PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SEMS

Oficio SEMS/S.ADM/N°. 148/2019
Paragominas 06 de Fevereiro de {\6@6

Ao Exm" Sr. 60 0%5 X’f
Sr. Paulo Pombo Tocantins (\3\\6(\

M.D. PREFEITO MUNICIPAL ) \,Q
ASSUNTO: TERMO ADITIVO DE ACRESCIMO NO QUANTITATIVO \Onﬂ

Senhor Prefeito,

Em virtude do saldo do contrato n® 362/2018 ser insuficiente
para atender as demandas, conforme justificativa anexa, solicitamos o 1° Termo Aditivo referente
ao aumento no quantitativo de aproximadamente 25%, para o contrato acima citado, Pregido
Presencial n° 9/2018-00006, firmado com a empresa ANA LEITE DA SILVA LOCACAO
ME, que tem como objeto: CONTRATACAO DE SERVICO DE TRANSPORTE COM
MOTORISTA, OBJETIVANDO ATENDER A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E
SEUS PROGRAMAS E O HOSPITAL MUNICIPAL DE PARAGOMINAS NA REMOCAO
DE PACIENTES PARA TRATAMENTO DE URGENCIA PARA HOSPITAIS
CONVENIADOS AO SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE EM BELEM-PA E
ULIANOPOLIS-PA.

Valor do contrato: R$ 714.846,00 (Setecentos e quatorze mil oitocentos e quarenta
e seis reais).

Valor a aditar aproximadamente 25% do quantitativo do contrato: R$
178.056,25 (Cento e setenta e oito mil cinquenta e seis reais e vinte e cinco centavos)
Dota¢io Or¢camentaria:
2.078 — Programa de Tratamento Fora do Domicilio - TFD — Recurso: C/C: FMS
2.079 - Manutengdo do Hospital Municipal - HMP - Recurso: FMS

Sendo o que tinhamos para o momento, manifestamos nossos votos de elevada

estima e consideragdo. \
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Flavio dos Sa :ﬁfarajau
Secretario de|Saude
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PARAGOMINAS

PREGAO PRESENCIAL N° 9/2018-00006
CONTRATO N° 362/2018
ANA LEITE DA SILVA LOCAGAO ME

1° TERMO ADITIVO REFERENTE AO AUMENTO NO QUANTITATIVO DE APROXIMADAMENTE 25%

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE

ANEXO I - OFICIO N° 148/2019

_SEMS_

DOTAGAO: 2.078 - PROGRAMA DE TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO - TFD — RECURSO: FMS

COoD.
ITEM

DESCRIGAO

QUANT.

CONTRATADA

QUANT.
SALDO

AUMENTO
QUANTIT.

QUANT.
TOTAL A
EMPENHAR

UND.

VAL.UNIT
RS

VAL. SALDO

VAL.TOTAL
ADITIVO

VAL TOTAL A
EMPENHAR
T.A. 25% +
SALDO

519957

SERVIGO DE TRANSPORTE TIPO MICRO-ONIBUS
(PJ) - Especificagdo: SERVICO DE TRANSPORTE COM
MOTORISTA P/ REMOGAO DE PACIENTES
PGM/ULIANOPOLIS (PJ). Com capacidade para transportar no
minimo de 31 passageiros, ar condicionado, equipado com
cinto de seguranga, pneu de socorro, chave de roda, macaco,
tridngulo, extintor de incéndio e demais itens exigidos pela
legislagdo pertinente. SERAO ESTIMADAS 180 VIAGENS,
SENDO 15 VIAGENS POR MES.

134

134

UND

1.000,00

134.000,00

134.000,00

VALOR TOTAL

134.000,00

DOTAGAO: 2.079 — MANUTENCAO DO HOSPITAL MUNICIPAL — HMP — RECURSO: FMS

COD.
ITEM

DESCRIGAO

QUANT.

CONTRATADA

QUANT.
SALDO

AUMENTO
QUANTIT.

QUANT.
TOTAL A
EMPENHAR

UND.

VAL.UNIT
RS

VAL. SALDO

VAL.TOTAL
ADITIVO

VAL TOTAL A
EMPENHAR
T.A. 25% +
SALDO

519933

SERVIGCO DE TRANSPORTE TIPO AMBULANCIA-
PGM/BLM 01 (PJ)

Especificagdo: SERVIGO DE TRANSPORTE COM
MOTORISTA - TIPO AMBULANCIA-PGM/BLM 01 (PJ).
Ambuléncia simples remogéo tipo furgdo; de origem nacional;
cor branca; diregdo hidraulica; com capacidade de transporte
na cabine de até 02 (duas) pessoas incluindo o condutor; 05
(cinco) marchas a frente e uma ré; motor a partir de 1.4;
Combustivel: bi combustivel ou ndo. COMPARTIMENTO DE
ATENDIMENTO: capacidade de transporte de 01 (um) paciente
e 01 (um) acompanhante no minimo; equipada com: janelas
com vidros deslizantes e opacos; vidro traseiro fixo e opaco;
diviséria interna com vidro de comunicagédo; revestimento das
laterais, teto e piso em material lavével; maca com rodizios,
colchonete, cintos de seguranga e travas para fixagdo no
assoalho; suporte para fixagdo de soro e plasma; suporte para
fixagdo de oxigénio; banco fixo em estrutura tubular, com
assento e encosto estofados e cinto de seguranga; ventilador;
sinalizador Gptico e acustico; para-brisa laminado. SE RAO
ESTIMADAS 180 VIAGENS, SENDO 15 VIAGENS POR MES.

180

=

22

22

UND

1.100,00

24.200,00

24.200,00

N
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B PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS
SECRETARIA MUNICIPALDE SEMIS

SERVICO DE TRANSPORTE - REMOGCAO DE
PACIENTES PGM/BLM-SEMS 1(PJ)

Especificagdo. SERVICO DE TRANSPORTE COM
MOTORISTA - REMOGAQ DE PACIENTES PGM/BLM-SEMS
1 (PJ). Capacidade p/ cinco passageiros, quatro portas, ar
condicionado, diregdo hidrdulica cambio: numero de marchas 5
a frente e uma a ré. POTENCIA 1.0 ou superior.

520065 | COMBUSTIVEL bi combustivel ou ndo, equipado com cinto de 120 - 15 15 UND 663,63 - 9.954 45 9.954 45
seguranga 03 pontos, pneu de socorro, chave de roda macaco
e tridngulo, extintor de incéndio e demais itens exigidos pela
legislagdo pertinente bem como a documentagéo atualizada,
além do fornecimento do combustivel, éleo lubrificante e
demais materiais necessarios para o perfeito funcionamento do
veiculo. SERAO ESTIMADAS 120 VIAGENS, SENDO 10
VIAGENS POR MES.

SERVICO DE TRANSPORTE - REMOGAO DE
PACIENTES PGM/BLM-SEMS 2(PJ)

Especificagdo: SERVIGO DE TRANSPORTE COM
MOTORISTA - REMOGAO DE PACIENTES PGM/BLM-SEMS
2 (PJ). Capacidade p/ cinco passageiros, quatro portas, ar
condicionado, dire¢ao hidrdulica cambio: numero de marchas 5
a frente e uma a ré. POTENCIA 1.0 ou superior.

520066 | COMBUSTIVEL bi combustivel ou ndo, equipado com cinto de 120 - 15 15 UND 660,12 - 9.901,80 9.901,80
seguranga 03 pontos, pneu de socorro, chave de roda macaco
e tridngulo, extintor de incéndio e demais itens exigidos pela
legislagdo pertinente bem como a documentagdo atualizada,
além do fornecimento do combustivel, éleo lubrificante e
demais materiais necessarios para o perfeito funcionamento do
veiculo. SERAO ESTIMADAS 120 VIAGENS, SENDO 10

VIAGENS POR MES.
VALOR TOTAL 44.056,25
TOTAL GERAL 178.056,25

-

Flavio dos di)s' Garajau

Secretario|de Saide
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Oficio/SEMS/ N°134/19

’

Paragominas/PA, 01 de Fevereiro de 2019.

De: Secretaria de Saude.
Para: Prefeito Municipal — Paulo Pombo Tocantins

Honrado em cumprimenta-lo, o setor de transporte vem por meio desde
informar o aumento de viagjens dos carros contratos para atender pacientes que
fazem tratamento fora domicilio assistidos pelo (TFD), pacientes de hemodialise em
Ulianépolis/PA, consultas e tratamentos em Belém, bem como atender as demandas
do (Hospital Municipal de Paragominas, Hospital Regional do Leste UPA24H)
Sendo necessario aumento no quantitativo de viagens dos carros, ambulancia, van,
micro-onibus. Devido aumento expressivo de pacientes implicando no quantitativo de
viagens, necessitando de TA (Termo Aditivo) de 25%, para continuarmos atendendo
nossos pacientes. Informamos ainda que a maioria dos pacientes que fazem
hemodialise em Ulian6polis necessita de acompanhante o que faz com que dobre o
numero de passageiros, elevando assim o nimero de viagens.

Certo de contarmos com a sua valorosa atencao, reiteramos nossos
votos de elevada estima e consideracéo.

Atenciosamente,

- Flavio dos Garajau
Secretério M Saigle
Secretaria Myr. de Sahde
Prefeitura Mun. §¢ Paragominas

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARAGOMINAS
* SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAGOMINAS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PARAGOMINAS
CNPJ:"11.536.700/0001-11 — PARAGOMINAS - PARA
Rua Vitéria da Conquista, 708 — Centro — Fone Fax.: (91) 3729-3907 - 3729-3477

saude@paragominas.pa.gov.br
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PREFEITURA MUN!CI”AL DE PARAGOMINAS _SEMS

Secretaria Municipal de Saude
Setor do Programa de Tralamento Fora do Domicilio-PTFD

Oficio n. ©011/2019

Paragominas, 01 de Fevereiro de 2019.

Do: Setor de Tratamento Fora do Domicilio
Para: Secretario Municipal de Saude — ATT: Flavio dos Santos Garajau

Prezado (a) Senhor (a),

Com os nossos cumprimentos, o Setor de Tratamento Fora do
Domicilio de Paragominas, vem por meio deste justificar o aumento de
solicitagdo de carro (automoével) para o municipio de Ulianépolis/PA.
Justificamos em virtude da grande demanda em encaminhamentos para o
especialista em Nefrologia, no qual temos pactuagdo com o Hospital Sao
Francisco no municipio em Ulianopolis/Pa. O Programa de Tratamento Fora do
Domicilio assegura transporte para que os pacientes realizem seus
tratamentos, no caso do tratamento de Nefrologia (hemodialise) tivemos um
aumento de 15 pacientes, fora os que realizam servigco ambulatorial.

Portanto solicitamos ao gestor assegurar o transporte a estes
pacientes, conforme a estimativa feita no planejamento anual para 2019
entregue a gestao.

Sem mais para o momento, estamos a disposicao para quaisquer

esclarecimentos.

Atenciosamente,

N()eM?ﬁMLuz
Chefe de Setor de Consvle

Tratamento Fora Domicilio - TFD . _—
Secretaria Mun. de Saude Flaviod f:sa&agza
Prefeitura Mun, de Paragominas niclp ]

un. de Saude

Secretaria M baragominas

Prefeitura M n.de

(L loe
Mr[z%zcté %/Iarkques Silva

Administrativo / SEMS

Prefaitura Mun. de Paragominas
oi/cz/;c:/jg
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.- HOSP!T

|PAEIENTES DE PARAGOMINAS

TERCA/QUINTAYSABADO

SEGUNDA/QUARTA/SEXTA

32 TURNO HORARIO: 16:00 AS 20:00

{12 TURNO HORARIO: 06:00 AS 10:00

ANTONIO JOSE SANTOS SILVA

GEYZA DA SILVA

MARIA VANDIRA MENDES DA SILVA

~|EDMILSON GONCALVES

MARIA ZENAIDE COSTA

AFRISIO GALVAO

JUCILENE DQOS SANTOS

- JARLAN DE FRANGCA FERREIRA

GIZELE DOS SANTOS SOUSA

MARIA JOSE PEREIRA BORGES

NATALICIO KESSLER

" [IVAM SOARES FERRO

NORMA SUELI PEREIRA DOS SA° 7.

JOSE ORLANDOPEREIRA DA COSTA

MATHEUS ARRUDA

~[VALDINEIA LIMA DA FONSECA

JOSE RICARDO SOARES TEIXEIRA

 |MARIA DE NAZARE NEVES

ELIEL MARQUES DOS SANTQOS

- 1JOHNE RODRIGUES SODRE

RAIMUNDO AMARO SILVA

- JANTONIO CORREIA MARTINS

JUCILENE CUNHA SILVA

_--{ROSILDA DO CARMO SILVA

CARLITO ALCANTARA NAZARE

- tAUGUSTINHO DAMAZIO

~|MANOEL BARROSQ DA SILVA

JCARMELITA MARIA DA SILVA LIMA

- |MARIA DO SOCORRO O.DA COSTA

~--JROMILDO BEZERRA TORRES

& L JALUIZO SABINO PEREIRA

-|DOMINGOS TRINDADE O. REIS

" {JULIO PEREIRA DE ARAUJO

. |TATIANE DE ARAUJO SILVA

MARIA FRANCINEIDE FERREIRA

- |WANDERLEY SANTOS MACHADO

© - |SEGUNDA/QUARTA/SEXTA

32 TURNO HORARIO: 16:00 AS 20:00

LUIZ CARNEIRO DE OULIVEIRA

- |FRANCISCO TORRES DE ARAUJO

-IMARIA FATIMA DE ARAUJO LIMA

. {RAIMUNDA PEREIRA DE SOUSA

DAMIANA DE OLIVEIRA GOMES

- IDEUSDETE ALVES PEREIRA
- 1DAVANI CAMILO PEREIRA

2 {JOSE SOARES FELICIO

- JMARIA ALCILENE ALVES

___|JOSE ANTONIO RODRIGUES ARAUJO

" [IOAQ BATISTA GONZAGA COELHO

. {JEFERSON SANTIAGO ESPINDOLA

= "{RAIMUNDO ALADIONES ALVES

RUA 12 DE OUTUBRO, 79 - CENTRO - CEP 68632-000 / Cx Postal 41 - ULIANOPOLIS - PA - TELEFAY. (04} 379€ 4436 1 27ac 4nns
' INSTITUTO SAO FRANCISCO

CNPJ: 19 422.783/0001-20




		2019-04-22T14:48:47-0300
	PAULO POMBO TOCANTINS:24706531268




