SAO PAULO

PREFEITURA DA CIDADE DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNCIPAL DA SAUDE

TERMO ADITIVO N2 01/2020 AO CONTRATO N2 014/SMS. G/ 2018

PROCESSO N2 6018.2018/0015398-2

PREFEITURA DA CIDADE DE SAO PAULO / SECRETARIA

CONVENENTE: MUNICIPAL DA SAUDE

CONTRATADA: BENEFICENCIA NIPO BRASILEIRA DE SA0 PAULO

Repassar recursos financeiros concedidos por meio

OBJETO DO ADITAMENTO: da PORTARIA GM/MS N2 1.448 de 29/05/2020.

DOTACAO ORGAMENTARIA:  84.10.10.302.3003.4.113.3.3.50.39.00, Fonte 02

O MUNICIPIO DE SAQ PAULO, por meio de sua SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE/FUNDO
MUNICIPAL DA SAUDE, com sede na Rua General Jardim, n® 36, inscrita no CNPJ sob o n®
13.864.377/0001-30, neste ato representado por EDSON APARECIDO DOS SANTOS, Secretirio
Municipal da Saude, doravante designada simplesmente por CONTRATANTE, e a
BENEFICENCIA NIPO BRASILEIRA DE SA0 PAULO, associacdo civil, pessoa juridica de direito
privado, com fins ndo econdmicos, de cardter beneficente, inscrita no CNP] sob o n°
60.992.427/0001-45, com registro no Conselho Regional de Medicina - CREMESP sob o n¢
904397 da unidade de satide HOSPITAL NIPO BRASILEIRO, CNPJ 60.992.427/0006-50, CNES:
2089777, neste ato representada por seu Diretor Presidente, AKEO UEHARA YOGUI , brasileiro,
portador da cédula de identidade RG n? 2.843.310-5, inscrito no CPF/MF sob o n? 150.790.158-
53 adiante designada como CONTRATADA, e considerando o disposto no art. 199, § 12, da
Constitui¢do da Republica, art. 215, § 12, da Lei Orgnica do Municipio, e artigos 42, § 22 e 24 a
26, a Lei Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, em especial o disposto no art. 92 sobre a
Diregdo Unica do SUS que deve ser exercida em cada esfefa de governo sendo que, no Ambito dos
Municipios, por sua Secretaria da Saiide ou 6rgdo competente e a Lei Municipal n? 13.317/02
resolvem celebrar Termo Aditivo n° 01/2020 ao Contrato n? 14/SMS.G/2018, consoante
Despacho Autorizatério exarado (SEI 030360047), publicado no DOC/SP de 01/07/2020, pag.
71, em conformidade com as cldusulas e condi¢des que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO:

O presente termo tem por objeto repassér, em parcela vnica o valor R$ 10.000,00 (dez mil
reais) referente ao recurso financeiro concedido por meio da Portaria GM/MS n? 1.448, de 29 de
maio de 2020 que serdo aplicados conforme o Programa de Utilizacio.

2) CLAUSULA SEGUNDA - DA UTILIZACAO DO RECURSQ

A CONTRATA dever3 utilizar a totalidade dos recursos repassados, de acordo cgm

a Programacgo
de Utilizagdo apresentada e Nota de Liquidagdo de Pagamento, no prazo previ 1@ ROg
contado a partir do recebimento do valor corréspondente a Portaria Ministeria



SRS Pt

PREFEITURA DA CIDADE DE SAOQ PAULO
SECRETARIA MUNCIPAL DA SAUDE

CLAUSULA TERCEIRA- PRESTACAO DE CONTAS

Paragrafo Primeiro. A prestacdo de contas pela CONTARTADA, apés a utilizagdo do recurso
recebido, deverd ser efetuada por meio da apresentacdo de relatério contendo as informacdes
referentes aos gastos, com notas fiscais, recibos ou outros documentos comprobatérios, bem
como dos valores resultantes da aplicacdo dos recursos em renda fixa, no prazo maximo de até 30
dias depois de findado o prazo de utilizag3o.

Paragrafo segundo. O néo cumprimento das metas estabelecidas ou a execucio da utilizacio dos
recursos em desacordo com as normas legai'"s estabelecidas ensejara na glosa parcial ou total dos
recursos, parcialmente ou na sua totalidade e a consequente devolucio dos mesmos aos cofres do
ao Fundo Municipal de Satde, devidamente atualizados.

Paragrafo Terceiro. A Programagio apresentada podera ser reavaliada a qualquer tempo, desde
que, devidamente acordado entre as Partes, devendo ser encartada no respectivo processo de
Convénio.

CLAUSULA QUARTA - DA RATIFICACAQ

Ficam ratificadas as demais CLAUSULAS e condigdes do contrato inicial, ndo retificadas por este

instrumento.

CLAUSULA QUINTA - DO FORO

Este instrumento serd publicado, por extrato, no Didrio Oficial do Municipio, no prazo de 20
(vinte) dias, contados de sua assinatura.
E, por estarem as partes justas e conveniadas, firmam o presente Termo Aditivo em 01 (uma) via

de igual teor e forma para um tnico efeito na presenca de 02 (duas) testemunhas, abaixo

assinadas.

Sdo Paulo, .2.8Q. de QT‘ WS de 2.020.
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EDSON APAREEIDO DOS SANTOS
"SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

TESTEMUNHAS:




