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§ sÃoPAuro SecreÍorío Municpol do Soúde
Coordenodorio Regionol de Soúde Nortê

TERMO ADITIVO N9 12612023 DO CONTRATO DE GESTÃO N9 RO18/2015-CPCSS\SMS

PROCESSO N":

PARTÍCIPES:

OBJETO DO CONTRATO: GERENCIAMENTO E EXECUçÃO DE AçÕES E SERVIçOS

DE SAÚDE EM UNIDADES DE SAÚDE DA REDE

ASSTSTENCTAT DA SUPERVTSÃO TÉCrurCa Or SaÚOr Or

CASA VERDE/PIRITUBA e STS FREGUESIA DO

ó/BRAsrlÁNDn

Acréscimo de custeio para implantação da UBS Jardim

Antártica, referente ao período de Dezembrol2oz3.

Pelo presente instrumento, de um lado a Prefeitura do Município de São Paulo, por

intermédio da COORDENADORIA REGIONAI DE SAUDE NORTE (CRSNI, da SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE (SMS-SP), que através da Portaria 73212O22-SMS.G prorroga o prazo

de delegação prevista no Art. le da Portaria ne 702/2018-SMS para até 31 de dezembro de

2023, com sede nesta cidade, na Rua Paineira do Campo, 902, Santana, doravante

denominada CONTRATAÍ{TE, neste ato representado pelo Coordenador Regional de Saúde,

Dra. ANA cRlsTlNA KAN]zos e de outro lado a ASF - AssoclAçÃo SAÚDE DA FAMÍUA,

qualificada como Organização Social no município de São Paulo nos autos do processo

administrativo ne 2007.0.163.150-0, certificado de Qualificação ne 013, inscrita no CNPJ/MF

sob o ne58.311.215/0001{1, e no CREMESP sob o ne 945.106, com endereço nesta cidade,

na Praça Marechal Cordeiro de Farias, 45/65, Higienópolis, São Paulo/SP, CEP O1244-O5O, e

com Estatuto arquivado no 7e Cartório de Rêgistro Civil de Pessoa Jurídica de são Paulo - SP,

doravante denominada CONTRATADA, neste ato representada por seu procurador MARIA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PAULO / SECRETARIA

MUNICIPAT DA SAÚDE - COORDENADORIA REGIONAL

DE SAÚDE NoRTE E ASF.ASSOCIAçÃO SAÚDE DA

FAMíLIA . ENTIDADE SEM FINS LUCRATIVOS

QUALTFTCADA COMO ORGANTZAçÃO SOCTAL .

OBJETO DO ADITAMENTO:
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SecreÍorio Munic,po, do Soúdê
Coordenodorio Regionol de Soúde Norte

eueÊÍtta FERNANDES PEDRoso DE tlMÀ brasileira, médica, portador da cédula de

identidade RG ne 6.706.300-SSP/SP, inscrito no CPF|MF sob ne 063.075.788-74, residente ê

domiciliado nesta capital, e MARIA lsABEt RlBElRo DE cÂMPos, brasileira, casada,

enfermeira, portadora do RG ns 10.969.704-2, inscrito no CPFIMF sob o ne 015.347.328-291,

residente e domiciliada nesta Capital tendo em vista o que dispõe a Lei Federal ne 8.08O de

19 de setembro de 1990, a Lei Municipal ne 14.L32, de 24 de janeiro de 2006, o Decreto

Municipal ne 52.858, de 20 de dezembro de zOLt, bem como o disposto no art. 24, inciso

xxlv, da Lei Federal ne 8.666, de 21 de junho de 1993 e o item 12.6 do contrato de gestão,

RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO ao CONTRATO DE GESTÃO Ne R 018/2015 -
SMS.G, na conformidade das seguintes cláusulas:

cúUsUIÁ PRIMEIRA

Fica estabelecido para o período de 01 a 31 de Dezembro/2023 o acréscimo no

orçamento global no valor de RS 1.173.673,61 (hum milhão, cento e setenta e três mil,

seiscentos e setenta e três reais e sessenta e um centavos) referente ao valor de custeio.

As despesas descritas onerarão as dotações orçamentárias

84.10.10.301.3@3.2.520.3.3.50,85.00 Fonte q).1.500.9001, quando couber, e demais que

vierem a existir.

Na apuração de saldo financeiro, durante o período que trata este termo aditivo a

execução do contrato, a CoNTRATANTE poderá reter a seu critério valores de recursos

financeiros visando ajustar o saldo financeiro do contrato, conforme previsto no ltem 7.3.4 do

cG R 018/2015.

Fica Alterado o Anexo V, Vl e Vll

Item 1.1.5. Anexo V

Item 1,1.5. Anexo Vl

Item 1.1.7, Anexo Vll

Quadro de Metas de Produção e Equipe Mínima

Plano Orçamentário de lnvestimento e Cronograma de

Desembolso.
Plano de Trabalho da contratada (TLP), contendo
Dimensionamento de Recursos Humanos por unidade
e serviço
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Secretorio Municipol do Soúde
Coordenodorio Regionol de Soúde Norte

cúusuurrncerm

O extrato do presente Termo Aditivo será publicado no Diário Oficial da Cidade, no

prazo máximo de 30 dias, contados da data de essinatura.

Ficam mantidas e inalteradas as demais cláusulas do CO TRÂTO DE GESTÃO Ne

R018/2015 SMS/NTCSS bem como seus Anexos Técnicot no que não colidirem com o

presente termo.

E do que ficou convencionado, foi lavrado o presente termo em 03 (três) vias de igual

teor, quê lido e achado conforme entre as partes, vai por elas juntamente com as testemunhas

assinado

São Paulo, 08 de dezembro de 2023

MARIA EUGENIA FERNANOES PEDROSO DE TIMA

ASF - Associação Saúde da Família
i6mDo5e@d.órlúrld or9
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Testemunhas:

CPF: 3\ q$\

MARIA ISABET RIBEIRO DE CAMPOS

ASF - Associação Saúde da Familia

Ana KanEos

RF

Ora. ANA CRISTI

Coordenadora de Saúde

Nome: oS

CPF: ,tS 6

ParÍo
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Secretorio Municipol do Soúde
Coordenodorio Regionol de Soúde NoÊe

ANEXO VI

TERMO ADTT|VO 12612022 - CG R 018/2015
RAS STS CASA VERDE/CACHOETRTNHA e STs FREGUESTA DO Ó/BRASTúNOrA

plÁNo oRçAMENTÁR|O DE CUSTETO - DEZEMBRO /2023

k;ampos@sãudedaÍamilia.oíg
MFERNANDESGISAUDEDAFAMILIA,ORG

Í- 
o.',r.:o

I Jr,",, " {i,r,.,,,,, -l:/' t {." "

l- rr'nn'Vl#/.8(/,y,^,
4

D4Sign 8bÍe0lOí,6eb8.4(68-ô5b4-7db2150658b3 - Pâra conÍirmar as assinaluràs àce!sê httpsr/secure.d4sign.com.bíverificàr
Do(um.nto .ssinàdo êlêtronic.mcntê, conforme MP 2.200-2/01, AÉ. 10e, §2.

Custeio Rs 1.173.673,61 R5 1.173.573,61
01 a 31 de dezembro de

2023

Émr,nra

prnÍooo RECURSO DEZEMBRO TOTAT

Totâl Rs 1.173.673,61 R$ 1.173.673,61
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ANEXO V-QUADRO DE METAS DE PRODUCÃO E EQUIPE MINIMA

As metas de equipe mínima e de produção por unidades e serviços de saúde

contratualizados, e as informeções relacionadas ao acompanhamento dos serviços

essistenciais, serão descritas nos quadros adiante.

A manutenção da Equipe Mínime, nas unidades e linhas de serviço, durante o horário

de funcionamento definido constitui meta a ser avaliada conjuntamente com as metas de

produção

A Equipe Mínima é meta contratual e refere-se aos profissionais que serão

monitorados quanto à efetiva contratação pela CONTRATADA e atuação nas unidades. Essa

equipe foi definida em função das necessidades de saúde, conforme plane.iamento da

STS/CRS, e também para garantir a manutenção dos requisitos dos programas federais e

respectivos financiamentos. Portanto a equipe mínima não se refere ao dimensionamento de

pessoal, cabendo à CONTRATADA propor quadro de pessoal necessário ao pleno

funcionamento das ações e atividades dos serviços.

Para avaliação de cumprimênto de meta dê Produção, foram selecionados

procedimentos chaves, e feito cálculo de metas, baseados em parâmetros de organização de

serviços informados por Áreas Técnicas de SMS e utilizando índices de planejamento de

pessoal. O procedimento escolhido é um dentre o rol de outros procedimentos que deverão

ser realizados na execução objeto do Contrato.

As metas de Produção não se constituem como parâmetros para a configuração das

Agendas no SIGA, sendo que devem ser observadas e seguidas as orientações e diretrizes das

Coordenadorias e Supervisões Técnicas de 5aúde.

Toda a produção assistencial deverá ser informada nos respêctivos sistemas de

informação oficiais do SUS, no sistema de acompanhamento e avaliação dos contratos

indicado pela SMS-SP, atualmente designado como WEBSAASS, ou outros que vier substituir

As áreas técnicas de SMS poderão solicitar outÍas informações para avaliação do programa

específico.
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u3s JARDTM AiÍÍÁRncA - uBs MrsÍa {4 EsF + 1 EsÊ I + r EsB |ll

(alCto.la PEfisrlonâl / CaÍto

carfr
horária

lornada
têmanal

quantidad€ Profissionalg

Procêdimanto
Metas

Mensâi9Eristênt
Administr.Éo

Dir€ta

A
Contlatâr

ESF

Agente comunitário da Saúde 40 24 0 24 Visita Domiciliar 4800

Médico Generâlistâ 40 4 4
consulta Médica 1664

Consulta / Atendimento
Oomiciliar

64

Enfermeiro 40 4 0 4

Consulta de €nÍermeiro

Consulta /Atendimento
0omiciliar

64

Auxiliar/fécnico de Enfermagem 40 8 8 Visita DomiciliãÍ 2s6

40 1 0 1 Íl ClÍnico/Rêstaurador 29

Tl Próte5e

Consultas/Atendimentos 792

Auriliar de 5aúde Bucal 0 1

ESA MODALIDADE II

40 1 0 1 Tl ClÍnico/R6taurador

Tl Prótese

Consultas/Atendimentos

Auxiliar de Saúde Bucal 1 0 1

Íécnico de saúde Bucal 1 0 1

20 4 0 Tl clínico/Restaurador

Tl Prótese 16

Consultas/Atendimentos

Auxiliar de saúde Bucal 2 0 2

UBS

Médico clÍnico 20 2 0 528

Médico Pediatrâ 20 2 0 2 Consulta Médicâ s28

Médico Tocotinecologista 2 0 2 Consulta Médica 528

2 0 2

Consulta de Enfermagem 288

consulta/Atendimento
domiciliar

20

AuxiliaÍ/fécnico dê Enfermagem 40 72 Visita domiciliar 168

Assistente Social 30 1 0 1

Consulta / Atendimento
Domiciliar

Grupos

30 1 1

consulta / Atendimênto
Domiciliâr

35

Grupos 6

Farmacêutico 40 1 0 1

Grupos

PICS - Atividade coletiva

50

Equlpc Admlnffi h.a/Apoio

ao

E

6
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Secrelorio Municipal do Soúde
Coordenodorlo Regionol de Soúde Norte
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Necersidede

0

720

0

E58 MODALIDADE I

Cirurtião Dentista

8

40 1

Cirurgião Denti5ta

9

220

40

40

Cirurtião Dertista 4

348

40

2 consulta Médica

20

Enfermeiro 40

0 72

15

0

Consulta / atendimento
Domiciliar

4A

8

35

PICS - Alividade5 individuais
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PAUTO

Atente de Ambiêntal

Secrelodo 
^runicipol 

do Soúde
CooÍdenodoílo Regionol de Soúde Norte

40 1 0 1

Ob§.: Durante os prlmêlros 90 dlas, após a implantação da unidade, sêrá cobrada somente a equipê mÍnima. A meta de
produção será cobÍada a partir dest€ p€íodo.
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40 L7 0 11Auxiliar Téc. Administrativo ll

3 0Auriliar de Apoio 40

1Enfermeiro RT 40 1 0

1GeÍente de LJnidade ll 40 1 0

40 3 0 3Técnico dê Farmácia
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ANExo vr - pLANo oRçAMENTÁRro DE cusrEto E cRoNoGRAMA DE DEsEMBorso
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UNIOADE: UBS Jardim Antártica

SÉRvlçO: MISTA

DEscRrçIo dezl23
VATOR TOTAT

(R$l

01. Pessoal e Reflexo 845.804,95 845.804,96

01.01- Remuneração de Pessoal 612.151,64 612.151,64

01.02 - Benefícios 87.346,39 a7.346,39

01.03 - Encargos e Contribuições 62.624,86 62.624,46

83.682,07 83.682,0701.04 - Outras Despesas de Pessoal

02. Materiais de Consumo 22r.tos,21 22t.105,27
02.01 - Material Odontológico 108.402,86 108.402,86

4.000,0002.04 - Materialde Escritório 4.000,00

02.07 - UnifoÍmes e Rouparia Hospitalar 14.500,00 14.500,00

500,00 500,0002.10 - Suprimento de lnformática
02.11 - Material de Manutenção Equipamento Assistencial 300,00 300,00

100,00 100,0002.12 - Material de Manutenção Equipamento Administrativo
02.13 - Material de Manutenção Predial 1.100,00 1.100,00
02-99 Outros mãteriàis dê consumo 94.202,35 94.202,35

04, Serviços Têrceirizados t04.761,4 [0É.761,44

04.03 - Serviços, Programas e Aplicativos de lnformática 3.958,28 3.9s8,28

33.S13,47 31.573,4704.04- Vigilância / Portaria /s€gurança
04.05 - Limpeza Predial / Jardinagem 30.L24,44 30.124,44

04.09 - Serviços de Trânsport€ 723,00 723,OO

100,0004.10 - Serviços Gráficos 100,00

04.14 - Serviços de Outros Profissionais da Saúde 600,00 600,00

04.15 - Manutenção de Equipamentos 1.850,00 1.850,00

04.16 - Manutenção Predial e Adequações 1.600,00 1.600,00

1.763,5004.17 - Manutenção de Equipamentos Assistenciais 1.763,50

04.18 - Locação de Equipamentos Médicos 2.065,20 2.065,20

10.067,5504.20 - Locação de Equipamentos Administrativos 10.067,55

oa.zz - Áeua 900,00 900,00

1.900,00 1.900,0004.23 - Energia

2.601,9604.24 - Íelefonia 2.601,96

04.99 Outros Serviços de Terceiros 12.996,04 72.996,M

t.t7t.67l,6lTOTAL CUSTEIO + INVESÍIMEIYÍO t.17t,671,6t

TOTAL - CUSTEIO - UBS Jardim Antártica - MlÍA
Total lnvestimentot

1.173.673,67

Rs 1.173.673,61 Rs 1.173.573,61UBS Jardim AntáÉirâ

R$ 1.173.673,51
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PLANo oRçAMENTÁR|o DE cusrEro

1.173.673,61

CROT{OGRAMA DE DESEMBOTSO MENSAL POR UNIDADE/SERVIçO. CASA VEROE / CÁCHOTIRIÍ{HA. RO18/2015

UNIDADE 0É423 VATOR TOTAT (R9}

ÍoÍAL - CUSTETO R9 r..173.573,61
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ANEXO Vil - DTMENSTONAMENTO DE RECURSOS HUMANOS POR UNTDADE E SERVTçO

sus+

Total
Necessário

Exiíente:
Estatutário/

Municipalizados
A5FUnidade CateSoÍia profi ssional/ CarSo CaÍga Horária

Ag. Comunitário de Saúde 40h 24 24

Ag. Promoção Ambiental 40h 1 1

Assistênte Social 30h 1

Aux. Apoio 40h 3 0 3

Aux. saúde Bucal 40h 4 0 4

Aur. Téc. Adm. ll 40h 17 0 L7

Aux./ Téc. Enfermagem 40h 72 0 72

8 0 8Aux./Téc. Enfermagem ESF 40h
240h 2

4
Cirurgião Dentista

1|.Jn 4

Enfermeiro (ESF) 40h 4 4

tnfermeiro (Trâdicional) 40h 2 0

Enfermeiro RT 40h 1 0 1

30h 1 0 1
Farmacêutico

40h 1 0 1

40h 1 0 1

Medico Especialista Clínico 20h 2 0 2

2 0 2Medico Especialista Pediatria 20h

2
Medico Especialista

Toco8inecolosia
20h 2 0

Médico Generalista 40h 4 0 4

Téc. Farmácia 40h 3 0 3

Téc. 5aúde Bucal 40h 1 0 1

UBS Jardim
Antártica

100 0 100Total Geral

qUADRO DÉ DIMEÍ{§IOt{AMENÍO DE RH - STS CÂSA VERDE / CÁCHOEIRINHA
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