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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Para custeio do Kit Lanche distribuido aos pacientes da secretaria municipal de satde,
conforme plano de trabalho anexo.

(X ) Direta () Custeio 3.3.90.30 — Material de

() Repasse (X)) Capital Consumo 10.000,00
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Capao Bonito, 06 de novembro de 2025.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPAO BONITO
SECRETARIA DA SAUDE

NOME DO PROJETO: LANCHE PARA TRANSPORTADOS PELO SUS — FORNECIMENTO DE
LANCHES PARA PESSOAS QUE USAM O TRANSPORTE DA SAUDE

INSTITUICAO EXECUTORA: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CAPAO BONITO/SP

EQUIPE RESPONSAVEL: SETOR DE TRANSPORTE

1. Introdugao
Capéo Bonito, localizado no interior de Séo Paulo, é uma cidade que pode ndo oferecer
todos os servicos de saude especializados ou de alta complexidade. Por isso, alguns pacientes
precisam viajar para outras cidades para tratamentos médicos especificos, como consultas com
especialistas, cirurgias ou tratamentos mais avancados, que ndo estdo disponiveis localmente.
Isso pode incluir viagens para cidades maiores da regido, como Sorocaba, Itapeva ou até mesmo
a capital, S&o Paulo, dependendo da natureza do tratamento.

O deslocamento para cidades maiores ou até mesmo para a capital pode ser dificil para
muitas pessoas, principalmente devido aos custos envolvidos. Mesmo ndo tendo despesas com
o transporte, a alimentacdo pode ser uma preocupac¢do. Portanto, o fornecimento de lanches
pode ser uma forma importante de apoiar essas pessoas, garantindo que elas tenham algum
sustento durante a viagem, especialmente em um cenario de desafios socioecondmicos. Esses
lanches podem ser uma medida de acolhimento e apoio para facilitar o processo de

deslocamento e tratamento.

2. Caracteriza¢ao do Municipio

O municipio de Capao Bonito estd localizado a 222 quilémetros da cidade de Sdo Paulo.
Possui populacao estimada de 47 mil habitantes e é conhecida como "Portal da Mata Atlantica",
contando com diversas cachoeiras e grutas. Em virtude dos grandes trechos de floresta preservados
no municipio, parte de seu territério é considerado patrimonio natural do estado de S3do Paulo. Sua
principal fonte de renda é a produgao de grdaos. No eixo saude conta com 100% de cobertura de
Estratégia Saude da Familia, com 8 unidades bdasicas de saude na regido urbana e 5 na zona rural,
sendo 17 equipes de estratégia saude da familia, 1 CAPS |, 1 Centro de Atendimento a Saude da
Mulher, 1 Centro de fisioterapia e reabilitacdo, 1 Casa da Gestante, 1 Ambulatdrio de
Especialidades, 1 Santa Casa de Misericordia, Vigilancia Epidemiolégica e Vigilancia Sanitaria. A
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secretaria de desenvolvimento social conta com CRAS, CREAS, Casa do Adolescente, Centro de

Capacitacao e fundo social de solidariedade.

3. Justificativa

O fornecimento de lanches podem ser uma medida de acolhimento e apoio para facilitar o

processo de deslocamento e adesdo ao tratamento.

4. Objetivo geral

Ofertar kit lanche para pacientes que fazem tratamento em servicos de referéncia do SUS.

5. Publico Alvo

Usuarios do transporte da saude

6. Metodologia

Entrega de Kit lanches contando 01 pdo com presunto e queijo, 01 suco e 01 fruta para

todos os pacientes que embarcarem no transporte da saude.

7. Orcamento:

Material Quantidade Valor médio Valor total

Kit lanche contendo 01 p3o | 1.740 RS 5,75 unidade RS 10.005,00
com presunto e queijo, 01 suco

e 01 fruta

11. Resultados / Avaliagdo

A Secretaria Municipal de Saude produzird os relatdrios e prestacdes de contas

necessarios.
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