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PODER EXECUTIVO

Atos Oficiais

Decretos

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE AGUDOS

DECRETO N.° 8.391 DE 24 DE ABRIL DE 2024.

“Dispbe sobre a movimentacao financeira do
Municipio de Agudos e da outras providéncias”.

FERNANDO OCTAVIANI, Prefeito Municipal de Agudos, Estado de Sao Paulo, no
uso de suas atribuicBes legais e, considerando:

Que a aplicacédo dos recursos destinados ao Municipio é acdo administrativa de
gestdo e financeira;

Considerando o artigo 76, paragrafo tnico da Lei Organica do Municipio de Agudos
no que diz “O Prefeito podera, por decreto, delegar a seus auxiliares fungbes administrativas
gue nao sejam de sua exclusiva competéncia.”

DECRETA:

Artigo 1°. A movimentacdo financeira do Municipio de Agudos, C.N.P.J. sob n.°
46.137.444/0001-74, ocorrerd com a assinatura conjunta do Prefeito Municipal Sr. Fernando
Octaviani, portador do R.G. sob n.% 35.XXX.XXX-1 e C.P.F. sob n.® 375.XXX.XXX-16, do Chefe
do Setor de Tesouraria, Sra. Janaina Mansueto Guimarades Ferreira, portadora do R.G. sob n.°
33 XXX.XXX-3 e C.P.F. sob n.° 304.XXX.XXX-66 e da Secretaria de Administracdo e Finangas,
Sra. Marli Aparecida Rondina Arantes, portadora do R.G. n.° 19.XXX.XXX e C.P.F. sob n.°
082.XXX.XXX-64 podendo realizar todas as a¢des abaixo relacionadas:

EMITIR CHEQUES

ABRIR CONTAS DE DEPOSITO

AUTORIZAR COBRANCA

UTILIZAR O CREDITO ABERTO NA FORMA E CONDICOES
RECEBER, PASSAR RECIBO E DAR QUITACAO
SOLICITAR SALDOS, EXTRATOS E COMPROVANTES
REQUISITAR TALONARIOS DE CHEQUES

AUTORIZAR DEBITO EM CONTA RELATIVO A OPERACOES
RETIRAR CHEQUES DEVOLVIDOS

ENDOSSAR CHEQUE

REQUISITAR CARTAO ELETRONICO

MOVIMENTAR CONTA CORRENTE COM CARTAO ELETRONICO
SUSTAR/CONTRA-ORDENAR CHEQUES

CANCELAR CHEQUES

EFETUAR SAQUES — CONTA CORRENTE

EFETUAR SAQUES - POUPANCA

BAIXAR CHEQUES

EFETUAR RESGATES/APLICACOES FINANCEIRAS
CADASTRAR, ALTERAR E DESBLOQUEAR SENHAS
EFETUAR PAGAMENTOS POR MEIO ELETRONICO
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE AGUDOS

CONSULTAR CONTAS/APLIC. PROGRAMAS REPASSE RECURSO FEDERAIS
EFETUAR TRANSFERENCIAS POR MEIO ELETRONICO

LIBERAR ARQUIVOS DE PAGAMENTOS NO GER. FINANCEIRO/AASP
SOLICITAR SALDOS/EXTRATOS DE INVESTIMENTOS

SOLICITAR SALDOS/EXTRATOS DE OPERAGOES DE CREDITO

EMITIR COMPROVANTES

EFETUAR TRANSFERENCIA P/ MESMA TITULARIDADE

ENCERRAR CONTAS DE DEPOSITO

CONSULTAR OBRIGACOES DO DEBITO AUTORIZADO

CARTAO TRANSPORTE- AUTORIZAR DEB/TRANSF MEIO

ATUALIZAR FATURAMETO PELO GERENCIADOR FINANCEIRO/AASP
ASSINAR CONTRATO DE ABERTURA DE CREDITO

ASSINAR INSTRUMENTO DE CONVENIO E CONTRATOS DE PRESTAGAO DE
SERVICOS.

Artigo 2°. Este Decreto entrard em vigor na data de sua publicacéo, revogando o
Decreto n® 7.167 de 28/01/2021.

Agudos, 24 de abril de 2024.

FERNANDO OCTAVIANI
Prefeito Municipal
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE AGUDOS

DECRETO N.2 8.395 DE 24 DE ABRIL DE 2024.

“Altera artigo 1° e 2° do Decreto n° 7.956 de
13/03/2023 que nomeia membros do “Conselho
Municipal dos Direitos da Mulher - CMDM” do
municipio de Agudos e da outras providéncias.

FERNANDO OCTAVIANI, Prefeito de Agudos, Estado de Sao Paulo, no uso de suas
atribui¢des legais, e:

Considerando as disposicdes da Lei n.2 5.655 de 23 de novembro de 2022 que criou
0 Conselho Municipal dos Direitos da Mulher - CMDM e o Fundo Municipal dos Direitos da
Mulher no municipio de Agudos;

DECRETA:

Artigo 12. O Artigo 1° do Decreto n? 7.956 de 13 de margo de 2023 passa a ter a
seguinte redagéao:

Art.1%- Ficam nomeados os seguintes membros para compor o Conselho
Municipal dos Direitos da Mulher - CMDM, instituido pela Lei Municipal n.°
5.655 de 23 de novembro de 2022, conforme abaixo relacionado:

REPRESENTANTES DO PODER PUBLICO

| - DELEGACIA DE POLICIA CIVIL

Titular: CAROLINA A. ANDREOTTI

Suplente: THAIS BATOCHIO

Il - FUNDO SOCIAL DE SOLIDARIEDADE

Titular: RUTINEIA PEREIRA CARVO GONGALVES
Suplente: CLAUDINEIA REALE

I — SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E
ECONOMICO

Titular: ISAELLA NASCIMENTO CATINI CARDOSO

Suplente: RENATA SANTAREM PASCHOAL

IV - SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO E CULTURA
Titular: THALITA BARROS BOTELHO

Suplente: PRISCILA GUILHEM TOLOSA PIRES
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V — SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO E FINANCAS

Titular: ROSELI FERREIRA PEREIRA

Suplente: BIANCA DE ALMEIDA SANTANA

VI - SECRETARIA MUNICIPAL DE AGRICULTURA E MEIO AMBIENTE
Titular: LUCY KELLEN DE FREITAS

Suplente: FRANCINE MATTOS DE DEUS

VIl - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Titular: CLAUDETE FERREIRA TERRA ALENCAR

Suplente: TANIA HELENA DE LIMA CARNEIRO

REPRESENTANTES DA SOCIEDADE CIVIL

| - ORDEM DOS ADVOGADOS DO BRASIL - OAB

Titular: PATRICIA ALEXANDRA PISANO

Suplente: GLAUCIANE CRISTINA LEITE

Il - CLUBE DE SERVICOS

Titular: SANTINA TIEMI KUSUMI OTUKA

Suplente: ROCHELLE LUIZA APARECIDA PINHEIRO BENAZIO

Il - ASSOCIACAO DO COMERCIO E INDUSTRIA - ACIRA

Titular: MIRIAN CRISTINA ANTONIO PISCINELLI

Suplente: JESSICA FRANCINE FARIA

IV - ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC (PROTECAO BASICA)
Titular: AMANDA DE ANGELO COUTO ALVES

Suplente: ALINE MONTEIRO PIZANO

V- ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC (PROTEGCAO ESPECIAL)
Titular: HELENA GICA ARANTES

Suplente: ANA CRISTINA VERONEZI OLIVA

VI — USUARIA DA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL

Titular: ODETE FERNANDA DE AGUIAR

Suplente: CLAUDETE BONOME
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vilh - VOLI:INTARIA DE OSC E/OU PROGRAMAS E PROJETOS
GOVERNAMENTAL E NAO GOVERNAMENTAL

Titular: MARIA FERNANDA MAININI PORTAS CAPUTTI
Suplente: CAMILA ALVES ANDREOTTI

COMISSAO EXECUTIVA

Presidente: ISAELLA NASCIMENTO CATINI CARDOSO
Vice-Presidente: MARIA FERNANDA MAININI PORTAS CAPUTTI
Secretario Geral: THALITA BARROS BOTELHO

Secretario Adjunto: HELENA APARECIDA GICA ARANTES
Tesoureiro: MIRIAN CRISTINA ANTONIO PISCINELLI

Artigo 22. O artigo 2° do Decreto n® 7.956 de 13 de margo de 2023 passa a ter a
seguinte redagéao:

Art. 22 - O mandato dos Conselheiros sera de 02 (dois) anos, sem direito a
qualquer remuneragao, por se tratar de servigcos de relevante interesse publico,
permitindo-se a recondugéo por igual periodo, mantendo a vigéncia do Decreto
n? 7.956 de 13/03/2023.

Artigo 32. Este Decreto entrard em vigor na data de sua publicacao.

Agudos, 24 de abril de 2024.

FERNANDO OCTAVIANI

Prefeito Municipal
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Outros Atos

PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUDOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PLANEJAMENTO FAMILIAR

AGUDOS - SP
2024
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1. APRESENTACAO

A gestacédo e o nascimento de uma crianga sdo eventos que afetam profundamente a vida
de individuos e familias, considerando que sdo momentos de profundas transformacdes
gue abrangem os aspectos fisioldgicas, psicolégicas, sociais e culturais. O desejo de ter um
filho constitui-se em um processo que tem inicio antes da gestacdo, em que individuos se
planejam e se preparam para a chegada de um filho ao longo da vida e, em situa¢6es ideais,
estruturam-se pessoal, emocional e financeiramente para este momento. A gravidez,
guando planejada, pode ser uma experiéncia agradavel e satisfatoria, entretanto, quando
nao planejada, pode impactar negativamente na sadde e qualidade de vida de individuos e
familias.

De acordo com a OMS, gestacbes ndo planejadas impactam diretamente na
morbimortalidade materno-fetal, e ocorréncia de abortos induzidos (PENNA & BRITO,
2015). No Brasil, grande parte dos abortos é realizada de forma clandestina, o que contribui
para a ocorréncia de complicacbes e morte materna, subnutricdo, bem como impactos
causados nos servicos de saude e familias afetadas. Deste modo, a gravidez ndo planejada
€ considerada um importante problema de salde publica, @ medida que impacta
diretamente na salde da mulher e pediatrica, além de impactos sociais, como escolaridade,
desemprego, impactos emocionais, financeiros e na qualidade de vida da populacdo em
geral.

Entre os casos de gestacfes ndo planejadas, sabe-se que ha maior incidéncia em mulheres
com idade inferior ou igual a 19 anos, baixa escolaridade; baixo nivel socioeconémico e
vulneraveis, as quais 0 acesso aos métodos contraceptivos continua a ser uma grande
preocupacdo (FINOTTI & VIEIRA, 2016). Deste modo, é possivel dizer que o acesso a
informacdo e a educacdo constituem importantes estratégias de prevencdo em saude
publica, que, somada ao acesso a meios, métodos e técnicas para planejamento, impactam

significativamente na prevencéo a gravidez precoce.

Dentro deste contexto, o Planejamento Familiar tem papel fundamental de prevencdo em
salde (na medida em que previne a gravidez indesejada e precoce) através da oferta de
acOes preventivas que visam diminuir a incidéncia de agravos decorrentes de gestacbes
precoces, assisténcia a salde sexual e reprodutiva e cuidados com a salde durante
gestacdo e pOs nascimento, incluindo tratamento de enfermidades relacionadas a vida
sexual, ofertando informag6es, orientacbes e meios para que o individuo possa planejar
sua familia, assisténcia desde o momento da decisdo de gerar um filho ou ndo, até o
acompanhamento puerperal, ou as modalidades de contracep¢do, quando a opcao do
paciente é por ndo gestar, garantindo o acesso a saude integral da populagdo.(BRASIL,
1990)

De acordo com a Constituicdo Federal, casais possuem direito ao livre planejamento
familiar e é dever do estado proporcionar os meios de exercer esse direito através da oferta
de acdes preventivas e educativas e pela garantia de acesso igualitario a informagdes,
meios, métodos e ‘técnicas disponiveis para a regulacdo da fecundidade. (BRASIL, 1988)

Ambulatério Médico Municipal de Agudos - (14) 3262-0591
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Em 1996, foi instituida a Lei no 9.263/1996, a qual regimentou os direitos previstos na
Constituicdo Federal, garantindo a populacdo o acesso a programas de atencao integral a
salde sexual e reprodutiva, tais como assisténcia a concepcdo e contracepc¢ao,
atendimento pré e pés-natal, controle de infeccdes sexualmente transmissiveis e acbes
voltadas ao provimento em educacao em saude da populagéo. (BRASIL, 1996)

No Brasil, Sistema Unico de Saude - SUS oferece atendimento integral & satde de
individuos, conforme necessidades e contexto social em que estdo inseridos, por meio de
acdes de prevencao, tratamento de enfermidades, reabilitagdo e cuidados paliativos. O
Através da Rede de Atencdo Primaria a Saude, é oferecido a populagcdo um conjunto de
acdes de promocéao e prote¢do a salde, nos ambitos individual e coletivo, com o objetivo
de desenvolver uma atencéo integral que impacte positivamente na qualidade de vida da
populacdo (BRASIL, 1990).

O acesso a meios de concepcao e contracepcao, a garantia da autonomia de homens e
mulheres no sentido de ter ou ndo filhos e a regulacdo do acesso a atendimento,
medicamentos e procedimentos esta pautada na Politica de Assisténcia Integral a Saude,
preconizada pelo Ministério da Saude por meio do Programa de Planejamento familiar, o
qual prevé um conjunto de a¢des que auxiliam homens e mulheres a planejar a chegada
dos filhos e também a prevenir a gravidez indesejada garantido constitucionalmente,
através dos principios da dignidade da pessoa humana e da paternidade responsavel
(BRASIL, 1988).

No que diz respeito a contracep¢ao, o SUS disponibiliza métodos contraceptivos diversos,
gue vao desde métodos temporarios, como a distribuicdo de preservativos masculino e
feminino (métodos de barreira), medicamentos hormonais orais e injetaveis e colocacéo de
dispositivos intrauterinos (DIU), até a realizacdo de procedimentos de esterilizacdo
permanente, como a lagueadura e vasectomia. Sendo assim, homens e mulheres com
plena capacidade civil que tém certeza de que ndo desejam ter filhos, possuem liberdade
de opcao no que diz respeito a contracepg¢do, incluindo o acesso a procedimentos de
esterilizacdo permanente, desde que observadas as condicionalidades previstas
legalmente (individuos maiores de 21 anos ou pelo menos dois filhos vivos e que a
realiza¢@o dos procedimentos nédo ofereca riscos a vida e a saude do paciente). (BRASIL,
2022)

Dentro deste contexto, foi elaborado o presente protocolo, com as informacfes necessarias
para sua execuc¢do, atendendo a Politica Nacional do Planejamento Familiar e demais
legislagBes vigentes e priorizando o atendimento de qualidade a popula¢do do municipio.
O protocolo tem como objetivo subsidiar os técnicos/profissionais de salde na assisténcia
prestada a populacdo e também universalizar os procedimentos em todos os niveis de
atuacao, propiciando maior qualidade no atendimento, resolutividade e consequentemente
um real impacto nos indicadores de saude. Neste documento sdo encontradas normas e
rotinas de atendimento, bem como informag6es técnicas para educacéo da populacao para
assegurar que todos os envolvidos no programa sistematizem o atendimento e garantam a
resolutividade do sistema local de saude. Cada profissional envolvido no atendimento do
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Programa de Assisténcia ao Planejamento Familiar contara com uma c6pia do manual, que
devera ser utilizado para consulta.

2. OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral

O Programa de Planejamento Familiar tem como objetivo planejar as a¢gbes que visam
garantir & mulher, ao homem ou ao casal assisténcia a concepgdo e contracep¢cdo como
parte da assisténcia integral a salde, priorizando atendimento por equipes
multiprofissionais, garantindo-lhes um direito basico de cidadania assegurado na
Constituicdo Federal e na Lei n°® 9263, de 12 de janeiro de 1996 que regulamenta o
Planejamento Familiar e que deve ser garantido pelo governo. O trabalho visa garantir o
acesso aos meios para evitar ou propiciar a gravidez, acompanhamento clinico-
ginecologico e acdes educativas, oferecendo a populacdo do municipio a garantia de
direitos por meio a programas e servi¢os, bem como a oportunidade de realizar as escolhas
de modo consciente.

2.2 Objetivos Especificos

« Democratizar e ampliar acesso as informacdes sobre meios de anticoncepcao e/ou
de concepcao aos usuarios do Sistema Unico de Saude;

« Diminuir a ocorréncia de casos de gravidez indesejada e precoce;
« Humanizar o atendimento e a qualificacdo da atencéo em Planejamento Familiar;
« Informar e aconselhar sobre a saude sexual e reprodutiva;

« Permitir o homem e a mulher planejar a sua familia, ou seja, a quantidade de filhos
gue deseja ter.

3. O PROGRAMA DE PLANEJAMENTO FAMILIAR

Atendendo aos preceitos de atenc¢do integral a saude e em conformidade com a legislacédo
vigente, o municipio de Agudos/SP desenvolve a¢bes do Planejamento Familiar na rede
municipal de salde, em todos os niveis de aten¢do, desde o atendimento pela atencdo
primaria, nas unidades de ESF, UBS, Rede Gestar e Equipe do Planejamento Familiar, as
guais ofertam a populacédo acdes educativas e preventivas, entre outras, até os niveis de
atencdo secundaria, com a realizacao de cirurgias e procedimentos mais complexos.

Conforme a Lei 9.263/1996, através do planejamento familiar, devem ser realizadas junto a
populacdo, acBes preventivas e educativas que ofertem, de forma igualitaria, informacdes,
meios, métodos e técnicas disponiveis para a regulacéo da fecundidade, além de métodos
e técnicas de contracepcao disponiveis, desde que cientificamente aceitos e que nao
cologuem em risco a vida e a salde das pessoas.

A porta de entrada ao Programa de Planejamento Familiar sdo as Unidades Bésicas de
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Saude e Unidades de Saude da Familia, onde seréo realizadas ac¢des clinicas e educativas
de atendimento integral a mulher e ao homem, entre elas, a assisténcia a concepcao e
contracepcao, formando uma rede de atendimento que soma esfor¢os, tendo como
principal objetivo garantir as mulheres e aos homens, um direito basico de cidadania,
previsto na Constituicdo Brasileira, que € o direito de ter filhos ou nédo e fortalecendo a
promogédo da Atencao Basica.

Apds o acesso do paciente na Unidade Basica, uma vez identificada a demanda por
métodos de contracepc¢ao, deverd ser realizado atendimento pela equipe da UBS e ESF, a
qual ird prestar informacdes sobre os métodos de contracepcao disponiveis, bem como
suas indicacdes, contraindicacdes e implicacdes de uso, garantindo o direito a livre escolha
do paciente, bem como a assisténcia necessaria a0 seu uso e encaminhamentos
necessarios, conforme fluxo geral de atendimento:

PORTA DE ENTRADA
UNIDADES BASICAS DE SAUDE E ESTRATEGIAS SAUDE DA FAMILIA DE
AGUDOS

ENFERMAGEM - USF
MEDICO - USF
GINECOLOGISTA - UBS

ENCAMINHAMENTO PARA ENCAMINHAMENTO PARA METODO REVERSIVEL
METODO DEFINITIVO!

REDE GESTAR

EQUIPE DE PLANEJAMENTO DISPOSITIVO INTRA- / METODOS \

FAMILIAR UTERING COMPORTAMENTAIS-

REDE GESTAR Y TABELAS
METODOS BARREIRA:
PRESERVATIVOS
METODOS HORMOMAIS:

HOSPITAL/MATERNIDADE DE COLOCADO E RETIRADO ORAL OU INJETAVEIS

REFERENCIA PELO GINECOLOGISTA \ j

Destaca-se que, conforme legislacao vigente, a decisdo pelo método contraceptivo utilizado
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€ do usuario do servico de salde, cabendo a equipe de salude o fornecimento de
informacdes e orientacdes pertinentes para que a escolha seja 0 mais adequada possivel.
Deste modo, é atribuicdo da equipe de saude a realizagcdo de esclarecimento ao paciente
sobre os métodos contraceptivos disponiveis, mecanismos de acao, eficacia, possiveis
efeitos colaterais, contraindicagdes e taxas de falha.

O paciente interessado em iniciar programa de planejamento familiar para acesso a
contracepcao, devera buscar atendimento pela equipe da ESF para orientacfes quanto aos
meios, métodos e técnicas mais indicados, considerando dados de histérico clinico, de
salde e necessidade do paciente. Nos casos em que a decisdo do paciente for pela
utilizacdo de métodos reversiveis, 0 mesmo sera atendido pelas equipes da ESF e/ou UBS,
as quais prestardo o atendimento necessario, de acordo com o método escolhido, conforme

fluxo que segue:

‘ METODOS DE CONTRACEPGAO REVERSIVEIS |

!

METODOS BARREIRA

4

/ PRESERVATIVOS \
MASCULINO E FEMININO

Dispositivo que funciona
como obstaculo mecanico,
impedindo a ascensao do

espermatozoide no trato

\ genital feminino. j

!

Distribuicao em livre
demanda nas unidades de

!

METODOS HORMONAIS: 1

ORAL OU INJETAVEIS

/ ANTICONCEPCIONAIS \

ORAIS OU INJETAVEIS

Esteroides utilizados
isoladamente ou em
associagao, de modo a
bloquear a ovulagao e/ou
impedindo a concepgao.

Pilula anticoncepcional,

injetavel e implante
\ subcutaneo. /

!

DISPOSITIVO INTRA-UTERINO
DIU

/Estrutura de plastico e cobth

com a forma da letra T que é
inserido no ttero da mulher
através de sua vagina e
cérvix. O dispositivo age
provocando alteragdes
bioquimicas e morfolégicas,
danificando o espermae o

ovulo antes que eles se

encontrem. /

salde. <
= EXAMES E ORIENTAGCOES
EXAMES E ORIENTAGCOES
Papanicoau;
- Papanicoau; - Ultrassom endovaginal;

Indicagao e orientagdes
(oral ou injetavel);
- Retorno conforme
orientagoes.

Entregue pela farmacia do
municipio mediante
prescrigdo médica

- Teste rapido HIV, Sifilis e
Hepatites B e C;
- Indicagdo e orientagd
(oral ou injetavel);

- Ultrassom endovaginal
apos colocagdo e
anualmente para controle;
- Retorno conforme

orientagdes. /

Colocado e retirado pelo
Ginecologista

Nos casos em que optar pela adogdo de métodos de contracepcéo permanente, o Clinico
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Geral, Médico do ESF ou Ginecologista ou Urologista, realizard encaminhamento para
atendimento pela equipe multidisciplinar do Planejamento Familiar, composta por
Enfermeiro(a), Assistente Social, Psicdlogo(a) e Médico(a), a qual ofertar4 servico de
aconselhamento, esclarecendo o individuo acerca das informacfes pertinentes para
realizacdo da cirurgia, como os riscos, possiveis efeitos colaterais, dificuldade de reverséo
e métodos contraceptivos alternativos e, por fim, o processo finalizado serd encaminhado
para realizacdo do procedimento cirargico de esterilizacdo permanente (Laqueadora ou
Vasectomia) pelo hospital/ maternidade de referéncia, conforme fluxo que segue:

[ METODOS DE CONTRACEPGAO PERMANENTE }

U 4

PROCEDIMENTO DE ESTERILIZAGAO PROCEDIMENTO DE ESTERILIZAGAO
PERMANENTE MASCULINA - PERMANENTE FEMININA -
VASECTOMIA LAQUEADURA

< 4
N N
Procedimento cirtrgico simples, que
consiste na ligadura dos ductos
deferentes, interrompendo o fluxo de
espermatozaides em direcao a
prostata e vesiculas seminais para

constituicdo do liquido seminal. Q i\J

Procedimento cirdrgico consiste na interrupgédo da
continuidade das tubas uterinas, com o
objetivo de impedir gravidez.

J

poS PARTO
@ ELETIVA (Gestantes)

EXAMES E ORIENTAGOES

- Avaliagio da indicagdo do método; _
. Termo de Manifestagio da EXAMES E ORIENTAGOES / EXAMES E ORIENTAGOES \

vontade;
- Aconselhamento com  equipe
multidisciplinar do Planejamento

- Avaliagao da indicagao do método
por Médico Ginecologista ou
Clinico Geral;

- Avaliagdo da indicagdo do método
por Medico Ginecologista ou

Familiar: Enfermagem, Servigo T d Manifestaca d Clinico Geral;
Social e Psicologia; B vi:::;g_ € aniiestagao a Termo de  Manifestagdo da
- Apds B0 dias da manifestacdo da . vontade;

- Aconselhamento com equipe
multidisciplinar do Planejamento
Familiar: Enfermagem, Servigo
Social e Psicologia;

- Avaliagdo médica

- Aconselhamento com  equipe
multidisciplinar do Planejamento
Familiar: Enfermagem, Servico
Social e Psicologia;

vontade, paciente devera retornar
para atendimento com a
enfermagem para informar sobre a
decisdo final e assinatura do

Termo de Aceitagio e P X . = - Avaliagao médica
- 0! i tagio . ) . ~
Ao g0 s o meriestacio @2 || apes 80 s e maniestagdo
- Encaminhamento ao Hospital. ’ ‘:e di " vontade, paciente devera retornar
para aten lmer‘l © com a para atendimento com a
enfe:rr!iage!n para Inforl_'nar sobre a enfermagem para informar sobre a
decisao final e assinatura do decisio final e assinatura do
Termo de Aceitagio € Termo de Aceitagio e
Agendamento e realizagéo da cirurgia pelo ::z:::i‘:::::::?:’ a0 Hospital de / Responsabilidade.
hospital de referéncia. referéncia P / - Entregue & gestante, para
- apresentagdo ao Hospitall

maternidade de referéncia no |

momento do parto. /
Agendamento e realizacdo da cirurgia pelo @

hospital de referéncia.

Agendamento e realizacdo da cirurgia pelo
hospital/ maternidade de referéncia.

Ressalta-se que, conforme lei 9263/1996, o prazo minimo entre a manifestacéo da vontade
e o ato cirargico é de, no minimo, de 60 dias. Considerando este prazo, no caso de
Laqueadura em gestantes, o encaminhamento para participacdo no Programa de
Planejamento Familiar deverd ser apresentado na Rede Gestar para agendamento de
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atendimento com a equipe multidisciplinar até a 28° semana de gestacdo. Nesse tempo, a
equipe realizarAd processo de aconselhamento para desencorajar uma esterilizacao
precoce, conforme segue:

vontade;
- Orientagbes sobre o

Programa de
Planejamente Familiar,
critérios de
elegibilidade para
procedimentos de

esterilizagdo
permanente e prazo
minimo para realiza¢do

da cirurgia;
- Orientacdes e
informacdo sabre

meios, métodos e
técnicas  disponiveis
para regulacio de
fecundidade;

- Esclarecimento sobre

riscas da cirurgia,

documentagio  (RG,
RG ou Certidio de
Nascimento dos
filhos, CPF e Cartdo
do SUS do paciente,
parceiro e filhos,
Comprovante de
Residéncia no nome
do paciente);

- Orientagdes sobre o

Programa de
Planejamento

Familiar, critérios de
elegibilidade para
procedimentos de
esterilizacdo

permanente e prazo
minimo para
realizagda da cirurgia;

testagem rdpida para
HIV, Sifilis e Hepatites
BeC;

- Realizagdo de exame
citopatolégico
(Papanicolau) -
Apenas para cirurgias

possiveis efeitos - Orientagdes e
colaterais, vantagens, informagdo sobre
desvantagens, meios, métodos e
ficacia, dificuldad écni disponiveis
de reversdo e opgdes para regulacdo de
de contr; fecundidade;
reversiveis 3 - Esel il to sobre
de modo a riscos da cirurgia,
desencorajar a possiveis efeitos
esterilizacdo precoce; colaterais, vantagens,
- Solicitagdo de desvantagens,

eficacia, dificuldades
de reversdo e opgdes
de contracepgdo
reversiveis existentes,
de modo a
desencorajar a
esterilizagdo precoce;

Planejamento

Familiar, critérios de
elegibilidade para
procedimentos de
estetilizagdo

permanente e prazo
minimo para
realizagdo da cirurgia;

- Entrevista para

levantamento de
informagBes sobre a
histéria de vida do
paciente, histérico
reprodutivo, conjugal
e de relacionamentos,
dados psicossociais e
de saiide, motivagio
para buscar pela
esterilizagdo e os
possiveis conflitos
psicolégicos que
possam ocasionar
arrependimento e
insucesso da cirurgia;

- Esclarecimento sobre

riscos da cirurgia,
possiveis efeitos
colaterais, vantagens,
desvantagens,

eficacia, dificuldades
de reversdo e opgoes
de contracepcio
reversiveis existentes,
de modo a
desencorajar a
esterilizagdo precoce;

- Assinatura do termo

- Assinatura do termo

Livre e Esclarecido.

Exame Fisico);

de consentimento

L ACONSELHAMENTO POR EQUIPE MULTIDISCIPLINAR ’
e s 3 B
1° ATENDIMENTO 2° ATENDIMENTO 3° ATENDIMENTO 4° ATENDIMENTO 5° ATENDIMENTO
ENFERMAGEM SERVIGO SOCIAL PSICOLOGIA MEDICO ENFERMAGEM
. J
[} ] 3 ] 3
K Assinatura do Termu\ - Recebimento e\ - Orientagdes sobre h - Avaliagio clinica‘\ [ - Verificacdo da deciséo\
de Manifestacio da conferéncia de Programa de [Histérico Clinico/ final para realizagdo

de cirurgia;

- Assinatura do Termo

de Aceitagdo e
Responsabilidade;

- Encaminhamento do

processo para

“\.__realizacio de cirurgia. ./

eletivas de - Assinatura do termo de acenselhamento.
laqueadura; de aconselhamento. . /
- Assinatura do termo pN /

de aconselhamento. /

ApOs realizacdo de aconselhamento por equipe multidisciplinar, serdo montados o0s
processos do Programa de Planejamento Familiar, os quais serdo compostos por 3 vias
originais impressas e assinadas, sendo uma via para arquivamento em prontuario da equipe
multidisciplinar do Planejamento Familiar, uma via para o hospital/maternidade de
referéncia e uma via para o paciente. Os processos serdo compostos por:

- Formulério De Referéncia — Programa De Planejamento Familiar — Contracepc¢ao;
- Registro de expressa manifestagéo;
- Termo de aconselhamento por equipe multidisciplinar;
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- Declaracéo de reafirmacéo de expressa manifestacao;
- Termo de consentimento livre e esclarecido;

- Formulario De Referéncia — Programa De Planejamento Familiar ao Hospital/ Maternidade
de Referéncia (Métodos De Esterilizagdo Permanente);

- Relatdrio de contrarreferéncia e finalizacédo do processo.

Nos casos de vasectomia e laqueadura eletivas, a equipe do Planejamento Familiar enviara
a via do hospital/ maternidade de referéncia através da Secretaria Municipal de Saude,
enquanto os processos de laqueadura pés-parto (Gestantes), deverdo ser entregues em
maos a paciente, a qual apresentard documentacao ao hospital/maternidade de referéncia
no momento do parto. Apos realizagcdo de cirurgia, o hospital/ maternidade de referéncia
devera encaminhar a Secretaria Municipal de Saulde, no prazo de 30 dias a partir da
realizacdo do procedimento, relatdrio de contrarreferéncia para encerramento do processo.
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ANEXO |

FORMULARIO DE REFERENCIA — Programa de Planejamento Familiar
CONTRACEPCAO

Nome do Paciente:

Nome da Mae:

Unidade de atendimento: Cidade:

Data da Consulta: /[

Paciente atendido pela presente unidade de Saude para Planejamento Familiar/ Contracepcéo,
devidamente orientado com relacdo as informacdes, meios, métodos, técnicas disponiveis para
a regulacéo de fecundidade, fazendo opcao pela utilizagdo do método:

() Dispositivo Intrauterino — DIU

() Procedimento de Esterilizagdo Permanente Feminina — Laqueadura

() Procedimento de Esterilizacdo Permanente Masculina — Vasectomia

Exames e procedimentos realizados:

Orientagdes:
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Conduta(s) recomendada(s)
() Retornar mensalmente

() Retornar a cada 3 meses

( ) Retornar ___ vezes por ano
() Retornar anualmente

() N&o necessita retornar continuamente.

Encaminhamento realizado para

() Unidade de Saude

() Farmécia Municipal

() Ginecologista

() Programa de Planejamento Familiar

Agudos/ SP, de de

(Assinatura/ carimbo do médico(a) responsavel)
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ANEXO Il

Termo de consentimento informado, livre e esclarecido para insercdo de DIU

Eu
e portadora do RG: , CPF: ,
CNS: declaro que, de livre e espontanea vontade, consenti em

submeter-me a inser¢cdo do Dispositivo Intra-uterino (DIU), apds receber informacdes
detalhadas a respeito da existéncia e disponibilidade de outros métodos anticoncepcionais
reversiveis e cientificamente aprovados no servico de saide do Sistema Unico de Satde
(SUS). Especificamente com relacdo ao DIU, estou ciente e de acordo com as seguintes
informagcBes a mim fornecidas: - procedimento de inser¢do do DIU, seus efeitos no
organismo e sua agao anticoncepcional; - grau de eficacia, incluindo possibilidade ocasional
de falha ou expulséo, parcial ou total; - vantagens e desvantagens do DIU; - prazo de
validade do produto, prazo de permanéncia no Utero e necessidade de revisbes médicas
perioddicas; - eventuais complicacBes do uso do método; - precaucdes, incluindo a nao
realizacdo de tratamentos com ondas curtas nas areas abdominal e sacra, pela
possibilidade de queimadura causada pelo aquecimento do metal do DIU; - garantia do meu
direito de solicitar e obter a retirada do DIU em qualquer momento que desejar. - 0 método
ndo oferece prote¢do contra as infec¢cdes sexualmente transmissiveis, sendo recomendada
a associacdo do preservativo masculino como método combinado. Tive também, a
oportunidade de fazer as perguntas que julguei necessarias sobre o assunto, recebi
informacBes escritas e considero que todas as minhas davidas foram respondidas e
devidamente esclarecidas.
Agudos/SP, / /

(Assinatura do paciente)

(Assinatura e carimbo do(a) médico(a))
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ANEXO llI
REGISTRO DE EXPRESSA MANIFESTACAO DA VONTADE DE ESTERILIZACAO
VOLUNTARIA - LAQUEADURA OU VASECTOMIA

Eu, '

com inscricdo no CPF n° , com data de nascimento

/ / , Mmanifesto o desejo de submeter-me ao procedimento de
esterilizacao voluntaria, método contraceptivo definitivo. Sei que entre a manifestacéo da
minha vontade (por meio deste documento), e o procedimento cirdrgico, deverdo se passar
ao menos 60 dias a partir da assinatura desta solicitacdo. Periodo em que terei a chance
de refletir sobre minha decisdo sob orientacdes dos profissionais de salde.

A esterilizagcdo voluntaria sera realizada por meio cirdrgico - laqueadura (ligadura das
trompas) ou vasectomia.

Estou ciente que estou livre para desistir do procedimento a qualquer momento antes do
ato operatorio, sem prejuizo para 0 meu atendimento, podendo escolher qualquer outro
método contraceptivo.

Local: . Data: / /

(Assinatura do paciente)
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ANEXO IV
TERMO DE ACONSELHAMENTO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

Nome do(a) paciente:

Data de Nascimento: / / Cartao Nacional de Saude (CNS):

Paciente devidamente orientado(a) acerca dos procedimentos para a realizacdo da
esterilizacdo permanente, vantagens, desvantagens, eficacia e riscos de falha, possiveis
efeitos colaterais, riscos de complicacdes decorrentes do procedimento realizado,
dificuldade de reversdo e métodos contraceptivos alternativos a cirurgia, salientando-se a
importancia da reflexdo acerca da decisé@o e suas consequéncias, de modo que 0 mesmo
afirmou estar ciente das informacdes prestadas e livre de dulvidas ou perguntas
relacionadas ao procedimento requerido, com manifestacdo de vontade expressa a favor
do procedimento de esterilizacdo permanente laqueadura (feminino) ou vasectomia
(masculino). PACIENTE ORIENTADO QUANTO AO PRAZO DE 60 DIAS PRECONIZADO
PELALEIN°®9.263, DE 12 DE JANEIRO DE 1996, PARA AFINALIZACAO DO PROCESSO.

Em caso de gestante, orientada que a laqueadura néo interfere na via de parto.

Aconselhado pelo(a) enfermeiro(a) em / /
(Assinatura do paciente) (Assinatura do Enfermeiro (a))
Aconselhado pelo(a) psicologo(a) em / /
(Assinatura do paciente) (Assinatura do Psicologo (a))
Aconselhado pelo(a) assistente social em / /
(Assinatura do paciente) (Assinatura do Assistente Social)
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ANEXO V
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA REALIZACAO DE
VASECTOMIA
Eu, ,
com data de nascimento / / , inscricdo no CPF N° ,
residente no endereco , ha cidade ,
Estado , CEP , manifesto o desejo de submeter-me a

cirurgia esterilizadora voluntaria por meio de VASECTOMIA, por minha livre e espontanea

vontade, e declaro para os devidos fins:
¢ Registrei expressa manifestacdo de vontade de esterilizacdo voluntaria, observados
0 prazo minimo de 60 (sessenta) dias entre a manifestacao da vontade e o ato cirdrgico.
e Recebi informacdo detalhada dos beneficios da vasectomia. A equipe de saude
multidisciplinar explicou sobre como funciona e de como é feita a vasectomia, e
respondeu as perguntas que fiz de maneira que pude entender.
¢ Estou ciente que é um procedimento cirdrgico considerado definitivo.
e Tive conhecimento que existem outras opc¢des de contracepgdo reversiveis e
eficazes, como o preservativo masculino, bem como métodos de contracepcao
reversiveis para minha parceria
e (métodos de barreira, DIU, métodos hormonais), disponiveis gratuitamente pelo
Sistema Unico de Saude - SUS.
e Estou ciente que a vasectomia ndo previne infeccées sexualmente transmissiveis
(IST) e sobre a importancia do uso dos preservativos, bem como onde sé&o
disponibilizados pelo SUS.
¢ Recebi informacéo pela equipe de salde multidisciplinar, detalhadamente e em mais
de uma ocasido, sobre o risco de arrependimento, pois dependendo da situagdo
pessoas que fazem vasectomia se arrependem de terem feito.
¢ Seique qualquer método contraceptivo, incluindo a vasectomia, tem chance de falha,
e fui informado pela equipe de salde sobre sua probabilidade.
¢ Estou ciente que qualquer método contraceptivo, incluindo a vasectomia, tem chance
de complicacBes. A equipe de salde explicou quais séo e a probabilidade estimada de

cada complicacdo. O risco de morte existe, porém, € muito baixo, e depende das
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condic¢bes de cada pessoa. Caso aconteca alguma complicagéo e eu ndo estiver mais
no estabelecimento de saude, foi explicado e registrado por escrito qual lugar eu devo
procurar.

e Recebi informacdo de onde e quando fazer o exame de pesquisa de
espermatozoides apds a realizacdo da vasectomia, € que 0 exame é realizado
gratuitamente pelo SUS.

¢ Estou ciente que, mesmo apds a assinatura deste termo, estou livre para desistir do
procedimento a qualguer momento antes do ato operatdrio, sem prejuizo para 0 meu
atendimento, podendo escolher qualquer outro método contraceptivo.

e Outras observagdes:

ApOs atenta leitura, € de minha vontade autorizar a realizacdo da cirurgia esterilizadora
voluntaria de vasectomia, estando plenamente ciente dos beneficios e dos riscos dessa
intervencdo, bem como assumo a responsabilidade de cumprir fielmente todas as

recomendacdes feitas pelo médico e sua equipe.

Local: . Data: de de

(Assinatura do paciente)

(Assinatura do médico (a))
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ANEXO VI
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA REALIZACAO DE
LAQUEADURA TUBARIA
Eu, ,
com data de nascimento / / , inscricdo no CPF N° ,
residente no endereco , ha cidade \
Estado , CEP , manifesto o desejo de submeter-me a

cirurgia esterilizadora voluntaria por meio de LAQUEADURA TUBARIA, por minha livre e

espontanea vontade, e declaro para os devidos fins:
¢ Registrei expressa manifestac@o de vontade de esteriliza¢&o voluntéria, observados
0 prazo minimo de 60 (sessenta) dias entre a manifestacao da vontade e o ato cirdrgico.
¢ Recebi informacéo detalhada dos beneficios da laqueadura tubaria. A equipe de
saude multidisciplinar explicou sobre como funciona e de como é feita a laqueadura, e
respondeu as perguntas que fiz de maneira que pude entender.
¢ Estou ciente que € um procedimento cirdrgico considerado definitivo.
e Tive conhecimento que existem outras opcdes de contracepcdo reversiveis e
eficazes, como métodos de barreira, dispositivo intrauterino-DIU e métodos hormonais,
bem como métodos de contracepcao reversiveis para minha parceria, disponiveis
gratuitamente pelo Sistema Unico de Saude - SUS. Caso aplicavel, também tive
conhecimento que existe um método de contracepc¢éao definitivo para minha parceria, a
vasectomia, que € um procedimento mais simples e que ndo requer internagdo
hospitalar.
e Estou ciente que a laqueadura tubaria ndo previne infeccdes sexualmente
transmissiveis (IST) e sobre a importancia do uso dos preservativos, bem como onde
sdo disponibilizados pelo SUS. Recebi informacdo pela equipe de saude
multidisciplinar, detalhadamente e em mais de uma ocasido, sobre o risco de
arrependimento, pois dependendo da situacdo pessoas que fazem laqueadura se
arrependem de terem feito.
¢ Sei que qualquer método contraceptivo, incluindo a laqueadura, tem chance de falha,
e fui informado pela equipe de salde sobre sua probabilidade.
e Caso eu esteja gestando, recebi informacao de que é possivel colocar um DIU na

mesma internacdo do parto normal ou da perda gestacional. Tive conhecimento que a
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cesarea nunca pode ter como indicacgao principal a realizagdo da laqueadura. Caso haja
indicacdo de realizacdo de cesarea por motivos clinicos, a laqueadura pode ser
realizada no mesmo ato cirdrgico.

¢ Estou ciente que qualquer método contraceptivo, incluindo a laqueadura, tem chance
de complicacdes. A equipe de saude explicou quais séo elas e a probabilidade estimada
de cada uma. O risco de morte existe, porém, é muito baixo, e depende das condi¢des
de cada pessoa. Caso aconteca alguma complicagdo e eu ndo estiver mais no
estabelecimento de saude, foi explicado e registrado por escrito qual lugar eu devo
procurar.

e Estou ciente que, mesmo apds a assinatura deste termo, estou livre para desistir do
procedimento a qualguer momento antes do ato operatorio, sem prejuizo para 0 meu

atendimento, podendo escolher qualquer outro método contraceptivo.

e Outras observagdes:

Local: . Data: de de

(Assinatura do paciente)

(Assinatura do médico (a))
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ANEXO VII
DECLARACAO DE REAFIRMACAO DE EXPRESSA MANIFESTACAO DE VONTADE
PARA ESTERILIZACAO VOLUNTARIA — LAQUEADURA/ VASECTOMIA

Eu, '

com inscricdo no CPF n° , com data de nascimento [ ,

abaixo-assinado, declaro expressamente minha manifestacdo de vontade de realizar uma

cirurgia (operacéo) de minha esterilizagdo permanente, denominada

Informo que nesta data tenho filhos vivos, sendo __ do sexo masculinoe
do sexo feminino.

Declaro ainda que me foi dado amplo e irrestritos esclarecimentos a todas as informacgdes
sobre os riscos da cirurgia, possiveis efeitos colaterais, impedimento de conceber meus
proprios filhos no futuro, bem como as opc¢Bes de contracepgdo reversiveis existentes,
conforme Termo de Aconselhamento da Equipe Multidisciplinar.

Apos 60 (sessenta) dias de minha manifestacdo de vontade, mantenho o interesse em

realizar a cirurgia de e estou ciente de todos 0s riscos.

(Assinatura do Paciente)

(Assinatura/ carimbo —
Enfermeira responsavel pelo Planejamento Familiar)

Ambulatério Médico Municipal de Agudos - (14) 3262-0591
Endereco: Rua Dr. Fabio Leite Guimaraes, 209. Centro. Agudos/SP. CEP 17120-001 22

Publicagédo Oficial do Municipio de Agudos

Didrio Oficial assinado digitalmente conforme MP n? 2.200-2, de 2001, e Lei 14.063, de 2020, garantindo autenticidade, validade juridica e integridade.

30



Quinta-feira, 25 de abril de 2024 Ano VIl | Edicao n2 1463

PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUDOS
Secretaria Municipal de Saude
Rede Gestar

ANEXO VI
FORMULARIO DE REFERENCIA — PROGRAMA DE PLANEJAMENTO FAMILIAR
METODOS DE ESTERILIZACAO PERMANENTE

Nome do Paciente:

Nome da Mae:

Unidade de atendimento: Cidade:

Paciente atendido Pela Equipe Multidisciplinar do Planejamento Familiar, devidamente
orientado com relagdo as informacdes, meios, métodos, técnicas disponiveis para a
regulacéo de fecundidade, fazendo opcéo pela utilizacdo do método:

() Procedimento de Esterilizagdo Permanente Feminina — Laqueadura
() Procedimento de Esterilizacdo Permanente Masculina — Vasectomia

Observacoes:

Encaminhamento realizado para
( ) Hospital de Agudos

() Maternidade Santa Izabel

() Outro

Agudos/ SP, de de

(Assinatura/ carimbo —
Enfermeira responsavel pelo Planejamento Familiar)
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ANEXO IX
FORMULARIO DE CONTRARREFERENCIA - PROGRAMA DE PLANEJAMENTO
FAMILIAR
Nome do Paciente:
Nome da Méae:
Unidade de atendimento: Cidade:

Data da realizacédo do procedimento: __ /_/

Paciente atendido pelo presente hospital/maternidade, onde foi realizado:
() Procedimento de Esterilizacdo Permanente Feminina — Laqueadura (Eletiva)
() Procedimento de Esterilizagdo Permanente Feminina — Laqueadura (Gestante)

() Procedimento de Esterilizacdo Permanente Masculina — Vasectomia (Eletiva)

Intercorréncias:

Orientacdes:

Observagdes:

Paciente orientado que em caso de dlvidas ou intercorréncias, devera procurar o Programa de
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Planejamento Familiar, na Rede Gestar.

Encaminhamento:
() Retorno para acompanhamento

() Retorno a equipe do Planejamento Familiar para encerramento do processo

Agudos/ SP, de de

(Assinatura/ carimbo do médico(a) responsavel)
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Licitacoes e Contratos

Homologacao / Adjudicacao

TERMO DE HOMOLOGACAO

PREGAO ELETRONICO N°. 024/2024
PROCESSO N°. 031/2024

Tendo em vista o que consta dos autos deste procedimento licitatério, cujo objeto é Sistema de
Registro de Pregos visando a futura e eventual aquisicGo de equipamentos de ar-condicionado
split, novo e sem uso, com etiqueta de eficiéncia energética, visando atender as necessidades
das secretarias da Prefeitura Municipal de Agudos, conforme especificagoes e condigoes do
anexo | Termo de Referéncia. E, diante do resultado, HOMOLOGO o presente certame, para todos os
efeitos previsto em Lei.

FORNECEDOR: P A P AR CONDICIONADO LTDA - FILIAL ES

Qtide
Item Descrigdo Va'lo,r. Valor total
unitario

APARELHO DE AR CONDICIONADO 9000 BTUs INVERTER
incluindo unidade condensadora e evaporadora,
capacidade de refrigeracdo de 9000 btu/h, 220V,
monofdsico, selo PROCEL, classificacdo energética faixa
A, com visor digital, ciclo frio, contfrole remoto sem fio,
filtros anti &dcaros, fungos e bactérias, defletores vertical e
horizontal em 45 graus minimo frés velocidades de
insuflamento (alta, média e baixa), movimento e
controle automdtico do direcionamento do ar (swing),
filtro de ar lavavel. Garantia minima do fabricante 12
(doze) meses, contados da aquisicdo. Com gds
ecolégico R410a (gds que ndo agride a camada de
0ozbénio). MARCA: AGRATTO MODELO: NEO ICS9F R4-02
9KBTU

APARELHO DE AR CONDICIONADO 12000 BTUs INVERTER
incluindo unidade condensadora e evaporadora,
capacidade de refrigeracdo de 12000 btu/h, 220V,
monofdsico, selo PROCEL, classificacdo energética faixa
A, com visor digital, ciclo frio, contfrole remoto sem fio,
minimo trés velocidades de insuflamento (alta, média e
baixa), movimento e controle automdtico do
direcionamento do ar (swing), filtro de ar lavdvel.
Garantia minima do fabricante 12 (doze) meses,
contados da aquisicdo. Com gds ecoldgico R410a (gds
que ndo agride a camada de ozdnio). MARCA:
AGRATTO MODELO: NEO ICS12F R4-02 12KBTU

VALOR TOTAL DO FORNECEDOR........coovtirtiinriinntiniiiniecnieinnecnnresssnesssneesssessssesssseses RS 86.650,00

RS 1.649,00 | R$ 32.980,00

RS 1.789,00 | R$ 53.670,00
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FORNECEDOR: ELETRO CENTRO COMERCIO DE PECAS E ELETROELETRONICOS LTDA

Item

Qtde

Descricdo

Valor
unitdrio

Valor total

20

APARELHO DE AR CONDICIONADO 18000 BTUs INVERTER
incluindo unidade condensadora e evaporadora,
capacidade de refrigeracdo de 18000 btu/h, 220V,
monofdsico, selo PROCEL, classificacdo energética faixa A,
com visor digital, ciclo frio, controle remoto sem fio, minimo
trés velocidades de insuflamento (alta, média e baixa),
movimento e controle automdtico do direcionamento do
ar (swing), filtro de ar lavdvel. Garantia minima do
fabricante 12 (doze) meses, contados da aquisicdo. Com
gds ecoldgico R410a (gds que ndo agride a camada de
0z6nio). MARCA AGRATTO LCS18F

R$ 2.770,00 | R$ 55.400,00

APARELHO DE AR CONDICIONADO 24000 BTUs INVERTER
incluindo unidade condensadora e evaporadora,
capacidade de refrigeracdo de 24000 btu/h, 220V,
monofdsico, selo PROCEL, classificacdo energética faixa A,
com visor digital, ciclo frio, controle remoto sem fio, minimo
frés velocidades de insuflamento (alta, média e baixa),
movimento e controle automdtico do direcionamento do
ar (swing), filtro de ar lavdvel. Garantia minima do
fabricante 12 (doze) meses, contados da aquisicdo. Com
gds ecoldgico R410a (gds que ndo agride a camada de
0z6nio). MARCA AGRATTO LCS24F

R$ 3.650,00 | R$ 36.500,00

05

APARELHO DE AR CONDICIONADO 60000 BTUs INVERTER
incluindo unidade condensadora e evaporadora,
capacidade de refrigeracdo de 60000 btu/h, 220V,
monofdsico, selo PROCEL, classificacdo energética faixa A,
com visor digital, ciclo frio, controle remoto sem fio, minimo
trés velocidades de insuflamento (alta, média e baixa),
movimento e controle automdtico do direcionamento do
ar (swing), filtro de ar lavdvel. Garantia minima do
fabricante 12 (doze) meses, contados da aquisicdo. Com
gds ecologico R410a (gds que ndo agride a camada de
0z6nio). MARCA ELGIN PVF60000

RS

10.500,00

R$ 52.500,00

VALOR TOTAL DO FORNECEDOR

RS 144.400,00

Agudos, 25 de abril de 2024

FERNANDO OCTAVIANI
PREFEITO MUNICIPAL
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TERMO DE HOMOLOGACAO FILTRO DIESEL OM R$
°
PR.OCESSO N2. 025/2024 FILTRO LUBRIFICANTE OM 906
Tendo em vista o que consta dos autos deste
procedimento licitatério, cujo objeto é Sistema de 2L | LA i rs7000  |R$ 70,00
registro de precos para a Contratacao de empresa TUCHO DE VALVULA OM R$
especializada para o fornecimento de pecas e mao 22 18 904/906-924/926 LA RS 80,00 1.440,00
de obra para o conserto do caminhédo de lixo R$
Mercedes. ?ens - Atego 1729, Fro,ta 302/Patr,'|m_on|o 23 . BOMBA DE AGUA OM04/906 | g 0000 | 700,00
30635 utilizado na coleta de residuos domeésticos, -
seguindo todas as exigéncias e especificacoes do BOMBA DE OLEO OM R$
Anexo | termo de referéncia. E, diante do resultado, 24 904/906-924/926 LA rs 1.500,00 |1.500,00
HOMOLOGO o presente certame, para todos os efeitos VALVULA ALIVIO OM 906/924 R$
previsto em Lei. 25 . LA rs 20000 | 200,00
FORNECEDOR : SOLA & GIRALDI LTDA EPP -
ST, VATon VALVULA TERMOSTATICA OM R$
ITEM maxima | MATERIAIS VALOR UNIT. |TOTAL 26 1 904/906 R$ 100,00 100,00
R$ INTERRUPTOR OLEO OM R$
1 6 CAMISA MOTOR 924/926 rs 23000 | 1.380,00 7|, 904/906 k20000 | 200,00
R$ MANGUEIRA RESPIRO OM R$
2 e PISTAO COM ANEL STD rs 1.10000 |6.600,00 8 |, 906/924 w0000 |100,00
JOGO DE JUNTAS MOTOR OM R$ 29 |,  |ABRACADEIRAS rssoo  |R$ 80,00
LA .000, -
3 ! 906 Rs 300000 |3.000,00 OLEO MOTOR DIESEL EXTRA R$
BRONZINA DE BIELA STD OM R$ 30 |u TURBO 15W40 LT wes00 900,00
4 904/906 1.800,00
! ! R¢ 1.800,00 CARCACA COMP TROCADOR R$
BRONZINA DE MANCAL OM R$ 31 |, CALOR OM 906 rs 140000 | 1.400,00
5 1 906/926 LA STD rs 1.400,00 |1.400,00 BARAFUSO BIELA OM RS
ARRUELA ENCOSTO STD OM R$ 32 | 904/906/924/926 rs3a00  |408,00
4/906-924/92 . i
6 ! 904/906-924/926 s 30000 300,00 TUBO LIGAGAO BDAG AO
BUCHA DE COMANDO OM R$ 33 |, CABECOTE 906 rssoco  |R$ 80,00
7 1 906-924/926 LA rs 600,00 | 600,00 ”
BUCHA DE BIELA R$ 34 |, |JETCOOLER OM 906/924/926 |ms 10000 |100,00
8 s 904/906-924/926 reso00  |400,00 ”
VALVULA ADMISSAO R$ 35 |, BIELA MOTOR OM 924/926 LA |gps1.000,00 |4-000,00
9 12 904/906-924/926 rseaco | 768,00 "
VALVULA ESCAP R$ 36 |, VIRABREQUIM OM 926 LA rs 7.000,00 | 7-000,00
1 4/906-924/926 LA .
0 s 904/906-924/926 Rssoo  |360,00 PARAFUSO DE CABECOTE OM R$
GUIA DE VALVULA OM R$ 37 |, 906 JG rs30000  |300,00
11 | 904/906-924/926 re2s500  |450,00 ARRUELA BICOS E RETORNO
VALVULA TOP BRAKE OM R$ 8 |, DIESEL |G oo |RS 20,00
12 4/906-924/92 ,
° 904/ 906? /926 Rseoo0 |360,00 PARAFUSOS, PORCAS E
GUARNIGAO ANTI-CHAMA OM R$ 39 |, ARRUELAS DIVERSAS |G rs3000 |R$ 30,00
. 904/906-924/926 rs2s00 150,00
- 40 |, TINTA MOTOR rs6000 |R$ 60,00
DIAFRAGMA TAMPA VALVULA R$
u | OM 906/924 w1000 |180,00 41 |, THINER LT rs3000 |R$ 60,00
RETENTOR MANCAL OM R$ R$
5| 906/924 v 10000 100,00 42 |, TURBINA MB OM 924/926 rs 5.000,00 |5-000,00
RS R$
16 1 RETENTOR POLIA OM 906/924  |pg 100,00 |100,00 43 1 EIXO COMANDO s 200000 |2:000,00
VEDADOR DE VALVULA OM R$
7 904/906 o |RS20,00 44 |, COMPRESSOR rs 2.000,00 | 2.000,00
SERVICO DE USINAGEM
18 |, COL-TUBO DE SILICONE CINZA |gg3000 |R$ 60,00
COMPLETO MOTOR COM R$
DIV-PASTA MONTAGEM DE
45 |, DESMONTAGEM E MONTAGEM | 5.004,00 |2-094,00
19 |, MOTORES rs2000  |R$ 20,00
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Agudos, 25 de abril de 2024
FERNANDO OCTAVIANI
PREFEITO MUNICIPAL

Aviso de Licitacao

MUNICIPIO DE AGUDOS
AVISO DE LICITACAO
CONCORRENCIA ELETRONICA N° 002/2024
EDITAL N2 035/2024
PROCESSO N° 038/2024
TIPO: MENOR VALOR GLOBAL

OBJETO: CONCORRENCIA PUBLICA é a CONTRATACAO
DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA FORNECIMENTO DE
MATERIAS DE 12 LINHA E MAO DE OBRA NECESSARIO PARA
EXECUCAO DE RECINTO DE FESTAS-FELIPE ALVES,
CONFORME ESPECIFICAGOES TECNICAS CONTIDAS NO
PROJETO BASICO E/OU EXECUTIVO, COM TODAS AS SUAS
PARTES, DESENHOS, E ESPECIFICACOES CONSTANTES DO
ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA E PLANILHA
ORCAMENTARIA

DATA DA REALIZAGAO DA SESSAO: 10/05/2024.

HORARIO DE INICIO DA SESSAO: 09h00.

O Edital completo encontra-se a disposicao através do
site https://www.gov.br/compras/pt-br e
www.agudos.sp.gov.br e no Setor de Compras e Licitagdes
da Prefeitura Municipal de Agudos/SP, sito a Avenida
Celidonio neto, n? 165 - centro - CEP: 17.120-023.

Para maiores informacoes - Telefone: (xx14)

3262-0606 / 3262-0608.
Agudos, quarta-feira, 24 de abril de 2024.
FERNANDO OCTAVIANI
Prefeito Municipal
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