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PREFEITURA MUNICIPAL N
\*ng DE BELO HORIZONTE C%b SUS

PBH
B AFAA 1 Genaldo B QUARTO TERMO ADITIVO AO CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
{——? MUNICiPIO DE BELO HORIZONTE E O MUNICIiPIO DE CAETE. ATRAVES DE
tvon 18N ps QF SUAS RESPECTIVAS SECRETARIAS DE SAUDE
Data \./W u..) U\J/L,
Rubrica: {/Dnuza pruSUIYD- PROCESSO: 01.140965.12.01

O MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE. através da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, com sede na Av. Afonso Pena, n.° 2.336 - Bairro Savassi. Belo Horizonte/MG. neste ato representada
por seu Secretario. FABIANO GERALDO PIMENTA JUNIOR. brasileiro. portador da Carteira de Identidade
sob 0 n® MG-3.316.930, expedida pela SSP-MG e CPF sob 0 n° 741.352.106-78. com a presenca do Procurador
Geral do Municipio. RUSVEL BELTRAME ROCHA. doravante denominado CONCEDENTE ¢ o
MUNICIPIO DE CAETE, ATRAVES DE SUA RESPECTIVA SECRETARIA DE SAUDE, doravante
denominado CONVENENTE. inscrito no CNPJ n.° 18.302.299/0001-02. com sede na Praca Jodo Pinheiro. s/n°
— Bairro Centro — Caeté/MG, neste ato representado por seu Secretdario RODRIGO DIAS, portador da Carteira
de Identidade sob 0 n® MG — 11.573-736. expedida pelo 6rgdo SSP/MG. e do CPF sob n° 012.921.066-89.
resolvem celebrar o presente Termo Aditivo ao Convénio. sujeitando-se os Convenentes. no que couber. as
normas da Lei n.° 8.666/93. Portaria do Ministério de Saude n°. 2.048/02 e demais legislacdes
pertinentes a espécie ora pactuada, observadas as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO PRAZO

Fica prorrogado por mais 12 (doze) meses a vigéncia do Termo original. a viger de
17/08/2016 a 16/08/2017, com fulcro no artigo 57. inciso 11. da Lei 8.666/93.

CLAUSULA SEGUNDA - DO REGISTRO E DA PUBLICACAQO

O presente Termo Aditivo serd registrado junto a Procuradoria Geral do Municipio. cabendo a
Administra¢do a publicagdo de seu extrato em edi¢do do Diério Oficial do Municipio - DOM.

CLAUSULA TERCEIRA - DA RATIFICACAQ

Ficam ratificadas as demais cldusulas do termo original que ndo colidirem com o presente
Termo.

E. por estarem justos e acordadosrassinam as partes o presente Termo Aditivo, em 03 (trés)
vias de igual teor e forma. para um so efeitg de dirgito. na presenca das testemunhas abaixo.

| Belo Horizonte, L dec wrbtkﬁde 2016.
J ‘ /1/ / s /,,/
, |
FABIANO GERALDO PIMENTA JUNIOR|| \ RUSVEL BfELT M,E é‘o
Secretario Municipal de Satde | Plocuradoﬂ mc;R\ ek
/ é\ l esSQ‘
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Visto: Assessoria Juridica/SMSA/SUS-BH

TEeSCMUNNAS: 1) woviiiiiiiiieeeee e

Pagina | de |



ey
AN 4

_a_ PREFEITURA MUNICIPAL o
@ DE BELO HORIZONTE

ANEXO 1

PLANO DE TRABALHO 1/7

I - IDENTIFICACAO DOS PARTICIPES E JUSTIFICATIVA

DADOS CADASTRAIS
Entidade CONCEDENTE: CNPJ: 18.715.383/0001-40
Prefeitura Municipal de Belo Horizonte / Secretaria Municipal de
Saude
Endereco: Av. Afonso Pena, n® 2.336 — Bairro Savassi
Cidade: BH UF: MG CEP.: 30.130-012 | DDD/Telefone
(31) 3277-7715 ou 7718
Nome do Responsavel: CPF.: 339.511.956-49
Fabiano Geraldo Pimenta Junior
Cargo: Secretario Municipal de Saude | Fun¢do: a mesma Matricula: BM 93.718-9
Entidade CONVENENTE: CNPJ:
Prefeitura Municipal de Caeté/Secretaria Municipal de Saude 18.302.299/0001-02
Endereco: Praca Jodo Pinheiro, s/n°- Bairro: Centro
Cidade: UF: MG CEP.: 34.800-000 | DDD/Telefone : (031) 3651-3929/3646
Caeté
Conta Corrente: Banco Agéncia: Praca de Pagamento:
Nome do Responsavel: CPF.: 012.921.066-89
RODRIGO DIAS
Cargo: Funcado: Secretédrio | Matricula:
Secretario Municipal de Saude Municipal de Satude
OUTROS PARTICIPES
Nome: CNPJ/CPF EA
Endereco: CEP.:
Nome do Responsavel: CPF.:
Cargo: Funcio: Matricula:
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JUSTIFICATIVA

Justificativa da Proposta (inclusive n° aproximado de Beneficiarios
Promover a organizagdo do servico de APH realizado pelo SAMU BH na reglao
Metropolitana de BH, com énfase ao Municipio de Caeté. :
O Municipio de Caeté tem populagdo de 43.036 mil habitantes, (estlmatlva IBGE 2013) Os|
atendimentos de Urgéncias e Emergéncias de agravos de satide que ocorrem no municipio de Caet,
sdo solicitados através do n°192 gerando ocorréncias na Central de Regulacio Médica de Belo
Horizonte, e isto determina o deslocamento de ambuléncias do Municipio de Belo Horizonte que

prestam atendimento. Diante do volume de atendimentos realizados pelo SAMU da regido|

Metropolitana de Belo Horizonte incluindo o Municipio de Caeté, que nos {ltimos anos perfaz
média de 10.592 atendimentos por ambulancia/ano. Tornou-se necessario estabelecer um Projeto de
Atendimento, que mantivesse veiculos tipo ambulancia de grande porte, com equipamentos de
suporte bésico de vida, desfibrilador automitico e equipe treinada, com bases descentralizadas

dentro do Municipio de Caeté e o atendimento de urgéncias regulado por uma Central de Regulagio |

Medica que seria localizada no Municipio de Belo Horizonte, com estrutura fisica e de profissionais
conforme a regulamentagio através da Portaria n°1601, de 07 de Julho; Portaria n°2.026 de 24 de

Agosto. Esta proposta define competéncias e responsabilidades dos municipios envolvidos, |

obedecendo a grade de urgéncia do Municipio de ‘Cacté viabilizando a assisténcia a urgéncias e

emergéncias, reguladas e otimizando a atengdo ao usudrio dentro dos principios e diretrizes do SUS.

11 — IDENTIFICACAO DO OBJETO E SEUS ELEMENTOS CARACTERISTICOS

TITULO DO PROJETO
- : Periodo de Execucao:
SAMU METROPOLITANO . | |
. INicIO TERMINO
17/08/2016 16/08/2017

IDENTIFICACAQO DO OBJETO

Convenio de co-gestio do Servico de Atendimento Mdvel de urgenc1a regulado pela central do

SAMU de Belo Horizonte abrangendo o Municipio de Santa Luzia, exercegfdo atividade que |

caracterizada por SAMU ampliado & regido Metropolitana de Belo Horizonte.
Ampliagdo da Rede de Atendimento Pré Hospitalar Movel da regido metropolitana de BH Regulado
" | pelo SAMU de BH.

Visto:
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I11 - REGIME DE EXECUCAO - ETAPAS OU FASES

ETAPA OU FASE 1

FASE [ CONCEDENTE FASET CONVENENTE

* Treinamento das equipes * Contratar pessoal

* Inspecionar os veiculos * Adquirir VeicuIQs quangio' necessario

* Manter bases em
Condicoes de uso

e Manter quadro de trabalhadores da central * Manter unidades abvasteci'das ‘
“*Manter local de reposigao e
Dispensacao de materiais

* Manter os veiculos

IV — METAS E CRITERIOS DE MENSURACAO

METAS

e Ampliar o nimero de atendimentos do Servico de Atendimento Moével de Urgéncia regulado
- Pela central de regulagao do SAMU de Belo Horizonte. | ; : :
e Organizar e Padronizar o servigo de Atendimento pré — hospitalar movel da reglao
metropolitana, atendendo a Grade de urgéncia do Municipio conveniado.
« Regular o servigo de atendimento pré — hospitalar mével da Regiao Metropolitana
e Garantir o atendimento universal e igualitario do cidaddo as Urgéncias e Emergéncias de agravos
de satde na Regido Metropolitana de Belo Horizonte.

CRITERIOS DE MENSURACAO

e Nimero de atendimentos de Urgéncias e emergéncias no MunlClplO de Caete
e Tempo de Resposta adequado ao atendimento das urgéncias. =
 Indice de mortalidade pré- hospitalar pés inicio do atendimento
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PLANO DE TRABALH'O 77

DECLARACAQ

Na qualidade de representante do Proponente DECLARO, para fins de prova junto a Secretaria
Mumc1pal de Saude/FMS, para os efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste Qualquer débito de
mora ou situagdo de inadimpléncia com o Tesouro Nacional, Estadual e Mumclpal ou Qualquer
6rgéo ou entidade da Administracdo Piblica, que impeca a transferéncia de recursos oriundos de.
dotacdes consignadas no Orcamento da SMSA/FMS, na forma deste Plano de Trabalho. -

Belo Horizonte, de de 2.016

Convenente

APROVACAO DO CONCEDENTE

APROVADO:

Saopas
el

Belo Horizonte, de de 2.016 - K i
| Concedente \’VU>
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