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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
DA NOVA ALTA PAULISTA
-' CNPJ 02.655.907/0001-14
Rua Euclides da Cunha, n° 29 — Telefone (18) 3821-3266

e-mail: cisnapdracena@gmail.com
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CONVENIO N°. 001/2020
DE 1° DE JANEIRO DE 2020.

QUE ENTRE SI CELEBRAM O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
DA NOVA ALTA PAULISTA - CISNAP E A IRMANDADE DA SANTA CASA
DE MISERICORDIA E MATERNIDADE DE DRA CENA.

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA NOVA ALTA PAULISTA
— CISNAP, Pessoa Juridica de Direito Publico, sediado na Rua Euclides da
Cunha, n°. 29, Bairro Metrépole, na cidade de Dracena, CEP 17900-000,
Estado de Sao Paulo, inscrito no CNPJ/MF sob 0 n° 02.655.907/0001-14,
neste ato representado pelo seu Presidente em exercicio, Prefeito Municipal de
Dracena, senhor JULIANO BRITO BERTOLINI, brasileiro, casado, professor,
portador da Cédula de Identidade RG n°. 24.607.988-5, inscrito no CPF/MF sob
0 n°. 265.410.268-82, doravante denominado simplesmente de CONVENENTE
e a IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA E MATERNIDADE
DE DRACENA, Pessoa Juridica de Direito Privado, com sede na Rua Virgilio
Pagnozzi, n°. 822, na cidade de Dracena, CEP 17900-000, Estado de Sio
Paulo, inscrita no CNPJ/MF sob o n°. 47.617.584/0001-02, neste ato
representada pelo seu Vice Provedor, senhor CELSO XAVIER SANTIN,
brasileiro, casado, empresario, portador da Cédula de Identidade RG ne.
9.639.305, inscrito no CPE/ME sob o n°. 043.824.528-80, doravante

denominada simplesmente de CONVENIADA, celebram o presentégonvénio,
mediante as clausulas seguintes: B\
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CLAUSULA PRIMEIRA

DO OBJETO

O presente Convénio tem por objetivo a cooperagao financeira para a

manutengao de plantdo médico-hospitalar em “estado de disponibilidade”

para o atendimento dos casos de urgéncia/emergéncia de pacientes internados

na Santa Casa de Misericérdia e Maternidade de Dracena, oriundos dos

municipios de Irapuru, Junqueirépolis, Ouro Verde, Tupi Paulista, Sdo Jodo do

Pau D’Alho, Nova Guataporanga, Monte Castelo, Santa Mercedes, Paulicéia e

Panorama.

§ 1°. O plantdo médico-hospitalar objeto deste convénio compreende as

seguintes especialidades médicas:

CUSTO MENSAL |

ESPECIALIDADE MEDICA

Cirurgia Geral R$ 15.000,00
Anestesiologia R$ 15.000,00
Cardiologia R$ 15.000,00
Clinica Médica R$ 15.000,00
Ginecologia e Obstetricia R$ 15.000,00
Radiologia R$ 15.000,00
Ortopedia e Traumatologia R$ 15.000,00
Neonatologia R$ 15.000,00
Pediatria R$ 15.000,00
§ 2°. A inclusdo ou exclusdo de especialidades médicas o-plantao em

disponibilidade sera objeto de termo aditivo. \\Q
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§ 3° O presente convénio nio abrange a cota-parte do municipio

consorciado Dracena para o financiamento global do mesmo plantdo médico

em estado de disponibilidade.

CLAUSULA SEGUNDA
DAS OBRIGAGOES

Para o fiel cumprimento do Objeto pactuado na Clausula Primeira, as

partes se obrigam a:

CONVENENTE:

a) Transferir tempestivamente & CONVENIADA 0s recursos financeiros

consignados na Clausula Terceira do presente Convénio:

b) Examinar e aprovar as prestagdes de contas deste Convénio.

a)

b)

CONVENIADA:

manter ininterruptamente plantdo médico a distancia (estado de
disponibilidade) nas especialidades médicas definidas no objeto
deste contrato, cumprindo rigorosamente a respectiva escala, salvo
em caso de atraso ou suspensdo dos repasses mensais:

garantir a internagdo de pacientes encaminhados, salvo em caso de
indisponibilidade de leitos:

convocar o medico em estado de disponibilidade para
comparecimento no hospital, a fim de receber as internagdes e
atender intercorréncias dos pacientes ja internagos, observando a




d)

f)

9)

h)
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fornecer a Secretaria Executiva do CISNAP a escala prévia mensal
dos plantdes a distancia por especialidade até o 5°. (quinto) dia il
de cada més, para acompanhamento e fiscalizacao;
aplicar os recursos financeiros repassados pela CONVENENTE e os
provenientes de sua aplicagdo financeira, integral e exclusivamente
na execugao do objeto deste Convénio, conforme especificagdo na
clausula primeira;
Aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pela
CONVENENTE, inclusive os provenientes de aplicacdo financeira
realizadas no desenvolvimento do objeto do presente ajuste,
conforme especificagéo na clausula primeira;
prestar contas nos moldes das instrugées especificas 2/02 — Secgéo
VIl do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, até 31 de Janeiro
do exercicio subsequente, sem prorrogacao;
recolher ao Erario Plblico eventual saldo do recurso repassado e nao
aplicado dentro do periodo aprazado, inclusive os provenientes de
aplicagées financeiras realizadas, sob pena de suspensdo de
repasse de quaisquer outros recursos da CONVENENTE;
manter contabilidade registro atualizados e em boa ordem os
registros contabeis especificos relativos aos recebimentos de
recursos oriundos do presente Convénio:
nao utilizar os recursos desse Convénio em finalidade diversa da

estabelecida em objeto.

CLAUSULA TERCEIRA
DO VALOR
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O presente convénio tem o valor anual estimado em R$.540.625,68
(quinhentos e quarenta mil, seiscentos e vinte e cinco reais e sessenta e
oito centavos), equivalentes a quota-parte dos 10 municipios consorciados
citados na clausula primeira, para o financiamento do plantdo em
disponibilidade das 09 (nove) especialidades médicas citadas no § 1° da
mesma clausula, conforme decidido em assembleia extraordinaria de
23/12/2019.

§ 1°. O valor anual do convénio sera repassado a CONVENIADA em 12
prestagées mensais de R$ 45.052,14 (quarenta e cinco mil e cinquenta e
dois reais e quatorze centavos), até o 5° dia (til de cada més, mediante

depdsito em conta bancaria especifica.
§ 2° Os recursos repassados por meio deste convénio destinam-se
exclusivamente ao pagamento de honorarios dos médicos do Corpo Clinico

que aderirem ao plantdo médico em estado de disponibilidade.

§ 3°. A CONVENIADA, ao receber os recursos mensais de que trata

esta clausula devera:

| — Computar obrigatoriamente as receitas financeiras auferidas a crédito

do Convénio e aplica-las exclusivamente no objeto conveniado;

Il — Distribuir todo o recurso repassado igualitariamente entre os médicos

/
plantonistas, obedecida a proporgéo de 1/9 (um nono) para cada ialidade
médica. i
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§ 4°. Os repasses mensais sofrerdo desconto proporcional a eventuais

lacunas nas escalas de plantéo elaboradas pela CONVENIADA.

§ 5° A CONVENIADA restituira 8 CONVENENTE o valor equivalente
aos dias de plantdo n3o executados, até o 5°. dia util do meés subsequente ao

repasse.

§ 6°. O valor do presente convénio sera reajustado anualmente através
do IPCA - servicos de salde do IBGE, acumulado dos 12 (doze) meses

anteriores.

CLAUSULA QUARTA
DA PRESTAGCAO DE CONTAS

Salvo disposigao legal em contréario, a prestagdo de contas dos recursos
recebidos constantes do Convénio sera apresentada 8 CONVENENTE até o
dia 31 de Janeiro do ano subsequente, 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 aplicagdo no mercado

financeiro;
Il — Relagdo de pagamentos efetuados com recursos liberados pela

CONVENENTE;
Il — Conciliag&o do saldo bancario quando for o caso:
IV — Copia do extrato da conta bancaria especificando os respectivos

depc’;sito\ tos;
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V —Vincular o pagamento das despesas a cheques especificos:
VI — Apresentar acompanhado das copias da documentagéo original

para inutilizago.

Paragrafo Unico. Sé serdo aceitos os recibos e notas fiscais cujas datas

estiverem dentro do prazo vigente do Convénio.

CLAUSULA QUINTA
DA EXECUGAO E DA FISCALIZAGAO

A internagéo dos pacientes far-se-3 por encaminhamento da Central de
Regulagéo de Oferta de Servicos de Saude - CROSS de Sio Paulo a
CONVENIADA ou a outra unidade de satde conveniada, em caso de lacuna na
escala de plantdo ou de indisponibilidade de leitos vagos no hospital.

§ 1°. As escalas do plantdo médico em disponibilidade serdo elaboradas
pelos médicos das respectivas clinicas de especialidade, sem ingeréncia de
qualquer das partes conveniadas.

§ 2°. A CONVENIADA nio se responsabilizara por eventual paralisagdo
nos atendimentos médicos do plantdo em estado de disponibilidade, decorrente
do atraso ou da supresséo dos repasses mensais a cargo da CONVENENTE.

§ 3° O controle e a fiscalizagdo do presente ajuste incumbirdo, pela
CONVENIADA ao Provedor, e pelo CONVENENTE & Secretaria Executiva do
CISNAP.

CLAUSULA SEXTA
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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:

| — Inexecucdo do objeto da avenga, no prazo de 20 (vinte) dias apods a
inexecugao;

Il - Falta de apresentagao da prestacdo de contas:

Il - Utilizag&o 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 EXTINGAO

O convénio vigera de 1°. de Janeiro de 2020 até 31 de Dezembro de
2020, renovando-se automaticamente, independente de termo aditivo, salvo
manifestagdo expressa de qualquer das partes em sentido contrario, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

§1°. Considera-se rescindido de pleno direito o convénio, independente
de prévia notificagdo, em caso de suspenséo dos repasses mensais previstos
na clausula terceira, ficando a partir de entéo desobrigada a CONVENIADA
dos compromissos ora assumidos.

§2°. Quando da renlncia, rescisdo e extingdo do Convénio, devera a
CONVENIADA apresentar a CONVENENTE, no prazo de 30 (Trinta) dias a

documentagdo comprebatéria do cumprimento das obrigagbes assumidas até  /
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aquela data; os saldos financeiros remanescentes, inclusive os provenientes
das receitas obtidas das aplicagdes financeiras, serdo devolvidos ao CISNAP,
no prazo improrrogavel de 30 (trinta) dias do evento, sob pena de imediata
instauragdo de tomada de contas especial do responsavel, a ser providenciada
pela autoridade competente da'CONVENENTE, nos termos que dispde o artigo
116, § 6°., da Lei Federal n°. 8.666/1993.

CLAUSULA OITAVA
DISPOSICOES GERAIS

As signatarias deste termo comprometem-se a cumprir fielmente a Lei
Geral de Protegdo de Dados, observando, em caso de tratamento de dados: o
prévio consentimento do titular e o direito a revogagao desse consentimento; a
finalidade legitima; a adequagdo do tratamento 3 finalidade; anonimizag&o ou
pseudonimizacdo desses dados; o acesso e a transparéncia de informagdes ao
seu titular; o direito & corregdo, bloqueio, portabilidade ou eliminacdo, quando
exigidos pelo titular; a adogdo 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 seguranca que garantam a

confidencialidade dos dados coletados.

As signatarias deste termo de cooperagdo declaram, sob as penas da
lei, que ndo possuem em seus quadros diretor, sécio ou empregado com
vinculo funcional com a Administragdo PuUblica Direta ou Indireta do Governo

do Estado de Sao\ aule, nos termos do art. 243, Il e 1V, da Lei n°. 10.261/68. _
L 4
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Fica eleito o foro da Comarca de Dracena, Estado S&o Paulo, como
Unico competente para dirimir possiveis diividas que decorram da execucgio do

presente Convénio.

Anui ao presente convénio o Corpo Clinico da CONVENIADA, ora
representado pelo Diretor Clinico ADOLFO MANSANO GARCIA, médico
inscrito no CRM/SP n°. 121.865, portador da RG n®. 34.587.909-0 e do CPF n°.
222.283.778-21, nos termos do artigo 21, e, do seu Regimento Interno.

Estando assim, devidamente acertados e ajustados, firmam o presente
termo em 04 (quatro) vias de igual valor, teor e forma, na presenga de 2 (duas)

testemunhas, para fins de direito. A

Dracena — S&o Paulo, 1° de Janeirb de 2020.
/
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C JULIANO BRITO BERTOLINI
Presidente do CISNAP,

w FO MANSANO GARCIA
Diretor Clinico

Yoo S )
Keila Nepomuceno da Silva
Gestora de Contratos do CISNAP

=10



, CISNAP ,
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
DA NOVA ALTA PAULISTA
CNPJ 02.655.907/0001-14
Rua Euclides da Cunha, n° 29 — Telefone (18) 3821-3266
e-mail: cisnapdracena@gmail.com
Dracena/SP

Testemunhas:
1, 42%24,0 M?W{& RO 45 502867 2

} 1]
Wi 0usa
GER DE PROJETOS
RG.39.616.032-3 | CPF 461.189.468-17
SANTA CASA DE DRACENA




