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| Secretaria da Saide

[ Termo de Aditamento | N° 01/2022 |

DECLARACAO DE INTERESSE E JUSTIFICATIVA PARA ASSINATURA DE TERMO

DE ADITAMENTO AO CONVENIO

Clausula 82 - Da Alteracao Convenial

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

CONVENENTE
CONVENIADA FUNDAGCAO DO ABC
OBIJETO HOSPITAL ESTADUAL COVID-19 METROPOLITANO

DO CONVENIO

SANTA CECILIA

CONVENIO DE
PARCERIA
FIRMADO EM

30/03/2021

JUSTIFICATIVA

Termo de Aditamento ao Convénio para atividades nos
meses de janeiro e fevereiro de 2022.

(X)

Desconto de valor financeiro — Indicadores de Produgdo -
Item 8 do Anexo Técnico II do Convénio

)

Desconto de valor financeiro — Indicadores de Qualidade -
Item 7 do Anexo Técnico II do Convénio

()

Ajustes eventuais — Item 10 do Anexo Técnico II do
Convénio: IDENTIFICAR AJUSTE

)
() Repasse para Programa Especial - Item 4 do Anexo
Técnico I do Convénio: IDENTIFICAR PROGRAMA

DECLARACAO DE
INTERESSE

As partes acima identificadas declaram estar de pleno acordo
com a emissdao de Termo de Aditamento em atendimento ao
disposto no Convénio, nos itens e clausulas acima especificados.

S&o Paulo, .22 de ﬁW de 2021.
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PELA CONVENENTE
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Dr. Jeancarlo Gorinchteyn
Secretario de Estado da Salde

PELA CONVENIADA

OprounOas tete—

Dra. Adriana erringver Stephan
Presidente
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ANEXO RP-11 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR - TERMO DE CIENCIA E DE
NOTIFICACAO - TERMO DE CONVENIO

ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A): SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CONVENIADA: FUNDACAO DO ABC
TERMO DE CONVENIO N°(DE ORIGEM): SES-PRC-2021/11626

OBJETO: Operacionalizacdo da gestdo e execucdo, pela CONVENIADA, das atividades e
servicos de salde nos meses de janeiro e fevereiro de 2022 no Hospital Estadual
COVID-19 Metropolitano Santa Cecilia, visando o enfrentamento da emergéncia em
salde publica decorrente da pandemia da COVID-19, em conformidade com o Anexo
Técnico — Descricdo de Servigos, que integra este instrumento.

VALOR DO AJUSTE/VALOR REPASSADO (1): -----------
EXERCICIO (1): 2022
ADVOGADO(S)/ N° OAB / E-MAIL (2):

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestagdo de contas,
estara(do) sujeito(s) a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de S&o
Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cépias das manifestaces
de interesse, Despachos e Decisbes, mediante regular cadastramento no Sistema de
Processo Eletrénico, conforme dados abaixo indicados, em consondncia com o
estabelecido na Resolugdo n® 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisdes que
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diério
Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado
de S3o Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n® 709, de 14
de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos
processuais, conforme regras do Cddigo de Processo Civil;

d) as informacdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo 6rgdo concessor e entidade
beneficiaria, estdo cadastradas no mddulo eletronico do “Cadastro Corporativo TCESP
- CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 29 das Instrugdes n°® 01/2020,
conforme “Declaracdo(8es) de Atualizacdo Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e conseguente
publicacdo;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais,
exercer o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

S&o Paulo, & de e z2embdrs . de 2021,
1
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO CONVENENTE:
Nome: Dr. Jeancarlo Gorinchteyn

Cargo: Secretario de Estado da Salde

CPF: 111.746.368/07

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:
Nome: Dra. Adriana Berringer Stephan

Cargo: Presidente — Fundacao do ABC

CPF: 149.011.988/40

RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE:

@

PELO ORGAO PUBLICO CONVENENTE: Q&}&:}"s’
Nome: Dr. Jeancarlo Gorinchteyn &L
Cargo: Secretério de Estado da Salde "W P
CPF:  111.746.368/07 S

R
Assinatura: Q_@?

,_.005“

PELA ENTIDADE CONVENIADA:
Nome: Dra. Adriana Berringer Stephan
Cargo: Presidente — Fundacdo do ABC
CPF: 145.011.988/40

Assinatura: %M’\W% B

v

(1) Valor repassado e exercicio, quando se tratar de processo de prestacdo de contas.
(2) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o endereco eletrénico.
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TERMO DE ADITAMENTO AO CONVENIO N° 01/2022

Processo Origem: SES-PRC-2021/11626
Processo 2022 - SES-PRC-2021/53926

Termo de Aditamento ao Convénio Emergencial -
COVID-19 celebrado em 30/03/2021, por intermédio da
Secretaria de Estado da Salde e a Fundacdo do
ABC, visando o desenvolvimento de servigos
assistenciais de salde no Hospital Estadual COVID-
19 Metropolitano Santa Cecilia, cujo aporte de
recursos financeiros é fundamentado na legislagdo
especifica que embasa as medidas de enfrentamento da
emergéncia de salde plblica decorrente da pandemia
da COVID-19.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Sao
Paulo, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, com sede nesta cidade
na Av. Dr. Enéas de Carvalho Aguiar n°® 188 — S3o Paulo/SP, neste ato representada pelo
seu Secretario de Estado da Salide, Dr. Jeancarlo Gorinchteyn, brasileiro, casado,
médico, portador do RG n° 17.321.176, CPF n° 111.746.368/07, daqui por diante
denominada CONVENENTE e de outro o FUNDACAO DO ABC, qualificada como
Organizagdo Social de Saude com CNPJ/MF n¢ 57,571.275/0001-00, inscrita no CREMESP
sob n® 926.776, com endereco a Rua Principe de Gales, 821 - Santo André/SP e com
estatuto arquivado no 1° Cartdrio de Registro PUblico da Comarca de Santo Andre, sob o
n® 825, em 06/10/1967, livro A-2 de Pessoas Jurididas, as folhas 192, averbacdo 26,
microfilme 002001 de 17/11/98, neste ato representada por sua presidente, Adriana
Berringer Stephan, brasileira, solteira, médica, RG n° 19.230.137, CPF n°
149.011.988/40, doravante denominada CONVENIADA, com fundamentos nos artigos
196 a 200 da Constituicdo Federal, na Constituicdo Estadual, em especial os seus artigos
218 e seguintes; as Leis no. 8080/90 e 8142/90, Lei Federal no 8.666/1993, Decreto
Estadual no 59.215/2013, alterado pelo Decreto no 62.032, de 17/06/2016, bem como
no Decreto Estadual n°® 64.879/2020 que reconhece o estado de calamidade publica
decorrente da pandemia da COVID-19, RESOLVEM celebrar o presente Termo de
Aditamento, visando o desenvolvimento de servigos assistenciais de salide no Hospital
Estadual COVID-19 Metropolitano Santa Cecilia, nos termos e condicdes
estabelecidas nas cladusulas seguintes.

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO
O presente Termo de Aditamento tem por objeto a operacionalizacdo da gestdo e

execucgdo, pela CONVENIADA, das atividades e servigos de salide nos meses de janeiro
e fevereiro de 2022 no Hospital Estadual COVID-19 Metropolitano Santa Cecilia,
visando o enfrentamento da emergéncia em salde publica decorrente da pandemia da
COVID-19, em conformidade com o Anexo Técnico — Descrigdo de Servicos, que integra
este instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA

DA ALTERACAO CONVENIAL

O presente Termo de Aditamento altera o Anexo Técnico — Descricdo de Servigos - Itens
II. Estrutura e Volume de Atividades Pactuadas (Acompanhamento) (II.1 Internacdes
Hospitalares em Clinica Médica - Acompanhamento e II.1.2 Saidas Hospitalares em
Clinica Cirargica) do Convénio assinado em 30/03/2021, conforme redacdo abaixo:

W
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ANEXO TECNICO
DESCRICAO DE SERVICOS

II - ESTRUTURA E VOLUME DE ATIVIDADES PACTUADAS (ACOMPANHAMENTO

II. 1 INTERNA(}GES HOSPITALARES EM CLINICA MEDICA - ACOMPANHAMENTO
O Hospital Estadual COVID-19 Metropolitano Santa Cecilia, devera utilizar a
capacidade operacional de 30 leitos de terapia intensiva, 24 leitos de enfermaria e 05
leitos para estabilizacdo dos pacientes relacionados a COVID-19, conforme
encaminhamentos referenciados pela CROSS (Central de Regulagdo de Oferta de
Servicos de Salde) mediante demandas dos servigos de salde regionais referenciadores,
com previsdo de total de 384 saidas hospitalares, distribuidas nos meses previstos para
seu funcionamento:

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL
Clinica Médica 192 192 - - - - - - s = - - 384
Clinica Obstétrica - - - o 4 - = - - L - - -
Clinica Pediatrica - - - - - - - - - - - - -
Clinica Psiquiatrica - - - - E % u 5 = . s = &
Total 192 192 - - - - - - - w - - 384

Os leitos do hospital deverdo estar adequadamente cadastrados no Mddulo de Leitos da
CROSS (Central de Regulagdo de Oferta de Servigos de Saude) e disponibilizados para
utilizacdo referenciada pela Regulagao.

Os protocolos e critérios para encaminhamento e recepgdo de pacientes devem estar
escritos e ser utilizados conforme pactuagdo entre 0SS e SES.

A Unidade Hospitalar deve preencher diariamente o Censo COVID-19, conforme
Resolucbes Estaduais vigentes.

O acompanhamento da utilizagdo da capacidade operacional da unidade hospitalar frente
as demandas regionais de referenciamento de casos COVID-19 sera feito em 01 encontro
mensal com participacdo de representantes da CRS/SES e CGCSS/SES em conjunto com
0SS Fundagdo do ABC.

II.1.2 SAIDAS HOSPITALARES EM CLINICA CIRURGICA

O hospital devera realizar um nimero de 1.000 saidas hospitalares de acordo com a
capacidade operacional de leitos, cadastrados pelo SUS - Sistema Unico de Salde,
classificando as saidas cirlrgicas em eletivas e de urgéncia (de acordo com a
classificacdo do Manual SIHD).

O Hospital Estadual COVID-19 Metropolitano Santa Cecilia, deverd utilizar a

capacidade operacional de 35 leitos em enfermaria cirirgica e 10 leitos de terapia
intensiva para retaguarda cirlrgica visando a realizagdo de cirurgias eletivas.

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL

Eletivas 500 500 = = - - - e - = - = 1.000
Urgéncias - < - - I - - - - - _ -
Total 500 500 - e - " = = - - - = 1.000

"
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CLAUSULA TERCEIRA
DO PRAZO DE VIGENCIA
O presente Termo de Aditamento vigorara a partir de 01/01/2022.

CLAUSULA QUARTA
DA RATIFICACAO
Ficam mantidas todas as demais disposicGes e clausulas do Convénio e, seus

respectivos Termos de Aditamento, ndo alterados por este instrumento.

e

CLAUSULA QUINTA
DA PUBLICACAQO
O presente Termo de Aditamento sera publicado no Didrio Oficial do Estado, no prazo

maximo de 20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA SEXTA
DO FORO
Fica eleito o Foro da Capital, com renincia de qualquer outro, por mais privilegiado que

seja, para dirimir quaisquer questdes oriundas deste convénio, que ndo puderem ser
resolvidas pelas partes.

E, por estarem justas e contratadas, assinam o presente contrato em 02 (duas) vias de
igual teor e forma, na presenca das:testemunhas abaixo.

g,lo, <7 de Qéiwm//"vﬁ"“ de 2021.
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Dr. Jeancarlo Gorinchteyn Dra.) Adriana erringer Stephan
Secretario de Estado da Saude L Presidente
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