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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MINDUR! - ADMINISTRAGAO 2025 - 2028
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE MINDURI

AVENIDA GETULIO VARGAS, 55 - CENTRO - CENTRO - ESTADO DE MINAS GERAIS

CEP: 37447-000 | CNPJ: 11.272.311/0001-26

Minduri/MG, 15 de nevermbro de 2025.

A

SCTEMBRO

Exma. Sra.
Raissa Carvalho Rocha
Presidente da Camara Municipal de Minduri

Assunto: Resposta ao Requerimento n® 75/2025

Excelentissima Senhora, Presidente da Camara Municipal de Minduri,
Cumprimentando Vossa Exceléncia, em atencio ao Requerimento n.° 75/2025, de autoria da

Vereadora Jaciara Portela Nascimento, que solicita informagses referentes a contratos e servigos de salde
vinculados ao Municipio de Minduri/MG, apresentamos os seguintes esclarecimentos:

1.

Existe contrato firmado entre o Municipio e o Hospital de Gimirim, localizado em Pogo Fundo?
Sim. Informamos que ha contrato vigente firmado entre o Municipio de Minduri e o Hospital de
Gimirim, cuja copia segue anexa.

Qual a relagdo mensal, até a presente data, do nimero de pacientes atendidos pelo Hospital
de Gimirim, bem como das especialidades ofertadas?
Seguem em anexo as informagdes solicitadas.

Ha contrato referente ao servigo de consultoria anteriormente prestado pela Sra. Adriana? Em
caso afirmativo, solicita-se copia do contrato vigente,
Seguem anexos os contratos firmados relacionados a referida prestacéo de servigcos de consultoria
para o municipio.

Reiteramos o compromisso desta Secretaria com a transparéncia e 0 acesso as informagdes, em

consonéncia com os principios que regem a Administracao Pablica.

Renovamos nossos protestos de estima e consideragéo.

Atenciosamente,

&g::wwamu
Nadia A.;,%??a?%}w iveira
Gestora Municipal de Satde

Exma. Sra.
Vereadora Raissa Carvatho Rocha
MD. Presidente da Camara Municipal de Minduri
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CONVENIO N° 001/2025

CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE MINDURI E O HOSPITAL
DE GIMIRIM

MUNICIPIO DE MINDURI, pessoa juridica de direito publico interno
inscrita no CNPJ. n° 17.954.041/0001-10, com sede a Rua Penha, 99,
centro, Vila Vassalo, na cidade de Minduri, Estado de Minas Gerais,
neste ato representado pelo Prefeito Municipal José Bento Junqueira de
Andrade Neto, brasileiro, inscrito no CPF. n° 794.264.686-69, e;

HOSPITAL DE GIMIRIM, inscrito no CNPJ n° 17.421.173/0001-86, com
sede Praca Tancredo Neves, n° 228, Centro, Municipio de Poco
Fundo/MG, CEP 37.757-000 neste ato representado por Rodrigo Alves
Carvalho, brasileiro, inscrito no CPF sob o n°® 054.521.676- 17, RGn° M
11.200.994, SSP/MG, resolvem celebrar o presente termo de Convénio
n® 001/2025, regendo-se pelo disposto na LEI N° 3.142, DE 20 DE
JUNHO DE 2024, mediante as clausulas e condicées seguintes:

JUSTIFICATIVA

Considerando o interesse comum existente entre a Administracao
Publica Municipal, ¢ o HOSPITAL GIMIRIM - instituicdo devidamente
credenciada junto ao Sistema Unico de Saude (SUS), que € o de realizar
agoes e atividades relativas ao atendimento médico hospitalar,
ambulatorial, cirurgico, exames de média e alta complexidade e exames
laboratoriais, dentro de sua complexidade, as partes decidiram
formalizar o presente Convénio, com fundamento no art. 2°, § 1°, I, da
Lei Federal n° 11.107, de 06/04 /2005, e devidamente autorizado pela
Lei Municipal n° 1.219/2025.

g 3
¥,
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO (/
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O presente Convénio tem como objetivo o estabelecimento de parceria
entre o MUNICIPIO DE MINDURI/MG e o HOSPITAL GIMIRIM para
execucao de acoes e servicos de saude, em especial atendimento médico
hospitalar, ambulatorial, cirurgico, exames de meédia e alta

complexidade e exames laboratoriais, dentro de sua complexidade.
CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES

I - DA ADMINISTRACAO PUBLICA MUNICIPAL

a) liberar os recursos por meio de transferéncia eletronica, de acordo
com a disponibilidade financeira do Municipio no exercicio de 2025;

b} promover o monitoramento, avaliacdo e a fiscalizacdo do
cumprimento do objeto da parceria;

¢} viabilizar o acompanhamento pela internet dos processos de
liberacao de recursos;

dj aprovar, reprovar ou aprovar com ressalva a prestacao de contas da

utilizacao da verba do repasse;
Il - DA ENTIDADE

a) gerar acessibilidade aos atendimentos oferecidos pela Entidade, sem
qualquer tipo de discriminacéao;

b} realizar o encaminhamento e o atendimento dos usuarios de acordo
com as regras estabelecidas como referéncia e contrarreferéncia,
ressalvadas as situacdes de urgéncia e emergéncia;

¢) realizar com gratuidade as ac¢oes e os servicos de saude executados
no ambito deste TERMO DE CONVENIO;

d) realizar a prescricao de medicamentos observando a Politica Nacional
de Medicamentos, excetuadas as situacgdes aprovadas pela Comissao de
Etica Médica;

e} promover o atendimento humanizado, de acordo com a Politica
Nacional de Humanizacao do SUS; G
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f} observar, de forma integral, os protocolos técnicos de atendimento e
os regulamentos estabelecidos pelo Ministério da Saude e respectivos
gestores do SUS;

g) prestar servicos com qualidade e eficiéncia aos usuarios;

h} manter escrituracao contabil regular;

i) prestar contas dos recursos recebidos por meio deste termo;

j) divulgar na internet ou em locais visiveis as acoes realizadas com a
utilizacdo do recurso oriundo da celebracao desta parceria;

k) manter e movimentar os recursos em conta bancaria especifica;

1) dar livre acesso aos servidores responsaveis do Municipio para a
fiscalizacao e 0 acompanhamento da parceria:

m) responder exclusivamente pelo pagamento dos encargos
trabalhistas,

previdenciarios, fiscais e comerciais relacionados a execucao do objeto
previsto neste termo, nao implicando responsabilidade solidaria ou
subsidiaria da administracédo publica pela inadimpléncia da Entidade
em relacdo ao referido pagamento, os énus incidentes sobre o objeto da
parceria ou os danos decorrentes de restriciao & sua execugao;

n} disponibilizar ao cidadao, na sua pagina na internet ou na falta
desta, em sua sede, consulta ao extrato deste termo, contendo, pelo
menos, o objeto e o detalhamento da aplicacao dos recursos durante o

exercicio de 2025.
CLAUSULA TERCEIRA - DA EXECUCAO

O MUNICIPIO acompanhara a execucao do presente Convénio,
utilizando de procedimentos de supervisdo indireta ou local, bem como
verificara, e avaliara a qualidade dos servicos prestados a populacao,
podendo, para tanto, deslocar servidor habilitado para proceder a atos

@

de fiscalizacao.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR
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O montante total de recursos a serem emprégados na execucao do
objeto do presente Termo de Colaboracdo é de R$ 34.560,00 (trinta e
quétm mil quinhentos e sessenta reais), para o exercicio 2025, de
acordo com a disponibilidade financeira do Municipio.

4.1 - O valor global sera repassados em 04 (quatro)j parcelas de R$
8.640,00 (oito mil, seiscentos e quarenta reais}, cada uma, através da

ferramenta administrativa transferéncia bancaria.
CLAUSULA QUINTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

Para atender as despesas deste Convénio serdo utilizados os recursos
provenientes da Lei Orcamentaria de 2025 e da seguinte dotacao
orcamentaria:

2 - PREFEITURA MUNICIPAL DE MINDURI

4 - FUNDO DE SAUDE

2 - MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

10.302.000.2.0081 DESENV. DAS ACOES EM MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE

3.3.50.43.00-Subvencées Sociais - RS 69. 120.00

Fonte de Recursos: 2.500 Recursos Nio Vinculados de Impostos

CLAUSULA SEXTA - PRESTACAO DE CONTAS

6.1 - A prestacdo de contas apresentada pela Entidade devera conter
elementos que permitam ao Municipio avaliar o andamento ou concluir
que o seu objeto foi executado conforme pactuado com a descricao
pormenorizada das atividades realizadas e a comprovacdao dos
resultados esperados, até 3 1/12/2025.

6.2 - A Entidade tera o prazo até 30/01/2026, para realizar a prestacao

de contas junto ao Municipio.
CLAUSULA SETIMA - PRAZO
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Este convénio vigorara da data da sua assinatura até 31 de dezembro
de

2025, podendo ser prorrogado sucessivamente, mediante formalizaciao
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do competente Termo Aditivo e apresentacao de termo de trabalho.

CLAUSULA OITAVA - DISPOSICOES GERAIS

8.1 - O HOSPITAL GIMIRIM responsabiliza-se integralmente pelos
encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes
da execucdo do objeto deste ajuste, nao podendo transferir
responsabilidades ao MUNICIPIO nem mesmo onerar o objeto deste
instrumento.

8.2 - O HOSPITAL GIMIRIM responsabiliza-se civel e penalmente pelos
danos causados ao MUNICIPIO, a seus empregados e terceiros,
decorrente de culpa ou dolo na execucao do presente convénio, nao
excluindo ou reduzindo essa responsabilidade, a fiscalizacdo ou

acompanhamento pelo MUNICIPIO.
CLAUSULA NONA - TERMO ADITIVO

O presente instrumento podera ser aditado por instrumento préprio,
observando-se para a disponibilidade orcamentaria e financeira e a
demanda existente no MUNICIPIO.

CLAUSULA DECIMA - DENUNCIA

Em nao prevalecendo o interesse comum, fica convencionado a
possibilidade de denuncia do presente convénio pelas partes, mediante
resilicdo por mutuo acordo, notificando-se a parte convenente

interessada a outra, por escrito, com antecedéncia minima de 60

0

CLAUSULA DECIMA - PRIMEIRA RESCISAO

(sessenta} dias.
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O presente Convénio podera ser rescindido a qualquer momento, pelo
nao cumprimento do objeto da parceria ou por oportunidade e

conveniéncia da Administracio Municipal.

Estando concordes com o pactuado, firmam este documento com duas
vias de igual teor e forma, na presenca de duas testemunhas que a tudo
assistiram e também assinam, elegendo o foro da Comarca de
Cruzilia/MG como o tunico e competente para dirimir controvérsias

daqui decorrentes.

Minduri, 08 de setembro de 2025

JOSE BENTO JUNQUEIRA DE ANDRADE NETO
PREFEITO MUNICIPAL

.
e
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ 11.272.311/0001-26
Avenida Getulio Vargas, 55 Centro, Minduri MG CEP 37447-000

Atendimentos realizados em Pogo Fundo ( KOS ety G-imifu
Periodo: Fevereiro & Setembro 2025

Exame: Radiografias (Fevereiro)

Pacientes agendados

1. 7069011 ***rwrrs
2. 7009099********
3. 7043045********
4. 7041067 *x*rxwax
5. 7043025%***xw+
6
7
8

. 7000018****x*k%
. B9B0US8*Heasnkn
. 700007 2% *kkk*k

Exame: Endoscopias (Fevereiro)
Pacientes agendados

1._7080058****xwxk
2. 70&9&99********
3. 7082056*****x*x
4. 7086050********
5
6
7

._7031073***xsrx
] 7068032********
. 7050026*******1

8. 7026017********
9. 7018032%***xwxs
10. 7050060 **#*##x

Exame: Endoscopias (Setembro)
Pacientes agendados

1. 7006034****#xix
2‘ 701 3066********
3. 700;5089********
4. 7096006********
5
6

. 7043005********
L 706801 7********

N*a tmélia Sitve
wF 08733144646




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ11.272.311/0001-26
Avenida Getulio Vargas, 55 Centro, Minduri MG CEP 37447-000

Especialidades (Margo)
Pacientes Agendados Especialidade
1. T0500127vawin Proctologia
2. TO2BOATHernnttn Cabeca e Pescoco
Especialidades (Abril) e LA ,
Pacientes Agendados Especialidade
1. TO7R0SE" s sen Urologia
Cimrgias:Purigiu(Junho)
] Pacientes agendados
1. 7080003* it
2. 70180324 shnks
Especisilidades {Jutho)
Pacientes Agendados Especialidade
1. 7078056*****xr* Anestesista
2. 7050012****+*ax Anestesista
Especialidades (Agosto)
Pacientes Agendados Especiatidade
1. 7080078%*e*nean Ortopedia
Anestesista
2. TO21QETA*+rrws Cabega e Pescogo
Anestesista

internagoes
Més Pacientes Procedimento
Maio JO78080 T nar s Colocagéo Cateter Duplo J

Nédia Amélia Skive

Sacretaciu Municipel de Saide de
CPF: 06733144646



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ11.272.311/0001-26
Avenida Getulio Vargas, 55 Centro, Minduri MG CEP 37447-000

Jutho : UTL Flexivel
Agosto 70001 G+ *bkkich Hemorroidectomia/Laqueadura
Setembro 702105 7rrasaies Tireoidectomia
Setembro 8080058~ wwwn Cirurgia Geral
S

CPF: 0673314464¢
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ESPECIALIDADE

CABECA E PESCOCO ADENOIDECTOMIA 404010016
CABECA E PESCOCO AMIGDALECTOMIA 404010024
CABECA E PESCOCO Arh 404010032
CABECA E PESCOCO LINFADENECTOMIA RADICAL CERVICAL BILATERAL 406020230
CABECA E PESCOCO TIREOIDECTOMIA 402010043
CABECA E PESCOCO RESSECAD GLANDULA SALIVAR 404020070
CIRURGIA GERAL COLECISTECTOMIA 407030026
CIRURGIA GERAL COLECISTECTOMIA VIDEO 407030034
CIRURGIA GERAL EXERESE DE CiISTO DERMOIDE 401020070
CIRURGIA GERAL EXERESE CISTO SACRO-COCCIGEQ 401020088
CIRURGIA GERAL ESTIRPACAO DE SUPRESSAO DE LESAO 401020100
CIRURGIA GERAL FECHAMENTO DE FISTULA DE RETO 407020268
CIRURGIA GERAL PAROTIDECTOMIA 404010466
CIRURGIA GERAL RESSECCAQ DE GLANDULA 404010466
CIRURGIA GERAL RESSECCAO DE TUMOR OSSEQ 408060310
CIRURGIA GERAL HERNIOPLASTIA 407040102
CIRURGIA GERAL HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA 407040064
CIRURGIA GERAL HERNIOPLASTIA INCISIONAL 407040080
CIRURGIA GERAL HERNIOPLASTIA INGUINAL 407040102
CIRURGIA GERAL HERNIOPLASTIA UMBILICAL 407040129
CIRURGIA GERAL HERNIORRAFIA UMBILICAL VIDEOLAPAROSCOPICA 407040153
GINECOLOGIA CISTOCELE 409010430
GINECOLOGHA COLPOCLE(SE 409070033
GINECOLOGIA COLPERINEOPLASTIA 409070050
GINECOLOGIA CURETAGEM SEMIOTICA 409060046
GINECOLOGIA CONIZACAQ 409060038
GINECOLOGIA EXERESE CISTO VAGINAL 409070149
GINECOLOGIA EXCISAO DE COLO UTERING 409060038
GINECOLOGIA EXCISAO TIPO 3 COLO UTERD 409060038
GINECOLOGIA EXERESE DE GLANDULA DE BARTOLINI 409070157
GINECOLOGIA HISTERECTOMIA 409060119
GINECOLOGIA LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 407040161
GINECOLOGIA HIPERTROFIA PEQUENOS LABIOS 409070262
GINECOLOGIA LAQUEADURA 409060186
GINECOLOGIA SLING 409070270
GINECOLOGIA MIOMECTOMIA 409060194
GINECOLOGIA QOFORECTOMIA 409060216
GINECOLOGIA PERINEOPLASTIA 409060020
GINECOLOGIA SALPINGECTOMIA UNI BILATERAL 409060232
GINECOLOGIA TRAT CIRUR HIPERTROFIA PEQUENOS LABIOS 409070262
OFTAMOLOGIA CATARATA 301010072
OFTAMOLOGIA EXERESE DE PTERIGIO 405050364
ORTOPEDIA ARTROSCOPIA DO OMBRO 408060476
ORTOPEDIA ARTROPLASTIA ESCAPULO UMERAL 408010061
ORTOPEDIA ARTROPLASTIA DE QUADRIL 408040050
ORTOPEDIA CISTO DERMOIDE 401020070
ORTOPEDIA FASCIECTOMIA 408060140
ORTOPEDIA FRATURA DE ACETABULO 408040297
ORTOPEDIA FRATURA CALCANEO 408050535
ORTOPEDIA FRATURA CLAVICULA 408010150
ORTOPEDIA FRATURA DIAFASE DA TIBIA 408050500
ORTOPEDIA FRATURA DE PUNMO 408020598
ORTOPEDIA FRATURA DISTAL RADIO 408020407
ORTOPEDIA FRATURA DO OSSO DO CARPO 408020466
ORTOPEDIA FRATURA DE TORNOZELO 408050578
ORTOPEDIA FRATURA UMERO 408020164
ORTOPEDIA FRATURA DE TiBIA 408050683
QORTOPEDIA HALLLUX RIGIDO 408050900




ORTOPEDIA LUXACAOD 408010215
ORTOPEDIA MANIPULACAO ARTICULAR 408060158
ORTOPEDIA MICRONEUROLISE 403020050
ORTOPEDIA NEURORRAGIA 403020085
ORTOPEDIA OSTEOTOMIA 408060190
ORTOPEDIA REALINHAMENTO JOELHO 408050128
ORTOPEDIA RECONSTRUGAQ LIGAMENTAR INTRA-ARTICULAR DO JOELHO 408050160
ORTOPEDIA REPARO DE ROTURA DO MANGUITO 408010142
ORTOPEDIA RESSECCAO DE CISTO SINOVIAL 408060212
ORTOPEDIA TENOLISE 408060441
ORTOPEDIA TENOMIORRAFIA 408060450
ORTOPEDIA TENOSINOVECTOMIA 408050373
ORTOPEDIA TRATAMENTO CIRURGICO FRATURA DIAFISE DO FEMUR 408050519
ORTOPEDIA TRAT CIRUR FRATURA DO METATARSO 408060638
ORTOPEDIA TRATAMENTO CIRURGICO DE ROTUA DO MENISCO COM MENISCETOMIA PARCIAL/TTOTAL 408050896
ORTQPEDIA TUNEL DO CARPO 403020123
OTORRINOLARINGOLOGIA SEPTOPLASTIA 404010520
OTORRINOLARINGOLOGIA TIMPANOPLASTIA 404010350
OTORRINOLARINGOLOGIA TURBINECTOMIA 404010415
PLASTICA PLASTICA MAMARIA FEMININA NAO ESTETICA 410010073
PROCTOLOGHA FISSURA ANAL 407020217
PROCTOLOGIA FISTULECTOMIA 407020276
PROCTOLOGIA HEMORROIDECTOMIA 407020284
UROLOGIA CISTO EPIDIDIMO 403040070
UROLOGIA CISTOUTOTOMIA 409010065
UROLOGIA CISTOSTOMIA 409010090
UROLOGIA HIDROCELE 409040215
UROLOGIA INSTALACAO DE CATETER 409010170
UROLOGIA NEFROLITOTOMIA 409010235
UROLOGIA ORQUIECTOMIA 409040169
UROLOGIA POSTECTOMIA 409050083
UROLOGIA RESSECCAQ DE CARUNCULA URETAL 409020087
UROLOGIA RESSECCAQ ENDOSCOPICA DE PROSTATA 409030040
URCLOGIA URETEROLITOTOMIA 409010561
UROLOGIA URETEROLITOTRIPSIA TRANSURETE 409010596
UROLOGIA VASECTOMIA 409040240
UROLOGIA VARICOCELE 408060476
VASCULAR VARIZES BILATERAL 406020566
VASCULAR VARIZES UNILATERAL 406020574
VASCULAR AMPUTACAO/DESARTICULACAO DE DEDO 408060042




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE CAXAMBU
CNPJ: 00.622.039/0001-40
Municipios consorciados:
Aiuruoca - Baependi — Caxambu —Cruzilia-
Conceigdo do Rio Verde - Minduri — Sentlfj’i — Serranos.

ANEXO IV

TERMO DE CREDENCIAMENTO

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
CAXAMBU, com sede a Rua Desembargador José Anténio Nogueira, 36, Centro, nesta
cidade, inscrito no CNPJ sob o n. °© 00.622.039/0001-40 neste ato representado por seu
Presidente Sr. Marcelo Faria Pereira, portador do CPF n° 664.905.616-20, brasileiro, casado,
residente e domiciliado na cidade de Baependi-MG, a Km 3 acessc a BR 267
Baependi/Cruzilia e a empresa MABELLE CONSULTORIA E ASSESSORIA EM GESTAO
PUBLICA, com sede & Rua ASTOLFO TIBURCIO, n°.174, bairro SANTA TEREZINHA, na
cidade de PASSA QUATRO-MG, inscrita no CNPJ sob o n° 28.149.787/0001-77, neste ato
representado por Sra. MABELLE DE BARROS LEITE NOGUEIRA, CPF n° 479.363.476-15 e
RG 13.590.835 SSP/SP, residente e domiciliado em PASSA QUATRO-MG, que tem entre si,
na condicdo de CONTRATANTE, o primeiro, € CONTRATADO, a segunda fica
CREDENCIADA, com base no Processo de Chamamento Publico 001/2025 para Servigos
Médicos, Hospitalares, Odontolégicos, Diagnésticos por Imagem, Especialidades, Exames
Complementares de Média e Alta Complexidade e Servicos Assessoria Administrativa na Area
de Saude, por ter atendido a todas as condi¢des estabelecidas no Regulamento que rege tais
servigos junto a este consércio Intermunicipal de Satde.

As partes ficam obrigadas ao cumprimento do inteiro teor do Edital de
Credenciamento 001/2025, como se aqui estivesse transcrito e que direcionara a execugao
dos servigos pelo prazo de vigéncia com inicio em 12/05/2025 e término em 12/05/2027,
bem como das renovagdes, ficando o foro da Comarca de Baependi-MG para dirimir as
questGes originarias do presente instrumento, renunciando a qualquer outro, por mais
privilegiado que seja; © mesmo sera assinado em 02 (duas) vias com as testemunhas,

Baependi-MG., de de 2025.

MARCELO FARIA B et Lo .

TR CTY 758, R S B e 3, AR 3533 it

PEREIRA:66490561620 mmea,. o

Marcelo Faria Pereira
Presidente do CiS/Caxambu

Docummerto assmads digitatreats

Assinatura do Representante Iegal—_

Testemunhas:
1 - NOME: CPF: ASS.:
2 -NOME: CPF: ASS.:

Rua Desembargador José A. Nogueira, 36 - Centro - Cx Postal 18 — Centro ~ Baependi/MG




