&+ CIDADE DE
SAO PAULO

SAUDE

TERMO ADITIVO N' 028/2019 do
CONTRATO DE GESTAO N2 R002/2014 - NTCSS — SMS

PROCESSO N': 2014-0.035.603-9

PARTICIPES: PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PAULO / SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE E ASF - ASSOCIACAO SAUDE DA
FAMILA ENTIDADE SEM FINS  LUCRATIVOS
QUALIFICADA COMO ORGANIZAGAO SOCIAL

OBJETO DO CONTRATO: GERENCIAMENTO E EXECUCAO DE ACOES E
SERVICOS DE SAUDE EM UNIDADES DE SAUDE DA
REDE ASSISTENCIAL DA SUPERVISAO TECNICA DE
SAUDE DE CAPELA DO SOCORRO.

OBIJETO DO ADITAMENTO: Implantagdo de nova UBS JARDIM LUCELIA, com 06 equipes
ESF, 02 ESB mod. tipo | e 01 ESB mod. tipo Il, para o
periodo de agosto a dezembro /20109.

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura do Municipio de S3o Paulo, por
intermédio da COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE SUL, com sede nesta cidade, na Rua
Fernandes Moreira, 1470, Chdcara Santo Antonio, doravante denominada CONTRATANTE,
neste ato representado pela sua Coordenadora , SANDRA MARIA SABINO FONSECA, brasileira
casada, portadora do RG —, inscrito no CPF/MF—, doravante
denominado CONTRATANTE e de outro lado a ASSOCIACAO SAUDE DA FAMILIA, qualificada
como Organizagdo Social no municipio de S3o Paulo nos autos do processo administrativo n?
2007-0.163.150-0, Certificado de Qualificagdo n? 013, inscrita no CNPJ/MF sob o n2
68.311.216/0001-01, e no CREMESP sob o n? 945106, com endereco nesta cidade, na Praca
Marechal Cordeiro de Farias, 45/65, Higiendpolis, Sdo Paulo/SP, CEP 01244-050, e com Estatuto
arquivado no 72 Cartério de Registro Civil de Pessoa Juridica de Sdo Paulo — SP, doravante
denominada CONTRATADA, neste ato representada por seus bastantes procuradores MARIA
EUGENIA FERNANDES PEDROSO DE LIMA, brasileira, casada, médica, portadora da cédula de
identidade RG ENEED. inscrita no cPF/MF sob G, csidente e
domiciliada nesta Capital, e MARIA ISABEL RIBEIRO DE CAMPOS, brasileira, casada, enfermeira,
portador do RG —, inscrito no CPF/MF so, residente e
domiciliada , nesta Capital, doravante denominada CONTRATADA tendo em vista o que dispde
a Lei Federal n? 8.080, de 19 de setembro de 1990, a Lei Municipal n? 14.132, de 24 de janeiro
de 2006, bem como, o disposto no artigo 24, inciso XXIV, da Lei Federal n? 8.666 de 21 de junho
de 1993 e o item 12.6 do contrato de gestdo, RESOLVEM celebrar o presente Termo Aditivo,
mediante as seguintes clausulas e condigdes:
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CIDADE DE
SAO PAULO

SAUDE
CLAUSULA PRIMEIRA

Implantagdo da nova UBS JARDIM LUCELIA, com 06 ESF, 02 ESB modalidade | e 01 ESB
modalidade II, no valor de RS 2.320.734,09 (Dois milhdes , trezentos e vinte mil, setecentos
e trinta e quatro reais e nove centavos), a TITULO DE CUSTEIO para o periodo de agosto a
dezembro 2019, e RS 362.128,98 ( Trezentos e sessenta e dois mil, cento e vinte e oito reais
e noventa e oito centavos) a TITULO DE INVESTIMENTO PARA AQUISICAO DE
EQUIPAMENTOS, conforme CRONOGRAMA

As despesas descritas onerarao as dotacdes orcamentarias
84.10.10.301.3003.2520.44.50.5200.00 e 84.10.10.301.3003.2520.3350.3900.02.

CLAUSULA SEGUNDA
Cronograma de Desembolso

Agosto/19 | Setembro/19 [ Outubro/19 [ Novembro/i9 | Dezembro/i9 Total
Custeio '87.500,00 475.435,81. 585.932,76 .585.932,76 585.932,76 2.320.734,09
Equipamentos 362.128,98
TOTAL ~ | 87.500,00 | 837.564,79 | 585.932,76 | 585.932,76 | 585.932,76 | 2.682.863,07

CLAUSULA TERCEIRA
Acrescentar nos contetidos dos anexos:
- Anexo V — Quadro de Equipe Minima e Metas ;
- Anexo VI - Cronograma de Desembolso;
- Anexo VIl — Dimensionamento de RH

CLAUSULA QUARTA

Ficam mantidas e inalteradas as demais cldusulas do CONTRATO DE GESTAO N¢©

R002/14 SMS/CPCSS bem como seus anexos técnicos, no que nao colidirem com o presente
termo.

E do que ficou convencionado, foi lavrado o presente termo em 04 (quatro) vias de =
igual teor, que lido e achado conforme entre as partes, vai por elas juntamente com as
testemunhas assinado.

S3o Paulo, L de ags>  de 2019.

Moagian, ¥ 0 di I

MARIA EUGENIA FIgRNANDES PEDROSO DE LIMA

COORDENADORA REGIONAL DE SAUDE SUL Associacdo Saude da Familia
LI'V\_,'&..’
W Maria Isgkbel Ribairo de Campos
Ga{'ente Lorporativa Administrativa
AsStulayao Salde da Familis
Nome: -7 S50 N "
: ; ome i
nadad egOias Tamires Rezende de Oliveira
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ANEXO V - QUADRO EQUIPE MINIMA E METAS

A PARTIR DE SETEMBRO/2019

Vo,

/N2
2 10 M ) o)
LSRR

UBS JARDIM LUCELIA -06 ESF+2 ESB I(CD+ASB)+1ESB [I(CD+ASB +TSB)
EQUIPE MINIMA META DE PRODUGAO MENSAL
Jornada antidad
Categoria Profissional | Quant.| Semanal |Procedimento ke | eieds | sy | -4 pertide

em horas
Agente Comunitario de Salide - ACS 36 40 Visita domiciliar 0 3.600 7.200 7.200
Médico Generalista 06 40 Consulta médica 0 1.248 2.496 2.496
Enfermeiro 06 40 Consulta de enfermeiro 0 468 936 936
ESB | Atendimentos individuais 0 0 192 384
Cirurgido Dentista 02 40 ] o o
Auxiliar de Satide Bucal 02 40 Procedimentos individuais 0 0 672 1.344
ESB Il Atendimentos individuais 0 0 108 216
Cirurgi&o Dentista 01 40
Auxiliar de Sautde Bucal 01 40 ) o 378
Técnico de Salide Bucal 01 40 Procedimentos individuais 0 0 756
Farmacéutico 01 40




CIDADE DE
SAO PAULO

SAUDE

ANEXO VI — PLANO ORCAMENTARIO

UNIDADE: UBS JD. LUCELIA
SERVICOS: ESF
UNIDADES-SERVICO ‘agosto ‘setembro outubro | novembro | dezembro TOTAL
01. Pessoal e Reflexo - 403.069,85 | 520.314,25 | 520.314,25 | 520.314,25 | 1.964.012,59
01.01 -Remuneragdo de Pessoal 2596.243,23 | 388.914,84 | 388.914,84 | 388.914,84 | 1.462.987,75
01.02 - Beneficios 49.113,56 | 55.615,43 | 55.615,43 | 55.615,43 215.959,85
01.03 - Encargos e Contribuigdes 29.225,78 | 38.369,69 | 38.369,69 | 38.369,69 144.334,85
01.04 - OQutras Despesas de Pessoal 28.487,27 37.414,29 37.414,29 37.414,29 140.730,14
02. Materiais de Consumo - 54.865,96 6.247,23 6.247,23 6.247,23 73.607,67
02.04 -Material de Escritério 1.833,20 1.833,20 1.833,20 5.499,60
02.07 - Uniformes e Rouparia Hospitalar 491,96 491,96 491,96 1.475,89
02.10 - Suprimento de Informética 2.890,00 314,68 314,68 314,68 3.834,04
02.11 -Material de Manutencio Equip. Assistencial 380,00 380,00 380,00 1.140,00
02.12 - Material de Manutengdo Equipamento 130,00 130,00 130,00 390,00
Administrativo
02.13 -Material de Manutengio Predial 1.932,39 1.932,39 1.932,39 5.797,18
02.99 - Outros materiais de consumo 51.975,96 1.165,00 1.165,00 1.165,00 55.470,96
03. Material de Consumo Assistencial
03.01 - Drogas e Medicamentos Diversos
03.02 - Produtos Méd. e Enferm. Diversos
04. Servigos Terceirizados 87.500,00 | 17.500,00 | 59.371,28 | 59.371,28 | 59.371,28 283.113.84
04.03 -Servigos, Progr. e Aplicativos de Informatica 25,00 25,00 25,00 75,00
04.04 -Vigildncia / Portaria / Seguranga 19.053,59 19.053,59 19.053,59 57.160,77
04.05 - Limpeza Predial /Jardinagem 16.045,64 16.045,64 16.045,64 48.136,91
04.10-Servigos Graficos 120,00 120,00 120,00 360,00
04.14 - Servigos de Outros Profis. da Satde 435,00 435,00 435,00 1.305,00
04.15 -Manutencio de Equipamentos 245,00 245,00 245,00 735,00
04.16 -Manutencdo Predial e Adequagdes 1.172,42 1.172,42 1.172,42 3.517,26
04.17 -Manutengido de Equipamentos Assistenciais 499,08 499,08 499,08 1.497,24
04.19 - Locagdo de imdveis 87.500,00 17.500,00f 17.500,00 | 17.500,00 | 17.500,00 157.500,00
04.20 - Locagdo de Equipamentos Administrativos 1.665,24 1.665,24 1.665,24 4.995,72
04.22 - Agua 1.06842| 1.06842] 106842 3.205,26
04.23 -Energia 760,66 760,66 760,66 2.281 98]
04.24 - Telefonia 466,23 466,23 466,23 1.398,69
04.99 - Outros Servigos de Terceiros 315,00 315,00 315,00 945,00
07.EQUIPAMENTOS 362.128,98 362.128,98
07.01 -Equipamentos Assistenciais 362.128,98 362.128,98
TOTAL - CUSTEIO 87.500,00 | 837.564,79 | 585.932,76 | 585.932,76 | 585.932,76 | 2.682.863,08
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Anexo VIl - Dimensionamento de RH -
SETEMBRO/19
Uni : : : Carga Toul ; m A
nidade ‘Categoria profissional/ Cargo Horkria Necessario/ | essstutino/ CONTIATAR
Completo m"‘“"" i
Ag Comunitario Satde 40 Horas 36 0 36
Ag Promocao Ambiental 40 Horas 1 0 1
Aux Enfermagem 40 Horas 12 0 12
Aux Saide Bucal 40 Horas 0 0 0
Aux Téc. Adm. 40 Horas 9 0 9
Cirurgido Dentista 40 Horas 0 0 0
Ufﬁ"i:ﬁfm Enfermeiro 40 Horas 6 0 6
Farmacéutico 40 Horas 1 0 1
Gerente Unidade lli 40 Horas 1 0 1
Médico Generalista 40 Horas 4 0 4
Téc. Farmdcia 40 Horas 1 0 1
Téc. Satde Bucal 40 Horas 0 0 ]
TOTAL 7 0 71
A PARTIR DE OUTUBRO/19
. Total Erchondle
Unidade | Categoria profissional/ Cargo Carga Necessrio/ | Exmaine/ o
Hordria ‘Completo w CONTRATAR
Ag Comunitario Satide 40 Horas 36 0 36
Ag Promocao Ambiental 40 Horas 1 0 1
Aux Enfermagem 40 Horas 12 0 12
Aux Saude Bucal 40 Horas 3 0 3
Aux Téc. Adm. 40 Horas 9 0 9
Cirurgido Dentista 40 Horas 3 0 3
UBLi‘J:Z:m Enfermeiro 40 Horas 6 0 6
Farmacéutico 40 Horas 1 0 1
Gerente Unidade I 40 Horas 1 0 1
Médico Generalista 40 Horas 6 0 6
Téc. Farmacia 40 Horas 2 0 2
Téc. Salde Bucal 40 Horas 1 0 1
TOTAL 81 0 81




