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INSTITUICAO

Orgao/Entidade: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI
CNPJ: 51.804.771/0001-72

Endereco: AVENIDA CARMEM LUCIA GIGLIO GIRADE, 1.901
Municipio: PIRANGI

Telefone: 17 3386-3289/ 3386-1800

Email: hbpirangi@gmail.com

CPF Nome RG Cargo Email
Responsavel
JOSE ORION | 10.612.89 | DIRETOR -
028.219.608-08 Joseorion.bernardes
BERNARDES 1-7 PRESIDEN @hotmail.com
TE
GESTOR DO CONVENIO
CPF RG Nome do Cargo E-mail
Gestor
981.759.208-15 (9.824.741-3 Joao Diretor hbpirangi@gmail.com
Goncgalves Executivo
de Sarro
RECEBIMENTO DO RECURSO
Banco: 001 Agéncia: 3261-1 Conta Numero: 15.318-4

Praca de Pagamento: Pirangi-S.P
Declaramos que esta Conta Corrente sera exclusiva para o recebimento do recurso.

QUALIFICAGAO DO PLANO DE TRABALHO

Objeto: Custeio

Descrigao do Objeto:

Termo aditivo de Convénio de Assisténcia a Saude, sob n° 03/2024,que entre si
celebram a Prefeitura Municipal de Vista Alefre do Alto e a Associacédo Beneficente de

[Pirangi- O.S.S ( Oraganizagdo Social de Saude) Pirangi para gerenciamento técnico €

administrativo parcial e compartilhado, para a prestacdo de servicos na area da saude,




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PIRANGI

+
0.S.S ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE PIRANGI
“HOSPITAL JOSE PIRONDI”

L] @
\ \E
. Inscricdo nc CNPJ. N.° 51.804.771/0001-72

0.5.5. PIRANGI Reconhecida de Utilidade Pablica Municipal n° 933/84 -Estadual n° 52.497- Federal n° 14.308/93-81

com padrao de qualidade técnica e profissional, a serem prestados de forma continua,
para atendimento de toda sua populagao usuario SUS.

Para garantir o cuidado aos pacientes desde a recepgéo até a realizagdo de
procedimentos, acompanhamento, observagdo ou encaminhamento, garantir o numero
suficiente de profissionais de salde habilitados de acordo com a necessidade
apresentada ao atendimento dos pacientes.

De acordo com solicitagao via oficio sob n° 36/2025 para termo aditivo de valor,
considerando que o presente convénio 03/2024 tera duracdo de 12 (doze) meses,
liniciando-se em 1° (primeiro) de janeiro de 2025 e findando em 31 (trinta e um) de
dezembro 2025.

E Considerando ainda a manutencdo dos cuidados aos usuarios atendidos na

rede municipal de saude, visando a qualidade necessaria, justifica-se devido a alta
demanda de atendimentos e a atual caréncia de motoristas, enfrentando uma
linstabilidade quanto a disponibilidade da equipe de transporte, termo aditivo para
contratacdo dos seguintes cargos e periodo:

03 motoristas, 44 horas semanais de setembro a dezembro;

39 plantées médicos 12 horas;

Para garantir o cuidado aos usuarios SUS de acordo com critérios e diretrizes|
estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude, em consonancia com as Normas e

[Resolugdes dos Conselhos e do Ministério da Saude.

Objetivo:
Termo aditivo do convénio sob n°® 03/2024, para garantir servico mais abrangente
que atenda as necessidades e especificidades atuais, no valor a maior de R$ 80.244,05

mensais.

Local: Municipio de Vista Alegre do Alto-S.P
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CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

RONOGR DE D BOLSO
PERIODO DE R : : by o PLANO
PLANO INICIAL | ALTERACAO | ALTERACAO FINAL
ALOR (R$ ALOR (R$ ALOR (R$ ALOR (R$
JANEIRO 491.300,08 - 491.300,08
FEVEREIRO 491.300,08 - 491.300,08
MARCO 491.300,08 - 491.300,08
ABRIL 491.300,08 19.767,92 511.068,00
MAIO 491.300,08 19.767,92 511.068,00
JUNHO 491.300,08 19.767,92 511.068,00
JULHO 491.300,08 19.767,92 511.068,00
AGOSTO 491.300,08 19.767,92 511.068,00
19.767,92 | 591.312,05
SETEMBRO 491.300,08 80.244.05 l
19.767,92 1.342,
OUTUBRO 491.300,08 80.244,05 |59 o ‘
19.767,92 | 591.312,0
NOVEMBRO 491.300,08 80.244,05 ‘ ° l
19.767,92| 591.312,05 |

DEZEMBRO 491.300,08 80.244,05

PLANO DE APLICAGCAO DE RECURSOS FINANCEIROS
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1. RECURSOS HUMANOS ‘ 239.777,75
Salarios, encargos e beneficios 239.777,75
2. Materiais Diversos e Itens de Consumo 16.300,00
Material/ Géneros Alimenticios 5.000,00
Material e Itens de Expediente 4.300,00
Material Médico Hospitalar 4.000,00
Medicamentos 3.000,00
3. Seguros/Impostos/ Tarifas 0,00
4. Gerais 0,00
5. Prestacao de Servicos de Terceiros 335.234,30
Operacional 0,00
Locacéo de Iméwel 0,00
Administrativos e Assistencial : '

Gestao de Operacionalizagao, Ap0|o Informagao Execugao 31.500,00
Desenwolvimento Organizacional, Recursos Humanos, Asses 11.500,00
Senigos Médicos 292.234,30
6. Investimentos . 0,00

PREVISAO DE EXECUGAO

Inicio: 01/05/2025

Término: 31/12/2025

Assinaturas :

7
José Orion Bernardes
Diretor Presidente

Aprovado técnicamente pela Secretaria Municipal de Saude:

Nayara Rozani Ortega
Secretaria de Saude
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Nelson Antonio Rozani
Prefeito



