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Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

SEGUNDO TERMO DE RERRATIFICACAO
EM TERMO DE CONVENIO N° 107/2021
QUE ENTRE SI CELEBRAM A
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIBEIRAO
PRETO COM A INTERVENIENCIA DA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE E
FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA
QUE TRATA DE ATIVIDADES
EDUCACIONAIS, DE PRODUCAO DE
CONHECIMENTO, PESQUISA E
ASSISTENCIA APLICADOS AO SISTEMA
UNICO DE SAUDE - SUS.

Pelo presente instrumento, de um lado a
Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, pessoa juridica de direito publico, com sede
nesta cidade, na Praca Bardo do Rio Branco s/n° inscrita no CNPJ sob n°
56.024.581/0001-56, de acordo com a determinacdo do Decreto n® 262, de 14 de
setembro de 2017, neste ato, representada pelo Secretario Municipal da Saude, José
Carlos Moura, portador do RG n° 9.839.090-9 e inscrito no CPF n° 873.072.608-59,
doravante denominado SECRETARIA, e de outro lado a CONVENIADA: Fundacéo
Hospital Santa Lydia, com sede nesta cidade, na rua Tamandaré, n°® 434, bairro Campos
Eliseos, inscrito no CNPJ/MF sob n° 13.370.183/0001-89, neste ato representado por
Marcelo Cesar Carboneri, portador do RG n° 40.348.871-0 e CPF 362.019.658-31 e
Walther de Oliveira Campos Filho, portador do RG n° 12.728.012 e CPF
555.146.186-68, doravante denominada FHSL; devidamente autuados no Processo
Digital PMRP 2021/122425, fundamentados no que dispde a Lei Federal n® 8080, de
19 de setembro de 1990, a Lei Federal n® 8142 de 28 de Dezembro de 1990, do
Ministério da Saude, o Decreto n° 7.508 de 28 de junho de 2011, a Lei Federal n° 8.666
de 21 de Junho de 1993, a Lei Federal n° 11.788 de 25 de Setembro de 2008, a
Resolucdo Municipal n°® 01, de 22 de janeiro de 2020, a Constituicdo Federal e demais
disposicdes legais e regulamentares aplicaveis a espécie, tém entre si acordado o
presente convénio, observadas as clausulas seguintes:

| - RETIFICAR Clausula Quarta (Dos Recursos Financeiros) com alteracdo do caput e
do paragrafo terceiro, alteracdo do item 2 — Parte Variavel do Convénio e do item 4 —
Sistema de Pagamento do Anexo 1 — Sistema de Pagamento e atualizagdo do plano de
trabalho para que conste:
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Prefeitura Municipl de Ribeirédo Preto

Estado de S&o Paulo
Secretaria da Administracédo

CLAUSULA QUARTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

Pela prestacdo dos servicos objetos do presente Convénio, a SECRETARIA repassara a
FHSL, para o periodo de 12 meses, o valor maximo estimado em até R$ 353.612,37
(trezentos e cinquenta e trés mil, seiscentos e doze reais e trinta e sete centavos).

Paragrafo terceiro

O valor correspondente a este Convénio onerard a seguinte dotacdo orgamentaria:
02.09.33.10.302.20215.20003.3.3.50.39 - Vinculo: 01.300.71 (Recursos do Tesouro
Municipal).

ANEXO 1 - SISTEMA DE PAGAMENTO

2. PARTE VARIAVEL DO CONVENIO

Compreendem-se como parte variavel aqueles vinculados ao cumprimento
de metas quantitativas e qualitativas propostas no plano de trabalho para a FHSL,
avaliadas mensalmente pelo Departamento de Regulacdo, Avaliacdo, Controle e
Auditoria - DERACA.

O montante de orcamento econdmico financeiro para o Convénio para o
periodo de 12 meses, fica estimado em R$ 353.612,37 (trezentos e cinquenta e trés
mil, seiscentos e doze reais e trinta e sete centavos) e sera distribuido percentualmente
nos termos indicados na Tabela 1, para efeito de célculo de descontos dos Indicadores
de Quantitativos e Qualidade, quando cabivel.

Tabela 1. Distribuicdo percentual para efeito de desconto dos indicadores quantitativos e qualitativos.

Valor Mensal vValor Mensal Valor Mensal
Setembro/21 a Marco/22% Abril a Valor Anual Percentual
Fevereiro/22 ¢ Agosto/22**
Parte fixa R$ 21.739,19 R$ 23.743,54 R$ 25.742,24 R$ 282.889,88 80%
Parte y Até R$ . Até R$ 20%
variavel | AMERS543480 |, g 5o a9 Alé RI435.0 70.722,49
Total Até R$ Até R$ " Até R$ 100%
27.173,99 29.679,43 AERS 32.177,80 353.612,37

Os pagamentos a FHSL dar-se-a0 na seguinte conformidade:
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Quadro 1. Cronograma de desembolso de recursos financeiros de custeio e cronograma de avaliacdo e
valoragdo dos indicadores:

CRONOGRAMA DESEMBOLSO FINANCEIRO MENSAL

PARA PRESTACAO DE SERVICOS PELA FHSL

Meés Total Recurso
Setembro Até R$ 27.173,99
2021 Outubro Até R$ 27.173,99
Novembro Até R$ 27.173,99
Dezembro Até R$ 27.173,99
Janeiro Até R$ 27.173,99
Fevereiro Até R$ 27.173,99
Marco Até R$ 29.679,43* Municipal
Abril Até R$ 32.177,80**
2022
Maio Até R$ 32.177,80
Junho Até R$ 32.177,80
Julho Até R$ 32.177,80
Agosto Até R$ 32.177,80
TOTAL Até R$ 353.612,37

*Reajuste salarial através de acordo sindical.

**Incluséo de mais um recepcionista.

4. SISTEMA DE PAGAMENTO

A SECRETARIA disponibilizara para os 12 (doze) meses de execu¢do do
Convénio o valor de até R$ 353.612,37 (trezentos e cinquenta e trés mil, seiscentos e
doze reais e trinta e sete centavos) mensais, sendo 80% com parte fixa e 20% como
parte varidvel. Os repasses deverdo ocorrer até o dia dez do més subsequente.
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Il — RATIFICAR: Ficam ratificadas e incorporadas a este as demais condicOes e
Clausulas ndo alteradas pelo presente, contidas no Termo Original e Termos de

Rerratificacdo anterior.

E por estarem as partes justas e conveniadas,
firmam o presente instrumento em duas vias de igual teor e forma para um sé fim, na
presenca de duas testemunhas, para que surtam seus juridicos e regulares efeitos.

Ribeirdo Preto, 08 de abril de 2022.

José Carlos Moura
Secretario Municipal de Saude

Ana Beatriz Degani Angerami
Coordenadora de Saude do Trabalhador
CPF n° 141 122 958 -4

CARBONERI:
36201965831 i

Marcelo Cesar C “bonen
Diretor Administrativo
Fundacéo Hospital Santa Lydia
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Walther de Oliveira Campos Filho
Diretor Técnico

Fundacéo Hospital Santa Lydia

1. Olivia Luana Vieira Garcia Rosa
Departamento de Administragéo Geral

2. Simone Mondi Garbelini
Departamento de Administracdo Geral
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