
PREFEITURA MUNICIPAL DE 

SONO 
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL 

MENSAGEM N° 490 Sonora - MS. 11 de agosto 2022. 

Senhor Presidente da Câmara Municipal de Sonora. 

Senhores Vereadores, 

Encaminhamento 

É com muita honra e satisfação que submeto 
a esta Casa de Leis o Projeto de Lei n° 374. que "Autoriza o Poder Executivo 

Municipal a firmar convênio com a FUNDAÇÃO EDUCACIONAL E DE SAÚDE DE 
SONORA - FUNESS, para repasse financeiro para aquisição de materiais para 
ampliação de leitos e aquisição de equipamentos." 

O presente Projeto de Lei visa autorizar a ampliação de 

leitos e aquisição de equipamentos para auxiliar no atendimento a população 

sonorense. 

Assim, esperando e contando com o costumeiro apoio 

dos Ilustres Vereadores dessa Casa Legislativa para a p,-onta apreciação, votação e 

aprovação das proposições precitadas. em regime especial de urgência. 

Renovo meus protestos da mais alta consideração e 

apreço 

Atenciosamente, 

Enelto Ramos da Silva 
Prefeito Municipal 

-.AMARA MUNICIPAL DE SONORA-1 

\ Protocolo:

1 Assinatura
_. 

Edson Aparecido Fernandes de Campos, 750 - Centro - CEP: 79415-000 - Fones: (67)3254-1736 /(67)3254-3166 / (67)3254-35 
E-mail: gabinete@sonora.ms.gov.br - CNPJ: 24.651.234/0001-67 



Fundação Educacional e de Saúde de Sonora 
HOSPITAL RACHID SALDANHA DERZI 

CNP.]: 02.251.214/0001-66 

Senhor Prefeito, 

Sonora - MS, 20 de julho de 2022 

AO ILUSTRISSIMO SENHOR, ENELTO RAMOS DA SILVA, PREFEITO MUNICIPAL DE 

SONORA — ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL 

ASSUNTO: AMPLIAÇÃO E ESTRUTURAÇÃO DE 05 LEITOS PARA ENFERMARIA CLINICA E TROCA DE 22 
CAMAS HOSPITALARES 

1 DA SOLICITAÇÃO: 

Servimo-nos do presente para apresentar a Vossa Senhoria, a 

NECESSIDADE, de ampliação e estruturação em equipamentos e mobilia de 05 leitos de enfermaria 

adulto passando a ofertar 27 leitos, aumentando assim uma 1 enfermaria em nosso hospital para 

melhor atender a demanda hospitalar atual de nossa cidade. 

Solicitamos juntamente a troca de 22 camas hospitalares do hospital, visto 
que 90% das camas atuais possuem mais de 15 anos de uso, sendo de modelo obsoleto de difícil 
manuseio, gerando até desconforto para o paciente, diante do aumento da média de internação é 
de suma importância a troca das camas, garantindo assim o conforto e segurança do paciente do 
nosso município e região. 
Deve ser levado em conta, que trata-se do único hospital para atender toda a população local, 

logo é o único a garantir tratamento as enfermidades da população, procedimentos de Internações 
clínica, pediátricas, cirurgias eletivas, urgência e emergência. 

Rua 03 de Junho, 78 - Centro - CEP: 79415-000 - Sonora - Mato Grosso do Sul 

E-mail: hospitalsonora@uol.com.br - Fone: 67 3254-2827 - www.funess.com.br 



Fundação Educacional e de Saúde de Sonora 
HOSPITAL RACHID SALDANHA DERZI 

CNP]: 02.251.214/0001-66 

2. DA JUSTIFICATIVA: 

Justifica-se a necessidade de ampliação de leitos visto que o Hospital Rachid Saldanha 

Derzi, fundado em 09 de Outubro de 1997 no Munícipio de Sonora MS- possui a mesma 

capacidade leitos até o ano atual de 2022 sendo 22 leitos para atendimento hospitalar, 18 leitos 

adulto, 04 leitos pediátrico. Sendo o único hospital do Munícipio, visando melhorar o 

dimensionamento de leitos e estruturar a linha de cuidados hospitalares ofertados a população, 

solicitamos em caráter de urgência a ampliação e estrutauração em equipamentos e mobília para 

05 leitos de enfermaria adulto passando a oferecer 27 leitos, para atender a demanda atual de 

nossa cidade sendo a população atual de 20.158 habitantes (fonte 2017 IBGE - Instituto Brasileiro 

de Geografia e Estatística v4.6.26). 

projeto. 

Sendo assim é de suma importância para a população sonorense o deferimento desse 

Atensiosamente, 

Orelyqr Cr ps Perege de Seita 
merrom APPM111~M~ 

FUMMIS 

EVELYN CRIS PEREIRA DE SOUZA 

Diretora Administrativa FUNESS 

Rua 03 de Junho, 78- Centro - CEP: 79415-000 - Sonora - Mato Grosso do Sul 

E-mail: hospitalsonora@uol.com.br - Fone: 67 3254-2827 - www.funess.com.br 



ATENDIMENTOS REALIZADOS NO HOSPITAL RACHID SALDANHA DERZI 

PROCEDIMENTO 2018 2019 2020 2021 2022 até Julho 

E.C.G SUS 612 1.103 952 1.486 763 

RAIO - X SUS 3.360 3.625 2.612 4.329 3.306 

CONSULTAS SUS 8.550 9260 6.931 12.192 10.333 

OBSERVAÇÃO SUS 337 390 280 1.426 2.042 

INTERNAÇÕES SUS 268 263 258 830 394 

MEDICAÇÃO SUS 4.446 2.650 1.599 3.815 2.853 

SUTURAS SUS 223 260 199 324 186 

CURATIVO SUS 294 268 372 213 167 

PROC. AMB SUS 172 139 95 584 158 

CIRURGICO SUS 168 172 163 198 180 

CONSULTA AMB. 
SUS 

111 
343 

INALAÇÕES SUS 410 360 740 74 66 

CONSULTAS SÃO 
FRANCISCO 

3.264 3.354 2.240 3.051 
1863 

OBSERVAÇÃO SÃO 
FRANCISCO 

262 18 67 374 
116 

INTERNAÇÕES SÃO 
FRANCISCO 

114 73 43 70 
25 

CIRURGICO SÃO 
FRANCISCO 

35 27 22 14 
2 

PROC. AMB SÃO 
FRANCISCO 

233 85 69 106 
29 

CONSULTAS 
CASSEMS 

477 337 229 268 
151 

OBSERVAÇÃO 
CASSEMS 

O 
34 

INTERNAÇÕES 
CASSEMS 

11 102 8 9 
5 

CONSULTAS - 
UNIMED 

508 

OBSERVAÇÃO-
UNIMED 

20 

INTERNAÇÕES - 
UNIMED 

12 

CIRURGICO - 
UNIMED 

2 

PROC. AMB-
UNIMED 

12 

TOTAL - 23.236 22.486 16.879 29.474 23.570 _ 



PLANO DE TRABALHO 

1 — PROPONENTE 
ÓRGÃO/ORGANIZAÇÃO DA SOCIEDADE CIVIL: 

Fundação Educacional e de Saúde de Sonora-MS 

CNPJ: 

02.251.214.0001-66 

Nome Fantasia: FUNESS Data de abé6ra: 09/10/1997 

)• 
ENDEREÇO: Rua 03 de Junho, N° 78 1,

i 

CIDADE: SONORA U.F: MS CEP: 79.415-000 

(67) 3254-2827 

E-MAIL: 

hospitalscp 
4 'j 

ora@uol.com.br 

Banco: 

BANCO DO BRASIL 

Agência: 

3937-3 

Conta Corrente: 

20997-X 

Praça dej;',.a 
,Ivo 

amento: 

I 

2 —IDENTIFICAÇÃO DO DIRIGENTE DA ORGANIZAÇÃO DA SOCIEDADE Cl 

NOME DO DIRIGENTE DO ÓRGÃO: 
Eduardo Pereira Introvini t ; 

CARGO OU FUNÇÃO " FRG 
Presidente 14147536 

Documento de nomeação do dirigente 

ATA de Posse. 
ENDEREÇO RESIDENCIAL COMPLETO 

Fazenda Alto Piquiri, Zona Rural. 

DDD/ TELEFONE: CELULAR: 

3- ÓRGÃO MUNICIPAL PARCEIRO 

Nome do órgão: Prefeitura Municipal de Sonora MS 

1 DATA DA 
I EXPEDIÇÃO 

-4 

Data inicial de 
• nomeação: 

01/01/2021 
MUNICÍPIO; 
SONORA 

E-MAIL: 

Nome do ordenacior de despesa: Enelto Ramos da Silva 

PROGRAMA OU PROJETO: 

CPF: 
020.249.321-00 

ÓRGÃO EXPEDIDOR 

i.f 

Data final de nomeação: 
31/12/2022 

- --r ---- --
U F CEP 
MS 79.415-000 

ATENDIMENTO HOSPITALAR DE FORMA GERAL, A POPULAÇÃO SONORENSE. 



4- DESCRIÇÃO DO PROJETO/ATIVIDADE 
TÍTULO DO PROJETO: 
AMPLIAÇÃO E ESTRUTURAÇÃO DE 05 LEITOS PARA 
ENFERMARIA CLINICA E TROCA DE 22 CAMAS HOSPITALARES 

PERÍODO DE EXECUÇÃO: 

Início: 20/07/2022

Término: 31/09/2022 

IDENTIFICAÇÃO DO OBJETO: 
ATENDIMENTO À POPULACAO DO MUNICIPIO DE SONORA MS. 

RAZÕES DA PROPOSIÇÃO E INTERESSE PÚBLICO NA SUA REALIZAÇÃO: 

1- Eficiência Operacional; 
2- Melhora na qualidade da assistência; 
3- Redução no tempo de espera para realização procedimento, internações e cirurgias; 
4- Ampliar o Rol de procedimentos cirúrgicos realizados; 
5- Aumentar o número de leitos ofertados; 
6- Atender demanda de pacientes cirúrgicos e outras clinicas do município e região; 
7- Melhorar a estrutura do serviço ofertado, 
8- Melhorar o ambiente ofertado ao paciente e colaborador; 
9- Garantir eficiência operacional; 

MOTIVO/JUSTIFICATIVA DA PROPOSIÇÃO: 

O Hospital Rachid Saldanha Derzi, fundado em 09 de Outubro de 1997 no Munícipio 
de Sonora MS- possui a mesma capacidade leitos até o ano atual de 2022 sendo 22 leitos para 
atendimento hospitalar, 18 leitos adulto, 04 leitos pediátrico. 
Sendo o único hospital do Munícipio, visando melhorar o dimensionamento de leitos e estruturar 
a linha de cuidados hospitalares ofertado a população, solicitamos em caráter de urgência a 
ampliação e estruturação em equipamentos de 05 leitos de enfermaria adulto, passando a oferecer 
27 leitos, para melhor atender a demanda atual de nossa cidade sendo a população atual de 20.158 
habitantes (fonte 2017 IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 1 v4.6.26). 

Solicitamos juntamente a troca das camas hospitalares do hospital, visto que 90% das 
camas atuais possuem mais de 15 anos de uso, sendo de modelo obsoleto de difícil manuseio, 
gerando até desconforto para o paciente, diante do aumento da média de internação é de suma 
importância a troca das camas, garantindo assim o conforto e segurança do paciente do nosso 
município e região. 

Deve ser levado em conta, que trata-se do único hospital para atender toda a população 
local, logo é o único a garantir tratamento as enfermidades da população, procedimentos de 
Internações clínica, pediátricas, cirurgias eletivas, urgência e emergência. 



METAS E ESPECIFICAÇÃO DAS AÇÕES/ATIVIDADES 

1- Meta 1 — Pagamento da Ampliação da Unidade Reforma Predial; 
2- Meta 2- Pagamento de Equipamento Hospitalar; 
3- Meta 3-Pagamento de Monitor Cardíaco; 
4- Meta 4- Pagamento de Cama Hospitalar; 
5- Meta 5- Pagamento de Bomba de Infusão; 
6- Meta 6- Pagamento de Desfibrilador; 
7- Meta 7- Pagamento de Cadeiras de roda e de Banho; 
8- Meta 8- Pagamento de Aquisição/ eletrônicos e Mobília; 
9- Meta 9- Pagamento Poltronas para Acompanhante; 

DESCRIÇÃO DAS AÇÕES E ATIVIDADES POR METAS 

1. Meta 1 —Realizar pagamento mediante a nota fiscal da empresa prestadora de serviços; 
2. Meta 2- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Equipamento Hospitalar; 
3. Meta 3-Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Monitor Cardíaco; 
4. Meta 4- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Cama Hospitalar; 
5. Meta 5 — Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Bomba de Infusão; 

6. Meta 6- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Desfibrilador; 
7. Meta7- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Cadeiras de roda e de Banho; 
8. Meta 8- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Aquisição/ eletrônicos e 

Mobília; 
9. Meta 8- Realizar pagamento mediante a nota fiscal dos fornecedores de Poltronas para 

Acompanhante; 



5- CUSTO DO PROJETO POR METAS 

Meta Ações Unidade Quantidade Custo unitário Custo Mês Custo anual 

META 
1 

REFORMA PREDIAL AMPLIAÇÃO DA 
UNIDADE 

Etapa 
1.1 

Pagamento da Empresa prestadora de 
serviços da Ampliação da enfermaria 

MENSAL 01 47.255,71 

META 
2 

AQUISIÇÃO DE EQUIPAMENTO 
HOSPITALAR 

Etapa 

2.1 

Pagamento do fornecedor de Monitor 
Cardíaco; 

05 8.382,58 41.912,90 

Etapa 
2.2 

Pagamento de Cama Hospitalar adulto 23 3.904,50 89.803,50 

Etapa 
2.3 

Pagamento de Cama Hospitalar infantil 04 3.890,00 15.560,00 

Etapa 
2.4 

Pagamento de Bomba de Infusão 05 7.450,00 37.250,00 

Etapa 
2.5 

Pagamento de Desfibrilador 01 7.980,00 7.980,00 

Etapa 
2.6 

Pagamento de Cadeiras de roda e de 
Banho 

10 628.90 6.289,00 



META 

3 

AQUISIÇÃO / ELETRONICOS E MOBILIA 
PARA ENFERMARIA 

Meta 
3.1 

Pagamento de ar condicionado de 18.000 
btus, Para enfermaria adulto de uso do 
paciente. 

01 2.999,00 2.999,00 

Etapa 
3.2 

Pagamento de Televisor 40-polegadas 

Para enfermaria adulto de uso do paciente 

01 1.499,00 1.499,00 

Etapa 
3.3 

Pagamento de Poltrona para 
Acompanhante do paciente 

05 800,00 4.000,00 

Etapa 
3.4 

Pagamento de Carrinho de emergência 

Atendimentos das urgências do paciente 

01 1.928,71 1.928,71 

Etapa 
3.5 

Pagamento de colchão hospitalar adulto 

Para a enfermaria adulto 

05 630,00 3.150,00 

Etapa 
3.6 

Pagamento de colchão hospitalar infantil 

Para a troca de camas infantil. 

04 509,00 2.036,00 

Etapa 
3.6 

Pagamento e escadinha hospitalar 05 267,80 1.339,00 

Etapa 
3.7 

Pagamento de frigobar (geladeira) para 
guarda de alimentos, suco, água entre 
outros para o paciente; 

01 1.019,90 1.019,90 

Etapa 
3.8 

Pagamento de mesa de Mayo 05 357,70 1.788,50 



ABRIL MAIO JUNHO 

6- CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO- em R$ 277.297,37 

ANO 

2022 

MESES 

JANEIRO ! FEVEREIRO MARÇO JULHO 

TOTAL 277.297,37 

AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL 
277.297,37 277.297,37 

277.297,37 



ASSINATURA DO REPRESENTANTE 

FUNDAÇÃO EDUCACIONAL E DE SAÚDE DE SONORa 

7- APROVAÇÃO PELO CONCEDENTE 

DEFERIDO ( ) INDEFERIDO ( ) 

Comissão de Seleção / Monitoramento: 

Membro 1 Membro 2 Membro 3 

Sonora-MS, 20 de Julho de 2022 

Gestor da Parceria Ordenador de despesa 
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