Secretaria de Saude

YL

DECIMO TERMO ADITIVO AC CONVENIO CELEBRADO EM
01.01.2012, ENTRE O MUNICIPIO DE OLINDA E O HOSPITAL
TRICENTENARIO, PARA A EXECUGAO DE SERVICOS DE ATENCAO A
SAUDE, A NIVEL AMBULATORIAL E HOSPITALAR, AOS USUARIOS

DO SISTEMA UNICO DE SAUDE- SUS:

Pelo presente instrumento, de um lado o MUNICIPIO DE OLINDA, ,pessoa juridica de direito publico
interno, inscrito no CNPJ sob ne, 10.404.184/0001-09, sediado & Rua de S3o Bento ne. 123, Varadouro,
CEP. 53.020-081, Olinda/PE, neste ato representado pela Secretaria Municipal da Satde, TEREZA
ADRIANA MIRANDA DE ALMEIDA, brasileira, médica, inscrito no CPF/MF sob o no. 483.998.334-87,
portadora da cédula de Identidade n2, 2.231.080 SDS/PE, residente e domiciliado na cidade do Recife/PE,
doravante denominado simplesmente SECRETARIA, e de outro, o HOSPITAL DO TRICENTENARIO, neste
ato representado por seu representante legal, GIL MENDONGA BRASILEIRO, brasileiro, odontdlogo,
inscrito no CPF/MF sob o n2, 122.850.644-20, portador da cédula de identidade n®. 1.006.466 SDS/PE,
residente e domiciliado na cidade de Recife, doravante denominado HOSPITAL, tendo em vista o que
dispde a Portarias GM/MS 1.721/2005 e SAS 635/2005, resolvem, de comum acordo, firmar o presente
Termo Aditivo ao Convénio supracitado, que serd regido pelas clausulas e condicdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O Presente Termo Aditivo tem por objeto alterar o valor do IAC constante no POA 2013 {Pré-fixado),
conforme inclusdo dos recursos financeiros da Portaria n2. 3.166, de 20 de dezembro de 2013
formalizado no Nono Termo Aditivo, segue quadro demonstrativo:

Média Compiexidade 614.354,29 7.372.253,48
:;cTzrg:f:Sieslntegragéo ao Sistema Unico de Satde — 16.134,61 193.615,32
Incentivo Financeiro 100% SUS 92.022,90 1.104.274,83
Programa SOS emergéncias 103.416,67 1.241.000,04
Incentivo & Contratualizag3o | 84.971,67 1.019.660,04
Incentivo 3 Contratualizaco I} 29.248,75 350.985,05
Incentivo 3 Contratualizacio I 30.319,17 363.830,10
Incentivo a Contrafualizagﬁo WY, 168.271,16 2.019.253,92
Incentivo SMS-Olinda — Obstétricia 200.000,00 2.400.000,00
Incentivo SMS-Olinda — Emerg. Pediatrica 100.000,00 1.200.000,00
Incentive SMS-Olinda — Emerg. Odont. 70.000,00 840.000,00
Valor Total Pré-fixado \ 1.508.739,22 18.104.870,78
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CLAUSULA SEGUNDA - DA RATIFICACAO

Ficam ratificadas todas as demais cldusulas e disposicdes do Contrato original que ndo tenham sido
_'expressa ou tacitamente revogadas pelo presente termo aditivo.

CLAUSULA TERCEIRA - DO FORO

Fica desde j&, pér competéncia o foro da Comarca de Olinda, para dirimir quaisquer questdes suscitadas
no presente

Termo aditivo, com renlincia expressa de qualquer outro por mais privilegiado gue se configure.

E, por estarem, assim, justos e acordados, os participes firmam o presente instrumento em 04 (quatro)
vias de igual teor e forma, para os devidos efeitos legais, tudo na presencga das testemunhas infra-
assinadas.

Olinda, 26 de YLD de 2014,
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TEREZA ADRIANA MIRANDA DE ALMEIDA
SAUDE

TESTEMUNHAS:

1.
NOME:
CPF/MF:
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