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MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

ORGAO CONCESSOR

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO

IDENTIFICAGAO DA ENTIDADE

Beneficiario:

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

CNPJ:

46.523.239.0001-47

Endereco:

Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro

Cidade:

Sao Bernardo do Campo

CEP:

09750-901

Responsavel pela Prefeitura:

Orlando Morando Junior

Cargo:

Prefeito

RG.:

22.351.869-4

CPF.

178.494.868-38

Finalidade Estatutaria:*

Data da fundagéo:*

Data da ultima Ata de Assembléia:*

Declaragao de Utilidade Publica:*

CONVENIO - TERMO ADITIVO Més Atual Dec-23
. |CONVENIO 645/2023
Termo de Convénio: - - -
Assinatura: 7/13/2023 Vigéncia: 3/31/2024 Valor: 150,000,000.00
Aditamento: Assinatura: Vigéncia: Valor:
Prorrogagéo: Assinatura: Vigéncia: Valor:
Agéncia:|427-8
Conta Corrente:|79.733-2

Objeto do Convénio:

Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA destinados a
Custeio - Prestagéo de servigos para manter as operagdes necessarias ao funcionamento dos
Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e Hospital Municipal e Universitario,
para atendimento aos usuérios do Sistema Unico de Salide na regido DRS | - GRANDE SAO
PAULO

Lei Autorizadora:

17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023

UGE:

09.01.96

Cadigo da natureza de despesa:

33.40.39

Tipo de concessao:

Subvencgéo - Custeio

Natureza da Despesa:

Prestacéo de servigos de Prefeituras

Fonte de recursos:

Fundo Estadual de Saude

Outros valores

Descrigido Data Valor - R$
Saldo anterior ** 13,046,761.14
Valor devolvido ao érgéo Publico***
PRESTAGAO DE CONTAS ****
Documento Entregue Autuacao Valor - R$

* campos aplicaveis apenas aos repasses publicos a entidades do Terceiro Setor; **campos a serem preenchidos, quando da mudanga no ano de exercicio;
***campos a serem preenchidos, quando do encerramento do convénio (se houver); **** para uso do Setor de Prestacédo de Contas do DRS1

Sao Bernardo do Campo, 15 de janeiro de 2024

Orlando Morando Junior

Prefeito

Inicio

Dr. Geraldo Reple Sobrinho
Secretdrio de Saude

Emitido: 1/3/,202_4 -8:00 P
Pagina: 81

iginal deste documento é eletronico e foi assinado digitalmente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.
Para verificar a autenticidade desta c6pia impressa, acesse o site https://prodigi.saobernardo.sp.gov.br/cpav-portal-externo e informe o processo SB.068820/2023-31 e o cédigo IGDON361.



MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

Orgao Concessor: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Tipo de concessao: Subvengéo - Custeio

Lei(s) autorizadora(s): 17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023
Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA destinados a
Custeio - Prestagéo de servicos para manter as operagdes necessarias ao funcionamento dos
Objeto: Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e Hospital Municipal e
Universitario, para atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Salde na regido DRS | -
GRANDE SAO PAULO

Entidade Conveniada: MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

Enderego: Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901

Responsavel pela Prefeitura: Orlando Morando Janior

REPASSES PREVISTOS NO MES

Parc Data Prevista para o Valores Previstos Data do Repasse Nuamero do Valores Repassados

repasse (2) (R$) P documento de crédito (R$)
1 12/13/2023 21,428,571.00 12/22/2023 202.312.220.061.568 21,428,571.43
Total 21,428,571.00 Total 21,428,571.43

Sao Bernardo do Campo, 15 de janeiro de 2024
Orlando Morando Junior Dr. Geraldo Reple Sobrinho
Prefeito Secretario de Saude

iginal deste documento é eletronico e foi assinado digitalmente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.
Para verificar a autenticidade desta c6pia impressa, acesse o site https://prodigi.saobernardo.sp.gov.br/cpav-portal-externo e informe o processo SB.068820/2023-31 e o cédigo IGDON361.
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Orgao Concessor:
Tipo de concesséo:

Lei(s) autorizadora(s):

Objeto: Clinicas, Hospital de Urgéncia e Hospital Municipal e Universitario, para

Entidade Conveniada:
Endereco:

Responsavel pela Prefeitura:

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Subvengao - Custeio
17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023

Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a
CONVENIADA destinados a Custeio - Prestagao de servigos para manter as
operagdes necessarias ao funcionamento dos Hospital Anchieta, Hospital de

atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Sautde na regido DRS | -
GRANDE SAO PAULO

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901

Orlando Morando Junior

Posigao financeira do convénio

Més Saldo Conta Sald.o Aplufagao Rencflme?to Despesas nao Saldo Disponivel | Outras Receitas
Corrente financeira aplicagao compensadas
12/31/2023 8,245,240.10 33,571.55 8,245,240.10
Total 33,571.55 0.00

Sao Bernardo do Campo, 15 de janeiro de 2024

Orlando Morando Junior

Prefeito

Receitas

Dr. Geraldo Reple Sobri
Secretario de Saude

Emitido: 1/3/2024 - 8:00 P
Pagina: 81%
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MUNICIPIO DE SA0O BERNARDO DO CAMPO

Orgéo Concessor: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Tipo de concessao: Subvengéo - Custeio
Lei(s) autorizadora(s): 17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023
Objeto: Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA destinados a Custeio - Prestagao de servigos para manter as

operagdes necessarias ao funcionamento dos Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e Hospital Municipal e Universitario,
para atendimento aos usuérios do Sistema Unico de Saude na regido DRS | - GRANDE SAO PAULO

Entidade Conveniada: MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Endereco: Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901
Responsavel pela Orlando Morando Junior
Prefeitura:

DESPESAS CONTABILIZADAS E PAGAS NESTE EXERCICIO

inal deste documento é eletronico e foi assinado digitalmente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.
Para verificar a autenticidade desta cépia impressa, acesse o site https://prodigi.saobernardo.sp.gov.br/cpav-portal-externo e informe o processo SB.068820/2023-31 e o cédigo IGDON361.

1 11/27/2023 Rem?zg(/)zl-g\z/l?BC Fundagdo do ABC - CNPJ 57.571.275/0025-70 Servigos médicos (*) 13,032,880.32 497,000 12/5/2023
2 12/8/2023 Rec|:>82?2|-(|)r\2/1§|30 Fundagdo do ABC - CNPJ 57.571.275/0025-70 Servigos médicos (*) 13,230,783.70 352,000 12/27/2023
Servigos médicos (*) 26,263,664.02
DespMes fl(s). 1/ Emitido: 1/3/2024 - 8:00 PM 2
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000000 MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Orgao Concessor: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Tipo de concessao: Subvencgéo - Custeio
Lei(s) autorizadora(s): 17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023
Objeto: Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA destinados a Custeio - Prestacédo de servigos

para manter as operagdes necessarias ao funcionamento dos Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e
Hospital Municipal e Universitario, para atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Salde na regido DRS | - GRANDE SAO

PAULO
Entidade Conveniada: MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Endereco: Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901
Responsavel pela Orlando Morando Junior

Prefeitura:

DESPESAS CONTABILIZADAS EM EXERCICIOS ANTERIORES E PAGAS NESTE EXERCICIO

| deste documento é eletronico e foi assinado digitalimente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.

origina
Para verificar a autenticidade desta cépia impressa, acesse o site https://prodigi.saobernardo.sp.gov.br/cpav-portal-externo e informe o processo SB.068820/2023-31 e o cédigo IGDON361.

DespExeAnterior fl(s). 1/ Emitido: 1/3/,2024 - 8:00 PM-
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Orgao Concessor:
Tipo de concessao:
Lei(s) autorizadora(s):

Objeto:

Entidade Conveniada:

Endereco:

Responsavel pela

Prefeitura:

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Subvengao - Custeio
17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023

Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA destinados a Custeio - Prestagao de servigos
para manter as operagdes necessarias ao funcionamento dos Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e
Hospital Municipal e Universitario, para atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude na regido DRS | - GRANDE SAO
PAULO

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901

Orlando Morando Junior

DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E COMPROMISSADAS A PAGAR

S MENTOS

DespProvisionadas

fl(s). 1/

| deste documento € eletronico e foi assinado digitalmente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.

riginal

Emitido: 1/3/,202_4 -8:00 PM-
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000000 MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

Orgao Concessor: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
Tipo de concessao: Subvengao - Custeio
Lei(s) autorizadora(s): 17.614 de 26/12/2022 decreto no. 67.447 de 13/01/2023

Objeto: Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a CONVENIADA
destinados a Custeio - Prestacéo de servigos para manter as operagdes necessarias ao
funcionamento dos Hospital Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e
Hospital Municipal e Universitario, para atendimento aos usuarios do Sistema Unico de
Salde na regido DRS | - GRANDE SAO PAULO

Entidade Conveniada: MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
Enderego: Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo - 09750-901

Responsavel pela Prefeitura: Orlando Morando Junior

DEMONSTRATIVO DO USO DE RECURSOS PROPRIOS

Data do Especificagao

item documento do documento

Natureza da despesa Valor R$ Observagao

iginal deste documento é eletronico e foi assinado digitalmente por ORLANDO MORANDO JUNIOR e GERALDO REPLE SOBRINHO.
Para verificar a autenticidade desta c6pia impressa, acesse o site https://prodigi.saobernardo.sp.gov.br/cpav-portal-externo e informe o processo SB.068820/2023-31 e o cédigo IGDON361.

RecProprios fl(s). 1/ Emitido: 1/3/,202_4 - 8:00 PM5
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MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

Orgao Publico Convenente: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO

Entidade Conveniada: MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
CNPJ: 46.523.239.0001-47
Endereco e CEP: Praga Samuel Sabattini, 50 - Centro - Sdo Bernardo do Campo -
Responsavel pela Prefeitura: Orlando Morando Junior
CPF: 178.494.868-38

Objeto do Termo de Convénio: Transferéncia de recursos financeiros da SECRETARIA para a
CONVENIADA destinados a Custeio - Prestagao de servigos para
manter as operagdes necessarias ao funcionamento dos Hospital
Anchieta, Hospital de Clinicas, Hospital de Urgéncia e Hospital
Municipal e Universitario, para atendimento aos usuarios do Sistema
Unico de Saude na regido DRS | - GRANDE SAO PAULO

Més Dec-23
Origem dos recursos: Fundo Estadual de Saude

Documento Data Vigéncia Valor - R$
Termo de Convénio:CONVENIO 645/2023 7/13/2023 3/31/2024 150,000,000.00
Aditamento: -
Prorrogagéo: -

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS

Data Prevista para o VALORES Numero do VALORES

repasse (2) PREVISTOS -Rg | D2tadoRepasse d°°‘;':z;i‘:: de REPASSADOS - R$

12/13/2023 21,428,571.00 12/22/2023 202.312.220.061.568 21,428,571.43

(A) SALDO DO MES ANTERIOR 13,046,761.14

(B) REPASSES PUBLICOS NO MES 21,428,571.43

(C) RECEITA COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS 33,571.55

(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUGAO DO AJUSTE (3) -

(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A+B+C+D) 34,508,904.12

(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE BENEFICIARIA -

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO MES (E+F) 34,508,904.12

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.

(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste exercicio.

(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entreoutras.

O(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) da MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO vem indicar, na forma abaixo detalhada, as
despesas incorridas e pagas no exercicio de 45261 bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.

Anexo 12 fls. 1/

Emitido: 1/3/2024,1 - 8:00 PM
Pagina: 82
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MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO MES

ORIGEM DOS RECURSOS (4): Fundo Estadual de Saude

DESPESAS DESPESAS

CONTABILIZADAS DESPESAS TOTAL DE CONTABILIZADAS
EM EXERCICIOS | CONTABILIZADAS E | DESPESAS PAGAS |NESTE EXERCICIO A
ANTERIORES E | PAGAS NESTE MES | NESTE MES (R$) PAGAR EM
PAGAS NESTE (RS) (1) (J=H+1) EXERCICIOS

EXERCICIO (RS) (H) SEGUINTES (RS)

CATEGORIA OU DESPESAS
FINALIDADE DA CONTABILIZADAS
DESPESA (8) NESTE MES (RS)

Recursos humanos (5) - - - - -

Recursos humanos (6) - - - - -

Medicamentos - - - - -

Material médico e
hospitalar (*)

Géneros alimenticios - - - - -

Outros materiais de
consumo

Servigos médicos (*) 26,263,664.02 - 26,263,664.02 26,263,664.02 -

Outros servigos de
terceiros

Locagdo de imdveis - - - - -

Locagdes diversas - - - - -

Utilidade publica (7) - - - - -

Combustivel - - - - -

Bens e materiais
permanentes

Obras - - - - -

Despesas Financeiras e
Bancarias

Outras despesas - - - - -

TOTAL 26,263,664.02 - 26,263,664.02 26,263,664.02 -

Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Proprios, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recursos.
Salarios, encargos e beneficios.

Autébnomos e pessoa juridica.

Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.

4
5
6
7
(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisicdes e os compromissos assumidos que n&do séo classificados contabilmente como DESPESAS, como por exemplo, aquisicdo
de bens permanentes..

(9) Quando a diferenga entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO e a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE |
(*) Apenas para entidades da area da Saude.

(
(
(
(

Anexo 12 fls. 2/ Emitido: 1/3/2024 - 8:00 PM
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Anexo 12

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO MES

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO MES

34,508,904.12

(J) DESPESAS PAGAS NO MES (H-+l)

26,263,664.02

(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E - (J-F)] 8,245,240.10
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO -
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO MES SEGUINTE (K - L) 8,245,240.10

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela Entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que a

despesa relacionada comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme

programa de trabalho aprovado, proposto ao Orgdo Publico Convenente.

Sdo Bernardo do Campo, 15 de janeiro de 2024

Orlando Morando Junior

Dr. Geraldo Reple Sobrinho

Prefeito Secretdrio de Saude

fls. 3/
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