
PRÉ-FIXADO 70% Mensal OUTUBRO A 
DEZEMBRO 2023

JANEIRO A MARÇO 
2024 TOTAL

LEITOS - Habilitação, qualificação e disponibilidade - Recurso Estadual  R$                 187,875.34  R$                 563,626.01  R$                 563,626.01  R$               1,127,252.03 

LEITOS - Habilitação, qualificação e disponibilidade -- Recurso Federal  R$                   60,826.15  R$                 182,478.45  R$                 182,478.45  R$                 364,956.90 

Incentivo Federal (IAC) - Recurso Federal 60,532.53R$                     R$                 181,597.59  R$                 181,597.59  R$                 363,195.18 
Incentivo Federal (INTEGRASUS) - Recurso Federal 3,970.87R$                       R$                   11,912.61  R$                   11,912.61  R$                   23,825.22 
Portaria n° 1.037 de 27/07/2023 - Resolução CIB Nº 232/2023 - Parcela
única - Recurso Federal -R$                               R$                 800,000.00  R$                                -    R$                 800,000.00 

SUBTOTAL  - Recurso Estadual 187,875.34R$                  563,626.01R$                  563,626.01R$                  1,127,252.03R$               
SUBTOTAL  - Recurso Federal 125,329.55R$                  375,988.65R$                  375,988.65R$                  1,551,977.30R$               
TOTAL DO RECURSO ESTADUAL + FEDERAL 313,204.89R$                  939,614.66R$                  939,614.66R$                  2,679,229.33R$               

PRÉ-FIXADO 30% Mensal OUTUBRO A 
DEZEMBRO 2023

JANEIRO A MARÇO 
2024 TOTAL

LEITOS - Habilitação, qualificação e disponibilidade - Recurso Estadual 80,518.00R$                    241,554.01R$                  241,554.01R$                  483,108.01R$                  

LEITOS - Habilitação, qualificação e disponibilidade - Recurso Federal 26,068.35R$                    78,205.05R$                    78,205.05R$                    156,410.10R$                  

SUBTOTAL  - Recurso Estadual 80,518.00R$                    241,554.01R$                  241,554.01R$                  483,108.01R$                  
SUBTOTAL  - Recurso Federal 26,068.35R$                    78,205.05R$                    78,205.05R$                    156,410.10R$                  
TOTAL DO RECURSO ESTADUAL + FEDERAL 106,586.35R$                  319,759.06R$                  319,759.06R$                  639,518.11R$                  
TOTAL PRÉ-FIXADO - ESTADUAL 268,393.34R$                  805,180.02R$                  805,180.02R$                  1,610,360.04R$               
TOTAL PRÉ-FIXADO -  FEDERAL 151,397.90R$                  454,193.70R$                  454,193.70R$                  1,708,387.40R$               
TOTAL PRÉ-FIXADO - ESTADUAL + FEDERAL 419,791.24R$                  1,259,373.72R$               1,259,373.72R$               3,318,747.44R$               

COMPONENTE PÓS-FIXADO Mensal OUTUBRO A 
DEZEMBRO 2023

JANEIRO A MARÇO 
2024 TOTAL

Exames, terapias e procedimentos ambulatoriais de média complexidade -
Recurso Federal

39,319.27R$                    117,957.81R$                  117,957.81R$                  235,915.62R$                  

CONSULTAS - Recurso Estadual 5,100.00R$                      15,300.00R$                    15,300.00R$                    30,600.00R$                    
EXAMES- RECURSO ESTADUAL 8,811.72R$                      26,435.16R$                    26,435.16R$                    52,870.32R$                    
TOTAL PÓS-FIXADO  ESTADUAL 13,911.72R$                    41,735.16R$                    41,735.16R$                    83,470.32R$                    
TOTAL PÓS-FIXADO  FEDERAL 39,319.27R$                    117,957.81R$                  117,957.81R$                  235,915.62R$                  
TOTAL PÓS-FIXADO - ESTADUAL + FEDERAL 53,230.99R$                    159,692.97R$                  159,692.97R$                  319,385.94R$                  
TOTAL DO CONVÊNIO 473,022.23R$                  1,419,066.69R$               1,419,066.69R$               3,638,133.38R$               

COMPONENTE DO PRÉ-FIXADO - VALOR GLOBAL

SANTA CASA DE IÚNA - SCI
 RESUMO ORÇAMENTO -  9° Termo Aditivo  -  Portaria 1.037/2023



TIPO DE LEITOS Nº LEITOS QUANTIDADE DE 
DIÁRIAS/MÊS

VALOR DIÁRIA DE 
LEITO

VALOR TOTAL 
MENSAL

Clínica Médica – Enfermaria Adulto 20 547.2 437.00R$                          239,126.40R$         
Clínica Cirúrgica– Enfermaria Adulto 4 103.36 489.00R$                          50,543.04R$           
Clínica Obstétrica - Risco Habitual 2 51.68 807.00R$                          41,705.76R$           
Clinica Pediátrica - Enfermaria 2 54.72 437.00R$                          23,912.64R$           
TOTAL 28 355,287.84R$         

SANTA CASA DE IÚNA - SCI
 LEITOS HOSPITALARES -      9° Termo Aditivo  

RECURSO ESTADUAL/FEDERAL



ESPECIALIDADE QUANTIDADE 
CONSULTAS

CONSULTA 
1° VEZ AUTOGESTÃO VALOR HORA VALOR TOTAL 

MÊS
Consulta em Cirurgia Ginecológica 20 0 20 30.00R$                                600.00R$                    
Consulta em Cirurgia Geral 100 50 50 30.00R$                                3,000.00R$                 
Consulta  risco cirúrgico 50 0 50 30.00R$                                1,500.00R$                 
TOTAL DE HORAS 170 5,100.00R$                

SANTA CASA DE IÚNA - SCI
Consultas - 9° Termo Aditivo

RECURSO ESTADUAL



ESPECIALIDADE
QUANTIDAD

E 
CONSULTAS

CONSULTA 
1° VEZ AUTOGESTÃO VALOR 

TABELA SUS

VALOR DE 
COMPLEMEN

TAÇÃO

VALOR 
TABELA 

SUS 
CAPIXABA

VALOR 
TOTAL MÊS

Ultrassonografia 75 45 30 24.20R$             24.20R$             48.40R$       1,815.00R$         
Esofagogastroduodenoscopia-ENDOSCOPIA 30 18 12 48.16R$             99.34R$             147.50R$     2,980.20R$         
Colonoscopia 18 11 7 112.66R$           223.14R$           335.80R$     4,016.52R$         
TOTAL DE CONSULTAS 123 8,811.72R$         

SANTA CASA DE IÚNA - SCI
EXAMES-  9° Termo Aditivo

RECURSO ESTADUAL



Grupo Subgrupo Forma Organizacional Quant/ mês CONSULTA 
1° VEZ AUTOGESTÃO  Valor Unitário Valor/mês

01 - Exames Bioquímicos 56 2.34R$                    131.04R$         
02 - Exames Hematológicos e Hemostasia 132 3.90R$                    514.80R$         
03 - Exames Sorológicos e Imunológicos 52 2.93R$                    152.36R$         
05 - Exames de Uroanálise 79 3.70R$                    292.30R$         
06 - Exames hormonais 25 7.85R$                    196.25R$         
01- Exames Rad.Cabeça e Pescoço 21 7.31R$                    153.51R$         
02- Exames Rad.Coluna Vertebral 16 10.83R$                  173.28R$         
03- Exames Rad.Torax e Mediastino 135 7.11R$                    959.85R$         
04- Exames Rad.Cintura Escapular e dos Membros 
Superiores 66 6.82R$                    450.12R$         

05 - Exames Rad.Abdomen e Pelve 2 7.12R$                    14.24R$           
06 - Exames Rad. Cintura Pelvica e dos Membros 
Inferiores 83 7.14R$                    592.62R$         

05-Diagnóstico por 
ultrassonografia 02- Ultrassonografia dos demais sistemas 75 45 30 24.20R$                  1,815.00R$       

01- Esofagogastroduodenoscopia 30 18 12 48.16R$                  1,444.80R$       
01- Colonoscopia 18 11 7 112.66R$                2,027.88R$       

11 - Métodos diagnosticos 
em especialidades 02 - Diagnostico em cardiologia 70 5.15R$                    360.50R$         

12 - Diagnóstico e proced 
especiais em hemoterapia 01 - Exames do doador/receptor 1 17.03R$                  17.03R$           

01 - Consulta outros profissionais de nível superior - 
 Não médicas 3,000 6.30R$                    18,900.00R$     

06 - Consulta/ Atendimento as urgencias 1,000 9.90R$                    9,900.00R$       
01- Consultas/ 
Atendimentos/ 
Acompanhamentos

10 - Atendimento de Enfermagem (geral) 1,650 0.48R$                    792.00R$         

06- Hemoterapia 02 - Medicina transfusional 1 8.09R$                    8.09R$             

04-        Procedimentos 
Cirurgicos

01- Pequena Cirurgia e 
Cirurgia de pele, tecido 
subcutaneo e mucosa

01 - Pequenas Cirurgias 35 11.82R$                  413.70R$         

08-Ações complementares da 
atenção à saúde 03-Autorização / Regulação 01 - Deslocamento/Ajuda de Custo 2 4.95R$                    9.90R$             

TOTAL 6,549 39,319.27R$    

Obs. Os quantitativos podem variar, porém não pode ultrapassar o valor mensal, podendo ser compensado com produção a menor de períodos anteriores.

RECURSO FEDERAL

SIA - Média Complexidade-    9° Termo Aditivo  
SANTA CASA DE IÚNA - SCI

02- Procedimentos c/ 
Finalidade Diagnóstica

02 - Diagnóstico por 
Análises Clínicas

04- Diagnóstico p/ 
Radiologia

09-Diagnóstico por 
Endoscopia

03- Procedimentos Clinicos

01- Consultas/ 
Atendimentos/ 

Acompanhamentos
03- Procedimentos Clinicos



TOTAL
60,532.53R$            

3,970.87R$              
64,503.40R$           TOTAL

SANTA CASA DE IÚNA - SCI
INCENTIVOS -   9° Termo Aditivo

RECURSO FEDERAL
TIPO INCENTIVO

IAC - Portaria 3.166 de 20 de dezembro de 2013)
INTEGRASUS
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