOTAL 110.000,00
EXECUCAO FISICA
Meta | Etapa Descricdo Programado | Unidade Executado Saldo |
1 12/12 |Cx de Rosuvastatina 5mg R$ 4.320,00 UN R$ 5.660,00 -R$ 1.340,0L
2 12/12 |Caixas Atorvastatina 10mg R$ 7.200,00 UN R$ 8.000,00 -R$ 800,00
3 12/12 |Cx de Ciprofibrato 100mg R$ 8.640,00 UN R$ 9.620,00 -R$ 980,00
4 12/12 |Caixas de Clopidogrel 75mg R$ 2.430,00 UN R$ 2.897,50 -R$ 467,50
S 12/12 |Caixas Azulkom 30mg R$ 8.400,00 UN R$ 12.320,00 -R$ 3.920,00
6 12/12 |Cx Tiras medir glicose sangue R$ 13.800,00 UN R$ 17.850,00 -R$ 4.050,00
7 12/12 |Ap medir glicemia Active R$ 12.804,00 UN R$ 7.200,32 R$ 5.603,68
8 12/12 |Laser de Retina aplicacio R$ 18.000,00 UN R$ 13.750,00 R$ 4.250,00
9 12/12 |Cobertura de Forro PVC R$ 18.218,50 UN R$ 18.218,50 R$ 0,00
10 12/12 |Pintura da Sede R$ 16.187,50 UN R$ 16.187,50 R$ 0,00
TOTAL R$ 110.000,00 |101,55% | R$ 111.703,82 | -R$ 1.703,82

Obs.: O valor de R§1.703,82 (um mil setecentos e trés reais e oitenta e dois centavos) gastos a mais
do que os R§110.000,00 (cento e dez mil reais) programados, referem-se ao valor obtido com
receila proveniente de aplicagdo financeira, que foram utilizadas também em beneficio para o
associado.

Cataldo, 15 de junho de 2021. o
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Thiago Simdes Gdmles s\«@:q;,\d’ Silvfe' Lutas de Mesquita

Contador Responsd "e,I@ w“‘@‘ Presidente da ADISGO
o
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