
GRUPO DE AP010 AOS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURAIw Sede: Rua Cados Guimardes 481, CEP 18870{ 90, Fartura - SP

Telefone: 1433823410 - e -mall- Wafartura@hotma Isom

PLANO DE TRABALHO
Exercicio 2023

Projeto: Valor da Parceira: Validade: 

Assistlancia aos pacientes oncolbgicos R$ 45.000,00 31/ 12/ 2023

I - IDENTIFICACAO DA ENTIDADE

1. Dados da Entidade

6rg5o: 

CPF: 

CNPJ: 

Grupo de Apoio aos Portadores de Cancer de Fartura

RG / 6rg5o Expedidor: 

05.077.034/ 0001 -06

Enderego: 

Cargo: 

Rua Carlos Guimaraes, 481

jontonio@hotmail. com

Cidade: UF: CEP: e- mail: 

Fartura SP 18870 -690 gapcafartura @hotmail. com.br

Telefones: Banco: Ag6ncia: Conta Corrente: 

14) 3382 -3410 Banco do Brasil 2055 -9 11. 181 -3I
2. Dados do responsevel legal

Nome: CPF: 

Vitoria de Mello Andre 1 260.502.408 -33

RG /6rgao Expedidor: a -mail pessoal: Telefone: I Cargo: 
9.569. 215 -0 SSP /SP vitoriademelloandre @hotmail.com ( 14) 99636 -0975 1 Presidente
Enderego completo: 

Rua Vitbrio Manoel Dognani, 81- Colina Verde - Fartura /SP - CEP 18870 -616

3. Dados do responsivel tecnico

Nome: CPF: 

Joao Antonio da Silva 708.931.878 -87

RG / 6rg5o Expedidor: e-mail: Telefone: Cargo: 

7. 658.639 -X SSP /SP jontonio@hotmail. com 14) 99634 -6045 Conselheiro

Enderego completo: 

Rua Osvaldo Lucarelli, 179 — Vila Velha - Fartura /SP - CEP 18870 -038

4. Raz5es da preposiga "o a interesse p6blico pela execuga "o do projeto

0 Grupo de Apoio aos Portadores de Cancer de Fartura tem por finalidade prestar assistencia

psicolbgica, social a material ao paciente oncoldgico desde o infcio dos primeiros sintomas, 

proporcionando um tratamento mais humanizado, possibilitando a superagao da situagao

de fragilidade emocional a material vivenciada pelos pacientes a seus familiares, 

contribuindo na melhoria da qualidade de vida da pessoa com cagcer, atraves de ag6es sociais. 
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GRUPO DE APOtO AOS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURAIw Sede: Rua Carlos Guirrmries 481, CEP 18870{ 90. Fartura - SP

Tel& ne: 143382.3410 - e -marl: gapcaWura@hotmail.cwn

4 Como o municipio de Fartura nao possui tratamento especializado para pacientes
oncol6gicos, um grupo de voluntarios, percebendo a necessidade de uma major atuagao voltada

para este p6blico, fundou o GAPCA em 12 de fevereiro de 2001, que disponibiliza atendimento
para todas as idades em tratamento oncol6gico no municipio, priorizando aqueles pertencentes
a famflias de bafxa renda. 

II - DESCRIOO DO PROJETO

IDENTIFICAOO DO OBJETO: 

Execuga "o descentralizada de agoes de protegao social basica, voltadas para paciente oncol6gicos
e seus familiares. 

JUSTIFICATIVA: 

0 presente Plano de Trabalho refere -se a parceria a ser firmada entre o Municfpio de Fartura e o

Grupo de Apoio aos Portadores de Cancer de Fartura - GAPCA; a tern por finalidade auxflio

financeiro para execugao do servigo de convivencia a fortalecimento de vfnculos voltado para o

paciente oncol6gico a seus familiares, garantindo: 

Seguranga de acolhida, identificando os beneficiarios que procuram atendimento; 

Seguranga de Convivio Familiar a Comunitario corn a prestagao de atendimento psicol6gico, 

fisioterapico a de assistencia social; 

Servigo de protega "o social basica em domicflio para portadores de cancer. 

METAS: 

area de Atendimento

GRUPO DE APOIO: reline pessoas corn experigncias a preocupagoes parecidas que se apoiam

mutuamente a ajudam quern tern a doenga, os companheiros a as famflias delas. Os grupos de

apoio a pessoa corn cancer tern varios objetivos, como educar quern tern a doenga, a famflia, 

compartilhar experigncias, fortalecer os integrantes, sensibilizar a sociedade. A assistencia ao

paciente oncol6gico precisa envolver a consideragao de m6ltiplos aspectos, tais como: ffsicos, 

psicol6gicos, sociais, culturais, espirituais a econ6micos. Amenizar o sofrimento destes

pacientes a um desafio a ser assumido por todos: governo, OSC, empresas a sociedade. 

C6d Meta Descrloo Indicadores

90 Pacientes da comunidade a seus familiares

Prestar atendimentos sociais a pessoas

portadoras de cancer a seus familiares, 
Relagao dos pacientes

01 90 pacientes
residentes no municipio, submetidas a

atendidos mensalmente
tratamento a acompanhamento pela firea

de atua0o oncol6gica da Sa6de, no perfodo
A46es executadas

de Janeiro a Dezembro /2023

QUADRO SINTESE: Previsao de Atendimentos

Anual Mensal P011co

90 90 Pacientes da comunidade a seus familiares

KIR
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METODOLOGIA: 

GRUPO DE AP010 AOS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURA

Sede: Rua Cados Guimaries 481. CEP 18870-690. Fartura - SP

Teteforw 14- 3382.3410 - e-mal: gapcsWura@hommaticom

Fase Etapa Descri; So Per %do

1 Levantamento das necessidades dos usu6rios

2
Oferecer apoio psicol6gico a assistencial ao usu6rio

e familiares

3 Oferecer atividade ocupacional semanalmente
Atendimento

Janeiro a

Dezembro /23
4 Realizar visitas domiciliares a /ou hospitalares

Disponibilizar transporte, alimentos, suplemento

5 alimentar, exames de laborat6rio a medicamentos

n"ao alcangados pelo poder p6blico. 

PLANO DE ASSES: 

Ofertar servigos em regime de atendimento aberto, sem limite de faixa et6ria a para ambos

os sexos; 

Os atendimentos acontecerao de forma individual a /ou grupos; 

Disponibilizagao de atendimentos regulares de Assistente Social a ocasionalmente, na

necessidade, de Psic6logo a Fisioterapeuta; 

Acompanhamento social a visitas domiciliares a /ou hospitalares; 

Realizar de modo participativo atividades ocupacionais, como trabalhos manuais, 

Contato com Centros de Sa6de locais sobre agendamentos a transporte necess6rios para fora
do municipio, inclusive de acompanhantes; 

4 Fornecimentos de complemento alimentar aos usu6rios em tratamento quimioter6pico; 

Fornecimento de cestas b6sicas de alimentos 6s familias em situagao de carencia de recursos

em decorr& cia da doenga em familiar; 

Fornecimento de medicamentos, em carker de urgencia, na indisponibilidade de oferta pelo
poder p6blico; 

Fornecimento de equipamentos necess6rios ao paciente, como cama hospitalar, cadeira de
rodas a de banho, andador, muleta, etc.; 

Orientag5o sobre beneficios aos quais o usu6rio tenha direito. 

ASSES COMPLEMENTARES: 

4 Proporcionar um local adequado para os atendimentos; 

Oferecer 100% de gratuidade ao usu6rio do servigo conveniado; 

4 Disponibilizar 100% dos profissionais de acordo corn a fungao a ser desempenhada, 

garantindo a qualidade dos servigos prestados; 

4 Possuir total capacidade tdcnica a operacional em relagao 6s obrigag6es assumidas, quais
sejam: estruturas fisica, administrativa a financeira; 

Ofertar cuidados rigorosos de higiene a limpeza, distanciamento social a monitoramento de
sintomas, em caso de pandemia; 

Manter um Protocolo Sanit6do atualizado, divulgando -o para a comunidade da entidade; 

Buscar a geraggo de receitas adicionais, al6m daquelas repassadas pelo Orgao Publico, atrav6s

de campanhas a agoes, al6m de captagAo de doag6es; 
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GRUPO DE APOJO AOS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURA

Sede. Rua Cados Guimarbs 481, CEP 18870- 690. Fanma - SP

Teleioae: 14-3382.3410 - e•ma8: gapcalanura@hamail.com

Para a realizadao dos atendimentos, atividades, visitas a obtengao de recursos, buscaremos

tambbm o trabalho voluntariado; 

Atender k clfiusulas do Termo firmado, quanto ao objeto a as prestag6es de contas. 

MONITORAMENTO E AVALIA AO: 

Para aferimento da agao proposta, serao usados como criterios de avaliaoo a monitoramento: 

Serao apresentados mensalmente, como parte integrante da prestagao de contas, Relat6rios

de Atividades constando dados quantitativos a qualitativos das atividades realizadas, com

relagao dos atendidos, pontos fortes a dificuldades encontradas para atingir as metas; 

4 Todos os atendimentos a evolu k dos atendidos serao registrados em prontu6rios, 

questionarios a entrevistas; 

4 Serao mantidos controle a demonstrativos cont6beis, financeiros a gerenciais, com adequado

suporte documental de todas as receitas a despesas ocorridas com a execugao do objeto em

questao, atendendo as normas brasileiras de contabilidade; 

4 Sera efetuada a prestagao de contas nos moldes estabelecidos pelo Convenente a pelo
Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, sendo: 

Prestacao de contas parcial: apresentadao mensal de relat6rio das atividades e

demonstrativo da aplicagao dos recursos financeiros recebidos no mes anterior, conciliagao

bancaria acompanhada dos extratos de conta corrente a aplicagao financeira, bem como
documentos comprobat6rios das despesas realizadas; 

Prestacoes de contas quadrimestrais: apresentadao dos recursos recebidos, gastos efetuados

e atividades desenvolvidas, de acordo com as prestagoes mensais; 

Prestacao de contas anual: nos moldes das instrugoes do Tribunal de Contas do Estado de Sao
Paulo, apresentaoo ate 31 de janeiro do exercicio subsequente, dos recursos repassados
durante o exercicio. 

Toda e qualquer alteragao que se faga necess6ria na meta a metodologia deste Plano de
Trabalho, dever6 ser elaborada em comum acordo entre o Municfpio e a Entidade, com

aprova ao da Comissao de Monitoramento a Avaliagao. 

III - CARACTERIZACAO DA ENTIDADE

A instituigao possui sede pr6pria, em boas condigoes de use a suas instalagoes sao apropriadas: 

Administraao
1 Galpao de eventos, 03 Cozinhas, 07 Banheiros, 01 Sala de
atendimento especializado, 01 Sala de reunioes, 01 Almoxarifado

Promover o bem estar do paciente a da famflia do portador de

Missao cancer, atravbs de assistencia material, social ffsica a psicol6gica e
educacional... 

Integra -se com os servigos de saude de carter ambulatorial a /ou

visao hospitalar, visando o pleno atendimento ao paciente a seus

familiares. 
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GRUPO DE AP010 AIDS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURA

Sede: Rua Cados Wmar3es 481, CEP 18870-690. Fanura - SP

Teleforw. 14- 3382.3410 - e-ma0: gapcafanura& olma8.com

A entidade tern a disposig5o os seguintes equiparnentos, mobiliarios a materials: 

IV - RECURSOS HUMANOS

Profissional que atuara na execuCAo do Projeto: 

Nome do Funclon3rio

04 Geladeiras + 09 Fog6es + 10 Freezers + 03 Aparelhos de Telefone
Equipamentos

01 Computador + 01 Impressora

Materiais para use 22 Cadeiras de rodas + 20 Cadeiras de banho + 02 camas

dos pacientes hospitalares corn colchao + 06 andadores + 04 pares de muletas

Geral
Acesso a Internet + 01 veiculo pr6prio + 01 veiculo cedido pela

Total - R$ 

Prefeitura

IV - RECURSOS HUMANOS

Profissional que atuara na execuCAo do Projeto: 

Nome do Funclon3rio RmcAo RemunerarAo mensal
Cargo horAda

semanal
vfnculo

Haraldo Ferreira Assistente Social R$ 2. 729,00 20h CLT

V - DEMONSTRATIVO INTEGRAL DE RECEITAS E DESPESAS

Receitas Despesas

Origem Valor - R$ Descrig3o Valor - R$ 

Recurso Municipal

Donativos a Contribuis6es

Eventos a Campanhas

45.000,00

70.000,00

35. 000,00

Folha de Pagamento

Material de Consumo

Prestagao de Servigos

85.000,00

40.000,00

25.000,00

Total - R$ 150.000,00 Total - R$ 150.000,00

VI - PLANO DE APLICACAO DO RECURSO DO PROIETO (Valores anuals) 

Natureza da Despesa Particip. Valor

Recursos Humanos 95% R$ 42.600,00

Presta45o de Servigos 5% R$ 2.400,00

Total Geral 100% R$ 45.000,00

4 Toda alteragao que se fap necessaria no Plano de Aplicagao fica sujeita as seguintes regras: 
para remanejamento de valores de ate 5% do valor global — R$ 2.250,00, podera ser

efetuado sera necessidade de pr6via autorizagao; 

para valores acima do estipulado dever6 ser elabor da justificativa para autorizagao do

Gestor da Parceria. 
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GRUPO DE APOtO AOS PORTADORES

DE CANCER DE FARTURAIw Sede: Rua Carlos Guimades 481. CEP 18870690. Fartats - SP

Tefefone. 14- 3382.3410 - e-mal: ppcalanura@hotmailcom

VII - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO DO TERMO

12 sera Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho

Valor - R$ 3. 750,00 3.750,00 3. 750,00 3. 750,00 3. 750,00 3. 750,00

29 sera Julho Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro

Valor - R$ 3. 750,00 3.750,00 3.750,00 3. 750,00 3. 750,00 3. 750,00

Na qualidade de representantes legais do proponente, declaramos, para fins de prova junto a

Prefeitura Municipal de Fartura, para os efeitos a sob as penas da lei, que inexiste qualquer

debito em mora ou situg5o de inadimpftcia com o tesouro ou qualquer brgao ou entidade da

Administragao Publica, que impega a transferencia de recursos oriundos de dotagoes

consignadas nos orgamentos deste Poder, na forma deste Plano de Trabalho. 

Joao

Fartura, 01 de dezembro de 2022. 

6?, C  

i

Vit6ria de Mello Andrd

Presidente

Aprovamos o presente Plano de Trabalho. 

data: JS /  a / 

rX

Carlos Magn ares Barboza

Gestor da Parceria
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Prefeito Municipal
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