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Processo n® 06/2024

TERMO DE COLABORAGAO N2 001/F-2024
TERMO DE ADITAMENTO N2 03

O MUNICIPIO DE FARTURA, com sede na cidade de Fartura, na Praca Deocleciano Ribeiro, 444,
neste ato representado pelo Prefeito, LUCIANO PERES, portador da Cédula de Identidade RG n2
44.637.993-1 e do CPF n? 339.970.308-20, doravante designado simplesmente MUNICIPIO, e a
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE FARTURA, associagdao sem fins lucrativos, de carater
filantrépico, inscrita no CNPJ/MF sob n2 47.795.448/0001-02, com sede na Praca Doutor José
Sebastido de Oliveira, n? 44, Centro, representada pelo presidente ROBERTO GREGORIO DO
PRADO, portador da Cédula de Identidade RG n? 16.742.037-9 e do CPF n? 101.608.958-98,
doravante designado simplesmente ENTIDADE, com fundamento no que dispdem a Lei Federal n?
13.019, de 31/07/2014, e suas alteragdes; e na clausula décima segunda do Termo de Colaboracio
n2 001/F-2024, firmado em 03/01/2024, resolvem aditar a referida parceria para:

CLAUSULA PRIMEIRA

Aumentar o valor de repasse em mais RS 228.000,00 (duzentos e vinte e oito mil reais), cuja
despesa correrd a conta de recurso Estadual do Fundo Municipal da Saude, na seguinte
programacao:

Unidade Orgamentdria: 02.06.00 Fundo Municipal da Satde
Unidade Executora: 02.06.01 Atencdo Basica
Fungao Programatica: 10.301.0016.2.064
Codigo de Aplicagdo: 300.112
Classificagao: 3.3.50.39.01 - Termo de Colaboracio
Ficha: 572

| - Totalizagdo da parceria em R$ 1.650.447,74 (Hum milhdo, seiscentos e cinquenta mil,
quatrocentos e quarenta e sete reais e setenta e quatro centavos), sendo este valor transferido
conforme cronograma de desembolso previsto no Plano de Trabalho aprovado;

Il - Aditamento referente a Resolugdo SS n? 198, de 29 de dezembro de 2023, para
complementacdo financeira aos prestadores de servigos conveniados ou contratados pelo SUS/SP,
sob Gestdo Municipal, com base na produgédo registrada e aprovada no Sistema de Informacdes
Ambulatoriais de Saude (SIA) e no Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH);

Il - Aplicacdo da Tabela SUS Paulista ao estabelecimento de Saude sem fins lucrativos, que
participa do Sistema Unico de Saude, de forma complementar para assisténcia 3 salde aos
usuarios do SUS/SP.

CLAUSULA SEGUNDA
As demais clausulas da parceria firmada permanecem inalteradas.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https:/fartura-sp.1doc.com.br/verificacao/8A9C-4221-B61B-8383 e informe o codigo 8ASC-4221-B61B-8383
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E por estarem de acordo com as clausulas ajustadas, firmam o presente termo, em 2 (duas) vias de

igual teor, na presenca das testemunhas abaixo assinadas, para que produza os efeitos legais.

Fartura, 10 de outubro de 2024.

Luciano Peres
PREFEITO MUNICIPAL

Testemunhas:
ANDREIA LUCIMARA  Assinado de forma digital
DE por ANDREIA LUCIMARA DE

OLIVEIRA:14432225858
01: OLIVEIRA:1443222585 p340s: 2024.10.10 15:04:39

"8 -03'00'

RG n?:

CPF ne:

ROBERTO Assinado de forma digital

GREGORIO DO por ROBERTO GREGORIO
DO PRADO:10160895898

PRADO:1 01608958 Dados: 2024.10.10

98 14:57:07 -03'00'

Roberto Gregério do Prado
PRESIDENTE

or JOSIELE PUSSAS
SILVA:34014410 SILVA:34014410862
Dados: 2024.10.10
02:862 16:50:17 -03'00'

JOSIELE PUSSAS /;ssinado de forma digital

RG n¢:

CPF ne:
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