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Saude
CONVENIO N°. 03/2026

Convénio de assisténcia a saude, que entre si celebram a
Prefeitura Municipal de Mogi Mirim, através de sua
Secretaria de Saude e a Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Mogi Mirim.

De um lado. 0 MUNICIPIO DE MOGI MIRIM. pessoa juridica de direito
publico, com sede administrativa a Rua Dr. José Alves, 129. centro, inscrito no CNPJ sob n°
45.332.095/0001-89, neste ato representado por seu Secretario Municipal de Saude. senhor MAURO
NUNES JUNIOR, brasileiro, solteiro, portador do RG n” 15.123.720-7 ¢ CPF n° 096.863.328-535. através da
Secretaria de Sadde. na qualidade de Gestor Pleno do Sistema Municipal de Saide — SUS. doravante
denominada simplesmente “MUNICIPIO”. do outro lado, a IRMANDADE DA SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE MOGI MIRIM, com sede a4 Rua Maestro Azevedo. 124. inscrita no CNPJ n°.
52.775.392/0001-64 neste ato representada pelo senhor DANIEL DE CARVALHO FRUGOLIL.
interventor pelo MUNICIPIO DE MOGI MIRIM, brasileiro. portador do RG n® 12.996.119 ¢ CPF n°
289.119.598-69. doravante denominada simplesmente “ENTIDADE”. tendo em vista o que dispde a
Constitui¢do Federal, em especial os seus artigos 196 a 218 e seguintes. a Constitui¢do Estadual artigos 219
a 231, as Leis n.° 8.080/90 e 8.142/90. a Lei n.° 14.133/2021 e suas alteragdes, Decreto Municipal n°
9.727/2025 e demais disposigdes legais e regulamentares aplicdveis a espécie, RESOLVEM celebrar o

presente Convénio, na forma e nas condigdes estabelecidas nas Clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Convénio tem por objeto integrar a ENTIDADE a rede de Assisténcia SUS. instituindo
cooperacdo técnica ¢ financeira para o fortalecimento da assisténcia a saude no municipio. por meio da
implementagdo de atividades de preceptoria e supervisdo clinica no Programa de Residéncia Médica em 05
especialidades na Santa Casa, garantindo a formagdo qualificada de novos especialistas nas unidades de
saude que compdem a rede SUS.

PARAGRAFO PRIMEIRO As acdes ora conveniados. encontram-se discriminados no Plano de

Trabalho, parte integrante desse Convénio para todos os fins legais.
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PARAGRAFO SEGUNDO - A¢des nio pactuadas no Plano de Trabalho poderdo ser inseridas, a qualquer

momento nesse instrumento, desde que seja feita a solicitagdo, por oficio, aprovado e assinado pelo

Secretario de Saude. se houver dotagdo or¢amentdria prevista para essa agdo.

CLAUSULA SEGUNDA — DOS ENCARGOS ESPECIFICOS

Sao encargos dos participes:

| —da ENTIDADE:

I - DA ENTIDADE:

o

(sl

Contratagio: Exigir o Registro de Qualificagio de Especialista (RQE) ao profissional Preceptor.
Pagamento aos Preceptores: Efetuar o pagamento mensal aos preceptores selecionados. utilizando
exclusivamente os recursos repassados pela SECRETARIA para este fim, apos a devida prestagio de
contas.

Supervisio Administrativa: Controlar a assiduidade e pontualidade dos preceptores. mantendo
folhas de frequéncia individuais / registro digital para comprovagdo da carga horaria de 20 horas
semanais.

Apoio 2 COREME: Assegurar que a Comissdo de Residéncia Médica (COREME) fiscalize a
execugao pedagogica do Plano de Trabalho e homologue os relatorios de atividades.

Garantia de Infraestrutura: Disponibilizar os cendrios de pratica (enfermaria. UTI., ambulatorios)
¢ 0§ insumos necessarios para que os preceptores e residentes possam desempenhar as atividades
assistenciais e de ensino.

Prestagio de Contas: Encaminhar mensalmente & SECRETARIA DE SAUDE a prestacio de
Contas (notas fiscais, comprovantes de transferéncia, relatorios de atividades e folhas de ponto) para
fins de monitoramento e liberagdo de novas parcelas.

Substitui¢do de Profissionais: Garantir a continuidade do servigo. providenciando a substitui¢do
imediata de qualquer preceptor em caso de rescisdo ou afastamento, comunicando formalmente a
SECRETARIA e enviando a documentagdo do novo preceptor em 5 dias Gteis.

Responsabilidade Tributdria: Assumir a responsabilidade pela reten¢do e recolhimento de

eventuais tributos incidentes sobre a contratagdo das Pls, conforme a legislagdo vigente
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I1 — do MUNICIPIO:

Acompanhamento e Fiscalizagdo: Acompanhar e fiscalizar a execugdo das atividades de preceptoria
¢ o cumprimento do Plano de Trabalho.

Repasse de Recursos: Transferir os recursos financeiros a ENTIDADE conforme o Cronograma de
Desembolso. desde que cumpridas as metas e apresentada a prestag¢do de contas mensal.

Apoio Institucional: Fornecer as diretrizes assistenciais, protocolos e normas técnicas da Secretaria
de Saude que devem nortear o ensino e a pratica médica no programa.

Aplicagdo de Sangdes: Decidir sobre a aplicagdo de glosas ou penalidades em caso de
descumprimento de metas ou irregularidades na carga horaria dos preceptores, conforme parecer do
Fiscal.

Auditoria in loco: Realizar, quando julgar necessario, visitas técnicas aos cenarios de pratica (Santa
Casa e UBSs) para verificar a veracidade das informagdes de frequéncia e a qualidade da supervisdo

medica.

CLAUSULA TERCEIRA- DOS PROFISSIONAIS DA ENTIDADE

3.1. AENTIDADE obriga-se a disponibilizar profissionais médicos devidamente

qualificados para o exercicio da preceptoria. nas seguintes especialidades:

Pediatria;
Ginecologia e Obstetricia;
Urologia;
Medicina de Emergéncia;
Medicina Intensiva (UTI Adulto).
3.2. E requisito indispensavel para a atuagdo como preceptor que o profissional possua:
Registro ativo no Conselho Regional de Medicina (CRM);
Registro de Qualificacio de Especialista (RQE) na respectiva area de atuacdo. comprovado
mediante certiddo atualizada.

3.3. AENTIDADE devera apresentar a SECRETARIA. no inicio da execugdo e sempre que

houver substituigdo, a relagdo nominal dos preceptores com seus respectivos horarios de atuagdo. garantindo

que ndo haja sobreposi¢@o com outras escalas assistenciais custeadas pelo Poder Publico.
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3.4. Os preceptores deverdo observar estritamente as metas ¢ o cronograma de rodizios
definidos no Plano de Trabalho. sendo responsaveis diretos pela supervisao dos médicos residentes ¢ pela
contra-assinatura de todos os atos médicos realizados sob sua orientagao.

3.5.A substituigdo de qualquer profissional devera ser comunicada formalmente
a SECRETARIA em até 48 (quarenta e oito) horas, garantindo que o novo preceptor possua qualificacio

técnica equivalente ou superior a exigida neste instrumento com envio dos documentos comprobatorios.

PARAGRAFO PRIMEIRO - E de responsabilidade exclusiva e integral da ENTIDADE, a utiliza¢ao do
pessoal para execu¢do do objeto conveniado, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios. sociais.
fiscais e comerciais, resultantes de vinculo empregaticio, cujo Onus e obrigacdes em nenhuma hipdtese

poderao ser transferidos ao Municipio.

CLAUSULA QUARTA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA ENTIDADE

A ENTIDADE ¢ responsavel pela indenizagdo de dano causado ao paciente.
aos oOrgdos do SUS e a terceiros a eles vinculados. decorrentes de a¢do ou omissdo voluntaria. ou de
negligéncia, impericia ou imprudéncia praticadas por seus empregados, profissionais. Residentes ou

prepostos. ficando assegurado a ENTIDADE o direito de regresso.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A fiscalizagio ou 0 acompanhamento da execugio deste CONVENIO pelos
orgdos competentes do SUS, ndo exclui. nem reduz. a responsabilidade da ENTIDADE nos termos da

legislagdo referente a licitagdes e contratos administrativos ¢ demais legislagdes pertinentes.
PARAGRAFO SEGUNDO - A responsabilidade de que trata esta Clausula se estende aos casos de danos

causados por efeitos relativos a prestagdo dos servi¢os, nos estritos termos do art. 14 da Lei 8.078. de

11/09/90 (Codigo de Defesa do Consumidor).

CLAUSULA QUINTA — DO PAGAMENTO

A ENTIDADE recebera o repasse financeiro conforme segue:

A Contratante pagara a Contratada o valor mensal de até R$ 20.000,00 (vinte mil reais) todo dia 10 (dez) de

cada més. I {)
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PARAGRAFO PRIMEIRO — As despesas decorrentes desse ajuste perfazem o montante de RS 240.000,00
(duzentos e quarenta mil reais), que oneragio a seguinte dotagdo or¢amentaria:

014912.1030210162.280 — Manuten¢do de Convénio Santa Casa — Ficha reduzida 504 — Fonte 1
(Municipal)

PARAGRAFO SEGUNDO — A ENTIDADE compromete-se a manter os recursos transferidos no Banco

do Brasil- Agéncia 578-9 — Conta-Corrente n® 57.647-6. aplicados exclusivamente no cumprimento dos

compromissos decorrentes desse CONVENIO.

PARAGRAFO TERCEIRO - E vedada aplica¢io dos recursos com despesas de tarifa, juros moratorios e

multas.

PARAGRAFO QUARTO — Os recursos recebidos por meio deste instrumento deverdo ser aplicados no

mercado financeiro, enquanto ndo forem empregados em sua finalidade.

CLAUSULA SEXTA — DA PRESTACAO DE CONTAS E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

A prestagdo de contas, bem como o pagamento pela execugdo dos servigos

conveniados. observardo as condigdes estabelecidas nas normas que regem o Sistema Unico de Sautde.

CLAUSULA SETIMA — DO CONTROLE, AVALIACAOQ, VISTORIA E FISCALIZACAO

A execugdo do presente Convénio sera avaliada pelos orgdos competentes do
SUS. mediante procedimentos de supervisdo indireta ou local. os quais observardo o cumprimento das
clausulas e condigdes estabelecidas neste Convénio, a verificagdo das agdes e de quaisquer outros dados

necessarios ao controle e avaliagdo dos servigos prestados.

CLAUSULA OITAVA — DA RESCISAQO

Qualquer um dos participes podera denunciar o presente CONVENIO. com

comunicagdo do fato, por escrito, com antecedéncia minima de 90 (noventa) dias. devendo ser respeitado o

/
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andamento de atividades que ndo puderem ser interrompidas neste prazo ou que possam causar prejuizos a

saude da populacdo.

CLAUSULA NONA — DOS CASOS OMISSOS

Fica definido que as questdes que ndo puderem ser resolvidas de comum
acordo pelos participes serdo encaminhadas ao Conselho Municipal de Saude. principalmente as referentes

ao Plano de Trabalho, cabendo recurso ao Conselho Estadual de Saude e aos demais ¢rgdos competentes.

CLAUSULA DECIMA- DA PUBLICACAO

O presente CONVENIO sera publicado, por extrato, no Diario Oficial do
Municipio, no prazo maximo de 10 (dez) dias uteis, contados da data de sua assinatura considerando as

Instrugdes n°01/2024 - TCE-SP e SISTEMA AUDESP.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA VIGENCIA

O presente Convénio tera vigéncia a partir de 01 de abril de 2026. por um

periodo de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por igual periodo até o limite de 60 meses.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A continuidade da prestagio de servicos nos exercicios financeiros
subsequentes ao presente. respeitado o prazo de vigéncia do Convénio. estipulado no caput. fica

condicionada a aprovagiio das dotagdes proprias para as referidas despesas no orcamento municipal.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DO FORO

As partes elegem o Foro da Comarca de Mogi Mirim. Estado de Sao Paulo.
com exclusdo de qualquer outro. por mais privilegiado que seja para dirimir as questoes oriundas do
presente Convénio que ndo puderem ser resolvidas amigavelmente pelas partes e pelo Conselho Municipal

de Saude.
oA

Vi
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E por estarem as partes justas e conveniadas., firmam o presente Convénio em
02 (duas) vias de igual teor e forma para um unico efeito, na presen¢a de 01 (uma) testemunha. abaixo

assinada.

v Mirim., 01 de abril de 2026

Interventor dos Servigos SUS da Santa Casa de Mogi Mirim
v

Testemunha:

Gisele Peres .
Chefe de Divisdo do Convénio com a Santa Casa de Mogi Mirim
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TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

ORGAOQ/ENTIDADE PUBLICO: Prefeitura Municipal de Mogi Mirim
CONVENIADA: [rmandade da Santa Casa de Misericordia de Mogi Mirim
TERMO DE CONVENIO: Convénio n° 03/2026

OBJETO: Instituir cooperagdo técnica e financeira para o fortalecimento da assisténcia a saiude no
municipio, por meio da implementagdo de atividades de preceptoria e supervisdo clinica no Programa de
Residéncia Médica em 05 especialidades na Santa Casa, garantindo a formagdo qualificada de novos
especialistas nas unidades de satde que compdem a rede SUS.

VALOR DO AJUSTE: RS 240.000,00

EXERCICIO: 2026
ADVOGADO: Sandra Maria Palmieri Felizardo — OAB/SP 299.486

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:
1 Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos. bem como os processos das respectivas prestagdes de
contas, estardo sujeitos a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo. cujo
tramite processual ocorrera pelo sistema eletronico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestagdes de interesse.
Despachos e Decisoes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletrdnico. em
consondncia com o estabelecido na Resolug@o n® 01/2011 do TCESP:

c) além de disponiveis no processo eletronico. todos os Despachos e Decisdes que vierem a ser
tomados. relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial Eletronico do

Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo (https://doe.tce.sp.gov.br/). 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 Codigo de Processo Civil:

d) As informagdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo orgdo puablico convenente e entidade
conveniada, bem como dos interessados. estdo cadastradas no modulo eletronico do “Cadastro
Corporativo TCESP — CadTCESP™, nos termos previstos no Artigo 2° das Instrugdes n°01/2024.

conforme “Declaragdo(des) de Atualizagdo Cadastral™ anexa (s).

2 Damo-nos por NOTIFICADOS para:
a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente publicagio:

b) Se for o caso ¢ de nosso interesse. nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito de

L
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defesa. interpor recursos e 0 que mais couber;

c) Este termo corresponde a situag@o prevista no inciso I do artigo 30 da Lei Complementar n® 709,

de 14 de janeiro de 1993, em que. se houver débito, determinando a notificacdo do responsavel para, no

prazo estabelecido no Regimento Interno, apresentar defesa ou recolher a importancia devida:

d) A notificagdo pessoal so ocorrera caso a defesa apresentada seja rejeitada. mantida a determinagdo

de recolhimento, conforme §1° do artigo 30 da citada Lei.

Autoridade maxima do orgido publico convenente:

Nome: Paulo de Oliveira e Silva

Cargo: Prefeito

CPF: 201.086.646-00

A i maxima da Entid: idria;
Nome: Daniel de Carvalho Fragoli

Cargo: Interventor dos servigos SUS

CPF: 289.119.598-69

Pela Entidade conveniada:

Nome: Daniel de Carvalho Fragoli

Cargo: Interventor dos servigos SUS
CPF: 289.119.598-69 -/

y (/7 %/
Assinatura: 7

o

Pelo Muinicipio

Nome: Mauro Nunes Junior

\,

Cargo: Secretario de Saad
CPF: 096.863.328-55

Assinatura:

Mogi Mirim. 01 de abril de 2026.



