PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DF SAQ PALILO

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
COORDENADORIA DE LEGISLAGAO MUNICIPAL E NORMAS ADMINISTRATIVAS

Termo de Colaboragdo n® 09/2020 referente ao Processo
Administrativo n°14904/2020 referente ao custeio de
equipamentos para 04 (quatro) leitos de UTI, ao
enfrentamento - Covid - 19, mediante transferéncia de
recursos financeiros e, que entre si celebram o Municipio
de Ourinhos - Prefeitura Municipal de QOurinhos — Primeira
Convenente e a Associacgdo da Santa Casa de Misericérdia
de Ourinhos - Segunda Convenente, objetivando o
desenvolvimento de programa e parceria na assisténcia a
salide de Ourinhos, no ambito SUS,

Por este instrumento e na melhor forma de direito, o MUNICIPIO DE OURINHOS, com a
Prefeitura Municipal, sediada nesta cidade e comarca de Curinhos, Estado de Sao Paulo, na
Travessa Vereador Abrahdo Abujamra n.° 62, inscrita no CNPJIMF sob o n°
53.415.717/0001-60, representado por seu Prefeito Municipal, LUCAS POCAY ALVES DA
SILVA, brasileiro, casado, advogado, residente e domiciliado nesta cidade na rua
Reverendo Alves de Brito — 182 Jardim Ouro Verde, com a interveniéncia da SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, neste ato representada pela Secretaria, CASSIA CRISTINA
BORGES PALHAS brasileira, casada, residente e domiciliada nesta cidade a rua |l
com RG n” - Crr/vF n° I coavante
denominada PRIMEIRA CONVENENTE, e de outro lado a ASSOCIACAQ DA SANTA
CASA DE MISERICORDIA DE OURINHOS — SANTA CASA, instituicao filantropica sem fins
lucrativos, inscrita no CNPJ#MF n.® 53.412.144/0001-11, situada na cidade de Ourinhos, na
Fua Dom Pedro I n. ?15 representado por seu Presidente, CELSO ZANUTO, brasileiro,
& domiciliado nesta cidade, na n’
com RG n® |l CFF/MF n°
doravante denominada SEGUNDA CONVENENTE, tendo em wista o que dispdem a
Constituicao Federal, artigo 196 e seguintes; as Leis Organicas da Salde n.? 8.080/90, em
especial artigo 24, 25 e 26 e Lei n.”? 8.142/90, a Lei 13.019/2014 e suas alterages, a Lein®
8 666/93, em especial artigo 116, e suas alteragdes, no que couber; a Constituicio Estadual,
artigo 218 e seguintes; a Lei Complementar Estadual n.® 791/95; Lei Orgénica do Municipio,
Portaria do Ministério da Salde GM n® 2553/98, a Portaria do Ministéric da Satde GM n®
358, de 22 de fevereiro de 2008, Portaria GM n.® 1.721, de 21 de setembro de 2005, que
cria o Programa de Reestruturagdo e Cuntratualrza@ao dos Hospitais Filantropicos no
Sistema Unico de Salide - SUS, a Portaria GM n° 172 de janeiro 2006, a Portaria GM n® 635
de novembro de 2005, a Portaria GM n® 2.035 de 17 de setembro de 2013, Lei Municipal n®
6.021, de 18 de dezembro de 2013 e demais disposices legais e regulamentares aplicaveis
a especie, resolvem celebrar o presente Termo Colaboracéo n® 09/2020

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO Zx"
7

§ 17 O presente termo de colaboragéo tem por objeto, mediante conjugacio de esforcos dos
convenentes, promover o fortalecimento do desenvolvimento das agles e servigos de
assisténcia a Saude prestados aos usuarios do SUS na regido, mediante transferéncia de
recursos financeiros para ocorrer despesas de Custeio de equipamentos 04 Leitos de UTI
ao enfrentamento — Covid — 19, conforme especificagédo do Plano de Trabalho anexo.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DE SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAQ
COORDENADORIA DE LEGISLACAO MUNICIPAL E NORMAS ADMINISTRATIVAS

CLAUSULA SEGUNDA- DAS NORMAS GERAIS

§ 1° O objeto do plano de trabalho anexo sera efetuado exclusivamente pela SEGUNDA
CONVENENTE

§ 2° A SEGUNDA CONVENENTE possui plena responsabilidade perante o Ministério da
Saude, o Municipio e pacientes e terceiros. decorrentes de culpa efou dolo na execugdo do
presente termo de colaboragao.

§ 3° A SEGUNDA CONVENENTE devera abrir conta bancaria nu Banco Estadual ou
Federal, com agéncia em Ourinhos. em nome da mesma, para percebimento dos valores
objeto do presente termo de aditamento.

§ 4°. A SEGUNDA CONVENENTE se obriga, para utilizagdo dos recursos a obedecer todas
as normas técnicas e administrativas, bem como aos principios e diretrizes do Sistema
Unico de Salde de acordo com as legislagbes vigentes no ambite Federal, Estadual e
Municipal, especialmente aquelas ditadas pela Portaria do Ministério da Saude MS/GM n.°
1.034, de 05 de maio de 2.010 e suas posteriores alteragbes, e, também, as normas do
Sistema Nacional de Auditoria e Sistema Municipal de Auditoria do SUS,

§ 5% A SEGUNDA CONVENENTE se obriga, para utilizagdo dos recursos a reconhecer e
respeitar as prerrogativas do Gestor Municipal, assim como do Ministéric da Saude. nos
termos da legislacdo vigente, de realizar fiscalizagdo, auditoria e avaliacdo, sobre a
execucao do objeto deste Termo de Colaboragao;

CLAUSULA TERCEIRA — DOS RECURSOS

§ 1% O valor previsto a ser repassado & A ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE OURINHOS — SANTA CASA, fica estipulado no montante total de R$
40.500,00 (gquarcnta mil e quinhentos Iedis), que sera repassade mensalmente para
execugdo do Plano de Trabalho em anexo, documento este que faz parte deste Termo de
Colaboracao.

§ 2°. O valor sera pago até o dia 05 de cada més,

§ 3°. Fica vedada a utilizagao desta transferéncia voluntaria expressamente temporaria, para
custeio de despesas permanentes com pessoal conforme disposto no §10 do Art. 166 da
Constituicdo Federal e Norma Técnica n° 6/2019 da Camara dos Deputados.

§ 4° As despesas decorrentes do presente termo correrio por conta de dotagdo
orgamentaria propria do orgamento vigente, na classificacdo a sequir descrita:

01.00.00- Pref. Mun. De QOurinhos
01.12.00- Secretaria Municipal de Salide

01.12.03- Fundo Municipal de Satde/MAC /éj

CLAUSULA QUARTA - DA FISCALIZAGCAQ /

§ 1°. O controle e a fiscalizacio da execucao do presente Termo de Colaboragio 09/2020
sera incumbida ao Municipio, através da Secretaria Municipal de Salide — Cassia Cristina
Borges Palhas e pela A ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE
OURINHOS — SANTA CASA, ac seu presidente ou representante legal designado.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DE SAQ PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
COURDENADORIA DE LEGISLACAO MUNICIPAL E NORMAS ADMINISTRATIVAS

CLAUSULA QUINTA — DA PRESTAGAO DE CONTAS

§ 1° Os recursos a serem repassados referentes ao objeto deste Termo de Colaboracao
serao liberados em estrita conformidade com o plano de trabalho aprovado por ambos os
convenentes, obrigando-se a SEGUNDA CONVENENTE a realizar a prestacio de contas
ate a segunda quinzena do més de Janeiro de 2021,

§ 2°. Quando nao houver comprovagio da boa e regular aplicacio dos recursos repassados
nos termos do plano de trabalhe e na forma da legislagéo aplicavel, mediante procedimentos
de fiscalizagdo local, se necessarios, realizados periodicamente pela Secretaria Municipal
de Saulde ou outros orgdos da Administragdo Publicas, havera denuncia e apuragdo dos
responsaveis nas competentes esferas cabiveis.

CLAUSULA SEXTA — DA VIGENCIA

§ 1° O presente Termo de Colaboragdo 09/2020 tera vigéncia a partir da data de sua
assinatura pelo prazo de até 03 meses, podendo ser prorrogado por igual periodo.

CLAUSULA SETIMA - DA PUBLICAGAO

§ 1% O presente Termo de Colaboragao 09/2020 sera publicado, por extrato, na imprensa
oficial do Municipio, no prazo, na forma e para os fins da lei.

CLAUSULA OITAVA — DO FORO

§1° Fica eleito, de comum acordo, o foro da Comarca de Ourinhos, para elucidar questoes
oriundas de interpretacao deste Termo de Colaboragdo 09/2020.

E, por estarem assim certos e ajustados, firmam o presente instrumento em 3 (trés)
vias, de igual teor e forma, na presenga de 02 (duas) testemunhas, gue também assinam,

Qurinhos, 27 deﬂMain de 2020

AL

IP1O DE
LUCAS POCAY

SECRETA L DE SAUDE
CASSIA CRISTINA BORGES PALHAS
Secretaria Municipal de Saude
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DE SA0 PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
COORDENADORIA DE LEGISLACAD MUNICIPAL E NORMAS ADMIMNISTRATIVAS
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ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE OURINHOS — SANTA CASA
CELSO ZANUTO
Presidente

TESTEMUNHAS:- | . A\ Oy
MICHELLE MONTULEZE GARDIM DIAS MARIA DA PENHA' GONGALVES SAMPAIO

RGn RG I.;.n
CPF/MF CPF/MF no

TERMO DE COLABDRACAD 52020 SANTA CASA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DE SAQ PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COORDENADORIA DE PLAMEJAMENTO, A‘-.FALJA(:E.{} E
INFORMACAQD
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E
ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE OURINHOS

PLANO DE TRABALHO PARA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS
REFERENTE AO CUSTEIO DE EQUIPAMENTOS PARA IMPLANTACAQ DE 04 LEITOS
DE UTI AO ENFRENTAMENTO - COVID-19

ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE OURINHOS

) DO OBJETIVO

1. A SMS & a Santa Casa de Ourinhos estabelecem este Plano de Trabalho para a
realizacao de transferéncia de recursos financeiros firmando de comum acordo:

2 - Estima-se o recebimento financeiro da SEGUNDA CONVENENTE:

3. Auxiliar no custeio de equipamentos para implantagdo de 04 leitos de UTI, tendo em
vista que foi encaminhado pela Associagio da Santa Casa de Misericordia de
Ourinhos em conjunto com a Prefeitura de Ourinhos pedido ao Departamento
Regional de Salde DRS-IX, de habilitagao de 10 leitos para atender a necessidade
de pacientes com suspeita e diagndstico de COVID-19.

Salienta-se que referidos 10 leitos necessitam estarem compostos de todos os
equipamentos necessarios para o atendimento especifico aos portadores de COVID-
19 @ gque a Santa Casa de Misericordia de Ourinhos possui equipamentos para 08
leitos, necessitando da complementagdo por parte do municipio, mediante a oferta
de recursos para equipamentos para 04 leitos.

Dentro deste contexto, so sera possivel o &xite na habilitacdo supracitada caso a
Santa Casa de Misericdrdia de Ourinhos possua todos os equipamentos necessarios
para a implantagao de seus 10 leitos, que mesmo antes de serem credenciados junto
a DRS-IX, ja serdo utilizados para atendimento dos pacientes SUS diante do cenério
epidemicldgico do Municipio.

4. Fica vedada a utilizacdo desta transferéncia voluntaria expressamente temporaria,
para custelo de despesas permanentes com pessoal conforme disposto no §10 do
Art. 166 da ConstituicBo Federal e Norma Técnica n® 6/2019 da Camara dos
Deputados;

5. O valor mensal coresponde a locagao de equipamentos para 04 leitos de UTI: RS
40.500,00 (guarenta mil & gquinhentos reais).

e

6. Data Pagamento: Todo dia § (cinco) de cada més.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

]
ESTADO DE SAOQ PAULD
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SUS '?

COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO, AVALIACAO E
INFORMACAD

Il} DA INTRODUGAO

A Associagao da Santa Casa de Misericordia de Ourinhos é o Unico hospital geral,
filantropico e sem fins lucrativos conveniado com o SUS. E o mais antige do municipio com
mais de 75 anos de existéncia. Sua missio & prestar assisténcia médico hospitalar nos
termos do seu Estatuto Social, contando com profissionais capacitados e de melhores
tecnicas possiveis para restabelecimento da salde das pessoas, melhuvrando a gualidade
de vida, de acordo com os principios do SUS,

A Associagdo da Santa Casa de Misericérdia de Ourinhos sobrevive com recursos
proprios e recursos provenientes do SUS, na ordem de 70% de sua receita operacianal,
contudo aplica cerca de 95 % de toda sua arrecadago para o atendimento dos pacientes do
SUS, come a maioria dos hospitais filantrdpicos do pais, ou seja, acumula servicos
prestados (ambulatonais e internagdes) sem teto financeiro suficiente.

E importante destacar que a Santa Casa de Ourinhos necessita implantar de forma
integral em sua estrutura hospitalar os leitos destinados aos atendimentos decorrentes das
internagdes de pacientes COVID-19 dada as caracteristicas peculiares de tratamento da
doenga, tendo em vista que ndo possui em sua estrutura atual todos os equipamentos
necessarios para o aumento de leitos e a crescente demanda do municipio de Qurinhos em
tratamentos considerados de alta complexidade para doenga.

Ill) DAS METAS
Metas a Serem Atingidas

Custear parte das despesas hospitalares visando melhorias no atendimento aos
usuarios do SUS.

. Meta Quantitativa

Meta Descrigo Indicador de alcance

Realizar internagbes/més | Verificar a proporgao do Internacdes realizadas X Meta
de acordo com a alcance da produgao X apresentada X 100,

demanda, até a meta apresentada.
capacidade total de 04
(quatro) leitos disponiveis
em UTI Adulto para o
COVID 18 =
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

ESTADO DE SAQ PAULO =
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE R E

COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO, AVALIAGAQ E

INFORMAGAO
2. Meta Qualitativa
| Meta Descrigao Indicador de alcance
| Atingir = 90% o indice de Aplicar pesquisa de N® de questionarios de avaliagao
satisfagao dos usuarios satisfagao para os com “Bom e Otimo" /N° de
entre "Bom e Otimo” pacientes atendidos na questionarios Aplicados X100
instituicao.

IV) Etapas ou Fases de Execugao

ETAPA | DESCRIGAO DURAGAO
1 Cotagao de equipamentos para 04 leitos de UTI Vigancia
o N contratual
- ) Vigéncia

2 Locagao dn_s Equipamentos coatrta)
i . Vigéncia

3 Instalac@o dos equipamentos na UTI Adulto o Wy

- PREVISAO DE EXECUCAO DO OBIETO

a) Inicio; Maio de 2020
b) Duracao: até trés meses, podendo ser prorrogado por igual periodao.

V) DA QUALIFICACAD

a) Define-se como custeio no presente objeto, a locagdo de equipamentos para implantagao
de 04 Leitos complementares de UTI Adultoe COVID-19, visando manter a qualidade e
eficiencia no atendimento dos usuarios do SUS (Sistema Unico de Saude).

Vl) DO RECURSO ﬁ
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS

i
ESTADO DE SAQ PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SUS T

COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO, AVALIACAO E
INFORMACAD

A SEGUNDA CONVENENTE movimentara conta bancaria na Caixa Econdmica
Federal, Agéncia 0327 tipo de operagdo n® 003, Conta-Corrente n® 3607-5 com agéncia em
QOurinhos, em nome da mesma, para pagamento do objeto do presente plano de trabalho.

VIl) DA FISCALIZACAO

O controle e a fiscalizago da execugao do presente Plano de trabalho incumbira ao
Municipio, a Secretaria Municipal de Salude e a Santa Casa de Ourinhos, ao seu presidente
ou representante legal designado.

VIil) DOS RECURSOS A SEREM DISPONIBILIZADOS

O valor previsto a ser repassado a ASSOCIACAO DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE OURINHOS pela PRIMEIRA COMNVENENTE é de R$ 40.500,00
(quarenta mil e quinhentos reais),a serem utilizados para custeio dos itens constantes no
presente Plano de Trabalho.

Ourinhos, 27 de Maio de 2020

7 /z///%/;///%

MUNICIPIO D

LUCAS POCAYALVES DA SILVA
Prefeito Municipal

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CASSIA CRISTINA BORGES PALHAS
Secretaria Municipal de Saude

ASSOCIAGAO DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE OURINHOS — SANTA CASA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OURINHOS
ESTADO DE SAO PAULD

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO, AVALIACAO E
INFORMACAD
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CELSO ZANUTO
Presidente Z
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MICHELLE MONTULEZE GARDIM DIAS MARIA DA'PENHA GONGALVES SAMPAIO
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