). Prefeitura de

SOROCABA Secretaria da Cidadania

TERMO DE RENOVACAO AO TERMO DE COLABORACAO CELEBRADO ENTRE A
PREFEITURA MUNICIPAL DE SOROCABA, POR MEIO DA SECRETARIA DA CIDADANIA
E A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL ASSOCIACAO BOM PASTOR

(Processo n® 2022/22740)

Pelo presente instrumento de alteracdo contratual, os abaixo subscritos: MUNICIPIO DE
SOROCABA, inscrito no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ sob o n°
46.634.044/0001-74, representado pela Secretaria da Cidadania — SECID, localizada na Rua Santa
Cruz n° 116 — Centro, Sorocaba — SP CEP: 18035-630, neste ato e nos termos do Decreto 22.664, de
‘02 de marco de 2017, representada pela sua Secretdria — Ana Claudia Martini Fauaz, brasileira,
portadora do RG n° 25.739.267-1 e do CPF n°® 249.865.298-11 e a Organizagdo da Sociedade Civil
ASSOCIACAO BOM PASTOR, inscrita no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ sob o
n° 07.668.736/0001-81, fixado & Rua Capitdo Pedro Tavares, 315 — Largo do Divino — Sorocaba-SP,
CEP 18051-330 representada por seu presidente Sr. José Roberto Rosa, brasileiro, portador da
cédula de identidade RG n° 6.181.929 e CPF n° 749.457.268-68;

Com fundamento na Lei Federal 13.019, de 31 de julho de 2014, na lei Orgénica da Assisténcia
Social n° 8.742, de 7 de dezembro de 1993; no Decreto Municipal n® 26.317, de 4 de agosto de
2021, alterado pelo Decretd Municipal n° 26.932, de 7 de margo de 2022, resolvem RENOVAR o
TERMO DE COLABORAGCAO e demais alteragbes, mediante as clausulas e condi¢des que passam

a reger a presente parceria:

CLAUSULA PRIMEIRA

Fica a vigéncia da parceria originalmente estabelecida na clausula segunda do Termo de
Colaboracio de 27/12/2022 a 26/12/2024, renovada pelo perfodo de 12 (doze) meses, a partir de
27/12/2024 a 26/12/2025.

CLAUSULA SEGUNDA -

I — O valor total a ser pago pela Prefeitura de Sorocaba para a execugdo do servico sera de:
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a) R$ 134.836,80 (cento e trinta e quatro mil, oitocentos e trinta e seis reais e oitenta centavos)
mensais.

b) R$ 1.618.041,60 (hum milbo, seiscentos e dezoito mil, quarenta e um reais e sessenta centavos)
pela soma do periodo de 12 (doze) meses.

IT — O valor descrito no inciso I poderd ser composto de repasses municipais, estaduais e federais.

a) Repasse Municipal mensal: R$ 134.836,80

b) Repasse Estadual mensal: R$ 0,00

c) Repasse Federal mensal: R$ 0,00

d) O valor total corresponde a alinea “a” do inciso I desta clusula.

e) A composi¢do do repasse podera ser alterada por apostila ao Termo de Colaboragdo.

CLAUSULA TERCEIRA

Ficam ratificadas todas as demais cldusulas do contrato inicial e suas alteragdes, que nao foram

modificadas pelo presente termo.

E por estarem assim justos, firmam o presente em 02 (duas) vias de igual teor e forma e na presenca

de 02 (duas) testemunhas.

4.

de 202

é Robetto Rosa

Presidente da Organizagéo da Sociedade Civil

Testemunha 01: Testemunha 02: ; .
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ANEXO RP-09 — REPASSES AO TERCEIRO SETOR - TERMO DE CIENCIA

E DE NOTIFICA(}AO — TERMO DE COLABORA(}AOIFOMENTO
(redagdo dada pela Resolugédo n® 11/2021)

ORGAO/ENTIDADE PUBLICO(A): PREFEITURA MUNICIPAL DE SOROCABA —
SECRETARIA DA CIDADANIA/SECID

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL PARCEIRA: ASSOCIAGAO BOM PASTOR
TERMO DE COLABORAGCAO N° (DE ORIGEM): 22740/2022

OBJETO: SERVICO DE CONVIVENCIA E FORTALECIMENTO DE VINCULOS PARA
CRIANCAS DE 06 A 14 ANOS.

VALOR DO AJUSTE: R$ 1.618.041,60 (HUM MILHAO, SEISCENTOS E DEZOITO MIL,
QUARENTA E UM REAIS E SESSENTA CENTAVOS)
EXERCICIO: 27/12/2024 A 26/12/2025

Pelo presente TERMO, nos, abaixo identificados:
1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestagdo de
contas, estara(8o) sujeito(s) a andlise e julgamento pelo Tribunal de Contas
do Estado de Sao Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema
eletronico;

b) poderemos ter acesso ao Processo, tendo vista e extraindo copias das
manifestacdes de interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular
cadastramento no Sistema de Processo Eletronico, conforme dados abaixo
indicados, em consonancia com o estabelecido na Resolugdo n° 01/2011 do
TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e Decisoes
que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serao
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 informagdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo 6rgao concessor, entidade
beneficiaria e interessados, estdo cadastradas no moédulo eletrénico do

“Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo




a)

b)

20 das Instrugdes n®01/2020, conforme “Declaracdo(es) de Atualizacao
Cadastral” anexa (s);

2 Damo-nos por NOTIFICADOS para:

O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e
consegquente publicagéo;

Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e

regimentais, exercer o direito de defesa, interpor recursos € 0 que mais
couber.

\ . A\ ,
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AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAOQ PUBLICO PARCEIRO:
Nome: Rodrigo Maganhato ’
Cargo: Prefeito Municipal

CPF: 273.624.018-92

ORDENADOR DE DESPESA DO ORGAO PUBLICO PARCEIRO:
Nome: Ana Claudia Martini Fauaz
Cargo: Secretaria da Cidadania

CPF: 249.865.298-11

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:
Nome: José Roberto Rosa
Cargo: Presidente

CPF: 749.457.268-68

Responsaveis que assinam o Ajuste:

PELO ORGAO PUBLICO PARCEIRO:

Nome: Ana Claudia Martini Fauaz

Cargo: Secretaria da ,xdadgnia

CPF: 249.865.298-1‘(

%
i g & >

Assinatura:




PELA ENTIDADE PARCEIRA:
Nome: José Roberto Rosa” -
Cargo: Presidente
CPF: 749.457.268-68

s

Assinatura:

DEMAIS RESPONSAVEIS ():
Tipo de ato sob sua responsabilidade: Gestor das Parcerias
Nome: Alexandre Pereira Nicacio Martins

Cargo: Chefe de Divisao de Parcerias e Planejamento

CPF: 367.7‘8\&)8;31 . AN
Assinatura: _ e \ \\ %,\i atad

(1) Valor repassado e exercicio, quando se tratar de processo de prestacdo de contas.

(*) O Termo de Ciéncia e Notificagéo elou Cadastro do(s) Responsavel(is) deve identificar as
pessoas fisicas que tenham concorrido para a pratica do ato juridico, na condicdo de
ordenador da despesa; de partes contratantes; de responsaveis por acdbes de
acompanhamento, monitoramento € avaliagdo; de responsaveis por processos licitatorios; de
responsaveis por prestacoes de contas; de responsaveis com atribui¢bes previstas em atos
legais ou administrativos e de interessados relacionados a processos de competéncia deste
Tribunal. Na hipotese de prestagbes de contas, caso o signatéario do parecer conclusivo seja
distinto daqueles ja arrolados como subscritores do Termo de Ciéncia e Notificagéo, sera ele
objeto de notificagao especifica. (inciso acrescido pela Resolugdo n° 11/2021)




