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SAUDE

SEGUNDO TERMO ADITIVO AO TERMO DE
COOPERACAO N2 001/2023 QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE
POR INTERMEDIO DA SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE DE BELO HORIZONTE E A FUNDAGAO
BENJAMIN GUIMARAES - HOSPITAL DA BALEIA.

Processo n? 01.047.330.23.46

O Municipio de Belo Horizonte, por meio da Secretaria Municipal de Satude, Orgio Gestor do Sistema
Unico de Satde de Belo Horizonte, inscrita no CNPJ sob o n2 18.715.383/0001-40, situada na Av. Afonso
Pena n2 2.336 - Bairro Savassi - Belo Horizonte/Minas Gerais, neste ato representada por seu Secretario
Municipal de Saude, Danilo Borges Matias, brasileiro, CPF n2 036.857.416-40, e a Fundacio Benjamin
Guimardes - Hospital da Baleia, inscrita no CNPJ sob o n2 17.200.429/0001-25, CNES n? 2695324, com
sede na cidade de Belo Horizonte, a Rua Juramento, n? 1.464, Bairro: Saudade, CEP 30.285-000, neste ato
por sua Presidente, Tereza da Gama Guimardes Paes, brasileira, portadora do CPF n? 482.303.326-49,
conforme determinado pela Portaria n2 754 de 20 de junho de 2023, nos termos da Portaria GM/MS n2
449 de 05 de abril de 2023, resolvem firmar o presente TERMO ADITIVO, mediante as cldusulas e
condigOes que seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1 O presente Termo Aditivo tem por objeto efetuar o repasse de recursos financeiros oriundos da
EMENDA PARLAMENTAR FEDERAL n2 29940003, observando o disposto na Portaria n2 754 de 20 de junho
de 2023, e Portaria GM/MS n2 449 de 05 de abril de 2023.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

2.1 A Secretaria Municipal de Salde de Belo Horizonte efetuara o repasse do recurso objeto deste Termo
ao Beneficiario até 30 dias apds a publicagdo deste instrumento.

2.2 Os recursos objeto deste Termo deverdo ser executados pelo Beneficiario até o fim de vigéncia deste
Termo.

CLAUSULA TERCERIA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

3.1 0 valor proveniente das EMENDAS PARLAMENTARES é de R$ 500.000,00 (quinhentos ml reais), e serd
repassado a Fundacdo Benjamin Guimaraes - Hospital da Baleia, em parcela Unica:

HOSPITAL DA BALEIA
N2 DA PROPOSTA N2 DA EMENDA VALOR (RS) TIPO CONTA BANCARIA
Portaria
Federal n2 Banco: CEF
754 /2023 36000.5038982/02-300 29940003 R$ 500.000,00 Individual Agéncia: 4257
Conta: 3143-0
RS 500.000,00
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CLAUSULA QUARTA - DA DOTACAO
4.1 As despesas decorrentes deste Termo Aditivo serdo acobertadas pela seguinte dotagio orcamentdria:

2302.3401.10.302.114.2894.0001.339039.74.1.600.510.3110
CLAUSULA QUINTA — DA RATIFICACAO

5.1. Ficam mantidas as demais cldusulas e condi¢des do Termo de Cooperagdo originario, naquilo que ndo
contrariem o presente termo aditivo.

CLAUSULA SEXTA — DA PUBLICIDADE

6.1 A eficdcia do presente Termo Aditivo fica condicionada a publicacdo do respectivo extrato no Didrio
Oficial Do Municipio - DOM, a qual devera ser providenciada pelo Municipio.

Firma-se o presente Termo em duas vias deigual teor, que segue assinado pelas partes interessadas.

Belo Horizonte, 28  de (\iynu}:‘o de 2023.

Fabiano d“s A Anjos Pererr

Sub Secralgri
SUBSEcrerar

aHarlins
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" \\Panilo Borgé W&t%mai"

Secretario Munlmpal de Saude

4 ad digtaimaents por TEREZA DA CAMA CUIMARAES

TEREZA DA GAMAEEEE Lot
GUIMARAES  Simmiism oo
PAES:482303326495 5 i -~

Tereza da Gama Guimardes Paes
Fundacgdo Benjamin Guimaraes - Hospital da Baleia

Testemunhas:
1y Cheishion B oM. Silvap )y Kedore Guirma oS
Assinatura/RG Assinatura/RG ‘
MG 13.574. 284 MG \FSBGDIO

Fernanda Amarafite Guimaraes
BM 115807-1
Assessora Jurifllea - Diretoria
Juridico Administrftiva - DIJAJPGM
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MODELO

DECLARACAO DE APLICAGAO DE RECURSOS

Segundo Termo Aditivo ao Termo de Cooperagio n2 001/2023
Contrato de Prestacdo de Servigos - Processo n 01.062.992.21.84
Portaria n2 754 de 20 de junho de 2023

Periodo de Execucdo: Da assinatura, até 31/12/2024

Entidade de Executora: Fundagdo Benjamin Guimardes - Hospital da Baleia

Aos xx dias do més de xxxx de 20xx, a XXxxxxxxxxxxxxxxx (nome da Beneficidria), inscrito no CNPJ n®
XRXOXXXXXXX — CNES N2 XXXXXXXXXXX representada neste ato pela{o) sua(seu) responsavel legal, Sr(a)
XXXXXXXXXXXXxXxxxxX, DECLARA a finaliza¢do da aplicagdo dos recursos oriundos da Portaria n2 754 de 20
de junho de 2023. E repassados por meio do Termo de Cooperagdo n? xxxx/20xx em conformidade e
estrita observincia das condi¢cBes pactuadas no Plano Operativo, parte integrante do Contrato de
Prestacio de Servigos — Processo N2 XxxXXXXXXXXXXxxxxxxx, nao havendo quaisquer obrigacdes acessorias
e complementares para esta Secretaria Municipal de Satide SMSA/SUS-BH.

Declaro ainda que a documentagdo comprobatdria do respectivo Termo permanecera arquivada pelos
préximos 10 (dez) anos, ficando disponivel aos érgdos de controle de todas as esferas de governo.

Por ser verdade, firmo o presente termo.

Belo Horizonte xx de xxxxxxx de 20xx.

(nome / carimbo da instituigdo beneficiada)
(carimbo do Representante da instituicdo)
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