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Resolucio da Comissdo Intergestores Regional - CIR Médio Norte Matogrossense, N° 003 de 15 de
+ Margo de 2018

Dispde sobre aprovacio da aquisicio de Ambulancia Tipo A,
pelo municipio de Santo Afonso no valor de RS 80.000,00
(oitenta mil reais), destinada ao transporte em decibito
horizontal de pacientes que nfio apresentem risco de vida,
para remocdes simples e de cardter eletivo no proprio
municipio de residéncia ou para outro municipio nas regides
de saide de referéncia, conforme pactuacio e articulacio com
as estruturas de regulacio do acesso e Termo de
Compromisso anexo.

A COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL DO MEDIO NORTE MATOGROSSENSE, no uso de
suas atribuic¢des legais e considerando:

I — A Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990 que dispde sobre as condigdes para a promogdo, protecdo e
recuperagdo da saide, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras
providéncias;

II - A Lei Complementar N° 141, de 13 de Janeiro de 2012, que Regulamenta o § 3%°do art. 198 da
Constituigdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servigos publicos de saude; estabelece os critérios de
rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de fiscalizagdo, avalia¢do e controle das
despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n® 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993: e da outras providéncias;

III - A Lei Complementar n° 101, de 4 de margo de 2000, que estabelece normas de finangas publicas
voltadas para a responsabilidade na gestdo fiscal e da outras providéncias;

IV — A Lei N° 13.528, de 29 de Novembro de 2017, que abre aos Orgamentos Fiscal e da Seguridade Social
da Unido, em favor da Presidéncia da Repiblica e dos Ministérios da Agricultura, Pecuaria e
Abastecimento, da Justica e Cidadania, da Saude, dos Transportes, Portos e Aviagdo Civil, do Esporte, da
Defesa, da Integracdo Nacional, do Turismo e do Desenvolvimento Social e Agrario, crédito suplementar
no valor de R$ 6.988.987.930,00, para reforgo de dotagGes constantes da Lei Orcamentaria vigente;

V — A Portaria n° 2.048/GM/MS, de 5 de novembro de 2002, que aprova o Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

VI - O Anexo I, do capitulo I, da Portaria de Consolidag@o n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que
consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude;

VII — A Portaria GM N° 3.134, de 17 de dezembro de 2013, que dispde sobre a transferéncia de recursos
financeiros de investimento do Ministério da Saude a Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados a
aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes para a expansdo € co ¢do do Sistema Unico de
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Saude (SUS) e cria a Relagdo Nacional de Equipamentos e Materiais Permanentes financiaveis para o SUS
(RENEM) e o Programa de Cooperag@o Técnica (PROCOT) no ambito no Ministério da Saude;

VIII - A Portaria N° 3.388 de 12 de Dezembro de 2017, que dispde sobre a aplicagdo de recursos de
programagdo aprovados pela Lei 13.528, de 29 de novembro de 2017 para transferéncia fundo a fundo
destinada a aquisi¢@o de veiculos ambuléncia tipo A pelos entes Municipais, Estaduais e Distrito Federal;

IX — A Portaria N°. 3.992, de 28 de Dezembro de 2017 que altera a Portaria de Consolidag@o n° 6/GM/MS,
de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais para
as agdes e os servigos publicos de saude do Sistema Unico de Saude;

X — A Resolugdo CIB N° 90 de 03 de Setembro de 2015, que dispde sobre fluxo para pactuagdo e
monitoramento de demandas dos Programas: Requalifica UBS, Academia da Satide, Equipamentos para
UBS e Demandas procedentes de Emendas Parlamentares no Estado de Mato Grosso;

XI — O Termo de Compromisso disponibilizado pelo Ministério da Saude e disponivel no sistema
https://egestorab.saude.gov.br assinado pelo gestor do municipio de Santo Afonso, assegurando a execug¢do
do recurso financeiro no valor de R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) para aquisi¢do de Ambuléncia Tipo A em
conformidade com a legislagdo vigente;

XII — A Resolugdo N°002, de 15 de fevereiro de 2018, do Conselho Municipal de Saude do municipio de
Santo Afonso, que dispde sobre a aprovagdo da Proposta de Aquisicio de Ambulédncia tipo 1 e
Equipamento Odontolégicos, para o municipio de Santo Afonso-MT.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar conforme Termo de Compromisso em Anexo aquisi¢do de Ambulancia Tipo A, no valor
de R$ de R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) destinada ao transporte em dectbito horizontal de pacientes que
ndo apresentem risco de vida, para remogdes simples e de carater eletivo no proprio municipio de residéncia
ou para outro municipio nas regides de satde de referéncia, conforme pactuacdo e articulagdo com as
estruturas de regulacdo do acesso, pelo municipio de Santo Afonso, situado na Regido de Saude Médio
~ Norte Matogrossense, do Estado de Mato Grosso.

Art. 2° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua assinatura e deverd ser encaminhada a Secretaria
Executiva da CIB para informe em reunifio Ordinérias da CIB/MT e registro em ata.

Maria das Grich¢ Sowza Santos Mendes
Vice Reg do COSEMS/MT

SUS ot

Secretaris de Estado de Sakdle
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TERMO DE COMPROMISSO AMBULANCIA
Termo n°: 5107261712201614452

O gestor do municipio SANTO AFONSO - MT, IBGE 510726, declara que acessou o
sistema disponivel em http://egestorab.saude.gov.br através de login e senha utilizado pelo Fundo
Municipal/Estadual de Saude que tem CNPJ 13892961000108 e assume o compromisso de
executar o recurso financeiro no valor de R$ 80,000.00 para a aquisigdo de Ambuléancia Tipo A
abaixo relacionada.

Para efeitos do Presente Termo, a ambulancia Tipo A é definida como veiculo destinado ao
transporte por condigdo de carater temporario ou permanente, em decubito horizontal, de
pacientes que n&o apresentem risco de vida, para remogao simples e de carater eletivo, conforme
classificagdo estabelecida pela Portaria n° 2.048/GM/MS, de 5 de novembro de 2002 e
observadas as seguintes condigdes:

| - As ambuléancias de transporte deverdo dispor, no minimo, dos seguintes materiais e
equipamentos ou similares com eficacia equivalente:

a) sinalizador optico e acustico;

b) equipamento de comunicagao;

C) maca com rodas;

d) suporte para soro e oxigénio medicinal; e
Il - Aplica-se ao deslocamento programado no proprio municipio de residéncia ou para outro
municipio nas regides de saude de referéncia, conforme pactuagéo e articulagdo com as
estruturas de regulagédo de acesso.

. lll - A ambuléncia de transporte podera ser utilizada em casos de alta ou internagdes
hospitalares, atendimentos domiciliares e para realizagdo de procedimentos ambulatoriais na
Rede de Atencao a Saude.

O municipio declara estar ciente de que, assume junto ao Ministério da Saude o
compromisso de custeio e manutengao, referente a vida util e pleno funcionamento do veiculo
para os objetivos propostos.

Conforme estabelecido na portaria 3.388, de 12 de dezembro de 2017, Art. 9° O gestor do

municipio habilitado ao recebimento dos recursos, nos termos da legislagdo que regulamentam o
SUS devem:

1

| - Assegurar o custeio e a manuteng&o para o pleno funcionamento do veiculo para os objetivos
propostos;

Il - Assegurar o devido processo licitatério para aquisigdo do objeto, devendo avaliar a ades3o a

‘5.



ata de registro de pregos do Ministério da Saude, caso haja;

Il - Adquirir o veiculo nos termos da especificagdo do veiculo constante no Sistema de
Informag&o e Gerenciamento de Equipamentos e Materiais Permanentes para o SUS (SIGEM),
disponivel em www.fns.saude.gov.br;

IV - Cadastrar os veiculos no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(SCNES), no prazo até 90 (noventa) dias contado da data de seu recebimento pelo ente
federativo beneficiario, conforme lista de cédigos e equipamentos cadastraveis no sistema,
vinculado ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES) da Secretaria de Saude.

V - Providenciar adequagéo visual, conforme manual de logotipo, disponibilizado pelo Ministério
da Saude no site www.saude.gov.br.

VI - Arcar com possiveis custos adicionais na aquisigao do veiculo.

Paragrafo Unico. A destinagéo e o custeio fixo e variavel dos veiculos adquiridos, nos termos
desta Portaria, séo de responsabilidade do ente beneficiado, o qual devera observar as normas
técnicas e dispositivos legais que regem a matéria, observadas as seguintes definigdes:

a) custeio fixo: as despesas administrativas e referentes a impostos, emplacamento e
documentacéo do veiculo, seguro contra sinistro, sistema de gestéo, recursos humanos, limpeza
e rastreamento, entre outras; e

b) custeio variavel: as despesas relativas ao custo por KM rodado, entre outras.

SANTO AFONSO - MT, December 22, 2017

: 'ﬁ‘t’é’
JOSINEY BATISTA DE SOUZA
CPF: 91394015100

Josiney Batista de Souza

Secretario Municipal de Saude
Santo Afonso - MT



TERMO DE COMPROMISSO AMBULANCIA
Termo n® 5107261712201614452

O gestor do municipio SANTO AFONSO - MT, IBGE 510726, declara que acessou o
sistema disponivel em http:/egestorab.saude.gov.br através de login e senha utilizado pelo Fundo
Municipal/Estadual de Saude que tem CNPJ 13892961000108 e assume o compromisso de
executar o recurso financeiro no valor de R$ 80,000.00 para a aquisigdo de Ambulancia Tipo A
abaixo relacionada.

Para efeitos do Presente Termo, a ambuléncia Tipo A é definida como veiculo destinado ao
transporte por condigéo de carater temporario ou permanente, em decubito horizontal, de
pacientes que n&o apresentem risco de vida, para remog&o simples e de carater eletivo, conforme
classificagdo estabelecida pela Portaria n°® 2.048/GM/MS, de 5 de novembro de 2002 e
observadas as seguintes condigdes:

I - As ambuléncias de transporte dever&o dispor, no minimo, dos seguintes materiais e
equipamentos ou similares com eficacia equivalente:

a) sinalizador optico e acustico;

b) equipamento de comunicagéo;

c) maca com rodas;

d) suporte para soro e oxigénio medicinal; e
Il - Aplica-se ao deslocamento programado no préprio municipio de residéncia ou para outro
municipio nas regides de salde de referéncia, conforme pactuagéo e articulagdo com as
estruturas de regulagdo de acesso.

. lll - A ambulancia de transporte podera ser utilizada em casos de alta ou internagdes
hospitalares, atendimentos domiciliares e para realizagdo de procedimentos ambulatoriais na
Rede de Atengdo a Saude.

O municipio declara estar ciente de que, assume junto ao Ministério da Saude o
compromisso de custeio e manutengao, referente a vida util e pleno funcionamento do veiculo
para os objetivos propostos.

Conforme estabelecido na portaria 3.388, de 12 de dezembro de 2017, Art. 9° O gestor do

municipio habilitado ao recebimento dos recursos, nos termos da legislagdo que regulamentam o
SUS devem:

| - Assegurar o custeio e a manutengéo para o pleno funcionamento do veiculo para os objetivos
propostos;

Il - Assegurar o devido processo licitatério para aquisigdo do objeto, devendo avaliar a adesao a



ata de registro de pregos do Ministério da Saude, caso haja;

Il - Adquirir o veiculo nos termos da especificagdo do veiculo constante no Sistema de

Informagéo e Gerenciamento de Equipamentos e Materiais Permanentes para o SUS (SIGEM),
disponivel em www.fns.saude.gov.br;

IV - Cadastrar os veiculos no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(SCNES), no prazo até 90 (noventa) dias contado da data de seu recebimento pelo ente
federativo beneficiario, conforme lista de codigos e equipamentos cadastraveis no sistema,
vinculado ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) da Secretaria de Saude.

V - Providenciar adequagéo visual, conforme manual de logotipo, disponibilizado pelo Ministério
da Saude no site www.saude.gov.br.

VI - Arcar com possiveis custos adicionais na aquisi¢do do veiculo.

Paragrafo Unico. A destinagéo e o custeio fixo e variavel dos veiculos adquiridos, nos termos
desta Portaria, sdo de responsabilidade do ente beneficiado, o qual devera observar as normas
técnicas e dispositivos legais que regem a matéria, observadas as seguintes definigdes:

a) custeio fixo: as despesas administrativas e referentes a impostos, emplacamento e
documentacgéo do veiculo, seguro contra sinistro, sistema de gestdo, recursos humanos, limpeza
e rastreamento, entre outras; e

b) custeio variavel: as despesas relativas ao custo por KM rodado, entre outras.

SANTO AFONSO - MT, December 22, 2017

JOSINEY BATISTA DE SOUZA
CPF: 91394015100



Estado de Mato Grosso

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO AFONSO

CNPJ: 37.464.161 10001 -45
E-MAIL: pref_admmt@hqtmail Qo 16 de fevereiro de 2018.

Oficio n°. 060/2018/SMS/Santo Afonso

Da: Secretaria Municipal de Saide Santo Afonso
Ao: Escritério Regional de Salde de Tangara da Serra

Prezada Diretora;

Cumprimentando-a cordialmente, venho por meio deste, enviar as resolugdes N° 001 e 002
DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTO AFONSO com seus devidos
anexos para apreciagao e emissdao do parecer técnico das propostas em anexo €
consequentemente submeter a apreciagéo do colegiado de gestao regional.

©36000.1659202/01-700 | Custeio
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Sem mais para 0 momento, nos colocamos a disposigao e elevamos nossos votos de
estima consideragado.

Atenciosamente.

Josiney Batista de Souza ;
Secretario Municipal de Saude
Santo Afonso MT.

ESCRITORIO REGIONAL DE SAUDE DE

Prefeitura Municipal de

~amnromisso. Transparéncia e Humildade.




