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CONVENIO N° 004/2023

DE 08 DE NOVEMBRO DE 2023.

QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE PANORAMA E A IRMANDADE DA
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TUPI PAULISTA

O MUNICIPIO DE PANORAMA, pessoa juridica de Direito
Pulblico, inscrita no CNPJ n° 44.918.712/0001-60, estabelecida na Avenida Rodion
Podolsky, n°® 1995, Centro, Panorama, Estado de S&o Paulo, CEP n° 17.980-000,
representada por seu prefeito municipal, Sr. CARLOS HIROCI OUTI, brasileiro, casado,
portador da cédula de identidade RG sob o n° 4.943.156-0 SSP/SP, inscrito no CPF/MF
sob o n°® 825.474.918-34, residente a Rua Geraldo Pereira, 1345, Centro, Panorama,
Estado de S&o Paulo, CEP n°® 17.980-000, infra-assinado, doravante denominado
simplesmente de CONVENENTE e a IRMANDADE DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE TUPI PAULISTA, Pessoa Juridica de Direito Privado, com sede na
Rua Almirante Barroso, n® 1436, CEP 17.930-000, na cidade de Tupi Paulista, Estado de
S&o Paulo, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 72.699.119/0001-05, neste ato representada
pela sua Provedora, Senhora GISELAINE RODRIGUES MANRIQUE, brasileiro, viuva,
aposentado, portador da Cédula de Identidade RG n°® 14.181.563-2, inscrito no CPF/MF
sob o n° 060.569.648-92, doravante denominada simplesmente de CONVI DA,

celebram o presente Convénio, regulado mediante normas elencadas nas teis Federal

n°® 8.080/90 e n°® 8.666/93, com suas posteriores alteragdes no que coulfer e denfro das
seguintes Clausulas aqui pactuadas:
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CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente Convénio tem por objeto a participagédo complementar da CONVENIADA no
Sistema Unico de Satde em nivel de referéncia hospitalar primaria, mediante a internagdo
de pacientes oriundos do municipio CONVENENTE, conforme detalhado no Plano de

Trabalho - Anexo | que integra este instrumento, independentemente de transcrigao.

§ 1° O Plano de Trabalho deste Convénio podera ser revisto para alteragao de valores ou

de metas, mediante termo aditivo ou por apostila ao plano de trabalho original.

§ 2° As internagdes objeto deste convénio compreendem os casos de baixa e média
complexidades nas especialidades clinica médica e pediatria e serdo regulados 24 horas
por dia, 07(sete) dias da semana diretamente entre os médicos da CONVENIADA e da
unidade de saude de origem do CONVENENTE.

§ 3° As internagbes ocorrerdo mediante o preenchimento dos seguintes requisitos:
a) verificagdo da necessidade do atendimento em regime de internag&o pelos médicos
reguladores;
b) existéncia de vagas na unidade hospitalar da CONVENIADA; e

c) subsuncdo do caso as especialidades médicas atendidas no hospital.
§ 4° N&o estéo incluidos no objeto deste convénio:

a) Servigos de Pronto Atendimento e Pronto Socorro;
b) Internagdo em Unidade de Terapia Intensiva-UTI;
c) Sessbes de Hemodidlise;

d) Servigos e produtos de banco de sangue;

e) Cirurgias em geral; e

f) Tomografias computadorizadas.

§ 5°. Os casos que demandarem atendimento de alta complexidade serdo encaminhado
diretamente pelo CONVENENTE a Central de Regulagao de Ofertade Servigos de Satde
de Sdo Paulo- CROSS, sem participagdo ou intervengdo da CONVENIADA, salvo
pacientes que ja estejam internados na CONVENIADA e necessitarem de internagaq via
CROSS.
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CLAUSULA SEGUNDA
DAS OBRIGAGCOES

Para o fiel cumprimento do Objeto pactuado na Clausula Primeira, as partes se obrigam:
CONVENENTE:

a) divulgar nos meios publicos de comunicag&o por radiodifusdo de sons e de sons e
imagens, campanhas publicitarias e programagdes desenvolvidas pela CONVENIADA,
no ambito deste Convénio, mediante o emprego de recursos tecnoldgicos e de linguagens
adequados a garantia de acessibilidade por pessoas com deficiéncia;

b) liberar os recursos em obediéncia ao cronograma de desembolso, que guardara

consonéancia com as metas, fases ou etapas de execugao do objeto do Convénio;

c) na hipétese de o gestor da parceria deixar de ser agente publico ou ser lotado em
outro ¢rgéo ou entidade, devera ser designado um novo gestor, assumindo, enquanto

isso n&o ocorrer, todas as obrigagdes do gestor, com as respectivas responsabilidades;

d) viabilizar o acompanhamento pela Internet dos processos de liberagdo de
recursos;
e) manter, em seu sitio oficial na internet, a relagédo das parcerias celebradas e dos

respectivos planos de trabalho, até cento e oitenta dias apds o respectivo encerramento;

f) divulgar pela Internet os meios de representagao sobre a aplicagao irregular dos
recursos envolvidos na parceria.

CONVENIADA:
a) manter os objetivos voltados a promogéo de atividades e finalidades de relevancia
publica e social;

b) manter escrituracdo de acordo com os principios Fundamentais de Contabilidade
e com as Normas Brasileiras de Contabilidade;

c) manter as instalacbes e condicbes materiais para o desenvolvimento das

atividades ou projetos previstos no convénio e o cumprimento das gstabelecidas;
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d) indicar ao menos 01 (um) dirigente que se responsabilizara, de forma solidaria,

pela execugao das atividades e cumprimento das metas pactuadas no convénio;

e) responder exclusivamente pelo gerenciamento administrativo e financeiro dos

recursos recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas de custeio, de investimento
e de pessoal;

f) Garantir os atendimentos descritos na clausula primeira, cumprindo rigorosamente o
pactuado;

g) Garantir plantdo médico ininterrupto de 24 (vinte e quatro) horas, nas especialidades
clinica médica e pediatria;

h) Garantir a presengca do médico plantonista para atendimento pronto e pessoal,
capacitado a receber as internacdes e a executar manobras de reanimagao e de suporte

vital;

i) Aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pelo CONVENENTE,
inclusive os provenientes de aplicagdo financeira realizadas no desenvolvimento do

objeto do presente ajuste, conforme especificagao na clausula primeira;

j) Prestar contas nos moldes das instrugdes especificas 2/02 - Sec¢ao VIl do Tribunal de

Contas do Estado de S&o Paulo e na forma prevista na clausula quinta deste convénio;

k) Manter contabilidade e registro atualizados e em boa ordem os registros contabeis

especfificos relativos aos recebimentos de recursos oriundos do presente convénio;
[) Nao redistribuir, entre eventuais outras entidades, os recursos a ela repassados;

m) Responsabilizar-se pela idoneidade e pelo comportamento de seus empregados,
prepostos e subordinados, e, ainda, por quaisquer prejuizos que sejam causados ao
CONVENENTE ou a terceiros;

n) N&o utilizar os recursos deste convénio em finalidade diversa da estabelecida em seu

objeto;

0) Restituir os valores repassados pelo CONVENENTE em caso de inexecugéo do objeto

do convénio, ndo utilizacdo dos recursos ou utilizagao para finalida
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p) Sanear ou encaminhar a prestagdo de contas no prazo de 20 (vinte) dias uteis,
prorrogavel por igual periodo, se necessario, no caso de irregularidades na comprovagéo
apresentada ou na auséncia da prestacao de contas;

q) Em caso de selegéo do ajuste pelo Tribunal de Contas, apresentar em até 10 (dez)
dias Uteis apos o encerramento de cada quadrimestre do ano civil, relatério sobre a
execugéo do convénio no periodo, apresentando comparativo especifico das metas
propostas com os resultados alcancados e demonstrativo das receitas e despesas
computadas por fontes de recurso e por categorias ou finalidades dos gastos no periodo,

aplicadas no objeto do convénio;

r) O pagamento de tributos, tarifas, emolumentos e despesas decorrentes da
formalizag&o deste convénio e da execugao de seu objeto, sobretudo a remuneraco da
equipe e os respectivos impostos.

Os conveniados comprometem-se a cumprir fielmente a Lei Geral de Protecao de Dados,
observando, em caso de tratamento de dados: o prévio consentimento do titular e o direito
a revogacgédo desse consentimento; a finalidade legitima; a adequacgéo do tratamento a
finalidade; anonimizagdo ou pseudonimizagéo desses dados; o0 acesso e a transparéncia
de informagdes ao seu titular; o direito a correcéo, blogueio, portabilidade ou eliminacao,
quando exigidos pelo titular; a adogao de politica de privacidade e governanga de dados;
a identificagdo de quem tem acesso aos dados e o responsavel por seu uso e tratamento;
e a adogdo de medidas de seguranga que garantam a confidencialidade dos dados
coletados.

CLAUSULA TERCEIRA
DO VALOR

O presente Convénio tem o valor estimado de R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais),
correspondentes aos custos fixos e varidveis para a manutengdo de uma estrutura
hospitalar suficiente para garantir o atendimento de uma demanda aproxjmada de 15
(quinze) internagdes mensais, conforme média historica registrada pejd CONVENENTE
no TABNET-SUS.
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§ 1° Do valor estimado para este convénio 90% correspondem ao custo fixo estimado
para o objeto descrito na clausula primeira, sendo 10% correspondentes ao custo

variavel.

§ 2° O valor do convénio sera repassado &8 CONVENIADA em 01 (uma) prestagdo mensal
de R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais), de acordo com o cronograma de desembolso
constante no Plano de Trabalho que faz parte do respectivo convénio, conforme a

seguinte classificagdo orgamentaria:

02— Executivo

020214— Secretaria Municipal de Satde
10.302.0021.2063.0000— Atendimento Hospitalar e Ambulatorial

§ 3° Osrepasses mensais serdo realizados até o dia 10 de cada més, mediante depésito
em conta bancaria especifica, informada pela CONVENENTE, no Banco 001, Agéncia
0436-7, Conta Corrente n° 17.215-4

§ 4° Os recursos repassados por meio deste Convénio destinam-se exclusivamente ao

cumprimento das metas previstas no Plano de Trabalho.
§ 5° A CONVENIADA, ao receber os recursos de que trata esta clausula devera:

I — Computar obrigatoriamente as receitas financeiras auferidas a crédito do Convénio e

aplica-las exclusivamente no objeto conveniado;

Il — Anexar, quando da apresentagdo da prestagéo de contas tratada na Clausula Quarta,

o extrato bancario contendo movimento diario (histérico) da conta.

[l — Aplicar o recurso recebido no mercado financeiro em banco oficial, caso néo seja
utilizado totalmente no més do credito do recurso, em conta poupanga/aplicacdo diaria,
nos termos do artigo 116, § 4, da Lei Federal n° 8.666/93.
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CLAUSULA QUARTA
DA PRESTAGAO DE CONTAS

Salvo disposi¢do legal em contrario, a prestacdo de contas dos recursos recebidos
constantes do Convénio sera apresentada @ CONVENIADA até o dia 09 de Marco de
2024, constituida do relatério de cumprimento do objeto' e ainda acompanhada dos
seguintes documentos:

| — Demonstrativo da receita e de despesa, evidenciando o saldo e quando for o caso, os
rendimentos auferidos da aplicagéo no mercado financeiro, nos termos do artigo 116, §
4, da Lei Federal n° 8.666/93;

Il — Relag&o de pagamentos efetuados com recursos liberados pela CONVENIADA;
Il = Conciliagéo do saldo bancério quando for o caso;

IV — Copia do extrato da conta bancaria especificando os respectivos depdsitos e
pagamentos;

V —Vincular o pagamento das despesas a transferéncias bancarias especificas;
VI — Apresentar copias da documentacgéo original.

Paragrafo Unico. S6 serdo aceitos os recibos e notas fiscais cujas datas estiverem dentro

do prazo de vigéncia do Convénio.

CLAUSULA QUINTA
DA EXECUGAO E DA FISCALIZACAO

Para a implementagdo do monitoramento e avaliagdo desta parceria, devera ser

observado:

§ 1° A CONVENENTE podera valer-se de apoio técnico de

competéncias ou firmar parcerias com 6rgdos ou entidades que se/situem

rceitos, delegar

local de aplicagcéo dos recursos.
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§ 2° A CONVENENTE realizara, sempre que possivel, pesquisa de satisfacido com os
beneficiarios do Plano de Trabalho e utilizara os resultados como subsidio na avaliagao
da parceria celebrada e do cumprimento dos objetivos pactuados, bem como na
reorientagéo e no ajuste das metas e atividades definidas; podendo-se valer de apoio
tecnico de terceiros, delegar competéncias ou firmar parcerias com 6rgdos ou entidades

que se situem préximos ao local de aplicagéo dos recursos

§ 3° A CONVENENTE emitira relatério técnico de monitoramento e avaliagdo e o
submetera a comissdo de monitoramento e avaliagdo designada, que a homologara,
independentemente da obrigatoriedade de apresentag&o da prestagédo de contas devida
pela CONVENIADA, devendo conter:

| - descricao sumaria das atividades e metas estabelecidas:

Il — Andlise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do
beneficio social obtido em razdo da execugdo do objeto até o periodo, com base nos
indicadores estabelecidos e aprovados no Plano de Trabalho;

Il - valores efetivamente transferidos pela CONVENENTE;

IV — Analise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados pela

CONVENIADA naprestagéo de contas; quando n&o for comprovadoo alcance das metas

e resultados estabelecidos neste Convénio;

V - Analise de eventuais auditorias realizadas pelos controles interno e externo, no ambito
da fiscalizagdo preventiva, bem como de suas conclusdes e das medidas que tomaram

em decorréncia dessas auditorias.

§ 4° O controle e a fiscalizagdo do presente ajuste incumbiréo, pela CONVENENTE pela
Secretaria de Saude do Municipio, e pela CONVENIADA ao provedor da entidade.
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CLAUSULA SEXTA
DA RESTITUICAO

A CONVENIADA compromete-se, ainda, a restituir os valores transferidos pela
CONVENENTE por meio deste convénio atualizados através do IPCA/IBGE ou outro que
vier a ser instituido pelas autoridades competentes, a partir da data do seu

recebimento, nas seguintes hipoteses:

| — Inexecugéo do objeto da avencga, no prazo de 20 (vinte) dias apos a inexecucao;
Il — Falta de apresentagao da prestagdo de contas;

lIl - Utilizagao dos recursos em finalidade diversa da estabelecida.

Paragrafo unico. A CONVENIADA compromete-se ainda, a restituir eventual saldo dos

recursos da CONVENENTE na data da conclusdo do convénio.
CLAUSULA SETIMA
DA VIGENCIA E DA EXTINCAO

O convénio vigera a partir da data de sua assinatura até 09 de Fevereiro de 2024,
conforme Plano de Trabalho, contados a partir da data de sua assinatura, podendo ser
prorrogada, mediante autorizagao Legislativa, por igual periodo, devidamente formalizada

e justificada, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias do seu término.

§ 1° A prorrogacdao de oficio da vigéncia deste Convénio deve ser feita pela
CONVENENTE quando ela der causa a atraso na liberagao de recursos financeiros,

limitada ao exato periodo do atraso verificado.

§ 2° Quando da renuncia, rescisdo e extingdo do Convénio, devera a CONVENIADA
apresentar a CONVENENTE, no prazo de 30 (trinta) dias a documentag&o comprobatéria

do cumprimento das obrigagcdes assumidas até aquela data; os saldos financeiros

remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas” das | aplicagbes

financeiras, no prazo improrrogavel de 30 (trinta) dias do evento, gob pena [de imediata

instauragdo de tomada de contas especial do responsavel, g/ser provid¢nciada pela
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autoridade competente da CONVENIADA, nos termos que dispde o artigo 116, § 6°, da
Lei Federal n® 8666/1993.

CLAUSULA OITAVA
DISPOSICOES GERAIS

O presente convénio obedece ao regime juridico da participagdo complementar no
Sistema Unico de satide, nos termos do § 1°,do art. 199, da Constituicdo Federal, dos
arts. 24-paragrafo unico e 25, da lei n° 8.080/90, do art. 25-caput, da lei n° 8.666/93, do
art. 3°-IV, da lei n° 13.019/2014 e dos arts. 101-VI e 173-§1°, das Instru¢cdes TCE/SP n°
002/16 e tem autorizagéo legislativa da lei municipal n® 813/2023.

Fica eleito o foroda Comarcade Panorama, Estado de S&o Paulo,
como unico competente para dirimir possiveis duvidas que decorram da execucéo do

presente Convénio.

Estando assim, devidamente acertados e ajustados, firmam o
presente termo em 04 (quatro) vias de igual valor, teor e forma, na presenga de 02 (duas)
testemunhas, para fins de direito.

Panordama/SP, 09 de Novembro de 2023.

CARL OCI OUTI

PREFEITO MUNICIPAL DE PANORAMA

~
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VANESSA CRISTINA DE MAGALHAES STELUTI

SECRETARIA DE SAUDE MUNICIPAL DE PANORAMA
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GISELAINE RODRIGUES MANRIQUE
PROVEDORA

IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE TUPI PAULISTA

RICARDO OSMAR RAMOS DE MOURA

GESTOR DO CONVENIO

Testemunhas:
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