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SAUDE

" TERMO ADITIVO 093/2023 - SMS.G.

DO CONTRATO DE GESTAO N2 R001/2014-SMS. G

PROCESSO: 2013-0.3359.733-8
SE|1 6018.2023/0066981-3

CONTRATANTE: PREFEITURA DE SAO PAULO - SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE

CONTRATADA: ASSOCIAGAO SAUDE DA FAMILIA — ASF

OBJETO DO CONTRATO: GERENCIAMENTO E EXECUGCAO DE ACOES E SERVICOS DE

SAUDE DA REDE ASSISTENCIAL DA SUPERVISAO TECNICA DE
SAUDE PARELHEIROS.

OBJETO DO ADITAMENTO: Aprovacdo de Plano de Trabalho e Orgamentario CUSTEIO
para contrata¢do de Farmacéuticos e Técnico de Farmacia
nas unidades UBS Jardim Campinas, UBS Jardim Ipord, UBS
Parelheiros, PMS Balneario Sdo José e UPA Parelheiros, para
o periodo de agosto de 2023, conforme exigéncia da Lei
federal n® 13.021/2014.

A PREFEITURA DE SAO PAULO, através da COORDENADORIA REGIONAL DE SAUDE SUL,
com sede na Rua Fernandes Moreira, 1470, Chécara Santo Antdnio, neste ato
representado pelo Coordenador de Salde, MARCELO DELL’AQUILA GONCALVES,
brasileiro, casado, portador do RG n2 IS, inscrito no CPF/MF n2 I -
B, designado por CONTRATANTE e, de outro lado, a ASSOCIACAO SAUDE DA FAMILIA -
ASF, qualificada como Organizagdo Social no Municipio de Sdo Paulo nos autos do processo
administrativo n® 2007-0.163.150-0 (Certificado de Qualificagio n° 013), com CNPJ/MF
68.311.216/0001-01, inscrita no CREMESP sob n? 945106 com endereco 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 S3o0 Paulo - SP neste ato
representada por seus procuradores MARIA EUGENIA FERNANDES PEDROSO DE LIMA,
brasileira, casada, médica portadora da cédula de identidade RG n2 |, i scrita
no CPF/MF sob n° I, residente e domiciliada, nesta Capital, e MARIA ISABEL
RIBEIRO DE CAMPOS, brasileira, casada, enfermeira, portadora da cédula de identidade RG n®
I, inscrita no CPF/MF sob no IS residente e domiciliada,
nesta Capital, doravante denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispde a Lei Federal
n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, a Lei Municipal n2 14.132, de 24 de janeiro de 2006, e
sua regulamentagdo, bem como, o disposto no artigo 24, inciso XXIV, da Lei Federal n2 8.666
de 21 de junho de 1993, RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE
GESTAO N2 R001/2014 — SMS.G, na conformidade das seguintes clausulas.
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CLAUSULA PRIMEIRA

Inclusdo de recurso de CUSTEIO, para a contratacdo de Farmacéuticos e Técnicos de Farmdcia,
no valor de R$ 271.819,77 (duzentos e setenta e um mil, oitocentos e dezenove reais e setenta
e sete centavos) para o més de agosto de 2023, conforme cronograma de desembolso abaixo:

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO R001/2104 - STS PARELHEIROS

ago/23 TOTAL
CUSTEIO R$ 271.819,77 RS 271.819,77
TOTAL RS 271.819,77 R$ 271.819,77

As despesas acima onerardo a dotagdo orcamentdria n? 84.10.10.301.3003.2.520.3.3.50.85.00.00.1.500.9001.0

CLAUSULA SEGUNDA

Pelo presente, adequagdo de RH nas unidades abaixo:

UBS Jardim Campinas inclusdo de 1 Farmacéutico (30 h)

UBS Jardim Ipord inclusdo de 1 Farmacéutico (30 h);

UBS Parelheiros inclusdo de 1 Farmacéutico (30 h);

PMS Balneario S3o José inclusdo de 1 Farmacéutico diurno (36 h) e 3 Farmacéuticos

noturno (36 h), 6 Técnicos de Farmdcia diurno (36 h), 7 Técnicos de Farmacia noturno

(36 h) e 1 Técnico de Farmadcia (40 h);

e UPA Parelheiros Inclusdo de 1 Farmacéutico diurno (36 h) e 1 Farmacéutico noturno
(36 h), 4 Técnicos de Farmacia diurno (36 h) e 4 Técnicos de Farmacia noturno (36 h).

CLAUSULA TERCEIRA

ANEXO Il - Quadro de Equipe Completa e Metas de Produgao
ANEXO VI - Plano Orgamentario de Custeio consolidado e por unidade
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CLAUSULA QUARTA

Permanecem inalteradas as demais Clausulas do Contrato de Gest3o n2 R001/2014 - SMS.G.
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.

Sdo Paulo, 17 de agosto de 2023.

WL'AQUILA GONCALVES
COORDENAD REGIONAL DE SAUDE SUL
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ANEXO Il = Quadro de Equipe Completa e Metas de Producdo

CNES: 2787229 UBS JARDIM CAMPINAS 05 ESF + 1 ESB Modalidade | (CD+ASB) + 1 ESB Modalidade 1l (CD+ASB+TSB)
Carga Quantidade Profissionais
» hordria Existente
Categoria Profissional i V]
& rofissional/ Cargo jornada | Necessidade | Administra¢do A Blecetinent etas
r Contratar
semanal Direta
Consulta médica 2080
Médi nerali 40h 0
Slicaaslivialist 3 - Consulta/Atendimento Domiciliar 80
Consulta de enfermeiro 900
Enfermeiro — 40h
fmmeln —E5F 8 . . Consulta/Atendimento Domiciliar 80
Auxiliar de Enfermagem 40 h 10 0 10 Visita domiciliar 320
Agente Comunitdrio de Satide — ACS 40 h 30 0 30 Visita domiciliar 6000
ESB |
i 2
Cirurgido Dentista 40h it 0 1 ;: d::'c,f:;‘; r:Sta”rador 89
Auxiliar de Satde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 192
ESB Il
Cirurgido Dentista 40 h 1 0 1 Tl clinico/restaurador 33
Aucxiliar de Saude Bucal 40 h 1 0 1 Tl - Prétese 9
Técnico de Satde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 220
PICS
PICS - Atividade coletiva 35
PICS Atividade Individual 50
Equipe Multiprofissional
Assistente Sacial 30h 1 0 1 gu:z::lta/mendlmento Domiciliar i;
i to Domicili 20
Educador Fisico 40h 1 0 1 E?S;t;lta/.ﬁtendlmen 0 Domiciliar =
i C Ita/Al i to Domicili 48
Farmacéutico 40 h 1 0 1 G:S;l; Attt Dordiciliar 3
™ 30h 1 0 1 g?:;zlta/Atendlmento Domiciliar ;g
Fencaudidlogo 40h 1 0 L gc::szlta/Atendlmento Domiciliar gg
Nutricionista 40h 1 0 1 gc::;gita/Atenmmento Domiciliar gg
- Domidil
Peicslogs 40h 1 0 1 gr:;zltamtendlmentu omiciliar 23
i to Domicili 46
Terapeuta Ocupacional 30h 1 0 1 é(:sszlta/Atendumen i Jomieliar 30
s g I i to Domicili 110
Médico Psiquiatra 20h 1 0 1 ((;(:3::, e /Qeendiraehts Domicliar 2
Incremento de RH
Farmacautico 30h 1 0 1 g:trllstcj}lta/mendimento Domiciliar 355
Equipe Especializada em Violéncia ( a partir de junho)
Assistente Social 30h 1 0 1
Psicologo 40h 2 0 2
Equipe Administrativa/ Apoio
Agente de Promogdo Ambiental 40 h 1 0 1
Augxiliar Técnico Administrativo Il 40h 9 0 9
Gerente de Unidade Il 40 h 1 0 1
Técnico de Farmécia 40 h 3 0 3
Total 82 0 82
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CNES: 3689247 UBS JARDIM IPORA 04 ESF +01 ESB Modalidade | (CD+ASB)+ 01 ESB Modalidade Il (CD+TSB+ASB)
Carga Quantidade Profissionais
horéria Existente
| S A Procedimento Metas
2 sgotiaRralisslonial/(Carwy jornada | Necessidade | Administracio
3 Contratar
semanal Direta
Consulta médica 1664
o . 4
Medico Gereralista 40k N 4 Consulta/Atendimento Domiciliar 64
\ Consulta de enfermeiro 720
Enfermelro ~ ESF 405 2 9 * Consulta/Atendimento Domiciliar 64
Auxiliar de Enfermagem 40 h 8 0 8 Visita domiciliar 256
Agente Comunitdrio de Satde — ACS 40 h 24 0 24 Visita domiciliar 4800
Agente Comunitario de Salide — ACS 40h 1 0 1 SEM METAS
- PICS
ESB |
lini d
Cirurgido Dentista 40h 1 0 1 Themicofeetmagar 23
Tl - Prétese 8
Auxiliar de Saude Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 192
ESB Il
Cirurgido Dentista 40 h 1 0 1 Tl clinico/restaurador 33
Auxiliar de Satde Bucal 40 h 1 0 1 Tl - Protese 9
Técnico Satde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 220
Equipe Multiprofissional
HiiiGisianicts 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
R — 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 48
Grupo 8
Incremento de RH
Paridibiits 30h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 36
Grupo 6
PICS
PICS - Atividade coletiva 28
PICS Atividade Individual 40
Equipe Administrativa/ Apoio
Agente de Promogdo Ambiental 40 h 1 0 1
Augxiliar Técnico Administrativo 40 h 7 0 7
Gerente de Unidade Il 40 h 1 0 1
Técnico de Farmécia 40 h 3 0 3
Total 61 0 61
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CNES: 4050150 UBS PARELHEIROS - 06 ESF + 1 ESB Modalidade | {CD+ASB) + 1 ESB Modalidade Il (CD + ASB + TSB )
Carga Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo h ordta : Ex,'sfmte A Procedimento Metas
jornada | Necessidade | Administragio
Contratar
semanal Direta
. . Consulta médica 2496
MRgion GeanEkl Auh 8 2 6 Consulta/Atendimento Domiciliar 96
Consulta de enfermeiro 1080
Enfermeiro — ESF
i i B e g Consulta/Atendimento Domiciliar 96
Auxiliar /Técnico de Enfermagem 40 h 12 0 12 Visita domiciliar 384
Agente Comunitdrio de Saude — ACS 40 h 36 0 36 Visita domiciliar 7200
Enf iro Especialista em
remmeh . pesialhiae 40 h 1 0 1 Consultas de enfermagem 196
Estomaterapia
Técnico de Enfermagem Estomaterapia 40h 1 0 1
ESB |
Cirurgido Dentista 40 h 1 0 1 L cllnllco/restaurador =
Tl - Protese 8
Auxiliar de Satde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 192
ESB Il
Cirurgido Dentista 40 h 1 0 1 Tl clinico/restaurador 33
Auxiliar de Satide Bucal 40 h 1 0 1 Ti - Prétese 9
Técnico de Satde Bucal 40 h 1 0 1 Consultas/Atendimento 220
Equipe Multiprofissional
Assisteriti Soctil 30h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 61
Grupo 15
educiorEico 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 20
Grupo 80
P 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 48
Grupo 8
Fisioterapeuta 30h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 46
Grupo 30
- P
EansandiBlogo 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
N 40k i o 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
Psicdlogo 40h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
C Ita/Atendi to Domicili 46
Terapeuta Ocupacional 30h 1 0 1 o sl A ol Dol il
Grupo 30
I di icili 11
Médico Psiquiatra 20h 1 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 0
Grupo 4
Incremento de RH
Farmacéutico 30h i 0 1 Consulta/Atendimento Domiciliar 36
Grupo 6
PICS
PICS - Atividade coletiva 40
PICS Atividade Individual 60
Equipe Administrativa/ Apoio
Agente de Protecdo Ambiental 40 h 1 0 1
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h 9 0 9
Gerente de Unidade Il 40 h 1 0 1
Técnico de Farmaécia 40 h 3 0 3
Técnico de Radiologia 24h 3 0 3
Total 94 0 94
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CNES: 974730 UPA Il PARELHEIROS

Quantidade Profissionais
: s Car_ga hoténa Existente i
CategonialProfissional/iCargo ;::::::l Necessidade | Administracio A Contratar Distribuledo
Direta
Médio Clinico - Diurno 12h 35 0 35 05 clinicos de 22 a domingo
Médico Clinico - Noturno 12 h 28 0 28 04 clinicos por noite - 22 a domingo
Médico Pediatra Diurno 12 h 21 0 21 03 pediatras por dia - 22 a domingo
Meédio Pediatra Noturno 12 h 14 0 14 02pediatras por noite - 22 a domingo
Médico Cirurgido geral - Diurno 12 h 14 0 14 02 Cirurgido por dia - 22 a domingo
Meédico Cirurgido geral - Noturno 12 h 7 0 7 01 Cirurgido por noite - 22 a domingo
Médico Ortopedista - Diurno 12 h 14 0 14 02 Ortopedista por dia - 22 a domingo
Meédico Ortopedista - Noturno 12 h 14 0 14 02 Ortopedista por noite - 22 a domingo
Médico Plantonista Psiquiatra 12h 7 0 7 01 Psiquiatra por dia - 22 a domingo
Médico Plantonista Psiquiatra o
Noturno 12h 7 7 01 Psiquiatra por noite - 22 a domingo
::idico Generalista Coord. Médico 40 h 5 0 g
Assistente Social diurno 30h 3 0 3
Assistente Social noturno 30h 1 0 1
Aux Saude Bucal Il 12 h 2 0 2
Aux Satde Bucal Il Noturno 12h 7 0 7
Cirurgido Dentista diurno
(sébagdo e domingo) 224 2 4 2
Cirurgido Dentista Noturno 12 h 0 7
Enfermeiro Diurno 36h 24 0 24
Enfermeiro 40 h ) 0 2
Enfermeiro Noturno 36h 16 0 16
Farmacéutico Diurno 36 h 4 0 4
Farmacéutico Noturno 36h 3 0 3
Técnico Enfermagem Diurno 36h 60 0 60
Técnico Enfermagem Noturno 36h 50 0 50
Técnico Enfermagem UVIS 40 h 1 0 1
Técnico de Gesso Diurno 36h 0 4
Técnico de Gesso Noturno 36h 4 0 4
Equipe Administrativa/Apoio
Analista | Noturno 36h 0
Analista | Diurno 36h 0
Analista Il 40h 1 0
Auxiliar de Apoio Diurno 36h 11 0 11
Auxiliar de Apoio Noturno 36h 10 0 10
Auxiliar Técnico Administrativo 36h 10 0 10
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h 8 0 8
:u;)tc:-:lriroTecmco Administrativo Il 36h 10 0 i
Auxiliar Técnico Administrativo Il 40h 2 0 2
Diretor de Pronto Socorro Diurno 40 h 0 1
Gerente Unidade lIl 40h 1 0 1
Supervisor Equipe Enfermagem 40 h 1 0 1
Técnico Farmécia 36h 12 0 12
Técnico Farmacia Noturno 36h 10 0 10
Técnico Informatica 40 h 1 0 1
'dl'\:cgnalt;:s)Manuten;ao Noturno (rede 16 h 4 0 .
'dl':cgr:zcexsr;ﬂanutencao Diurno (rede 36h 4 0 .
Técnico Radiologia 24 h 14 0 14
Técnico Seguranga do Trabalho 40 h 1 0 1
Total 458 0 458 |
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CNES: 2752093 PSM BALNEARIO SAO JOSE

Carga Quantidade Profissionais
f : horéria i 1
CategoriaPrfBsional/;Cargo jornada Necessidade Ad:;:::tr::egﬁo A Contratar Distriiuicfo
semanal Direta
Médico Clinico - Diurno 12h 21 1 20 03 clinicos de 22 a domingo
Meédico Clinico - Noturno 12 h 21 1 20 03 clinicos de 22 a domingo
Meédico Pediatra Diurno 12h 14 0 14 02 pediatras - 22 a domingo
Médico Pediatra Noturno 12h 14 0 14 02 pediatras - 22 a domingo
Enfermeiro 30h 1 1 0
Enfermeiro 36 h 17 0 17
Enfermeiro 40h 1 0 1
Assistente Social 30h 2 1 1
Farmacéutico 40h 1 0 1
Farmacéutico 36h 3 0 3
Farmacéutico noturno 36h 3 0 3
Equipe Administrativa/Apoio
Analista llI 40 h 1 0 1
Auxiliar de Apoio 36h 6 1 5
Auxiliar Técnico Administrativo || 40h 5 1 4
Auxiliar Técnico Administrativo Il 36 h 10 0 10
Auxiliar Técnico Administrativo Il 40 h 1 0 1
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 36h 56 19 37
Augxiliar/Técnico de Enfermagem 40 h 3 0 3
Diretor de Pronto Socorro 40 h 1 0 1
Gerente Unidade III 40 h 1 0 1
Técnico Farmécia 36h 11 1 10
Técnico Farmdcia 40 h 1 0 1
Técnico Farmdcia noturno 36h 7 0 7
Técnico Informatica 40h 1 0 1
Técnico Manutengdo 40 h 1 0 1
Técnico Radiologia 24 h 8 0 8
TOTAL 211 26 185
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ANEXO VI - CONSOLIDADO

ANEXO VI - PLANO ORGAMENTARIO - CONSOLIDADO - R001/2014- STS PARELHEIROS

UNIDADES: UBS Jardim Campinas, UBS Jardim Ipor3, UBS
Parelheiros, PSM Balnedrio S0 José e UPA Parelheiros

SERVICO:

DESCRIGAO ago/23 TOTAL
01. Pessoal e Reflexo RS 266.062,21 RS 266.062,21
01.01 - Remuneragdo de Pessoal RS 193.199,85 RS 193.199,85
01.02 - Beneficios RS 26.810,46 RS 26.810,46

01.03 - Encargos e ContribuicGes

RS 19.754,76

RS 19.754,76

01.04 - Outras Despesas de Pessoal

RS 26.297,14

R$ 26.297,14

02. Materiais de Consumo

R$ 4.930,00

R$ 4.930,00

02.01 - Material Odontolégico

02.02 - Gases Medicinais

02.04 - Material de Escritério

02.05 - Combustiveis

02.06 - Material de Limpeza

02.07 - Uniformes e Rouparia Hospitalar

RS 4.930,00

R$ 4.930,00

02.08 - Alimenticios

02.09 - Despesas de Transporte

02.10 - Suprimento de Informatica

02.11 - Material de Manutengdo Equipamento Assistencial

02.12 - Material de Manutengdo Equipamento Administrativo

02.13 - Material de Manutenc3o Predial

02.99 Outros materiais de consumo

03. Material de Consumo Assistencial

03.01 - Drogas e Medicamentos Diversos

03.02 - Produtos Médicos e Enfermagem Diversos

04. Servigos Terceirizados

R$ 827,56

RS 827,56

04.02 - Assessoria e Consultoria

04.03 - Servigos, Programas e Aplicativos de Informatica

04.04 - Vigilancia / Portaria / Seguranca

04.05 - Limpeza Predial / Jardinagem

04.06 - Lavanderia

04.07 - SND

04.08 - Servicos de Remogdo

04.09 - Servigos de Transporte

04.10 - Servigos Gréficos

04,12 - Educagdo Continuada

04.13 - Servigos Assistenciais Médicos

04.14 - Servigos de Outros Profissionais da Satde

RS 204,00

RS 204,00

04.15 - Manutengdo de Equipamentas

04.16 - Manutengdo Predial e Adequagdes

04.17 - Manutencgdo de Equipamentos Assistenciais

04,18 - Locagdo de Equipamentos Médicos

04.19 - Locagdo de imdveis

04.20 - Locagdo de Equipamentos Administrativos

RS 623,56

RS 623,56

04.21 - Locagdo de Equipamentos Veiculos

06. Obras e Investimentos

07. Equipamentos - Investimentos

07.01 - Equipamentos Assistenciais

07.02 - Equipamentos Administrativos

TOTAL

RS 271.819,77

RS 271.819,77
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ANEXO VI —POR UNIDADE
ANEXO VI - PLANO ORGAMENTARIO - UNIDADES - R001/2014 - STS PARELHEIROS
UNIDADES-SERVICO ago/23 TOTAL

PSM Balnedrio S3o José R$ 159.195,20 RS 159.195,20
UBS Jardim Campinas RS 9.163,90 RS 9.163,90
UBS Jardim Ipora RS 9.163,90 R$ 9.163,90
UBS Parelheiros RS 9.163,90 RS 9.163,90
UPA Parelheiros RS 85.132,87 RS 85.132,87
TOTAL - CUSTEIO R$ 271.819,77 R$ 271.819,77
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