SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Convénio n.° :]"'{g/g(ﬂfb

Processo n°: 001.0201.002262/2016

Convénio que entre si celebram o Governo
do Estado de Sao Paulo, através de sua
Secretaria de Estado da Saulude, € o
Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo —
HCFMUSP, com Interveniéncia  da
Fundacao Faculdade de Medicina — FFM,

visando o fortalecimento do desenvolvimento -

das acdes e servicos de assisténcia a saide
prestada aos usuarios do SUS na regiéo,
com o aporte de recursos financeiros.

Pelo presente instrumento o Governo do Estado de
Sio Paulo, através de sua Secretaria de Estado da Salde, com sede na Av.
Dr. Enéas de Carvalho Aguiar, n° 188, Sado Paulo, Capital, neste aito
representada pelo seu Secretario, DAVID EVERSON UIP, brasileiro, casado,
médico, -portador do RG n° 4.509.000-2 e inscrito no CPF/MF n° 791.037.668-
53, doravante denominada CONVENENTE, e do outro lado ¢ Hospitai das
Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo -
HCFMUSP, criado pelo Decreto-Lei n®13.192, de 19 de janeiro de 1943,
transformado em Autarquia de Regime.Especial pela Lei Complementar. n°
1.160, de 9 de dezembro de 2011, e com regulamento aprovado pelo Decreto
n°® 59.824, de 26 de novembro de 2013, inscrito no CREMESP sob o n°
902180, com sede a Av. Dr. Enéas de Carvalhio Aguiar, n® 255, Sao Paulo,
Capital, CNPJ n° 60.448.040/0001-22, neste ato representado pelo seu
Superintendente, engenheiro Antonio José Rodrigues Pereira, portador do
RG n° 11.813.671-SSP/SP e inscrito no CPF/MF n°® 106.527.498-01, doravante
denominada CONVENIADA, com interveniéncia da Fundagao Faculdade de
Medicina — FFM, CNPJ n°® 56.577.059/0001-00, com sede a Av. Reboucas, n°
381, Sao Paulo, Capital, com estatuto arquivado no Registro Civil das Pessoas
Juridicas de Sao Paulo sob o n° 351045, neste ato representada por seu
Diretor Geral, Professor Doutor Flavio Fava de Moraes, poriador do RG n°
2.218.894-0 e inscrito no CPF/MF n° 004.953.448-34, e pelo Vice-Diretor Geral
Yassuhiko Okay, portador do RG n° 2.210.343-0 e inscrito no CPF/MF n°
038.177.688-34, doravante denominada INTERVENIENTE, com fundamenio
nos artigos 196 a 200 da Constituicdo Federal, na Constituicdo Estadual, em
especial nos seus artigos 218 e seguintes; nas Leis n°® 8080/90 e 8142/90, na
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Lei Federal n® 8.666/93, no Decreto Estadual n® 59.215/13, alterado pelo
Decreto n° 62.032 de 17/06/2016, e demais disposicdes legais e
regulamentares aplicaveis a especne RESOLVEM celebrar o presente
Convénio, nos termos e condigdes estabelecidos nas clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Convénio tem por objetivo promover o
fortalecimento do desenvolvimento das acbes e servicos de assisténcia a
salde prestados aos usuérios do SUS na regido, mediante a transferéncia de
recursos. financeiros para ocorrer despesas com CUSTEIO (prestacéo de
servicos e material de consumo) para Continuidade do atendimento
Ambulatorial — IMREA Lapa e IMREA Umarizal — HCFMUSP, conforme PIAano
de Trabalho anexo, que-integra o presente.” .

PARAGRAFO UNICO - O plano de trabalho podera ser revisto para alteragdo
de valores ou de metas, mediante termo aditivo, respeitada a legislacéo vigente
e apos proposta previamente justificada pela CONVENIADA e parecer técnico
favoravel do 6rgao competente e ratificado pelo Titular da Secretarla vedada
alteracéo do objeto. I

CLAUSULA SEGUNDA - DAS ATRIBUIGOES DA CONVENENTE:

Sao atrlbmgoes da CONVENENTE
i- acompanhar supervisionar e fiscalizar a execugéo do objeto deste
termo, devendo zelar pelo alcance dos resultados pactuados e pela correta
aplicagdo dos recursos repassados, com a indicacéo de gestor no Ambito do
Departamento Regional de Saude, qual seja, Sra. Hanako Toyota, gerente

‘adjunto, lotada no drs1- Cars 07 Regiao Sul ..

Il - repassar os recursos financeiros previstos para a execucdo do objeto do
Convénio, de acordo com 0 cronograma de desembolsos previsto, que
guardara consonancia com as metas, fases ou etapas de execugéo do objeto;
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1l - publicar, no Diario Oficial do Estado, extrato deste termo e de seus aditivos,
contendo, pelo menos, o nome do gestor do convénio e do signatario
representante da CONVENIADA;

IV - emitir trimestralmente relatério técnico de monitoramento de avaliagdo do
convénio;

V - analisar os relatérios financeiros e de resultados;

VI - analisar as prestagdes de contas encaminhadas INTERVENIENTE com a
anuéncia da CONVENIADA de acordo com a legislagdo e regulamentagédo
aplicaveis.

VIl - divulgar pela internet os meios para apresentagdo de denuncia sobre a
aplicacéo irregular dos recursos transferidos.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS ATRIBUICOES DA CONVENIADA E
INTERVENIENTE

Séo atribuicbes da CONVENIADA e INTERVENIENTE:
{ - manter as condices técnicas necessarias ao bom atendimento dos usuarios
do SUS/SP com zelo pela qualidade das ages e servigos oferecidos,
buscando alcancar os resultados pactuados de forma otimizada;

I - assumir a responsabilidade, em conjunto com municipios vizinhos, pela
efetivagcdo de um sistema de referéncia e contra referéncia que assegure, a
populacdo envolvida, o acesso a todos os graus de complexidade da
assisténcia neles disponiveis; :

[l - alimentar, regularmente os bancos de dados dos sistemas de mformagao
de mteresse do Slstema Unico de Satde — SUS;

IV - aplicar os recursos financeiros repassados. pela CONVENENTE, inclusive
0s provenientes das receitas obtidas das aplicagbes financeiras realizadas,
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exclusivamente na execucéo do objeto do ajuste e na forma prevista no plano
de trabalho;

V - indicar o(s) nome(s) de responsavel(is) pela fiscalizacdo da execugédo do
Convénio e manter atualizada a CONVENENTE de qualquer alteracéo;

VI - gerir os bens publicos com observancia aos principios da legalidade, da
legitimidade, da impessoalidade, da moralidade, da publicidade, da
economicidade, da eficiéncia e da eficacia;

VIl - assegurar as condigdes necessarias ac acompanhamento, a supervisio,
ao controle, a fiscalizacéo e a avaliagdo da execucgdo do objeto do Convénio
com o fim de permitir e facilitar o acesso de agentes relacionados a fiscalizacdo
a todos os documentos relativos a execugdo do.objeto do Convénio, prestando-
lhes todas e quaisquer informacbdes solicitadas;

VIII - apresentar prestacbes de contas parciais (trimestralmente) e final, nos
termos da Clausula Sexta deste instrumento com relatérios de execucéo do
objeto e de execucéo financeira de acordo com a legislacéo e regulamentagéo
aplicaveis contendo:

a) Comparativo entré as metas propostas e os' resultados alcancados,
' acompanhado de justificativas para todos os resultados néo alcangados
e propostas de acao para superacao dos problemas enfrentados;
'b) Demonstrativo mtegral da receita e despesa realizadas na execugao em
 regime de caixa e em regime de competencna e ‘

¢) Comprovantes de regularidade_fisCaI, trabalhista e previdenciaria.

IX . - responsabilizar-se, integral e exclusivamente, pela contratacao e
pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais & comerciais
relacionados & execucéo do objeto, n&o implicando responsabilidade solidaria
ou. subsididria do ESTADO e da CONVENIADA a inadimpléncia “da
INTERVENIENTE em relacao ao referido pagamento, os d6nus incidentes sobre
o0 objeto do Convénio ou os danos decorrentes de restricdo a sua execucgao;

X - manter e movimentar 0s recursos financeiros repassados para a execugao

do objeto do Convénio em uma Unica, exclusiva e eSpecmca conta bancana
isenta de tarlfa bancéria, aberta junto ao Banco do Brasil;
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Xl - manter registros, arquivos e controles contabeis especificos para 0s
dispéndios relativos ao objeto do convénio;

Xl - assegurar que toda divulgacdo das acdes objeto do Convénio seja
realizada com o consentimento prévio e formal do ESTADO, bem como
conforme as orientacdes e diretrizes acerca da identidade visual do Governo do
Estado de Sao Paulo;

XllI - utilizar os bens, materiais e servicos custeados com recursos publicos
vinculados & parceria em conformidade com o objeto pactuado;

XIV - responsabilizar-se pela legalidade e regularidade das despesas
realizadas para a execucdo do objeto do Convénio, pelo que respondera
diretamente perante o ESTADO e demals orgaos lncumbldos da flscallzagao
nos casos de descumpnmento

XV - comunicar de imediato a CONVENENTE .a ocorréncia de qualquer fato
relevante a execugao do presente Convenlo

XVI - respohder.pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais
e quaisquer outras despesas de sua responsabilidade, resultantes da execugao
do objeto deste. Convénio, bem assim por eventuais danos ou prejuizos
causados a terceiros, isentando a CONVENENTE de qualquer
responsabilidade. ' o " ‘

XVII - ficam vedadas as segumtes pratlcas por parte da CONVENIADA E
INTERVENIENTE

a) Utilizar, ainda que em carater emergencial, os recursos repassados pela
CONVENENTE para fmahdade dlversa da. estabelemda neste
instrumento;.

-b) Realizar despesa em data anterior a vigéncia do. instrumento;
c) Efetuar pagamento em data posterior a vigéncia deste instrumento.

CLAUSULA QUARTA - DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS
FINANCEIROS

A Para execugao deste Convenlo serdo destinados
recursos fmancelros que serao repassados a INTERVENIENTE, no montante
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global de R$ 64.800.000,00 {(sessenta e quatro milhdes e oitocentos mil
reais), sendo R$ 20.304.000,00 (vinte milhoes, trezentos e quatro mil reais)
referentes ao exercicio de 2017; R$ 21.600.000,00 (vinte e um milhdes e
seiscentos mil reais) referentes ao exercicio de 2018; e R$ 22.896.000,00
(vinte e dois milhdes, oitocentos e noventa e seis mil reais) referentes ao
exercicio de 2019. Os repasses serao realizados em parcelas mensais,
onerando a seguinte classificagdo orcamentaria:

UGE: 090196

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000
Natureza de despesa: 33.50.43

Fonte de Financiamento: Fundo Estadual de Salide

PARAGRAFO PRIMEIRO — Nos exercicios financeiros, futuros, as despesas
correrdo a conta das dotacgdes proprias gue forem aprovadas para as mesmas
no orcamento da Secretaria de Estado da Saide. ‘

PARAGRAFO SEGUNDO A Ilberagao dos recursos esta cond|C|onada a
inexisténcia de registros em nome da lNTERVENIENTE junto ao CADIN
ESTADUAL, de ‘acordo com. o Paragrafo Unico do Artigo 19 da Portaria
Conjunta CAF — CCE - CO 1, de 21/01/2015. O cumprimento desta condicdo
podera se dar pela comprovacdo, pela CONVEN!ADA, de que os registros
estao suspensos, nos termos do artigo 8°, da Lei Estadual n°® 12.799/2008.

PARAGRAFO TERCEIRO -~ As parcelas do Convénio serdo liberadas em
estrita conformidade com o plano de aplicacio aprovado, exceto nos casos
previstos nos incisos |, Il e Il do paragrafo 3° do artigo 116 da lei federal n°
8.666/93, casos em que as mesmas flcarao retldas ate 0 saneamento das
lmproprledades ocorrentes '

PARAGRAFO QUARTO. - A INTERVENIENTE deverd manter os recursos
transferidos em conta especial, no Banco do Brasil, e aplicados exclusivamente
no cumprimento ‘dos compromissos décorrentes deste Convénio. Banco do
Brasil — Banco 001 — Agéncia 1897 X = Conta Corrente n° 201 354 1 '

PARAGRAFO QUINTO - E vedada aplicacéo dos recursos com despesas de
taxas administrativas, tarifas, juros moratérios e multas, pagamento de dividas
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anteriormente contraidas de recursos humanos ativos ou inativos, e de
consultoria.

PARAGRAFO SEXTO - Os recursos recebidos por este instrumento deverao
ser aplicados no mercado financeiro, enquanto nao forem empregados em sua
finalidade, sendo que as receitas financeiras auferidas serdo obrigatoriamente
computadas a crédito do convénio, e aplicadas, exclusivamente, no objeto de
sua finalidade, devendo constar de demonstrativo especifico que integrara as
prestacoes de contas do ajuste.

PARAGRAFO SETIMO - Na aplicacéo dos recursos financeiros destinados a
execucao deste Convénio, os participes deverao observar o quanto segue:

| - no periodo correspondente ao intervalo entre a transferéncia dos recursos e
a sua efetiva utilizagéo, os valores correspondentes deveréo ser aplicados, por
intermédio do Banco do Brasil S/A ou outra instituico financeira que venha a
funcionar como Agente Financeiro do Tesouro do Estado, em caderneta de
poupanca,.se o seu uso for igual ou superior a 1 (um) més, ou em fundo de
aplicacao financeira de curto prazo ou opéracdo de mercado aberto, lastreada
em titulos da divida publica, quando a sua utlllzagao verlflcar se em prazos
mfenores aum mes

i - quando da prestacdo de contas tratada na clausula sexta, deverdo ser
anexados os extratos bancarios contendo. o movimento didrio_ (historico) da
conta, juntamente com a ‘documentagdo referente a aplicagdo das
disponibilidades financeiras, a serem fornecidos pela’ institui¢do financeira
indicada;

lil - o descumprimento do disposto neste. paragrafo ‘obrigara Ca
INTERVENIENTE a reposi¢ao ou restituicéo do numerario recebido, acresmdo
da remuneragao da caderneta dé poupanca no perlodo computada desde a
data do repasse até a data do efetlvo deposno '

IV - as notas fiscais/faturas ou comprovantes de despesas efetuadas para a
eXeCugao do " objeto do Convénio serdo emitidas em nome da
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CLAUSULA QUINTA — DO CONTROLE, DO MONITORAMENTO E DA
AVALIAGAO DE RESULTADOS

A execucao do presente Convénio sera avaliada pelos 6rgaos competentes do
SUS, mediante procedimentos de supervisao indireta ou local, os quais
observarao o cumprimento das clausulas e condigcbes estabelecidas neste
convénio, devendo para tanto:

| - avaliar e homologar trimestralmente o desempenho da CONVENIADA e os
resultados alcangados na execucdo do objeto do Convénio, e fazer
recomendacOes para o atingimento dos objetivos perseguidos;

Il - elaborar relatério semestral de acompanhamento das metas;

Il - monitorar o uso dos recursos financeiros mediante analise dos relatorios
apresentados pela CONVENIADA;

Vv - anahsar a vmculagao dos gastos ao objeto do Convemo celebrada, bem
como a razoabilidade desses gastos

V - solicitar, quando necessario, reunides extraordinarias e realizar visitas
técnicas no local de realizagéo do objeto do convénio com a finalidade de obter
informacdes adicionais que auxiliem no desenvolvimento dos trabalhos;

VI - emitir relatério conclusivo sobre os resultados alcangados no periodo,
contendo a nota do Convénio, avaliacdo das justificativas apresentadas no
relatério técnico de monitoramento e ‘avaliagdo, recomendacdes, criticas e
sugestoes.

CLAUSULA SEXTA - DA PRESTACAO DE CONTAS

A prestacdo de contas dos recursos repassados pela CONVENENTE devera
ser apresentada pela INTERVENIENTE, com a anuéncia da CONVENIADA, de
acordo com as normas e instrugbes técnicas expedidas e nos formularios
padronizados pelos érgdos da SECRETARIA e pelo Tribunal de Contas do
Estado e devera ser mstruuda com os segumtes mstrumentos ‘

| - quadro.demonstrativo discriminando a receita e a despesa;
Il - relagcéo dos pagamentos efetuados;
Il - relacdo de bens adquiridos;

IV - conciliagéo de saldo bancario;




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

V - copia do extrato bancario da conta especifica;
VI - plano de atendimento e relatdrio de atendimento.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A prestacdo de contas dos recursos repassados a
INTERVENIENTE serd efetuada por meio da apresentacdo de prestacoes de
contas parciais e final.

PARAGRAFO SEGUNDO - As prestacbes de contas parciais deverdo ser
apresentadas trimestralmente a CONVENENTE até o 5° (quinto) dia Gtil do més
subsequente ao trimestre, acompanhado de:

| - relatério consolidado das atividades desenvolvidas no periodo, em
conformidade com as acgoes previstas no Plano de Trabalho;

Il. - relagdo dos pagamentos efetuados com os recursos financeiros liberados
pela CONVENENTE, acompanhados dos respectivos comprovantes de
realizagao das despesas. ‘

PARAGRAFO TERCEIRO - A prestacéo de contas a que se refere o § 2° desta
clausula serd encaminhada pela INTERVENIENTE a CONVENENTE, com a
anuéncia da CONVENIADA, e sua aprovacdo constituird requisito necessario
para a transferéncia das parcelas subsequentes.

PARAGRAFO QUARTO - O setor competente da CONVENENTE e a
INTERVENIENTE elaborara relatdrio de cada periodo trimestral alusivo as
atividades realizadas pela CONVENIADA, contendo avaliagcdo conclusiva
acerca da aplicacéo dos recursos financeiros destinados a execucao do objeto
do presente ajuste. - '

PARAGRAFO QUINTO - ‘A CONVENENTE informara & CONVENIADA
eventuais irregularidades encontradas na prestacdo de contas, as quais
deverao ser sanadas no prazo maximo de 30 (trinta) dias, contados da data de
recebimento desta comunicacgao. '

PARAGRAFO SEXTO - A prestacdo de contas final devera ser aprésentada a
CONVENENTE em até 30 (trinta) dias do términc da vigéncia do Convénio e de
cada uma de suas eventuais prorrogacdes, na forma exigida pelo Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo, observadas, ainda, as normas
complementares editadas pela SECRETARIA. '
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PARAGRAFO SETIMO - Os recursos utilizados em desacordo com este
instrumento deverdo ser recolhidos aos cofres Publicos, corrigidos
monetariamente. B

PARAGRAFO OITAVO - Em caso de restituicdo devera ser utilizada a conta
LICH:

FUNDES: Banco 001/ Agéncia: 1897 X / Conta Corrente 100 919-2

PARAGRAFO NONO — O prazo para proceder ao recolhimento sera de 30
(trinta) dias, contados da data da Notificacdo, expedida pelo Departamento
Regional a que se localiza a Conveniada.

CLAUSULA SETIMA — DO GESTOR DO CONVENIO

O gestor fara a interlocucdo técnica com a
CONVENIADA e a INTERVENIENTE, bem como o acompanhamento e a
fiscalizacdo da execucdo do objeto do Convénio, devendo zelar pelo seu
adequado cumprimento e manter o ESTADO informado sobre o andamento
das atividades, competindo-lhe em especial:

[ - acompanhar ¢ fiscalizar a execucdo do objeto do convénio;

Il - informar ao seu superior " hierdrquico a existéncia de fatos que
comprometam ou possam comprometer as atividades ou metas do Convénio e
de indicios de irregularidades na gestdo dos recursos, bem como as
providéncias adotadas ou que serao adotadas -para sanar 0s problemas
detectados;

Il - emitir parecer técnico conclusivo de ‘andlise da prestagdo de contas final,
levando em consideracdo o teor do relatdrio tecnlco de monitoramento e
avaliacao;

IV - comunicar 'adadministradc‘)r prIico a inexecucao por culpa exclusiva da
CONVENIADA ou da INTERVENIENTE; .

V - acompanhar as atividades desenvolvidas e monitorar a execucao do objeto
do Convénio nos aspectos administrativo, técnico e financeiro, propondo as
medidas de ajuste e melhoria segundo as metas pactuadas e 0s resultados

observados, com 0 assessoramento que lhe for necessarlo
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VI - realizar atividades de monitoramento, devendo estabelecer praticas de
acompanhamento e verificagdo no local das atividades desenvolvidas,
mediante agenda de reunides e ericontros com os dirigentes da |
NTERVENIENTE e da CONVENIADA, para assegurar a adocao das diretrizes
constantes deste termo e do plano de trabalho;

VIl - realizar a conferéncia e a checagem do cumprimento das metas e suas
respectivas fontes comprobatérias, bem como acompanhar e avaliar a
adequada implementacdo da politica puablica, verificando a coeréncia e
veracidade das informacgdes apresentadas nos relatérios gerenciais;

PARAGRAFO PRIMEIRO - Fica designado como gestor a Sra. Hanako
Toyota, brasileira gerente adjunto, solteira, portadora do RG n° 8.181.006-4 e
do CPF/MF n° 997.957.528-04, lotada no drst- Cars 07 Regié@o Sul.

PARAGRAFO SEGUNDO - O gestor do Convenlo podera ser alterado a
qualquer tempo pelo ESTADO, por meio de simples apostllamento '

PARAGRAFO TERCEIRO - Em caso de auséncia temporaria do gestor devera
ser indicado substituto que assumira a gestéo até o retorno daquele.

CLAUSULA OITAVA - DAS ALTERAGOES DO CONVENIO '~

O presente Convénio poderd ser alterado, mediante
termo aditivo, em qualquer de suas clausulas e condigfes, de comum acordo,
desde que tal interesse seja manifestado por qualquer dos participes,
previamente e por escrito, observado o dlsposto no paragrafo Gnico da
Clausula Primeira.

CLAUSULA NONA - DA VIGENCIA o

O prazo de vigéncia deste CONVENIO sera de 36
(trinta e seis) meses, tendo portermo |n|C|al 01/01/2017 '

PARAGRAFO PRIMEIRO - A vigéncia do presente Convénio nos exercicios
financeiros subsequentes ao de Ssua assinatura éstard condicionada a
aprovacao das dotacdes proprias . para as refendas despesas no orgamento do
Estado e/ou da Unido.

PARAGRAFO SEGUNDO - Durante a vigéncia deste Convénio a
Admmlstragao podera exigir a documentacao que reputar necessaria.
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CLAUSULA DECIMA
DA DENUNCIA E DA RESCISAO

Este Convénio podera ser rescindido pelo
descumprimento de quaisquer das obriga¢cdes ou condicbes nele pactuadas,
por infracao legal, ou pela superveniéncia de norma legal, ou ainda denunciado
por ato unilateral, mediante notificac&o prévia de 60 (sessenta) dias, respeitada
a obrigatoriedade de prestar contas dos recursos ja recebidos.

PARAGRAFO UNICO - Quando da dentincia ou resciséo do Convénio, 0s
sald_os financeiros remanescentes serdo devolvidos pela INTERVENIENTE no
pr‘azo"dé 30 (trinta) dias, contados da data do evento.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA
DOS SALDOS FINANCEIROS REMANESCENTES

, - Quando da concluséo, denuncia ou rescisao. do
presente convénio, ndo tendo ocorrido a utilizagéo total dos recursos.recebidos
da :CONVENENTE, fica :a INTERVENIENTE obrigada a restituir, no prazo
improrrogavel de 30 (trinta) dias, contados da data da finalizacdo do presente
convénio, sob pena de imediata instauragio da tomada dé contas especial do
responsavel, os saldos financeiros remarnescentes, inclusive os provenientes
das receitas obtidas das aplicagoes financeiras, acrescidos da remuneracéo da
caderneta de poupancga, computada desde a data do repasse e até a data da
efetiva devolugéoﬁ, devendo encaminhar a guia respectiva a CONVENENTE,
sem prejuizo das demais responsabilidades, inclusive financeiras, a cargo dos
participes.

PARAGRAFO UNICO A nao restltwcao e mobservanma do dlsposto no caput

desta clausula ensejara a lmedlata mstauracao da tomada de contas especnal

do responsavel sem Dre|u120 da mscrlcao da INTERVENIENTE no Cadastro

Informativo .dos Credltos nao Quﬂados de Orqaos e Entldades Estaduals -
CADIN estadual nos termos da Lei n0 12 799 de 11 de lanelro de 2008
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA
DA PUBLICAGAO

O presente instrumento devera ser publicado, por
extrato, no Diario Oficial do Estado - DOE, no prazo de 20 (vinte) dias a contar
da data de sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA
DO FORO

O Foro para'dirimir as questdes oriundas da execucao
ou interpretacdo deste Convénio é o da Capital do Estado, podendo, os casos

omissos, ser resolvidos de comum acordo pelos convenentes.

E, assim, por estarem, as partes, justas e acordadas,
firmam o presente Convénio, assinado em 03 (trés) vias pelos representantes
dos respectivos convenentes, na presenca de 02 (duas) testemunhas, para

publicacdo e execucao.
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

TERMO DE GIENCIA E DE NOTIFICAGAO

TERMO DE CONVENIO
PROCESSO: 001.0201.002262/2016
ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A): Secretaria de Estado da Satde

CONVENIADA: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo
— HCFMUSP

INTERVENIENTE: Fundagéao Faculdade de Medicina — FFM
TERMO DE CONVENIO N° (DE ORIGEM):

OBJETO: CUSTEIO

ADVOGADO(S): (*}

‘ Na qualidade de CONVENENTE, CONVENIADA e INTERVENIENTE,
respectivamente, do ajuste acima identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao
TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO, para fins de instrugdo e julgamento, damo-nos por
CIENTES e NOTIFICADOS para acompanhar .todos os atos da.tramitagdo processual, até
julgamento final e sua publicagéo e, se for 0 caso e de nosso interesse, para, nos prazos e nas
formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa, interpor recursos e o mais que couber.

Outrossim, estamos CIENTES, doravante, de que todos os despachos e decisdes
que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diério
Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislative, parte do Tribunal de Contas do Estado de Séo
Paulo, de conformidagejcom o artigo 90 da Lei Complementar n° 709, de 14 de janeiro de
1993, precedidos defnensagem eletrOnica aos interessados.

Saq Paulo, 3C de W& méaq\ de20 /€ |

\WYM \ ‘*3“\3“-\&\\“
Yy~ r\ K MaY ‘*:\‘e‘\\e sst

. _ Les
DAVID EVERSON UIP ELOISO VIEIRA ASSUNCAO FILHO W AT
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(*) Facultativo. Indicaf quando ja constituido
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sabado, 7 de janeiro de 2017

Interessado: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da Universidade de S3o Paulo - HCFMUSP, com interveniéncia da
Fundagdo Faculdade de Medicina - FFM

CNPJ: 60.448,040/0001-22 e 56.577.059/0001-00

Objeto: O presente convénio tem por objetive promover
o fortalecimento da desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténcia a sadde prestada aos usuirios do SUS na regido,
mediante a transferénda de recursos financeiros para ocorrer
despesas com Custeio Lnyesta;ao de sem;us) para Cnnunuldade
no ng Centro de de em
Microcirurgia Reconstrutiva e Cirurgia da M3a do Instituto de
Qrtopedia e Traumatologia do Hospital das Clinicas da Facul-
dade de Medicina da Universidade de S3o Paulo - CEMIM IOT
HCFMUSE.

Valor Totak: R$ 2.144.463,24, em parcelas.

Nalureza da Despesa: 33 50 43

UGE: 03.01.96

Pragrama de Trabathe: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saide

Gestor do Convénio: Felicia Ida Liparrelli Marques dos Reis,
Gerente Adjunto, DRS-1 Cars 03 Centro Oeste

Representante Legal da Entidade: Antanio José Rodrigues
Pereira, Superintendente e Flavio Fava de Moraes, Ditetor Geral

Data da Assinatura: 30-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultoria JurldicalSES: 1726/2016

Processa 001/0201/002262/2016

Convénio: 74522016

Interessada: Hospital das Clinleas da Faculdade de Mtdmna
da Universidade de S&o Paulo - HCFMUS®, com intervenigncia di
fundagao Faculdade de Medicina - FFM

CNPI: 60.448.040/0001-22 e 56.577.059/0001-00

Objeto: O presente convénio tem por cbjetivo promover
o fortalecimento do desenvolvimenta das agges e servigos. _d:
assisténdia 4 saide prestados acs usudrios do SUS na regido,
mediante a transferéncia de recursos financeiros para ocaprer
despesa com Custelo (pvesta;ao de seivigos matenal de con-
suma) para C -IMREA
{apa e IMREA Umarizal - HCFMUSP

Valor Yotal: R§ 64.800.000,00, em parcelas.

Natureza da Despesa: 33 50 43

UGE: 09.01.36

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Funda Estadual de Sadde

Gestar do Convénio: Hanaka Tayota, Gerente Adjunto, DRS-
~Cars07 Regido Sul

Representante Legal da Entidade: Antonlo José Rodrigues
Peieira, Superintendente e Flavio Fava de Maraes, Diretor Gera!

. Data da Assinatura: 30-12-2016
Vigénda: 36 meses _

Processo 001/0201/60225612016

Convénio: 74612016

Intetessado: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da Universidade de Sio Paulo, com interveniéncia da Fundagio
Faculdade de Medicina

CNPJ Conveniada: 60.448.040/0001-22

CNPJ Interveniente: 56.577.059/0001-00

Objeto: O presente convénio tem por objetivo promover
o fortalecimento do desenvolvimenta das agbes e senvigos de
assisténda 3 sadde, prestados acs usudrios do SUS na regido,
mediante a transferéncia de recursos financeiras para ocarrer
despesas com custeio - pres(a;an de servx;us e matenal de
consumo para da e
Intemagdo - IMREA Vila Maria HCFMUSP.

Valor Total: RS 65.856.566,88, em parcelas.

Natureza da Despesa: 335043

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Gestor do Convénio: Claudia Rodrigues Batista Alves,
Gerente, lotada no DRS | - CARS 10 Sudoeste

Representante Legal da Entidade: Antonio José Rodrigues
Pereira, Superintendente

Representante Legal da Interveniente: Flavio Fava de Mara-
es, Diretor Geral

Data da Assinatura: 30-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultaria JuridicalSES: 1726/2016

Processo 001/0201/002253/2016

Convénio; 74772016

Interessado: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da Universidade de S3o Paula - HCFMUSP, com interveniénda da
Fundagdo Faculdade de Medidina - FFM

CNPJ: 50.448.040/0001-22 e 56.577.059/0001-00

Objeto: O presente convénio tem por objetive promover
o fortalecimento da desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténcia & sadde prestada aos usuarios do SUS na regido,
mediante a transferéndia de recursos financeiras para oconer
despesas com Custeio (prestagdo de servigos) para Promogio
das atividades do Centro Coordenador da Rede Estadual de
Dispensagao de Medicacdo de Alta Custo {CEDMAC).

Valor Totak: RS 3.262.326,84, em parcelas.

Natuteza da Despesa: 33 50 43

UGE: 09.01.96

Programa de Trabatho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Gestar do Convénio: Felicia Ida Liparrelll Marques das Reis,
Gerente Adjunto, DRS-1 Cars 09 Centro Oeste !

Representante Legal da Entidade: Antonio José Rodrigues
Perelra, Superintendente e Flavio Fava de Moraes, Diretor Geral

Data da Assinatura: 30-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultaria Jurfdica/SES: 172672016

Pracesso 001/0207/002645/2016

Convénio: 74812016

Interessada: Instituig3o Padre Haraldo Rahm

CNPJ: 50.068.188/0001-88

Qbjeto: O presente Convénio tem por abjetiva pramaover
o fortalecimento do desenvalvimento das agdes e senvicos de
assisténcia 3 satde prestados aos usuarios do SUS na regida,
mediante transferéncia de recursos financeiros para ocorrer des-
pesas de Custeio {material de consuma e prestagao de servigos).

Valor Total: R$ 4.860.000,00 em parcelas.

Natureza da Despesa: 33.50.43

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0344.6184.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saide

Gestor do Convénio: Fernanda Penatti Ayres Vasconcelos,
Diretar Técnico J, DRS VI - Campinas

Representante Legal da Entidade: Luis Roberto Chaim
Sdéia, Presidente

Data da Assinatura; 25-12-2016

Vigénda: 36 (Trinta e seis) meses

Parecer da Cansultoria Juridica/SES: 1726/2016

Processo 001/0206/602252/2016

Convénio: 74972016

Interessado: Irmandade de Misericordia do Jahu

(NP] 50.753.631/0001-50

bjeto: O presente convénio tem por objetivo pramover

[} 1ona lecimento do desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténda 3 sadde prestados aos uswdrios do SUS na regido,
mediante a transferéncia de recursos financeiras para ocomer
despesas com Custeio - Material de consumo e Prestagio de
senvigos de terceiros referente ao Pro Santa Casa Nadional,

Valor Total: R§ 4.536.000,00, em parcelas.

Natureza da Daspesa: 3350 43

UGE: 09.01.96 .

Programa de Trabatho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Gestor do Convénio: Wilians Rogers Salles, Diretor Técnico
de Saude ), Nideo de Credenciamento de Sesvigos para o SUS
- NCSS - DRS Vi Bauru

)
Parecer da Consultoria Jurldica/SES: 172672016 e

Representante Legal da Entidade: Alddes Bernardi junios,
Provedar

Data da Assinatura: 30-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultoria Juridica/SES: 159172016

Processo 001/0215/00490512016

Convénio: 75012016

Interessado: Associagip Lar S3o Frandsco de Assls na

Legal da Geraldo Duarte,
Diretor Cientifico
Data da Assinatura: 30-12-2016
Vigéncia: 36 (Trinta e seis) meses
Parecer da Consulteria JurldicalSES: 17262016
Pracesso: 001.0201.000713/2016

Providéncia de Deus - lar S3o Frandsco de Assis na
de Deus

CNPJ: 53.221.255/6001-40

Objeto: O presente convénio tem por objetivo promover
o fortalecimento do desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténda & sadde prestados aos usudrios do SUS na regido,
mediante a transferéncia de recurses financeiros para ocormer
despesas com Custelo - Material de_consumo, prestagio de
servigos de terceiros e equipe multidisciplina

Valor Total: R$ 3.645.000,00 em parcelas.

Natureza da Despesa: 33 50 43

UGE: 03.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0944.6184.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saude

Gestor do Convénio: Sra Sueli dos Santos Silva, diretor
técnica de saiide 11 - DRS XV S3o José do RIO pRETO

Representante Lega) da Entidade: Nélio loel Angeli Belotti,
Presidente Nato

Data da Assinatura: 29-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultoria Juridica/SES: 172612016

Processo 001/0215/004952/2016

Convénio: 75172016

Interessado: Irmandade Sdo lasé de Novo HORIZONTE

CNP): 53.174.827/0001-88

Qbjeto: O presente convénio tem por objetivo promover
o fortalecimento do desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténda & sadde prestados aos ustdrios do SUS na regido,
mediante a trasnferéndia de recursos financeiros para ocorer
despesas com Custelo - MATERIAL DE CONSUMO

Valor Total: R$ 680.400,000 em parcelas.

Natureza da Despesa: 33 50 43

UGE: 03.01.36

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Gestor do Convénio: Sra Sueli dos Santos Silva, diretor
téenico de satide Il - DRS XV Sio losé do RIO pRETO

Representante Legal da Entidade: Mauro Zanelatto - Pro-
vedor

Data da Assinatura: 29-12-2016

Vigéncia: 36 meses

Parecer da Consultoria JuridicalSES: 17262016

Processo 001/0206/00228812016

Convenio: 75212016

Interessado: Prefeitura Municipal de Cafelandia

CNPJ: 46.186.375/0001-39

Objeta: O presente convénio tem por chjetivo, mediante
conjugagao de esforgos dos convenentes, promove: o fortaled-
mento do desenvolvimento das agdes e servigos de assisténcia
4 sadde prestados 3os usudrios do SUS na regido, mediante
a transferéncia de recursos financeiros para ocotter despesas
com Custeio .

Valor Tatal: R$ 2.268.000,00, em parcelas.

Natureza da Despesa: 33 40 30

UGE: 03.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.4843,0000

Fonte: Fundo Estadual de Saide

Gestor do Convénio: Rosa Satiko Satani Nishimota, Assis-
tente Técnico de Planejamento a Sadde 1T, Nddeo de Processa-
mento da Produgda de Senvigos de Sade - NPPS - DRS Vi Baury

Representante Legal da Entidade: Lufs Otivia Conceigdo de
Carvalho, Prefeito

Data da Assinatura: 30-12-2016

Vigéncia: 36 meses

Processo 001.0215. UDSISB/ZDIG

Cnnvemo 7531201

do: Santa Casa de Misericérdia de

CNPJ: 72.957.814/0001-20

Objeta: O presente convénio tem por objetivo promover
o fortalecimento do deseavolvimento das agdes e semvigos de
assisténda 3 saide prestades aos usufrias do SUS na regido,
mediante a transférencia de recurses financeiros para ocorrer
despesas com Custeio de Hospital Estruturante ~ material de
consumo e prestag3o de servigos par terceiros - Incentivo Santas
Casas SUStentaveis.

Valor Totak: R§ 33.634.808,00, em parcelas.

Natureza da Despesa: 33.50.43

UGE: 09.01.95

Programa de Trabalho: 10.302.0830.6221.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saide

Gestar do Convénlo: Sueli dos Santes Silva, Diretor Tésnito
de Sadde If - Lotada na DRS XV - $3o José do Ria Preto,

Representante Legal da Entidade: Luiz Fernando Gées
Liévana.

Data da Assinatura: 28-12-2016

Vigéntia: 36 meses

Parecer da consultéria IuridicasSES 1.589/2016.

Processo 001.0202.001604/2016

Convénio: 75472016

Interessado: Santa Casa de Misericdrdia de Aragatuba

CNPJ: 43.751.502/0001-67

Chjeto: O presente convénio tem por objetivo promover
o fartalecimento do desenvolvimento das agdes e servigos de
assisténda & sadde prestades aos ususrios da SUS na regido,
mediante 2 transferéncia de recursos financeiros para ocarer
despesas com CUSTEIO - Ages da Farméada de Componentes
Especializados.

Valor Total: R$ 1.958.400,00, em parcelas.

UGE: 09.01.95

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Natureza da Despesa: 33.50.43

Fante: Fundo Estadual de Salde

Gestar do Convénio: Cristiani Jesus das Santos,

Diretora Técnica de Satide [, do Nideo de Avah;an e Moni-
toramento {(NAM) da Centro de Pl fiacia (CPA),

Cadastro: 20165E57813
Convénio 75612016
d jaga fi Jesus Jose e Maria
CNPJ; 43,987.668/0001-87
Cbje presente Convénio tem por ohjetivo promover

o fona!mmenlu do desenvolvimento das agées e servigos de
assisténcia & saide prestadas aos usudrio do SUS na regido,
mediante a transferéncia de recursos financeitos para ocomer
despesas com CUSTEIO - prestag3o de servigos e material de
cansuma,

Valor: R$ 100.000,00

Natureza da Despesa: 33.50.43

UGE: 030136

Programa de Trabatho: 10.302.0930.6213.0000

Fante de Financiamento: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Vigéndia: 31-12-2017

Data da Assinatura: 30-12-2016

Processo 001/0216/002502/2016

Convénio: 752/2016

Interessado: Assodiagio Beneficente de Apial - Hospital Dr.
Adhemar de Barras

CNPI: 43.723.907/6001-91

Cbjeto: O presente convénio tem por objetivo promaver
o fortzlecimento do desenvolvimento das agges e servigos de
assisténcia a sadde prestados aos usudrios do SUS na regido,
mediante a trasnferdncia de recursos financeiros para ocorrer
despesas com Custeio -consumo e prestagio de servigos - da
Assisténcia Hospitalar

Valor Total: RS 37.263.339,00, em parcelas.

Natureza da Despesa: 33 50 43

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalho: 10,302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Salde

Gestor do Convénlo: Sra. Marisa Redrigues Rosa Costa, RG
16.188,503, ATPAS

Representante Legal da Entidade: St Jodo Cristino dos
Santos - Diretor Presidente

Data da Assinatura: 29-12-2016

Vigéncia: 36 meses

Parecer da Consultoria Juridica/SES: 172602016

Processe 001/0201/002224/2016

Convénio: 7582016

Interessado: Instituto do Cancer Amaldo Vieira de Carvatho

CNP1:60.345854/0001-72

Objeto: Objeto: O PRESENTE CONVENIO TEM POR OBIETI-
VO PROMOVER O FORTALECIMENTO DO DESENVOLVIMENTO
DAS AGOES E SERVICOS DE ASSISTENCIA A SAUDE PRESTADOS
AOS USUARIOS DO SUS NA REGIAO, MEDIANTE ATRANSFEREN-
CIA DE RECURSOS

Valor Total: RS 21.467.304,00em parcelas.

Natureza da Despesa: 33.50.43

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6261.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saide

Gestor do Convénio: St RICARDO LEAD SILVA, RG.
34.202.005-5 ATPAS I

Representante Legal da Entidade: SrAUGUSTO RIOS CAR-
NEIRO

Data da Assinatura: 22-12-2016

Vigéncia: 36 meses

Patecer da Consultoria Juridica/SES:1.589/2016

Pracessa 001/0201/002263/2016

Convénio: 75972016

da: INSTITUTO SUEL
CNPI:05.035.474/0001-88
jeto: Ohjeto: O PRESENTE CONVENIOTEM POR OBJETIVO

PROMOVER O FORTALECIMENTO DO DESENVOLVIMENTO DAS
AGOES € SERVIGOS DE ASSISTENCIA A SAUDE PRESTADOS AOS
USUARIOS DO SUS NA REGIAD, MEDIANTE A TRANSFERENCIA
DE RECURSOS FINANCEIROS PARA OCORRER DESPESAS COM
CUSTEID (PRESTACAO DE SERVICO, MATERIAL DE CONSUMO)

Valor Total: RS 3.601.800,00 em parcelA

Natureza da Despesa: 33.50.43

UGE: 03.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Fante: Fundo Estadual de Saude

Data da Assinatura: 26-12-2016

Vigénda: 36 meses

Parecer da Consultaria Juridica/SES:1.589/2016

Processo 001,0201.001992/2016

Convénio: 76012016

Interessado: Prefeitura Municipal de Diadema

CNPJ: 46.523.247/0001-93

Objeta: O presente convénio tem por objetivo, mediante
conjugagao de esforgos dos convenentes, promover o fortaledi-
mento do desenvolvimento das agdes e servigos de assisténcla
4 sadde prestados acs usudrios do SUS na regido, mediante a
transféncia de recursas financeiros para ocorrer despesas com
Custeio do tratamenta do padente Kieher Renato da Cesta
Montanari, por determinagdo judicial (Prestagio de servigos).

ValorTotal: RS 71.748,00, em parcelas.

Natureza da Despesa: 33.40.39

UGE: 03.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.4845.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Gestor do Convénio: Cassia Aparecida Qliveira, RG
17.819.341-0, Gerente Adjunto - Llotadz no DRS ! - Cars 01
Grande ABC.

Representante Legal da Entidade: Lauro Michels Sobrinho,
RG 24,284.284-7, Prefeita.

Data da Assinatura: 20-12-2016

Vigénda: 36 meses

Patecer da Consultoria JurldicalSES, 1726/2016

Extrato de Termo de Retirratificacio

Processo: 001.0204.00082412014

Cadastro: 20145E52656 e 20145E52657

Convénio: 9842014

da DRS 11 - Aragatuba

Representante Legal da Entidade: Jaime Mongalvarga -
Provedar

Data da Assinatura: 29-12-2016

Vigénda: 36 (trinta e seis) meses

Parecer da Consultaria Jurfdica/SES: 1.726/2016

Processo 001/0213/000977/2016

Convénio: 755/2016

Interessado: Hospita] das Clinicas da Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto da USP, com interveniénda da Fundagdo de
Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia do Haspital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP - FAEPA

CNPI: 56.023.443/0001-52

CNPJ 57.722.118/0001-40

Ohjeta: O presente Canvénio tem por objetivo promover
o fortalecimento do desenvolvimento das agdes e sewvigos de
assisténda a saude prestados aos usudrias do SUS na regido,
mediante transferéndia de recursos financeiros para ocorver des-
pesas de Custeio para Seavidas - servico de atengdo a violéncia
doméstica e agressdo sexval.

Valor Total: R$ 1.535.100,00 em parcelas,

Natureza da Despesa: 33,50.43

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalhe: 10.302.0930.6213.0000

Fonte de finandamento: Fundo Estadual de Sadde

Gestor do Convénio: Renaldo Dias Capeli, Diretor Técnico de
Saiide (11, DRS XIII - Ribeir3o Preto

Representante Legal da Entidade: Benedito Carlos Madel,
Superintendente

Prefeitura Munidipal de Guaryja

CNP}:44,959.021/0001-04

Ohjeto: O presente Termo de Retivatificagdo tem por
finalidade retificar a Clausula Sétima - Da Vigéndia do Convénio
98412014, celebrado entre as partes, que passa a vigorar com a
sequinte redagda:

clsusula Sétima - Da Vigéncia: O presente Canvénio vigora-
r4 a partir da data da sua assinatura até 30-12-2017

Assinatuyra: 23-12-2016

Processo: 001,0204.000525/2014,

Cadastro: 2014ses1889

Termo Aditivo: 00372014

Interessado: Prefeitura Munidpal de Guarua.

: 44.959.021/0001-04.

: O presente Termo de Retitratificagdo tem por finali
dade retiffcar a Cldusula Quinta - Da Vigénda do Termo Aditivo
00372014, celebrado entre as partes, que passa a vigorar com a
sequinte redagdo:

ClAusula Quinta - Da Vigéncia: O presente convénio Vigora-
r4 a partir da sua assinatura até 36-12-2017.

Assinatura: 29-12-2016.

Processo: 601.0201.000823/2014

Cadastro:

Interessado: Associagdo de Assisténcia & Crianga Deficiente
- AACDISP

CNPJ: 60,979.457/6001-11

Cbjeto: O presente Termo de Retirratificagdo tem por objeto
retificar a Clinsufa Quinta - Da Vigénda do Termo Aditivo
001/2014 a0 Convénio 826/2014, celebrado entre as partes que
passa a ter a seguinte redago:

Cliusula Quinta da Vigéncia: O presente Convénfo serd
vigente 3 partir da sua assinatura até 30-06-2017,

Data da Assinatura: 30-12-2016.

Processo: 001.0001,001286/2013

Cadastro: 2013ses1093

lntevessado Hospital da Clinicas da Faculdade de Medicina
da de de S0 Paulo com Ja Fundagdo
Faculdade de Medicina

CNPJ: 56.577.059/0001-00 e 60.448.040.0001-22

Objeto: O presente Termo de Retirratficagdo tem por objeto
retificar a Clausula Quinta - Da Vigéncia do Convénio 16872013,
celebrado entre as partes que passa a ter a seguinte redagdo:

Clausula Quinta da Vigéncia: O presente Convénio serd
vigente 2 partir da sua assinatura até 30-12-2017.

Data da Assinatura: 30-12-2016.

Pracesso: 001/0201/001026/2014

Cadastro: 20145£51242

Interessado: Prefeitura Municipal de Jandira

CNPJ: 46.522.991/0001-73

Objeto: O presente Terma de Retimratificagio tem por finali-
dade retificar 2 Clsusula Quinta - Da Vigénda do Termo Aditivo
00172014 ao Convénio 310/2014, celehrado entre as partes, que
passara a vigotar até 31-12-2017.

Data de Assinatura: 30-12-2016

Processo: 001.0203.000622/2014

Cadastro: 20145E51062

Interessado: Prefeitura Municipal de Rincio

CNPJ: 56.338.247/0001-77

Objeto: O presente Termo de Retimatificagao tem por abjeto
retificar as Causulas Primeira - Do Objeto e Quinta - DaVigénda
do Termo Aditivo 00172014 ao Convénio 256172013, celebrade
entre as partes, que passa a vigorar com a seguinte redacso:

ClSusula Primeira - Da Objeto - O presente Termo Aditive
tem por objetivo pramover o fortalecimenta do desenvolvimen-
to das agdes e sewvigos de assisténcia 3 sadde prestados aos
usudrios do SUS na regide, mediante a transferéncia de recursos
financeiros para ocerrer despesas com Investimenta - aquisicio
de equipamentos, conforme NOVO PLANO DE TRABALHO.

Clausula Quinta - Da Vigéncia - O presente Termo Aditivo
vigorara a partir da data de sua assinatura até 26-06-2017.

Assinatura: 30-12-2016

Em conformidade com o Decreto 58.052, de 16-05-2012

Processo: 001/0217/000.444/2014

Cadastro: 20145E50887

Termo de retinatificagdo ao Termo Aditivo 0272014 ao
Convénio 323/2014

Interessado: Prefeitura Municipal de Guaratinguetd

CNPI: 46.680.500/0001-12

Objeto: O presente Termo de Retirratificacdo tem por fina-
lidade Retificar a Clusula Quinta da Vigéncia do Termo Aditivo
0212014 20 Convénio 32312014, celebrado entre as partes, que
passa 3 vigorar com a sequinte redagao: O presente Termo Aditi-
vo vigorard 3 partir da sua assinatura até 31-12-2017.

Data de Assinatura: 23-12-2016

Extrato de Termo Aditivo

Em conformidade com o Decreto 58,052, de 16-05-2012

Processo: 001.0201.001810/2016

Cadastro: 20165ES7758 e 2016SES7802

Terma Aditivo 001/2016 ao Convénio 8262014

Interessado: Associagdo de Assisténcia a Crianga Deficiente

AACD

CNPJ; 60.979.457/0001-11

Objeto: O presente Termo Aditivo tem paor objetivo promover
o fartaledimento do desenvolvimento das agdes e semwigos de
assisténcia & sadde prestados aos usudrio do SUS na regido,
mediante a transferénda de recutsos financeiras para ocorrer
despesas com ) - aquisigio de equij e
CUSTEID - prestagdo de servigos,

Valor: R$100.000,00

Natuteza da Despesa: 44.40.52 - R$ 50.000,00

33.50.43 - R$ 50.000,00

UGE: 030136

Pregrama de Trabalho: 10.302.0930.6213

Fonte: Fundo Estadual de Satde

Vigénda: 31-12-2017

Data da Assinatura: 28-12-2016

Processo 061.0215.,001383/2016

Interessado: Santa Casa de Miseticdrdia ds José Benifacia

Termo Aditiva 00172616 ao Convénia 51972014

CNPJ n°.; 50.852.960/0001-40

Objeto: O presente Termo Aditivo tem por objeto a transfe-
téncia de recursos financeiros, do Convénio SUS/SP, visando 3
exetugdo de atividades concernentes ao Sistema Unico de Sadde
- SUS/SP, para acorrer despesas com Investimento - aquisicao
de equipamentas

Valor: RS 70.000,00

Natureza de Despesa: 44.50.42

UGE: 09.01.96

Programa de Trabalho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Sadde

Data de Assinatura:19/12/2016.

Vigénda: 31-12-2017

Processo 001/0216/000672/2016

Cadastro: 20165E57764 e 20165E57765

Termo Aditiva 00172016

Interessado: Santa Casa de Misericérdia de Tretd

CNPJ: 72.457.716/0001-23

Ob]e(n 0 presente Termo Aditivo tem por objeto a transfe-
1&ndia de recursos financeiros, do Convénio SUS/SP, visando &
execugdo de atividades concementes 3o Sistema Unico de Saide
SUS/SP, para ocorrer despesas com Investimento - Aquisicdo de
equipamentas, materials e ventiladar pulmonar,

Valor Total: R$ 300.000,00.

Natureza da Despesa: 44 50 42

UGE: 03.01.96

Pragrama de Trebalho: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Funda Estadual de Saide

Data da Assinatura; 30-12-2016

Vigénda: 31-12-2017

Processo 001/0209/000702/2016

Cadastro: 20165ES7791

Termo Aditive 00172016

Interessado: Prefeitura Municipal de Palmita{

CNP); 44,543,981/0001-93

Objeto: O presente Termo Aditivo tem po? objeto a trans-
feréncia de recursos financeitos, do Convénio SUS/SF, visando
3 execugdo de atividades concementes ao Sistema Unico de
Sadde SUS/SP, para acorer despesas com Custeio (Reforma e
adequagao).

Valor Total: R$ 200.000,00

Natureza da Despesa: 33 40 39

UGE: 03,01.96

Programa de Trzbathe: 10.302.0930.6213.0000

Fonte: Fundo Estadual de Saiide

Data da Assinatura: 27-12-2016

Vigénda: 31-12-2017

Pracesso 001.0214.000334/2016

Cadastro: 20165€57742

Terma Aditiva 001/2016 20 Convenlo 039972014

Interessado: Irmandade da Santa Casa de Misericdrdia de
Caconde

CNP): 45.915,675/0001-07

Objeto: O presente Termo Aditivo tem por cbjetive a trans-
ferncia de recursos financeiros, do Conveénjo SUSISP, visando
4 execugdo de atividades concementes ao Sistema Unica de
Sadde SUS/SP, para ocorrer despesas com Custelo (material de
consumo e prestagio de servigas de terceiros).

Valor RS 100.000,00 em parcela dnica

UGE: 090196

Pragrama de Trzbalho: 10.302.0930.6213.0000

Natureza da Despesa: 33.50.43

Fonte de Financiamento: Fundo Estadual de Sadde

Data da Assinatura: 29-12-2616




