Prefeitura de SECRETARIA

Pirassununga MUNICIPAL DE SAUDE

Protocolo Administrativo n°® 3927/2025
Fundamentagdo Legal: 13.019/2014 e suas alteragdes
Convénio n° 007/2025.

Termo de Convénio

TERMO DE CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE PIRASSUNUNGA, COM A INTERVENIENCIA
DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, E A
ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -
APAE.

O MUNICIPIO DE PIRASSUNUNGA, devidamente inscrito no CNPJ sob n° 45.731.650/0001-45,
com sede na Rua Galicio Del Nero, n°® 51 — Centro, neste ato representado pelo Prefeito Municipal,
FERNANDO LUBRECHET, brasileiro, casado, professor universitario, nascido aos 13/07/1978,
portador da Cédula de Identidade R.G. n°. 26.374.283 - 0 SSP/SP e inscrito no CPF sob o n°.
190.434.078-44, residente e domiciliado na Dr. Arthur Vieira de Moraes, n® 477 — Bairro Jardim
Veneza ll, na cidade de Pirassununga-SP, doravante denominado simplesmente de MUNICIPIO, com
a interveniéncia da Secretaria Municipal de Saude através da secretaria municipal SOLANGE
APARECIDA MARTINS, portadora da Cédula de Identidade RG n° 13.949.346-3 SSP/SP e inscrita
no CPF/MF sob o n° 031.781.808-26, doravante denominado simplesmente de CONVENENTE, e de
outro lado, a ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - APAE, CNPJ
54.851.977/0001-41, denominada simplesmente CONVENIADA, com enderegco na Avenida Cap.
Antdnio Joaquim Mendes 661, Jd. Carlos Gomes, CEP 13.633-030, Pirassununga / Sao Paulo,
telefone (19) 3565-5599, e-mail apae@apaepirassununga.org.br, CNES 2748290, Tipo de Prestador
Filantrépico Habilitagdo CER IV, Portaria 2.426 de 10 de agosto de 2018, conta bancaria: Banco do

Brasil, Agéncia 0163-5, Conta Corrente 48493-8 (fls.88), neste ato representada na forma de seus
atos constitutivos por MOACYR FONSECA JUNIOR, CPF 041.059.668-04, residente e domiciliado
na Rua Visconde Rio Branco, n° 800, Centro, nesta cidade de Pirassununga/SP, celebram o presente
Convénio que se regera pela Lei Federal n° 13.019/2014 e suas altera¢des, Plano de Trabalho em

fls. 96/110, demais legislagGes correlatas e conforme as clausulas a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
1.1. Constitui objeto deste convénio oferecer servicos de prevencéo, habilitagdo e reabilitacao,
promovendo cuidados em saude a partir de Projeto Terapéutico Especializado, desenvolvendo a¢des
voltadas para valorizagdo da autonomia e independéncia da pessoa com deficiéncia, conforme Plano
de Trabalho apresentado pela CONVENIADA (fls. 96 a 110), parte integrante desta avenga,
independentemente da transcrigdo de seus termos.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGAGOES DO MUNICIPIO
2.1. Sao obrigagbdes do Municipio:
2.1.1. Transferir os recursos financeiros consignados, conforme cronograma de desembolso.
2.1.2. Dar conhecimento a Entidade das normas programaticas e administrativas dos programas
assistenciais objeto do convénio celebrado entre o Municipio e o Governo do Estado de S&o Paulo,
por intermédio da Secretaria Estadual de Saude.
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2.1.3. Promover o treinamento dos recursos humanos necessarios a execug¢ao do objeto conveniado,
sempre que necessario;

2.1.4. Supervisionar, acompanhar e avaliar, qualitativa e quantitativamente, os servigos prestados
pela Entidade em decorréncia deste convénio;

2.1.5. Assinalar prazo para que a Entidade adote as providéncias necessarias para exato
cumprimento das obrigagbes decorrentes deste convénio, sempre que verificada alguma
irregularidade, sem prejuizo da retengao das parcelas dos recursos financeiros, até o saneamento
das impropriedades ocorrentes;

2.1.6. Comunicar a Secretaria de Estado de Saude as irregularidades verificadas e ndo sanadas pela
Entidade quanto a qualidade dos servigos prestados e quanto a aplicagao dos recursos financeiros
relacionados a este convénio, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, contados da data de liberagéo.

2.1.7. Noticiar a Camara Municipal da liberacdo de recursos financeiros relacionados a este
Convénio, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis contados da data de liberagéao.

2.1.8. Repassar mensalmente a Entidade os valores definidos neste instrumento.

2.1.9. Remeter ao Data-Sus, no prazo exigido, o total dos procedimentos/més.

2.1.10. Obedecer todas as normas técnicas e administrativas e diretrizes do Sistema Unico de Saude
— SuS.

2.1.11. Apoiar tecnicamente a CONVENIADA na execugao das atividades objeto deste convénio;
2.1.12. Supervisionar, acompanhar e avaliar, qualitativa e quantitativamente, os servigos prestados
pela CONVENIADA em decorréncia deste convénio, observando no entanto, o regimento interno da
CONVENIADA,;

2.1.13. Examinar e aprovar as prestacdes de contas (mensal e total) dos recursos financeiros
transferidos 8 CONVENIADA, cujo exame devera ser realizado e certificado pela Secretaria Municipal
de Saude.

2.1.14. Assinalar prazo para que a CONVENIADA adote as providéncias necessarias para exato
cumprimento das obrigagdes decorrentes deste convénio, sempre que verificada alguma
irregularidade.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAGOES DA ENTIDADE
3.1. S0 obrigagbes da Entidade:
3.1.1. Executar o programa a que se refere a clausula primeira quem deles necessitar, conforme
plano de trabalho, discriminado no Anexo “Unico” do presente instrumento.
3.1.2. Zelar pela manutencdo dos padroes de qualidade dos servigos prestados, de acordo com as
diretrizes técnicas e operacionais definidas pelo Municipio.
3.1.3. Proporcionar amplas e iguais condi¢gbes de acesso a populagdo abrangida pelos servigos
assistenciais, sem discriminagao de qualquer natureza;
3.1.4. Manter recursos humanos, materiais e equipamentos sociais adequados e compativeis com o
atendimento dos servigos assistenciais que se obriga a prestar, com vistas ao alcance dos objetivos
deste convénio;
3.1.5. Aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pelo Municipio na prestacdo dos
servigos objeto deste convénio, conforme estabelecimento na clausula primeira;
3.1.6. Apresentar mensalmente o faturamento realizado através das BPAs, devidamente preenchidas
e assinadas pelos pacientes e concluido pela Secretaria Municipal de Saudde, juntamente com o
relatério das atividades desenvolvidas, bem como declaragdo quantitativa de atendimento mensal,
acompanhada da relagdo nominal dos atendidos (ficha individual de matricula; livro de presenga, livro
de registro de demanda) todos devidamente atualizados e vistados pela Secretaria responsavel.
3.1.7. Manter a contabilidade, os procedimentos contdbeis e os registros estatisticos, bem como a
relacdo nominal dos atendidos, atualizados e em boa ordem, sempre a disposi¢cdo dos agentes
publicos responsaveis pelo controle interno e externo, de forma a garantir o acesso as informagdes
da correta aplicagao e utilizacado dos recursos financeiros recebidos;
3.1.8. Assegurar ao Municipio, as condigdes necessarias ao acompanhamento, supervisao,
fiscalizagéo e avaliagdo da execugao e dos resultados dos servigos objeto deste convénio.
3.1.9. Autorizar a afixagdo de placas indicativas em suas dependéncias, em local de facil visualizagao
das informagdes e orientagbes sobre os servigos prestados e da participagdo dos governos federal,
estadual e municipal nos programas cujos recursos tenham origem nas disposi¢des deste convénio.
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3.1.10. Fazer constar obrigatoriamente em destaque a participagdo do Governo do Estado de Sao
Paulo, por intermédio da Secretaria Estadual de Saude, em materiais de divulgagao, tais como faixas,
cartazes, prospectos, uniformes, bonés, chaveiros, bem como, em qualquer outro produto que possa
ser utilizado para essa finalidade, observando-se o disposto no § 1° do artigo 37 da Constituicdo
Federal, e nos § 1° do artigo 115 da Constituigdo Estadual, consoante a legislagdo especifica que
rege a matéria e conforme modelo oficial a ser fornecido pelo Municipio.

3.1.11. Utilizar os recursos deste instrumento exclusivamente na execugao do seu objeto;

3.1.12. Cumprir integralmente o Plano de Trabalho aprovado pela CONVENENTE,

3.1.13. Restituir eventuais saldos dos recursos transferidos e os de rendimentos decorrentes de
aplicagdes no mercado financeiro;

3.1.14. Manter e movimentar os recursos recebidos da CONVENENTE, junto ao Banco do Brasil;
Agéncia: 0163-5; Conta Corrente: 48.493-8 (fls. 88 Prot. 3927/2025), sendo contabilizado e
prestado contas mensalmente;

3.1.15. Apresentar mensalmente e anualmente ao CONVENENTE o relatério de atividades
descrevendo a aplicagao dos recursos recebidos conforme acordado;

3.1.16. Manter a disposicao da CONVENENTE e dos érgaos de controle interno e externo, pelo prazo
de 5 (cinco) anos, contados da aprovacgao da prestacado ou tomada de contas final por parte do érgao
do Municipio, os documentos comprobatorios e registro contabeis das despesas realizadas com o
numero do Convénio;

3.1.17. Restituir a CONVENENTE o saldo eventualmente existente na data de encerramento,
denuncia ou rescisao do Convénio;

3.1.18. Restituir a CONVENENTE o valor transferido, atualizado monetariamente desde a data do
recebimento, acrescido de juros legais, na forma da legislacdo aplicavel aos débitos, nos seguintes
casos:

a) Quando nao for apresentada, no prazo exigido, a prestagdo de contas parcial ou final;

b) Quando os recursos forem utilizados em finalidade diversa da estabelecida neste Convénio;

c) Efetuar, em nome da CONVENENTE, o recolhimento dos saldos ou a devolugdo de valores
porventura ndo utilizados, juntados a respectiva prestagdo de contas, uma copia do comprovante de
recolhimento, com indicagdo do numero do termo de convénio;

d) Permitir o livre acesso do Municipio ao Programa, a qualquer tempo e lugar, a todos os atos e fatos
relacionados direta ou indiretamente com o instrumento pactuado, quando em missao de fiscalizagao
ou auditoria;

e) Proporcionar todas as informagdes que a CONVENENTE solicite sobre o Programa, sua situagao
financeira e documentos de licitagdo quando houver;

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR
4.1. O valor estimado para atender o presente convénio, é de R$ 1.720.000,00 (um milhdo
setecentos e vinte mil reais), correspondente a R$ 430.000,00 (quatrocentos e trinta mil reais)
mensais, que devera ser repassado, preferencialmente dentro do exercicio, de acordo com o
cronograma de desembolso apresentado no Plano de Trabalho, cuja despesa correra pela seguinte
dotacao orgamentaria:

— Funcional Programatica: 10.302.1003-2.521 (0349 3.3.50.39-05, c6digo de aplicagao:
300.0258), no valor de R$ 1.663.610,45 (um milhao, seiscentos e sessenta e trés mil,
seiscentos e dez e quarenta e cinco centavos);

— Funcional Programatica: 10.302.1003-2.844 (0406 3.3.50.39-05, codigo de aplicagao:
300.0094), no valor de R$ 56.389,55 (cinquenta e seis mil, trezentos e oitenta e nove e
cinquenta e cinco centavos)

4.2. O descumprimento pela entidade de qualquer obrigacdo pactuada neste convénio ensejara a
suspensao do repasse dos recursos financeiros, até que seja regularizada a situacao;

4.3. A comprovacao de que trata o paragrafo anterior devera ser feita acompanhada da prestagéo de
contas parcial tratada no inciso | desta clausula
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CLAUSULA QUINTA - DA PRESTAGAO DE CONTAS
5.1 A prestagdo de contas dos recursos consignados a este termo de convénio, nos termos da
legislagdo vigente, sera feita por meio de prestagcdo de contas parcial e final, na seguinte
conformidade:
5.2 A prestagdo de contas mensal devera ser apresentada ao MUNICIPIO até o décimo dia util do
més subsequente a prestagdo do servigo, e os Relatérios comprobatérios de atendimentos, que séao
fechados para envio ao Ministério da Saude apéds o dia 20, serao apresentados junto com a prestagéo
de contas do més seguinte, ficando sujeita a aprovagao, para liberagdo dos meses subsequentes por
meio de Relatério Circunstanciado das Atividades Desenvolvidas no periodo e Demonstrativo
Contabil e Financeiro da Execucao conforme Instrugao n°® 01/2020, atualizada pela Instrugdo 01/2024
do Tribunal de Contas do Estado — ANEXO 12, que devera ser instruido com os documentos abaixo,
5.3 Copias dos respectivos documentos de despesas (Nota Fiscal somente Eletronica) atestadas com
a autenticidade em relagédo aos originais. Os documentos originais deverdo ter a indicagao, através
de carimbos, o niumero da Lei autorizativa e do termo;
5.4 A Prestagédo de Contas Anual devera ser apresentada até 90 dias apds finalizagdo da execugéo
do convénio, sob pena de ficar impedida de receber quaisquer outros recursos financeiros por parte
do Municipio, composto dos seguintes documentos de acordo com a Instru¢gdes n® 01/2020,
atualizada pela Resolugéo Instru¢des n° 01/2024 do Tribunal de Contas do Estado — ANEXO 12 e
conforme as orientagbes da Secretaria Municipal de Finangas:
5.5 Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas computadas por Fonte de Recursos aplicadas
ao objeto do termo de convénio, em cada quadrimestre — ANEXO 12;
5.6 Certiddo com a manifestagdo expressa do Conselho Fiscal sobre a exatiddo da aplicagéo do valor
recebido no exercicio;
5.7 Certiddo contendo os nomes e CPFs dos Dirigentes e Conselheiros da CONVENIADA e
respectivos periodos de atuagao;
5.8 Relatério Anual da CONVENIADA sobre as atividades desenvolvidas com os recursos proprios e
as verbas publicas repassadas;
5.9 Regulamento para a contragdo de obras e servigos, bem como para compras com emprego de
recursos financeiros repassados a CONVENIADA,;
5.10. Ao término da vigéncia do convénio, devera ser realizada a conciliagdo bancaria da conta
corrente especifica, aberta em instituicdo financeira oficial indicada pelo MUNICIPIO, destinada &
movimentagao dos recursos vinculados ao pacto, acompanhada do respectivo extrato bancario.
5.11 Demonstragdes Contabeis e Financeiras acompanhados do balancete analitico acumulado, com
indicacdo dos valores repassados pelo 6rgdo concessor e a respectiva conciliagdo bancéria
acompanhada do extrato bancario, referente ao exercicio em que o numerario foi recebido;
5.12 Publicagao do Balango Patrimonial da CONVENIADA, do exercicio encerrado e anterior;
5.13 Certidao Expedida pelo Conselho Regional de Contabilidade — CRC, comprovando a habilitagéo
do profissional responsavel pelo balanco e demonstragbes contabeis;
5.14 Declaracao que evidencie se ocorreu ou ndo contratacdo de parentes inclusive por afinidade, de
dirigentes da CONVENIADA ou de membros do poder publico MUNICIPIO;
5.15 Declaragdo que evidencie se ocorreu ou nao contratagdo de empresa(s) pertencente(s) a
parentes, inclusive por afinidade, de dirigentes da CONVENIADA ou de membros do poder publico
MUNICIPIO;
5.16 Copia da Ata de eleigdo da ultima Presidéncia/Diretoria;
5.17 Divulgar em site oficial da entidade todas as informagbes sobre suas atividades e resultados, em
consonancia com a Lei Municipal n°® 5.312, de 06 de julho de 2018.
5.18 Exigir da CONVENENTE para os ajustes selecionados pelo Tribunal de Contas, no prazo de 10
dias, apds o encerramento de cada quadrimestre do ano civil relatério sobre a execugao do termo de
convénio no periodo, apresentando comparativo especifico das metas propostas com os resultados
quantitativos e qualitativos alcangados;
5.19 Relacao dos contratos e respectivos aditamentos firmados com a utilizagdo de recursos publicos
administrados pela CONVENIADA para os fins estabelecidos na avenga contendo tipo e nimero do
ajuste, identificagdo das partes, data, objeto, vigéncia, valor pago no exercicio e condicbes de
pagamento;
5.20 Comprovante da devolugao dos recursos n&o aplicados se houver;
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5.21 Quando da conclusdo, denuncia, rescisdo ou extingdo do termo os saldos financeiros
remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas em aplicagdes serdo devolvidos para
Municipalidade no prazo improrrogavel de 30 dias, do evento, sob pena de imediata instauragao de
tomadas de contas especial do responsavel,

CLAUSULA SEXTA - DA VIGENCIA
6.1. O prazo de vigéncia deste convénio sera contado retroativamente de 01 de setembro de 2025 até
31 de dezembro de 2025.
Paragrafo Unico: O presente Termo de Convénio podera ser rompido a qualquer momento por
qualquer das partes.

CLAUSULA SETIMA - DO CONTROLE E DA FISCALIZAGAO DE EXECUGAO DO
CONVENIO
7.1 O controle e a fiscalizagdo da execugao do presente convénio ficardo sob encargo da Secretaria
Municipal de Saude, da Secretaria Municipal de Finangas e do Controle Interno.

CLAUSULA OITAVA - DA RESTITUIGAO
8.1. A Entidade compromete-se a restituir, no prazo de 30 (trinta) dias, os valores repassados pelo
Municipio, atualizados pelos indices de remuneragdo das cadernetas de poupancga, a partir da data
de seu recebimento, nas seguintes hipoteses:
1. Nao execugao do objeto deste convénio.
2. Nao apresentacao do relatério de execucgao fisico-financeira;
3. Utilizagao dos recursos financeiros em finalidade diversa da estabelecida.

CLAUSULA NONA - DA RESCISAO E DA DENUNCIA
9.1. Este convénio podera, a qualquer tempo e por iniciativa de qualquer dos participes, ser
denunciado mediante notificacdo prévia de 30 (trinta) dias, ressalvada a hip6tese de resciséo por
descumprimento de suas clausulas ou por infragdo legal. Em qualquer caso, respondera cada
participe pelas obrigacdes assumidas, até a data do rompimento do acordo.

CLAUSULA DECIMA - DAS ALTERAGOES
10.1. Este convénio podera ser aditado, por acordo entre os participes, nos casos de acréscimo ou
redugdo do numero de atendidos, bem como para prorrogacdo do prazo de vigéncia ou
suplementagéo de seu valor.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA PUBLICAGAO
11.1. Este termo sera publicado por extrato, no Diario Oficial do Municipio, na data de sua assinatura,
correndo as despesas por conta do CONVENENTE.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO
12.1. Fica eleito o foro da Comarca de Pirassununga para dirimir quaisquer questdes resultantes da
execugao deste convénio.

E por estarem de acordo com as clausulas e condigdes ajustadas, firmam o presente termo de
convénio, na presenga das testemunhas abaixo assinadas.

Pirassununga, de de 2025.
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CADASTRO DO RESPONSAVEL ORGAO OU ENTIDADE: PREFEITURA MUNICIPAL DE
PIRASSUNUNGA

Nome FERNANDO LUBRECHET
Cargo PREFEITO MUNICIPAL
CPF n° 190.434.078-44

Periodo de gestéo 01/01/2025 A 31/12/2028
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TERMO DE CIENCIA E NOTIFICACAO COM O TERCEIRO SETOR

Protocolo Administrativo n° 3927/2025
Fundamentacgao Legal: 13.019/2014 e suas alteragées
Convénio n° 007/2025.

Orgao Publico: Prefeitura Municipal de Pirassununga/SP
Entidade: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - APAE

OBJETO: Constitui objeto deste convénio oferecer servigos de prevengéo, habilitagio e reabilitagao,
promovendo cuidados em saude a partir de Projeto Terapéutico Especializado, desenvolvendo agdes
voltadas para valorizagdo da autonomia e independéncia da pessoa com deficiéncia, conforme Plano
de Trabalho apresentado pela CONVENIADA (fls. 96 a 110), parte integrante desta avencga,
independentemente da transcricdo de seus termos.

Valor: R$ 1.720.000,00 (um milh&o setecentos e vinte mil reais).
Exercicio 2025.

Advogados Municipio: Dr. Valter Tadeu Camargo de Castro — OAB/SP 83.082; Dr. Caio Vinicius
Peres e Silva — OAB/SP 214.257; Dra. Erica Regina Pianca — OAB/SP 206.780 e Dr. Cleber Botazini
de Souza — OAB/SP 319.544; Dr. Fabio Henrique Zan — OAB/SP 214.302; Dr. Rodrigo de Azevedo
Leonel — OAB/SP 496.127; Dr. Tiago Alberto Freitas Varisi — OAB/SP 422.843

Estamos CIENTES de que:

a) O ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestagdo de contas estara
sujeito a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, cujo tramite
processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) Poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo cépias das manifestagbes de
interesse, Despachos e Decisbes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
Eletrénico, conforme dados abaixo indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugédo n°
01/2011 do TCESP;

c) Além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisbes que vierem a
ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do Estado,
Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo, 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 informagbes pessoais do(s) responsavel(is) pelo 6rgdo concessor, entidade beneficiaria
e interessados, estdo cadastradas no moddulo eletrdnico do “Cadastro Corporativo TCESP —
CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das Instru¢des n° 01/2024, Conforme Declaragao(des)
de Atualizagdo Cadastral anexa (s).

Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicagao;
b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o

direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

Pirassununga, de de 2025.




profourade SO e
Pirassununga

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO CONVENENTE, ORDENADOR DE DESPESA DO
ORGAO PUBLICO CONVENENTE, RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE E/OU
PARECER CONCLUSIVO PELO ORGAO PUBLICO CONVENENTE
Nome: FERNANDO LUBRECHET EERNANDO

Cargo: Prefeito Municipal RSO
CPF: 190.434.078-44 LUBRECHET'E”

Assinatura: 19043407844 ::

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE CONVENIADA E RESPONSAVEIS QUE ASSINAM O
AJUSTE E/OU PRESTAGAO DE CONTAS PELA ENTIDADE CONVENIADA:

Nome: MOACYR FONSECA JUNIOR Documento assinado digitalmente
Cargo: Presidente g b MOACYR FONSECA JUNIOR

L Data: 26/11/2025 15:01:25-0300
CPF 041 059668'04 Verifique em https://validar.iti.gov.br
Assinatura:

RESPONSAVEL PELA SECRETARIA INTERVENIENTE
SOLANGE APARECIDA MARTINS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

SOLANGE APARECIDA:
CPF 031.781.808-26 MARTINS:03178180826v:
ASSINATURA:

DEMAIS RESPONSAVEIS:

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Acompanhamento Processual
Nome: TIAGO ALBERTO FREITAS VARISI ARieag Yo Por TIAGO ALBERTO
: TIAGO o y

Cargo: Procurador-Geral

ALBERTO
CPF: 279.150.988-70 FREITAS VARISI::
ASSINATURA: —




Prefeitura de SECRETARIA

Pirassununga MUNICIPAL DE SAUDE

DECLARACAO DE DOCUMENTOS A DISPOSIGAO DO TCE-SP

ORGAO PUBLICO: PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA

CNPJ N°: 45.731.650/0001-45

ENTIDADE: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - APAE

CNPJ N°: 54.851.977/0001-41

PROTOCOLO ADM. N° 3927/2025

FUNDAMENTAGAO LEGAL: Lei Federal 13.019/2014 e suas alteracdes

TERMO DE CONVENIO N° 007/2025

OBJETO: Constitui objeto deste convénio oferecer servigos de prevencao, habilitagado e reabilitagéo,
promovendo cuidados em saude a partir de Projeto Terapéutico Especializado, desenvolvendo a¢des
voltadas para valorizagdo da autonomia e independéncia da pessoa com deficiéncia, conforme Plano
de Trabalho apresentado pela CONVENIADA (fls. 96 a 110), parte integrante desta avenga,
independentemente da transcrigao de seus termos.

Valor: R$ 1.720.000,00 (um milh&o setecentos e vinte mil reais).

Declaro, na qualidade de responsavel pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que os
demais documentos originais, atinentes a correspondente licitagdo, encontram-se no respectivo
processo administrativo arquivado na origem a disposi¢gao do Tribunal de Contas do Estado de Séao

Paulo, e serao remetidos quando requisitados.

Pirassununga, de de 2025.

FERNANDO @&
LUBRECHET
19043407844
FERNANDO LUBRECHET
Prefeito Municipal
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Prefeitura de SECRETARIA |
MUNICIPAL DE SAUDE

Pirassununga

TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Declaracio de Atualizagcdo Cadastral

Eu, FERNANDO LUBRECHET, CPF 190.434.078-44, atesto que na data de
23/06/2025 as 07:46:12 minhas informagdes pessoais perante este Tribunal encontram-
se atualizadas no sistema Cadastro TCESP, constando os seguintes dados:

* Nome Completo;

+ CPF;

* RG;

« Data de Nascimento;

* E-mail institucional;

« E-mail pessoal;

* Telefone Celular

* Enderego Residencial.

Atesto também que o enderego de e-mail fernandolubrechet@gmail.com, indicado
como enderego principal no Cadastro TCESP, & o enderego de contato com o Tribunal,
e que é minha responsabilidade manté-lo atualizado no caso de qualquer alteragdo.

Cadigo de autenticidade dos dados prestados no Cadastro TCESP:
F9C55D0C611936D6BC48B6906C3745BE08648B54DD74A5EBBFF4D24467

Esta declaracgio foi certificada e sua autenticidade & garantida pela chave

5a9%9a6502-d9f9-409c-a%965-c9ceb79428f7

Para conferéncia, acesse https://wwwd.tce.sp.gov.briverificacac-documentos
e insira a chave acima, ou acesse pelo QR Code apresentado ao lado.
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Prefeitura de SECRETARIA |
MUNICIPAL DE SAUDE

Pirassununga

TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Declaracao de Atualizacdo Cadastral

Eu, TIAGO ALBERTO FREITAS VARISI, CPF 279.150.988-70, atesto que na data de
23/06/2025 as 08:16:24 minhas informagbes pessoais perante este Tribunal encontram-
se atualizadas no sistema Cadastro TCESP, constando os seguintes dados:

* Nome Completo;

« CPF;

* RG;

« Data de Nascimento;
+« E-mail institucional;

+ E-mail pessoal;

* Telefone Celular

* Endereco Residencial.

Atesto também que o enderego de e-mail tiago.varisi@adv.oabsp.org.br, indicado
como enderego principal no Cadastro TCESP, € o enderego de contato com o Tribunal,
e que é minha responsabilidade manté-lo atualizado no caso de qualquer alteragdo.

Cadigo de autenticidade dos dados prestados no Cadastro TCESP:
E7AF6AF7D4EGECDD3A9B11531F04D2893701A4F4D9AFEFO0SFCED937249

Esta declaragio foi certificada e sua autenticidade & garantida pela chave
d6e8e361-b076-47a7-89c4-c9d8b0d9b980

Para conferéncia, acesse https:/iwwwd.tce.sp.gov.briverificacao-documentos
e insira a chave acima, ou acesse pelo QR Code apresentado ao lado.
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Pirassununga

TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Declaracao de Atualizacdo Cadastral

Eu, SOLANGE APARECIDA MARTINS, CPF 031.781.808-26, atesto que na data de
15/04/2025 as 10:52:34 minhas informacgdes pessoais perante este Tribunal encontram-
se atualizadas no sistema Cadastro TCESP, constando os seguintes dados:

* Nome Completo;

« CPF;

* RG;

« Data de Nascimento;
+« E-mail institucional;

+ E-mail pessoal;

* Telefone Celular

* Endereco Residencial.

Atesto também que o enderego de e-mail saude.solange@pirassununga.sp.gov.br,
indicado como enderego principal no Cadastro TCESP, é o enderego de contato com o
Tribunal, e que € minha responsabilidade manté-lo atualizado no caso de qualquer
alteragéo.

Cadigo de autenticidade dos dados prestados no Cadastro TCESP:
723B4AD7227AE98CF4A5AC5382A55B32FF179E1F34C130A19F0C3446C0

Esta declaragio foi certificada e sua autenticidade & garantida pela chave
0869c111-1517-40d8-9694-1f2675360bb4

Para conferéncia, acesse https:/iwwwd.tce.sp.gov.briverificacao-documentos
e insira a chave acima, ou acesse pelo QR Code apresentado ao lado.
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SECRETARIA

Prefeitura de ,
MUNICIPAL DE SAUDE

Pirassununga

ANEXO UNICO - PLANO DE TRABALHO
PROTOCOLO 3927/2025 — FLS. 96 a 110

Protocolo Administrativo n°® 3927/2025
Fundamentacgao Legal: 13.019/2014 e suas alteragées
Convénio n° 007/2025.

Orgao Publico: Prefeitura Municipal de Pirassununga/SP
Entidade: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - APAE

OBJETO: Constitui objeto deste convénio oferecer servigos de prevengédo, habilitagdo e reabilitagao,
promovendo cuidados em saude a partir de Projeto Terapéutico Especializado, desenvolvendo agdes
voltadas para valorizagdo da autonomia e independéncia da pessoa com deficiéncia, conforme Plano
de Trabalho apresentado pela CONVENIADA (fls. 96 a 110), parte integrante desta avenga,
independentemente da transcrigdo de seus termos.

Valor: R$ 1.720.000,00 (um milhdo setecentos e vinte mil reais).

Exercicio 2025.

Advogados Municipio: Dr. Valter Tadeu Camargo de Castro — OAB/SP 83.082; Dr. Caio Vinicius
Peres e Silva — OAB/SP 214.257; Dra. Erica Regina Pianca — OAB/SP 206.780 e Dr. Cleber Botazini

de Souza — OAB/SP 319.544; Dr. Fabio Henrique Zan — OAB/SP 214.302; Dr. Rodrigo de Azevedo
Leonel — OAB/SP 496.127; Dr. Tiago Alberto Freitas Varisi — OAB/SP 422.843

14
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CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO - CER IV

PLANO OPERATIVO 2025 (setembro a dezembro)

1. IDENTIFICACAO

Nome: Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE
CNPJ: 54.851.977/0001-41
Endereco: Av. Cap. Anténio Joaquim Mendes, n° 661 - Jd. Carlos Gomes - CEP: 13.633-030

Municipio: Pirassununga Estado: Sao Paulo
Telefone: (19) 3565-5599 E-mail: apae@apaepirassununga.org.br
CNES: n® 2748290 Tipo de Prestador: Filantropico

Habilitagdo CER IV: Portaria n® 2.426, de 10 de agosto de 2018
Conta Bancéria: Agéncia 0163-5 - C/C 48493-8

Representante Legal

Nome: Moacyr Fonseca Junior

R.G.: ¥*418.795** SSP/SP CPF: **.041.668**

Enderego Res.: R. Visconde do Rio Branco, n® 800 — Pirassununga/SP - CEP: 13.630-115
E-mail: apae@apaepirassununga.org.br

Responsavel Técnico

Nome: Regina Marcia Vaz de Lima Costa Valente

R.G.: ¥*142.460** CPF: **297.548%*

Endereco Res.: Estancia dos Ypés, s/n° - Mamonal — Pirassununga/SP - Caixa Postal 123
E-mail: apae@apaepirassununga.org.br

2. JUSTIFICATIVA

Através da Portaria GM n° 793, de 24 de abril de 2012 que instituiu a Rede de Cuidados a
Pessoa com Deficiéncia, a APAE de Pirassununga foi habilitada como CER IV pela Portaria n°
2426 de 10 de agosto de 2018, com a finalidade de ampliar os Servicos de
Reabilitagcao/Habilitagao Fisica, Intelectual e Transtorno do Espectro do Autismo, Auditiva e
Visual; oferecendo diagnostico, tratamento, adaptacdo e manutencdo de tecnologia assistiva,
constituindo-se em referéncia para rede de atengdo a satde, atendendo o municipio de
Pirassununga e 25 municipios da DRS X-Piracicaba.

CER TV 2025 (set-dez) - 1
Processo: 3927/2025 96/207
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3.

OBJETIVO

Oferecer servigos de prevencdo, habilitagdo e reabilitagdo, promovendo cuidados em saude a
partir de Projeto Terapéutico Especializado, desenvolvendo agdes voltadas para valorizagdo da
autonomia e independéncia da pessoa com deficiéncia.

4.

S.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Possibilitar diagnostico precoce de atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, através da
avaliacdao dos sinais clinicos, analisando aspectos cognitivos, sensoriais, motores, fala e
expressividade, visando melhor progndstico em relagdo ao desenvolvimento global e
funcionalidade;

Estimular precocemente o desenvolvimento neuropsicomotor a partir da hipdtese
diagnostica;

Oferecer servigo de habilitacdo/reabilitacdo, realizado por equipe multiprofissional, para o
desenvolvimento de habilidades de vida autonoma, através de elaboragdo de PTS (Plano
Terapéutico Singular);

Aplicar métodos e técnicas terapéuticas nas alteragdes posturais, do movimento, do tonus
muscular, da forca muscular, equilibrio, coordena¢do motora e propriocep¢ao que causem
limita¢des funcionais;

Orientar os pais/cuidadores e escola quanto as condutas em casa/escola, como complemento
da conduta terapéutica;

Prescrever e orientar o uso de orteses, proteses e meios auxiliares de locomogao;

Indicar e orientar recursos de tecnologia assistiva;

Proporcionar informagdes a comunidade em geral, a familia e outros profissionais;
Contribuir com o processo de inclusdo da pessoa com deficiéncia na sociedade;

Oferecer atendimento individual, grupal e a distancia de acordo com a legislacao de cada
conselho profissional, usando as tecnologias digitais de informag¢ao e comunicagao (TDIC).

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

De segunda a sexta feira, das 07:00 as 17:00 h.

6.

PUBLICO ALVO

Reabilitacio Fisica:

Pessoas Amputadas, Ostomizadas, Monoplégicas, Monoparéticas, Paraplégicas,
Paraparéticas, Hemiplégicas, Hemiparéticas, Tetraplégicas, Tetraparéticas, Triplégicas,

CER IV 2025 (set-dez) - 2
Processo: 3927/2025
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Triparéticas, Paralisia Cerebral, Nanismo.

Reabilitacio Intelectual/Autismo:
— Pessoas com Deficiéncia Intelectual e Transtorno do Espectro do Autismo.

Reabilitacio Visual:

— Pessoas com deficiéncia visual (baixa visao e cegueira), deficiéncia visual irreversivel, que
interfira na sua funcionalidade.

— Estrabismo ou suspeita de estrabismo, crianca até 7 anos para Reabilitagdo Visual.
— Encaminhamento via DRS X para aquisi¢ao de protese ocular.

Reabilitacdo Auditiva:

— Pessoas com Deficiéncia Auditiva, indicagao de AASI (Aparelho de Amplificagdo Sonora).

— Bebés com falha no teste da orelhinha, exames audioldgicos (audiometria, BERA e
imitanciometria) para avaliagdo diagnostica de deficiéncia auditiva.

— Teste da Orelhinha para municipes de Pirassununga, encaminhados pela Santa Casa de
Misericordia.

Estimulacio:

— Bebés de alto risco na faixa etaria de 0 a 3 anos de idade, portadores de comprometimentos
motores, intelectuais e ou sensoriais.

7. QUANTITATIVO DE PACIENTES/MES ATENDIDOS

A média do nimero de usuarios atendidos deve considerar o estabelecido para cada modalidade
de reabilitagdo, a saber minimo de:

Servicos Capacidade de atendimento e meta
Reabilita¢do Fisica 200 usuarios/més
CERIV Reab%l%tag:a:lo In‘telectual 200 usua}r@os/més
Reabilitagao Visual: 150 usuarios/més
Reabilitacdo Auditiva 150 usuarios/més
Total de usuarios 700 usuarios/més

8. RECURSOS FiISICOS - CERIV

MODALIDADE DE REABILITACAO AMBIENTE
01 - Consultoério de Ortopedia
01 - Ginasio
FiSICA 03 - Box de Eletroterapia
02 - Sala de Fisioterapia
01 - Sala de Fisioterapia respiratoria

CER TV 2025 (set-dez) - 3
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MODALIDADE DE REABILITACAO AMBIENTE
INTELECTUAL 01 - Consultério de Neurologia e/ou de Psiquiatria

02 - Sala de Atendimento

01 - Consultério de Oftalmologia

VISUAL 01 - Espago adequado para Orientacao e Mobilidade
01 - Sala de Reabilitagdo Visual

01 - Consultoério de Otorrinolaringologia
AUDITIVA 02 - Sala para Audiometria

01 - Sala para exames complementares: BERA / EOA
Consultdrio para triagem e avaliag@o clinico funcional
Sala de atendimento terapéutico infantil individual
Sala de atendimento terapéutico adulto individual
Sala de atendimento terapéutico em grupo infantil e adulto
Sala de Estimulagdo Precoce

AREA COMUM Sala de atendimento (gaiola de habilidades)
HABILITACAO/REABILITACAO Sala de Integrag@o Sensorial

Sala de reunido

Sala de Atividade de Vida Pratica (AVP)

Area de convivéncia interna

Sala de Enfermagem

Hidroterapia

03 - Salas do setor administrativo

01 - Almoxarifado

02 - Salas de recepgao/espera

APOIO ADMINISTRATIVO E 01 - Sala de Arquivo

RECEPCAO 02 - Depésitos de material de limpeza

01 - Refeitorio/Copa

06 - Sanitarios (feminino e masculino)

01 — Fraldario

01 - Area de embarque e desembarque para ambulancia /
veiculo adaptado

AREA EXTERNA 01 - Area de convivéncia externa

01 - Garagem descoberta

01 - Abrigo externo de residuos solidos

9. RECURSOS HUMANOS - CER 1V

Profissionais da Saude: Responsavel Técnico, Médico Oftalmologista, Médico Ortopedista,
Médico Otorrinolaringologista, Médico Psiquiatra, Médico Neurologista, Médico Clinico,
Fisioterapeuta, Fonoaudidlogo, Psicologo, Técnica para Orientacdo e Mobilidade, Terapeuta
Ocupacional, Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Nutricionista, Assistente Social, Educador
Fisico, Psicopedagogo e Cuidador.

Equipe de Apoio: Diretora Administrativa, Assistente Administrativo, Auxiliar
Administrativo, Advogado, Auxiliar de Manutencao, Auxiliar de Secretaria, Guarda, Motorista,
Recepcionista, Servente, Supervisor.

CER TV 2025 (set-dez) - 4
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10. EQUIPAMENTOS — Area de Satde

A entidade disponibilizard equipamentos necessarios conforme Instrutivo de Reabilitagdo
Fisica, Intelectual e TEA, Visual e Auditiva.

11. SERVICOS

11.1 REABILITACAO FiSICA

r

O atendimento especializado ¢ realizado por equipe multiprofissional, composta por
profissionais capacitados, atuando de maneira interdisciplinar. E desenvolvido a partir do Plano
Terapéutico Singular, considerando as necessidades especificas de cada individuo e sua familia.

Objetivo Geral

Oferecer consulta (neurologia e ortopedia) e habilitagao/reabilitagdo fisica por meio da
aplicagao de métodos e técnicas apropriadas nas alteragdes sensoriais, posturais, do movimento,
do tonus muscular, da for¢a muscular, equilibrio, coordenagdo motora e propriocepcao, que
causem limita¢des funcionais.

Objetivos Especificos

— Proporcionar diagndstico precoce, através da avaliacdo fisica das condicdes clinicas,
anatomofisioldgicas e funcionais, considerando a fun¢do cognitiva, o estado mental e as
condigdes de coordenagdo motora;

— Elaborar estratégia terap€utica por meio de plano terapéutico singular;

— Envolver a familia no processo terapéutico, oferecendo as informagdes necessarias para
torna-la participante e atuante;

— Prescrever, orientar e treinar o paciente para a utilizacdo de oOrteses, proteses e meios
auxiliares de locomog¢ao (OPM) e recursos de tecnologia assistiva;

— Emitir relatorios de orientacdo quanto aos procedimentos e adaptagdes necessarias a area
escolar;

— Facilitar a inclusdo do individuo na familia, trabalho e comunidade;

— Acompanhar e orientar o paciente e sua familia quanto ao aspecto psicoldgico.

— Promover o bem-estar e qualidade de vida a pessoa com deficiéncia fisica, associada ou ndo
a outras deficiéncias.

11.1.1 ATENDIMENTO A PESSOA OSTOMIZADA

Objetivo Geral
Oferecer servico as pessoas ostomizadas nas areas de enfermagem, nutri¢ao e psicologia.

Objetivos Especificos
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— Atendimento individual,

— Orientar e incentivar os usudrios a participagdo em grupos de apoio;

— Orientar a pessoa com estoma para o convivio social e familiar;

— Orientar a familia;

— Incentivar e capacitar para o autocuidado pessoal;

— Realizar encaminhamento necessario quando detectadas quaisquer intercorréncias;

— Dispensagdo dos equipamentos de ostomia, enviados pelo ARE-Limeira (DRS X) aos
pacientes de Pirassununga.

11.2 REABILITACAO INTELECTUAL E TRANSTORNOS DO ESPECTRO DO
AUTISMO (TEA)

Considerando que a assisténcia a satde das Pessoas com Deficiéncia Intelectual e com
Transtorno do Espectro do Autismo requer estrutura especializada, com instalagdes e
equipamentos adequados, profissionais habilitados e suporte clinico para diagndstico e terapia.

Objetivo Geral

Oferecer consulta (neurologia e psiquiatria), servigos de prevencao, habilitagdo/reabilitagdo
através de atendimento multiprofissional, visando cuidados em satde a partir da elaboragdo do
Plano Terapéutico Singular, visando agdes voltadas para a valorizagdo da autonomia e
independéncia da Pessoa com Deficiéncia Intelectual e com Transtorno do Espectro do
Autismo.

Objetivos Especificos

— Realizar avaliagdo diagnostica com equipe multiprofissional, composta por médico
especialista (psiquiatra e/ou neurologista) e por profissionais da area da reabilitacdo, com a
finalidade de estabelecer o impacto e repercussdes no desenvolvimento global do individuo
e na sua funcionalidade;

— Oferecer atendimento multiprofissional para o desenvolvimento de habilidades para a
execug¢do de atividades de vida autdbnoma, entre as quais se destacam: estimulagao precoce,
orientagdes a familia, orientagdes a escola;

— Oferecer habilitagao/reabilita¢do, visando, entre outras, o desenvolvimento de habilidades,
funcionalidade, cogni¢do, linguagem e sociabilidade;

— Propor situagdes planejadas, de acordo com as necessidades de cada individuo, para
propiciar o desenvolvimento de habilidades comunicativas, trabalhando a comunicacdo a
partir de situagdes que envolvam o ambiente cotidiano do usudrio;

— Apresentar atividades de estimulagdo da fase articulatoria da linguagem expressiva, direta
e indireta, oral e escrita, trabalhando aspectos de compreensdo e expressao, objetivando o
enriquecimento funcional da linguagem;
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— Favorecer atividades que fagam uso de recursos visando a estimulagdo dos processos de
desenvolvimento cognitivo, assim como contribuir com o desenvolvimento da linguagem
oral e escrita.

11.3 REABILITACAO VISUAL

O atendimento especializado ¢ realizado por equipe multiprofissional, composta por
profissionais capacitados, atuando de maneira interdisciplinar. E desenvolvido a partir do Plano
Terapéutico Singular, considerando as necessidades especificas de cada individuo e sua familia.

Objetivo Geral

Oferecer consulta oftalmoldgica para diagnostico e prescri¢do de corregdes Oticas, adaptagdo
de proétese ocular, reabilitacao/habilitacdo, promover independéncia por meio de orientagcdo em
mobilidade, reabilitagdo visual, favorecendo desta forma a inclusdo da pessoa com deficiéncia
visual.

Objetivos Especificos

— Oferecer Diagndstico e tratamento;

— Elaborar plano terapéutico, desenvolvido por meio do trabalho interdisciplinar junto a
pessoa com deficiéncia visual e sua familia;

— Reconhecer os aspectos ambientais e sociais;

— Reconhecer as expectativas e necessidades funcionais do individuo;

— Prescrever corre¢do Optica de sua ametropia e de auxilios;

— Orientar quanto uso de auxilios ndo opticos e eletronicos para baixa visao;

— Orientar quanto aos aspectos legais da deficiéncia visual;

— Encaminhar a servigos especializados;

— Disponibilizar equipe para aplicacdo do teste do olhinho e acuidade visual;

— Propiciar atividades sociais e ocupacionais favorecendo a integragao familiar e social;

— Desenvolver atividades que confiram maior grau de autonomia pessoal;

— Proporcionar o treinamento de orientagdo em mobilidade com o objetivo de desenvolver
habilidades basicas em cima de técnicas especificas;

— Capacitar pessoas com deficiéncia visual para utilizagdo do método Braille;

— Avaliar a necessidade da tecnologia assistiva e de recursos terapéuticos adequados;

— Oferecer intervencao precoce a bebés de 0 a 3 anos atendimento na estimulagdo precoce.

11.4 REABILITACAO AUDITIVA

Considerando os adultos e as criangas que apresentam dificuldades de comunicagao decorrentes
de uma perda auditiva, o servico de habilitagcdo/reabilitacdo vem para promover cuidados a
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saude desenvolvendo acdes voltadas para a valorizacdo da independéncia e autonomia da
pessoa com deficiéncia.

Objetivo Geral
Avaliacdo, diagndstico, monitoramento, acompanhamento, reabilitagdo/habilitacdo, da
deficiéncia auditiva e protetizagdo auditiva.

Objetivos Especificos

— Realizar diagnostico audioldgico por meio de consulta médica especializada e exames
audiolégicos (Audiometria Tonal Limiar, Logoaudiometria, Imitanciometria, Potencial
Evocado Auditivo de tronco Encefalico - PEATE/BERA, Processamento Auditivo Central
- PAC, Emissdes Otoacusticas - EOA);

— Indicar, prescrever, selecionar, adaptar, conceder dispositivos eletronicos aplicados a surdez
(Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual - AASI);

— Acompanhar, desde a selegdo, a adaptagdo do tipo e caracteristicas tecnologicas do AASI,
adequando o amplificador sonoro as caracteristicas audioldgicas e necessidades acusticas
do individuo DA;

— Treino do manuseio do dispositivo de amplificagdo individual — AASI;

— Monitoramento audioldgico da perda auditiva;

— Elaborar estratégia terapéutica através do Plano Terapéutico Singular;

— Realizar Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado (TAAC) para os diagnosticados
com Transtorno do Processamento Auditivo Central - TPAC,;

— Emitir relatorios de orientagdo quanto aos procedimentos e adaptacdes necessarias ao
deficiente auditivo em idade escolar;

— Emitir relatorios de orientacdo quanto aos procedimentos e adaptacdes necessarias ao
deficiente auditivo em ambiente laboral;

— Desenvolver atividades que confiram maior grau de autonomia ao deficiente auditivo;

— Oferecer apoio psicoldgico a pacientes e familiares;

— Oferecer atendimento, no setor de estimulagdo precoce ao bebé de 0 a 3 anos;

— Realizar etapas de teste e reteste da Triagem Auditiva Neonatal (TANU) nos casos cujo
Recém Nascido (RN) apresente indicadores de risco para a DA;

— Realizar avaliacdo médica especializada nos casos que falharam na TAN (com ou sem
IRDA);

— Realizar o diagnéstico audiologico nos bebés que falharam na Triagem Auditiva Neonatal
(TANU);

— Oferecer orientacdes e monitoramento nos casos que passaram no “Teste da Orelhinha”,
porém apresentam IRDA;

— Orientar sobre os direitos e beneficios do Deficiente Auditivo;
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— Contribuir com o processo de inclusdo de pessoas com deficiéncia auditiva na sociedade.

11.5 PROGRAMA DE ESTIMULACAO PRECOCE (0 a 3 anos)

A intervencao precoce visa o desenvolvimento do bebé de acordo com a fase em que ela se
encontra. Assim, implementa-se um conjunto de atividades destinadas a proporcionar a crianga,
nos primeiros anos de vida, o alcance do pleno desenvolvimento por isso elas devem ser de
carater global, ou seja, percebendo a criangca como um ser biopsicossocial independente de sua
idade, o desenvolvimento sistémico devera ser o objetivo principal.

A estimulagdo visual, auditiva, percep¢ao do seu corpo, do corpo do outro e sua relagdo, do
espago ¢ do tempo, e de seus movimentos, devem estar incorporados aos objetivos do
profissional que estd em contato com o bebé, além da presenca e participagdo da familia, para
que esse trabalho seja realizado de forma continua e natural ndo apenas por um profissional.

Objetivo Geral
Criar condig¢des facilitadoras para ajudar no desenvolvimento da crianga, evitando ou
minimizando os distarbios do desenvolvimento neuropsicomotor.

Objetivos Especificos

— Orientar a familia quanto aos recursos existentes na institui¢ao;

— Fornecer subsidios de apoio para sanar dificuldades;

— Dar énfase a importancia do papel dos pais no processo terapéutico do filho;

— Ser continente a angustia/frustra¢do pela perda do filho idealizado e trabalhar a melhor
aceitacao do filho real;

— Trabalhar com as maes, a importancia da estimulagdo que ficou comprometida frente a
dificuldade de lidar com o filho especial;

— Elaborar plano terapéutico com equipe multidisciplinar;

— Evitar ou minimizar os disturbios do desenvolvimento neuropsicomotor;

— Estimular o desenvolvimento sensorio motor da crianga;

— Estimular o desenvolvimento motor da crianca de acordo com sua idade;

— Prevenir a instalagdo de deformidades na coluna vertebral e membros;

— Prevenir a perda de massa 6ssea, massa muscular e atrofias;

— Estimular o desenvolvimento da fala e linguagem da crianga;

— Estimular o desenvolvimento da musculatura responsavel pela degluticdo e mastigacao;

— Desenvolver hébitos de vida didria como higiene pessoal, alimentagdo, vestudrio e
locomocgao.
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12. FLUXO DE EXECUCAO
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|
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Processo: 3927/2025

INiCIO
|
Usuario entra por meio da regulagdo local: CROSS
(Central de Regulagdo de Ofertas de Servigos de Saude)

!

Acolhimento , Recepcao:
multiprofissional Atendimento agendado

!

Avaliagdo nas
especialidades médicas

}

Se enquadra nos

Avaliagdo global critérios de inser¢do
multiprofissional g estabelecidos pela
instituigdo?
— Definicédo e I Sim -

constru¢do do PTS

Devolutiva e contra referéncia ao
Atendimento local de origem do encaminhamento
acompanhamento em
Reabilitacao

| » | Avaliagdo global multiprofissional para alta da

reabilitagdo com usuario + familia/responsavel

!

Usuario possui indicacdo para alta?

ALTA QUALIFICADA: |

FIM | <«—— Encaminhamento para os demais pontos | g—ro  Sim

de atengdo a saude e assisténcia social,
conforme sua necessidade
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13. MODALIDADES DE ATENDIMENTO

e Acolhimento a familia e ao paciente

e Assisténcia de Enfermagem

e Assisténcia ao paciente ostomizado

e Atendimento médico especializado, de fisioterapia, fonoaudiologia, nutri¢do, psicologia,
terapia ocupacional e educacao fisica

e Atividades de Vida Pratica

e Acupuntura
e Bandagem

e Fisioterapia Respiratéria

e Hidroginastica

e Hidroterapia

e Integracdo Sensorial
¢ Gaiola de Habilidades
e Musculagdo Adaptada

e (Condicionamento fisico

e Psicomotricidade

e Orientacdo do uso de Tecnologia Assistiva

e Prescri¢io de Ortese, Protese e Meio de Locomogao

e Orientagdo (pacientes/pais/cuidadores e escola)

e Visita domiciliar para municipes de Pirassununga

14. INDICADORES

Metas Acao/Atividade Resultados For:ma df Periodicidade
Verificacao
Diagnosticar e .
Triagem avaliar a Agendas via Diaria
. . CROSS
funcionalidade
Atender o Elaboragdo de um
minimo de 150 . . p lano.de Conforme a
L A Construir e reavaliar atendimento L. .
usuarios/més L . . Prontuario necessidade
oA . periodicamente o PTS multiprofissional .
com deficiéncia com o do paciente
Auditiva . .
paciente/responsavel
Atender (407)
“f;ﬁdualmente elouem | o alidade de vida, | PTS, Prontudrio, gg’cli‘;‘i’d“aed:
Atender o grupo, . autonomia BPA, APAC .
minimo de 200 presencial/teleatendimento do paciente
usuarios/més Exames
’ Registrar prontuarios e a Qualidade Prontuario, BPA, Diédria

Processo: 3927/2025
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- q.q Forma de e ]
Metas Acao/Atividade Resultados . ~ Periodicidade
Verificacao
com deficiéncia | producdo APAC:
Fisica Faturamento
Promover a
padronizacdo das
. condutas
Criar protocolos de e .
; multidisciplinares, Coordenagao Permanente
atendimento .
auxiliando na
Atender o uniformizagdo dos
minimo de 200 tipos de tratamento
usuarios/més, Realizar e participar de
com deficiéncia | reunides de equipe para Melhoria da Atas Quando
Intelectual/TEA | estudos e discussdes de qualidade Coordenagio necessario
casos
Articular com os outros
componentes de atengdo
Atender o da Rede de Cuidados a Oficios,
minimo de 150 | Pessoa com Deficiéncia Qualidade Encaminhamentos, | Diaria
usuarios/més, (atengao basica, hospitalar Prontudrio
com deficiéncia e de urgéncia e
Visual emergéncia)
Divulgagdo de campanhas | Prevengao,
preconizadas pelo SUS e informag@o e Redes sociais Mensal
ANVISA conscientizagao
Orientagdes com temas
direcionadas ao ~
. . - Prevencao,
autocuidado, estimula¢do . ~ .. .
. ~ informag@o e Redes sociais Bimestral
precoce e orientagdes L
. . conscientizagao
gerais aos pacientes ¢
familiares
Busca ativa dos pacientes
faltosos pela assistente Prontuério
social, apos trés faltas Contato telefonico ~ Diaria
. Evolugdo
consecutivas, antes da
retirada do servigo
Pré e pos consulta Qualidade Prontuario Diaria

METAS QUALITATIVAS

Orientar quanto ao desenvolvimento e melhoria da qualidade de vida dos pacientes, bem
como na defesa da garantia do direito a saude.

Realizar acolhimento pela recepcao, assim como estrutura fisica e auxilio aos pacientes no
deslocamento do transporte até as terapias.

Oferecer transporte adaptado aos usuarios municipes de Pirassununga, cadeirantes com
deficiéncia fisica e alto grau de comprometimento na sua mobilidade, sempre com a
presenca de uma acompanhante responsavel.

Obter aprovacao do servigo realizado em pesquisa de satisfacdo junto as familias atendidas.
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15. PLANO DE APLICACAO

5 Salario 13° Verbas
Ord Fungio Salario Adicional Total 4 meses Saldrio Férias 1/3 Férias Total FGTS lell’a. Total Geral
Rescisoria

1 Assistente Administrativo 241473 24147 2.656,20 | 10.624,81 1.328,10 2.656,20 885,40 15.494,52 1.239,56 3.275,98 20.010,06
2 Assistente Administrativo 2 3.000,00 300,00 3.300,00 [ 13.200,00 1.650,00 3.300,00 1.100,00 19.250,00 1.540,00 4.070,00 24.860,00
3 Assistente Social 5.516,37 551,64 6.068,01 [ 24.272,03 3.034,00 6.068,01 2.022,67 35.396,71 2.831,74 7.483,88 45.712,32
4 Assistente Social 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
5 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
6 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
7 Auxiliar Administrativo 2.537,27 253,73 2.791,00 [ 11.163,99 1.395,50 2.791,00 930,33 16.280,82 1.302,47 3.44223 21.025,51
8 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
9 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
10 Auxiliar Administrativo 2.191,79 219,18 2.410,97 9.643,88 1.205,48 241097 803,66 14.063,99 1.125,12 2.973,53 18.162,63
11 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
12 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
13 Auxiliar Administrativo 2.191,79 219,18 2.410,97 9.643,88 1.205,48 2.410,97 803,66 14.063,99 1.125,12 2.973,53 18.162,63
14 Auxiliar Administrativo 2.087,42 208,74 2.296,16 9.184,65 1.148,08 2.296,16 765,39 13.394,28 1.071,54 2.831,93 17.297,75
15 Auxiliar de Manutengio 2.906,00 290,60 3.196,60 [ 12.786,40 1.598,30 3.196,60 1.065,53 18.646,83 1.491,75 3.942,47 24.081,05
16 Auxiliar de Secretaria 2.262,88 226,29 2.489,17 9.956,67 1.244,58 2.489,17 829,72 14.520,15 1.161,61 3.069,97 18.751,73
17 Coordenadora de Satide 748425 | 1.496,85 8.981,10 [ 35.924,40 4.490,55 8.981,10 2.993,70 52.389,75 4.191,18 11.076,69 67.657,62
18 Cuidador 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
19 Cuidador 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
20 Diretora Administrativa 5.327,39 | 2.130,96 7.458,35 | 29.833,38 3.729,17 7.458,35 2.486,12 43.507,02 3.480,56 9.198,63 56.186,21
21 Educador Fisico Saide 4.344,13 434,41 4.778,54 | 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
22 Enfermeiro Geral 6.081,80 608,18 6.689,98 | 26.759,92 3.344,99 6.689,98 2.229,99 39.024,88 3.121,99 8.250,98 50.397,85
23 Fisioterapeuta 5.544,34 554,43 6.098,77 | 24.395,10 3.049,39 6.098,77 2.032,92 35.576,18 2.846,09 7.521,82 45.944,10
24 Fisioterapeuta 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
25 Fisioterapeuta 4.344,13 434,41 4.778,54 | 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
26 Fisioterapeuta 4.344,13 434,41 4.778,54 | 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
27 Fisioterapeuta 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
28 Fisioterapeuta 4.561,34 456,13 5.017,47 | 20.069,90 2.508,74 5.017,47 1.672,49 29.268,60 2.341,49 6.188,22 37.798,30
29 Fisioterapeuta 4.344,13 434,41 4.778,54 | 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
30 Fisioterapeuta 5.544,34 554,43 6.098,77 | 24.395,10 3.049,39 6.098,77 2.032,92 35.576,18 2.846,09 7.521,82 45.944,10
31 Fisioterapeuta 4.344,13 434,41 4.778,54 | 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
32 Fisioterapeuta 4.789,41 478,94 5.268,35 [ 21.073,40 2.634,18 5.268,35 1.756,12 30.732,05 2.458,56 6.497,63 39.688,24
33 Fisioterapeuta 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
34 Fonoaudiologa 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
35 Fonoaudiologa 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
36 Fonoaudiologa 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
37 Fonoaudiologa 5.280,32 528,03 5.808,35 | 23.233,41 2.904,18 5.808,35 1.936,12 33.882,05 2.710,56 7.163,63 43.756,25
38 Fonoaudiologa 4.137,27 413,73 4.551,00 | 18.203,99 2.275,50 4.551,00 1.517,00 26.547,48 2.123,80 5.612,90 34.284,18
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Salério 13 uechas
Ord Funcio Salario Adicional 4 meses o Férias 1/3 Férias Total FGTS Multa Total Geral
Total Salario ey
Rescisoria
39 Guarda 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
40 Guarda 1.743,71 174,37 1.918,08 7.672,32 959,04 1.918,08 639,36 11.188,81 895,10 2.365,63 14.449,54
41 Guarda Noturno 2.820,12 282,01 3.102,13 12.408,53 1.551,07 3.102,13 1.034,04 18.095,77 1.447,66 3.825,96 23.369,39
42 | Médico Otorrino 9212,11 921,21 10.133,32 | 40.53328 | 5.066,66 | 10.133,32 | 337777 59.111,04 | 472888 | 12.497,76 76.337,68
43 Motorista 2.621,75 262,18 2.883,93 11.535,70 1.441,96 2.883,93 961,31 16.822,90 1.345,83 3.556,84 21.725,57
44 | Motorista 262175 | 262,18 288393 | 1153570 | 144196 | 2.883,93 961,31 16.822,90 1.345,83 3.556,84 21.725,57
45 Nutricionista 4.344,13 434,41 4.778,54 19.114,17 2.389,27 4.778,54 1.592,85 27.874,83 2.229,99 5.893,54 35.998,36
46 | Psicslogo 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
47 Psicologo 5.516,37 551,64 6.068,01 24.272,03 3.034,00 6.068,01 2.022,67 35.396,71 2.831,74 7.483,88 45.712,32
48 | Psicslogo 456134 | 456,13 501747 | 20.069,90 | 2.508,74 | 5.017,47 | 1.672,49 20.268,60 | 2.341,49 6.188,22 37.798,30
49 Psicologo 2.758,21 275,82 3.034,03 12.136,12 1.517,02 3.034,03 1.011,34 17.698,51 1.415,88 3.741,97 22.856,37
50 | Psicologo 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
51 Psicélogo 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
52 | Psicologo 456134 | 456,13 501747 | 20.069,90 | 2.508,74 | 5.017,47 | 1.672,49 20.268,60 | 2.341,49 6.188,22 37.798,30
53 | Psicologo 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
54 | Psicologo 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
55 | Psicologo 434413 | 43441 477854 | 19.114,17 | 238927 | 477854 | 1.592,85 27.874,83 | 2.229,99 5.893,54 35.998,36
56 Recepcionista 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
57 | Recepcionista 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
58 Recepcionista 1.742,71 174,27 1.916,98 7.667,92 958,49 1.916,98 638,99 11.182,39 894,59 2.364,28 14.441,26
59 | Servente 1.742,71 697,08 243979 | 9.759,18 | 1.21990 | 2.439,79 813,26 14.232,13 1.138,57 3.009,08 18.379,78
60 Servente 1.829,84 731,94 2.561,78 10.247,10 1.280,89 2.561,78 853,93 14.943,69 1.195,50 3.159,52 19.298,71
61 Servente 1.742,71 697,08 243979 | 9.759,18 | 1.21990 | 2.439,79 813,26 14.232,13 1.138,57 3.009,08 18.379,78
62 Sup Depto Pessoal 4.832,10 483,21 531531 21.261,24 2.657,66 5.315,31 1.771,77 31.005,98 2.480,48 6.555,55 40.042,00
63 Técnico em Enfermagem 3.988,11 398,81 4.386,92 17.547,68 2.193,46 4.386,92 1.462,31 25.590,37 2.047,23 5.410,54 33.048,14
64 Técnico em Enfermagem 3.998,11 399,81 4.397,92 17.591,68 2.198,96 4.397,92 1.465,97 25.654,54 2.052,36 5.424,10 33.131,00
65 Técnico em Enfermagem 4.198,02 419,80 4.617,82 18.471,29 2.308,91 4.617,82 1.539,27 26.937,30 2.154,98 5.695,31 34.787,59
66 Técnico em Enfermagem 3.807,72 380,77 4.188,49 16.753,97 2.094,25 4.188,49 1.396,16 24.432,87 1.954,63 5.165,81 31.553,31
67 Terapeuta Ocupacional 6.098,75 609,88 6.708,63 26.834,50 3.354,31 6.708,63 2.236,21 39.133,65 3.130,69 8.273,97 50.538,31
68 | Terapeuta Ocupacional 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
69 Terapeuta Ocupacional 5.792,19 579,22 6.371,41 25.485,64 3.185,70 6.371,41 2.123,80 37.166,55 2.973,32 7.858,07 47.997,95
70 | Terapeuta Ocupacional 413727 | 413,73 4551,00 | 18.203,99 | 227550 | 455100 | 1.517,00 26.547,48 | 2.123,80 5.612,90 34.284,18
* Previsdo de Recursos Humanos - Sujeito a alteracio

Ord Especialidade Carga Horaria Semanal

01 |Neurologista 30h

. 01 Oftalmologista 20h

Prestador de Servicos -

01 Ortopedista 20h

01 Otorrinolaringologista 10h

01 Psiquiatra 10h

* Sujeito a alteracio
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Av. Cap. Anténio Joaquim Mendes, 661 - Jd. Carlos Gomes - CEP 13.633-030 - Pirassununga/SP - Tel. (19) 3565.5599
e-mail:apae@apaepirassununga.org.br

Itens de Despesa Mensal 4 Meses
Recursos Humanos: Salérios (adicionais, horas extras), 13° Salario, Férias
+ 1/3, verbas rescisorias, encargos trabalhistas, multa rescisoria, vale 365.000,00 | 1.460.000,00
alimentacdo, vale transporte)
Prestagdo de Servigos (Médicos) 58.000,00 232.000,00
Autonomos (Advogado, Motorista) 3.900,00 15.600,00
Servicos de Terceiros (Dedetizagio e desratizagdo, limpeza caixa d'dgua,
manutengdo de equipamentos, servigos de informatica, manutencdo de ar-
condicionado, calibragio de equipamentos, servigo de retirada de lixo 2.150,00 8.600,00
biologico, seguranga do trabalho, exames de saide ocupacional, auditoria,
sistema de ponto, outros)
Utilidade Publica (Servigo de telefonia, internet, energia elétrica) 950,00 3.800,00
Total ... 430.000,00 | 1.720.000,00
16. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
Setembro/25 Outubro/25 Novembro/25 Dezembro/25 Total
430.000,00 430.000,00 430.000,00 430.000,00 1.720.000,00

17. PRESTACAO DE CONTAS

A prestacdo de contas mensal serd apresentada a Secretaria Municipal de Saude até o 10°
(décimo) dia 1util do més subsequente ao recebimento do recurso.

18.

PRAZO DE EXECUCAO DAS ATIVIDADES DA PARCERIA

‘ Inicio: ‘ 1° de setembro de 2025 |

| Término: | 31 de dezembro de 2025

Documento assinado digitalmente

MOACYR FONSECA JUNIOR
Data: 31/07/2025 17:30:40-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

govb

Pirassununga/SP, 31 de julho de 2025.

Moacyr Fonseca Junior
Presidente
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