PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS

TERMO DE AJUSTE QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUN_ICiPIO DE CAMPINAS E CENTRO
DE APOIO E INTEGRACAO DO SURDOCEGO E MULTIPLO DEFICIENTE — CAIS

Lei Municipal - Orgamentaria n.© 13.768 de 24 de dezembro de 2009
Termo de Ajuste n.°© 025/10
Protocolo n.° 09/10/ 38775

1. DAS PARTES

1.1. Por este instrumento, de um lado, o0 MUNICIPIO DE CAMPINAS, pessoa juridica de direito publico
interno, inscrito no CNPJ sob o n.° 51.885.242/0001-40 com sede na Av. Anchieta n.0 200, doravante
denominado simplesmente MUNICIPIO representado pela Ilma. Sra. Secretaria Municipal de
Cidadania, Assisténcia e Inclusdo Social - SMCAIS, DARCI DA SILVA, Secretaria Municipal de
Assuntos Juridicos, representada pelo Dr. CARLOS HENRIQUE PINTO, ambos com endereco no paco
municipal na Av. Anchieta n.° 200 - Centro e, de outro o(a) CENTRO DE APOIO E INTEGRACAO DO
SURDOCEGO E MULTIPLO DEFICIENTE - CAIS, doravante denominada simplesmente ENTIDADE DE
ASSISTENCIA SOCIAL, com fins ndo econdmicos, de carater beneficente, inscrita no Cadastro Nacional de
Pessoas Juridicas CNP] sob n.° 07.346.939/0001-51, registrada no Conselho Municipal de Assisténcia
Social - CMAS, sob n.° 200, com sede na Rua Lino Guedes, 225, na cidade de Campinas/SP,
representada por seu Presidente o(a) Sr(a) Jodo Alfredo Lance portador da cédula de identidade RG n°
7.378.801-6, inscrito (a) no C.P.F./M.F. sob n.° 720.906.778-72, de acordo com as disposicdes da Lei
Federal n.© 8.666/93 e da Lei Organica da Assisténcia Social n.° 8.742/93, da Politica Nacional de Assisténcia
Social, Norma Operacional Basica da Assisténcia Social e suas alteragdes posteriores, da Lei Municipal
Orgamentaria n.© 13.768 de 24 de dezembro de 2009, bem como o Decreto Municipal n.° 16.781 Resolucio
SMCAIS n.° 01/09 ambos publicados em suplemento ao Diario Oficial do Municipio em 29 de setembro de
2009 e Resolugdo CMAS n.° 75/09 publicada no Diario Oficial do Municipio em 05 de dezembro de 2009, tem
certo e ajustado que o segue:

2. DO OBJETO

2.1. Constitui objeto do presente, a execugdo de programa (s) socio-assistencial (is) que integram o Sistema
Unico da Assisténcia Social do Municipio, no @mbito da Rede de Proteco Social em seus diferentes niveis,
apoiados pelo MUNICIPIO, através da SMCAIS e desenvolvidos pela ENTIDADE DE ASSISTENCIA
SOCIAL, em consonancia com a Resolugdo SMCAIS n.° 01/09 que disciplina as diretrizes, objetivos Gerais,
indicativo de estratégias metodologicas, medidas estratégicas e prioridades, de cada nivel protetivo de
assisténcia social, no exercicio de 2010 e a partiha de recursos deliberada pelo CMAS — Conselho
Municipal de Assisténcia Social, conforme resolugdo n.° 75/2009 de 05 de dezembro de 2009 e suas
alteragoes;

2.2. A ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL desenvolvera as atividades relativas a(s) area(s) de atuagdo
abaixo discriminadas, de acordo com o(s) Plano(s) de Trabalho devidamente analisado(s) e aprovado(s) %

Comissdo Técnica, que faz (em) parte integrante deste Termo, em conformidade também com o Plane
Municipal de Assisténcia Social e as demais normas juridicas pertinentes.

2.3. Sdo de atuagdo da ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL no ano de 2010:
CENTRO DE APOIO E INTEGRACAO DO SURDOCEGO E MULTIPLO DEFICIENTE - CAIS  JD PAULISTANO
s

PEM - PROGRAMA DE ATENGCAO A PESSOAS COM DEFICIENCIA

3. DAS CONDICOES GERAIS
& ]

3.1. 0 MUNICIPIO obriga-se a: ¢
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3.1.1. Proceder por intermédio da equipe da SMCAIS - Coordenadoria Setorial de Avaliacdo e
Controle - CSAC o monitoramento e a avaliagido do atendimento realizado pela ENTIDADE DE
ASSISTENCIA SOCIAL supramencionada;

3.1.2. Transferir 8 ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL, o valor montante de R$ 11.556,00 (onze mil
quinhentos e cinqiienta e seis reais) que serd pago em 11(onze) parcelas sendo a primeira no valor de R$
1.926,00 (um mil novecentos e vinte e seis reais) a ser paga no 5° (quinto) dia dtil do més de fevereiro de
2010 e as demais parcelas no valor de R$ 963,00 (novecentos e sessenta e trés reais) cada uma, a serem
pagas no 5° dia Util de cada um dos meses subseqtientes, para execugdo do(s) seguinte(s) Programa(s)
objeto deste termo, sendo:

3.1.2.1. Recurso Fonte Municipal: R$ 11.556,00
3.1.2.2. Recurso Fonte FMAS: R$

3.1.2.3. Recurso Fonte Estadual: R$

3.1.2.4. Recurso Fonte Federal: R$

TOTAL Geral : R$ 11.556,00

TOTAL Municipal Estadual Federal FMAS METAS

R$ (valor) R$ (valor) | R$ (valor) | R$ (valor) | R$ (valor) 1/2p | int. | Fam.

CENTRO DE APOIO E INTEGRAGCAO DO SURDOCEGO E MULTIPLO DEFICIENTE - CAIS JD PA ULISTANO S

PEM - PROGRAMA DE ATENCAO A PESSOAS COM DEFICIENCIA

11.556,00 | 11.556,00 | | [ [ 30 [ [ 30

3.1.3. Analisar a prestagdao de contas da entidade nos prazos previstos nas Resolugbes da SMCAIS,
aceitando-as, questionando-as ou rejeitando-as;

3.1.4. Realizar periodicamente através da Coordenadoria Setorial de Avaliagdo e Controle procedimentos de
monitoramento da ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL e eventualmente procedimentos fiscalizatdrios
através da Coordenadoria Setorial de Convénios e Prestacio de Contas e Coordenadoria Setorial de Avaliacdo
e Controle;

3.1.5. Reter as parcelas subseqientes em caso de inadequacio técnica, desvio de finalidade na aplicagao
dos recursos, auséncia de adogdo dos reordenamentos apontados pela Coordenadoria Setorial de Avaliacio
e Controle — CSAC, auséncia de comprovacgo, junto & Coordenadoria Setorial de Convénios e Prestagdo de
Contas-CSCPC, da boa e regular aplicagio das parcelas anteriormente recebidas ou descumprimento de
quaisquer das obrigagdes da ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL, até efetiva regularizagao;

3.1.6. Em caso de retencdo das parcelas subseqiientes 0 MUNICIPIO, através da SMCAIS cientificara a
entidade, para querendo, apresentar justificativa que entender necessaria no prazo de 10 (dez) dias;

3.1.7. Em caso de apresentagdo de justificativa pela ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL a SMCAIS
analisard, decidindo sobre a retomada ou ndo dos repasses, bem como quanto ao pagamento das parcelas
retidas;

3.1.8. Em caso de descumprimento das notificactes e prazos apontados para saneamento de irregularidades
ou impropriedades da prestacédo de contas, o MUNICIPIO através da Coordenadoria Setorial de Convénios
e Prestacdo de Contas comunicard a ocorréncia ao Tribunal de Contas do Estado de S3o Paulo, no prazo

maximo de 15 (quinze) dias, com copia da documentacio relativa as providéncias adotadas para a .
regularizagdo da pendéncia; ﬁ
3.2. AENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL obriga-se a: -

3.2.1. Com relagdo a execugdo técnica do objeto e suas peculiaridades:

A) Proceder durante o exercicio de 2010 as alteracBes técnicas necessarias, visando a adequaces a
Resolugdo n.° 109 de 11 de novembro de 2009 do Conselho Nacional de Assist&ncia Social, que dispde
sobre a “Tipificacdo Nacional dos Servicos Socioassistenciais e
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= B) Executar as acdes em estrita consonancia com a legislagdo pertinente, bem como com as
diretrizes, objetivos e indicativos de estratégias metodoldgicas, especificas de cada &rea programatica,
nos termos da RESOLUCAO SMCAIS N° 01/2009 e outras que vierem a complementa-la ou
altera-la;

C)  Manter os recursos materiais e humanos necessarios e compativeis a prestacdo do atendimento ao
objeto do presente ajuste, bem como suas metas, especialmente com profissional (is) de Servigo
Social devidamente habilitado (s), com carga horéaria adequada;

D) Cadastrar todos os seus usuarios, utilizando o Sistema Integrado de Governanca Municipal —SIGM-,
registrando os atendimentos prestados, executando a constante manutengdo e atualizagdo das
informag@es, mantendo em seu poder prontudrios individuais de atendimento, e registro de presenga
dos usuérios;

E) Informar ao MUNICiPIO, através da SMCAIS - CSAC, a existéncia de vagas destinadas ao objeto do
presente;

F) Prestar a0 MUNICIPIO, através da Coordenadoria Setorial de Avaliagdo e Controle - CSAC, da
SMCAIS todas as informagdes necessérias durante o processo de monitoramento e avaliacdo do
atendimento ao objeto do presente;

G) Proceder as alteragBes necessarias visando o reordenamento das agdes, quando apontadas pela CSAC e
pactuadas em instrumental especifico, firmado pela coordenagdo técnica da entidade e seu
representante legal, nos prazos propostos;

H) Enviar ao MUNICIPIO, através da SMCAIS os relat6rios mensais/trimestrais e anual do trabalho social
conforme modelo e nos prazos determinados pela Coordenadoria Setorial de Avaliacdo e Controle —
CSAC;

I) Comunicar por escrito e imediatamente & SMCAIS, através da Coordenadoria Setorial de Avaliagdo e
Controle - CSAC, todo fato relevante, bem como, eventuais alteragbes estatutdrias e constituicao da
diretoria;

J) Manter durante toda a vigéncia do ajuste, as condigbes iniciais de autorizagao, em especial a inscricio no
Conselho Municipal de Assisténcia Social e demais Conselhos pertinentes a area de atuagdo, bem como,
regularidade fiscal;

K) Comunicar por escrito com prazo de no minimo 60 (sessenta) dias de antecedéncia, eventuais
alteragbes no objeto de trabalho, metas, forma de execugdo, plano de aplicacio ou intengdo de
dendncia do ajuste;

3.2.2 - Com relagéo a aplicacio dos recursos financeiros nas agées a serem executadas:

A) Aplicar integralmente os valores recebidos neste ajuste, assim como os eventuais rendimentos, no
atendimento constante da Clausula 2.3, em estrita consonancia com o cronograma de desembolso e
plano de aplicacdo financeira aprovados;

B) Manter conta corrente especifica no estabelecimento bancério oficial indicado pelo Municipio
para o recebimento de verbas oriundas do presente ajuste, procedendo toda movimentacdo
financeira dos recursos na mesma, informando & SMCAIS o nlimero e eventuais modificacGes;

C) Efetuar todos os pagamentos com o recurso transferido referentes aos programas desenvolvidos, dentro
da vigéncia deste Termo de Ajuste, indicando no corpo dos documentos originais das despesas, o

ndmero do presente ajuste e do 6érgdo publico convenente a que se referem, extraindo-se, em seguida, W o
as copias que serdo juntadas nas prestages de contas; ’
D) Prestar contas dos recursos recebidos, na forma da legislagdo aplicavel, especialmente das Instrucdes n:
02/08 do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, observando as disposicoes do Guia de Orientacdo
para Prestacdo de Contas, através da SMCAIS - Coordenadoria Setorial de Convénios e Prestagdo de

Contas - CSCPC até o 40° dia apds recebimento de cada parcela acompanhada de extrato bancario do
periodo referente a conta especifica descrita no item B);

E) Regularizar a prestagdo de contas, saneando eventuais impropriedades apontadas pela Coordenadoria
Setorial de Convénios e Prestagdo de Contas, nos Prazos apontados pela mesma, sob pena de suspensao

dos repasses; O
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F) Apresentar mensalmente em conjunto com a prestacio de contas, os comprovantes de
recolhimentos dos encargos trabalhistas e previdencidrios oriundos do presente ajuste, bem como o
relatério indicando as despesas que a entidade suportou as suas expensas no mesmo
periodo;

G) Apresentar relatérios e documentos exigidos pelo Tribunal de Contas do Estado de Sio Paulo
nos prazos e formuldrios previstos nas Instrugdes n.° 02/2008, especialmente relatério anual de
atividades desenvolvidas identificando as custeadas com recursos transferidos e as com recursos
préprios;

H) Devolver a0 MUNICIPIO os eventuais saldos financeiros remanescentes em caso de dendncia, rescisao
ou extingdo do ajuste, inclusive os obtidos de aplicagdes financeiras realizadas, no prazo de 30 (trinta)
dias do evento;

I) No caso de necessidade de alteracdo na aphcagao dos recursos financeiros, a ENTIDADE DE
ASSISTENCIA SOCIAL, devera solicitar por escrito a SMCAIS, que ouvira a CSAC e decidird sobre a
possibilidade do pedido;

J) A ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL, s6 poderd executar a agdo fundamentada no novo plano de
aplicacdo de recursos financeiros ap6s a decisdo expressa da SMCAIS;

K) Néo repassar nem redistribuir a outras entidades, ainda que de Assisténcia Social, 0s recursos oriundos
do presente Ajuste;

4. - DO PRAZO
4.1. O presente termo vngorara a partir da data da assinatura até 10 de janeiro de 2011, podendo
ser denunciado pelo MUNICIPIO a qualquer tempo ou em caso de infragdo de qualquer de suas Clausulas,
independentemente de interpelagdo judicial ou extrajudicial e pela ENTIDADE DE ASSISTENCIA SOCIAL
desde que comunicado por escrito, com no minimo 60 (sessenta) dias de antecedéncia.

5. - DO FORO

5.1. As partes elegem o foro da Comarca de Campinas para dirimir quaisquer questSes oriundas deste
Termo, com rendncia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E por estarem certas e ajustadas, firmam o presente em 03 (trés) vias de igual teor e forma.

Campinas, 01 de fevereiro de 2010.

71;’ t, / L ['/
Darci da Silva
Secretaria Municipal de Cidad?nia, Assisténcia e Inclusdo Social
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