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A"IE"“ Plano de Atendimento / Trabalho

1 - DADOS CADASTRAIS

ORGAO/ENTIDADE PROPONENTE CNPJ

Liga Feminina de Combate ao Cancer — Ivoti 04462371000146
ENDERECO

Rua Bento Gongalves N° 780 — Bairro centro — Ivoti

CIDADE U.F. C.E.P. DDD/TELEFONE

Ivoti RS 93.900-000 51995466444

CONTA CORRENTE BANCO | AGENCIA PRACA DE PAGAMENTO
11363-2 748 0101 Ivoti

NOME DO RESPONSAVEL C.P.F.

Marlene N. R. Schallenberger 36770981068
C.I/ORGAO EXPEDIDOR CARGO FUNCAO

SSP/RS Presidente Presidente

ENDERECO C.EP.
Av, Presidente Lucena, 830- Bairro Vista Alegre Ivoti -RS 93.900-000

2 - OUTROS PARTICIPES

NOME C.G.C./C.P.F.

ENDERECO | C.E.P.

3 - DESCRICAO DO ATENDIMENTO

TITULO DO PROGRAMA/ACAO PERIODO DE EXECUCAO

Assisténcia de prevengio e assistencial as pessoas com | Inicio: 01/01/2022
Cancer Término: 31/12/2022

IDENTIFICACAO DOS SERVICOS

A Liga Feminina de Combate ao Cancer de Ivoti é uma associaciio civil, sem fins lucrativos, de
carater beneficente de assisténcia social e de promogfio da saiide de duraciio indeterminada, e tem
por finalidade: assistir ao doente carente, portador de cincer, além de conscientizar e educar a
populacio, visando a prevencio do cincer.

Especificaciio dos servigos ofertados pela institui¢do:

Exames: mamografia, ecografia mamaria, ecografia transvaginal, exame de pele, PSA. Para a
liberagio de qualquer desses exames a pessoa precisa apresentar solicita¢io médica de risco real de
cincer. Trabalhamos com preveng¢io, fazendo marcaciio desses exames nos meses de outubro e
novembro.

Medica¢do: medicamentos nio fornecidos pelo Estado e necessario ao portador de cincer carente.
Cestas basicas e fraldas; sio entregues mensalmente aos pacientes cadastrados e acompanhados
pela instituicfio.

Consultas: quando o paciente niio pode esperar pelo atendimento governamental, em caso de risco
de morte.

Psicologos: os pacientes que necessitam de acompanhamento psicolégico, tem como fazer o
tratamento com um profissional conveniado.

JUSTIFICATIVA DA PROPOSICAQ
Atualmente, um consideravel nimero de pessoas estd acometido pelo céncer em Ivoti, sendo que

cerca de 95 pessoas hoje buscam na Liga algum tipo de ajuda ou apoio. Esta procura € constante




e estamos conseguindo, ainda, atender a estes pacientes, fornecendo: medicamentos, fraldas,
cestas bésicas e pagamento de exames e consultas, visto que a demora no atendimento ¢ muito
prejudicial para quem esta doente.

Diante do volume de pacientes e familiares que nos procuram e, com o vertiginoso crescimento
de despesa mensal, ndo ha outra saida que nédo a busca de ajuda financeira junto ao Municipio de
Ivoti.

Desta forma, viemos através deste propor uma parceria que indubitavelmente sé viria somar
esforgos para ajudar os pacientes e seus familiares

4 - METAS
Ne DESCRICAO POR TIPO DE ATENDIMENTO QUANTIDADE/ ESTIMATIVA DE CUSTO
CLIENTELA
VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
0 | Acompanhamento familiar e individual
do servigo assistencial; 80
Medicamentos Especificos; 1°a12°
Fraldas Geriatricas; parcelas R$ 84.000,00
Consultas Especificas; R$ 7.000,00
Exames Especificos;
TOTAL GERAL R$84.000,00

4.1- PLANO DE APLICACAO DETALHADO

O presente projeto visa aplicar os valores financeiros no pagamento de medicamentos
especificos, exames especificos, fraldas geridtricas, consultas especificas, além de outros e,
em tudo mais que se possa ajudar o paciente acometido pela doen¢a e seus familiares.
Conforme descrito na ‘Identificaciio dos Servigos’, acima.

5 - CAPACIDADE INSTALADA

Espago fisico:

01 prédio de alvenaria com as seguintes salas: 01 sala de espera, 01 depésito de materiais
patrimoniais ¢ material de expediente; 01 sala para atendimento direto com o paciente; 01 sala para
atendimento psicologia e dire¢éio, 01 sala para palestra para 50 lugares; 01 sala para reunides; 01
cozinha; 02 banheiros sendo que um adaptado, 01 depdsito (contéiner) com cobertura em estrutura
metélicas para depositar materiais ortopédicos, cama hospitalar; cadeiras de rodas; andadores; cadeira

de banho. Colchdes; Etc.

Profissionais: 03 psicologas, 10 Voluntarias que fazem atendimento nas tercas e quintas feiras

nos horarios das 14 4s 17 horas




5.1 - PLANO DE APLICACAO

NATUREZA DA DESPESA
TOTAL CONCEDENTE PROPONENTE
CODIGO ESPECIFICACAQ R$
Medicamentos 51.000,00 Farmaécias Liga de Combate ao
Exames especificos | 63.000,00 Centros Diagnosticos | Cancer — Ivoti
Fraldas geriatricas 6.000,00 Farmacias
Consultas 13.000,00 Meédicos
TOTAL GERAL 133.000,00
6 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
CONCEDENTE
META JAN FEV MAR ABR MAIO JUN
R$ R$ RS RS R$ R$
2021 7.000,00 7.000,00 7.000,00 7.000,00 7.000,00 7.000,00
META JUL AGO SET ouT NOV DEZ
RS R$ R$ RS RS R$
2021 7.000,00 | 7.000,00 7.000,00 7.000,00 7.000,00 7.000,00
PROPONENTE (CONTRAPARTIDA)
META JAN FEV MAR ABR MAIO JUN
META JUL AGO SET our NOV DEZ




7 - DECLARACAO

Na qualidade de representante legal do proponente, declaro, para fins de prova junto ao
Municipio de Ivoti, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou
situacio de inadimpléncia com esse Municipio, que impeca a transferéncia de recursos oriundos de
dotagdes consignadas em seu or¢gamento, na forma deste Plano de Atendimento (Plano de Trabalho).

PEDE DEFERIMENTO

Ivoti, 28 de Outubro de 2021
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Marlene N. R. Schallenberger
Presidente Liga Feminina de Combate ao Céancer- IVOTI




