Prefeitura de Mogi das Cruzes

P. 1DOC n° 14.264/2025
MUNICIPAL E ESTADUAL

2° ADITIVO AO TERMO DE COLABORACAO N°
205/23, CELEBRADO ENTRE O MUNICIPIO DE MOGI
DAS CRUZES E A ORGANIZACAO SOCIAL
ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA AS MULHERES,
CRIANCAS E ADOLESCENTES E VITIMAS DE
VIOLENCIA RECOMECAR, TENDO POR OBJETO A
PRORROGACAO DO PRAZO DE VIGENCIA E
READEQUACAO DO PLANO DE TRABALHO.

Aos dezesseis dias do més de dezembro de 2025, no Edificio Sede da
Municipalidade, situado na Avenida Vereador Narciso Yague Guimaraes, 277, Centro
Civico, nesta cidade, compareceram as partes, de um lado o Municipio de Mogi das
Cruzes, pessoa juridica de direito publico, inscrito no CNPJ/MF sob n°® 46.523.270/0001 -
88, denominado MUNICIPIO, com fundamento no decreto n® 17.500, de 27 de junho de
2018, neste ato representado pela Secretdria Municipal de Assisténcia Social Daniela
Salvador Mariano, portadora da CIRG n° 32.931.179-7 e inscrita no CPF/MF sob n°
293.796.538-59 e de outro lado, (0)a Associaciao de Assisténcia as Mulheres, Criancas
e Adolescentes e Vitimas de Violéncia Recomecar, inscrito(a) no CNPJ/MF sob n°
07.410.141/0001-21, com sede na Rua José Eboli, 107, Centro, Mogi das Cruzes, neste
ato representado(a) por Rosana de Sant'Ana Pierucetti, portador(a) da CIRG n°
12.191.371-5 e inscrito(a) no CPF/MF sob n® 001.264.568-01, adiante denominada
ORGANIZACAO SOCIAL, os quais resolvem, de comum acordo, diante da minuta
aprovada pela Procuradoria Geral do Municipio, firmar o presente Termo Aditivo ao
Termo de Colaboragao n® 205/23.

CLAUSULA PRIMEIRA - Do Objeto

1.1 O presente Termo Aditivo tem por finalidade de prorrogar o prazo de vigéncia
do Termo de Colaboragdo n° 205/23, em consonancia com a Clausula Sétima, por 12
(doze) meses, bem como readequar o plano de trabalho com a inser¢do de aporte de
recurso, a partir de 1° de janeiro de 2026.

CLAUSULA SEGUNDA - Da Ratificacio

2.1 Ficam expressamente ratificadas as demais cldusulas, obrigacdes e condig¢des
anteriormente pactuadas no instrumento original.

CLAUSULA TERCEIRA - Do Valor

3.1. O valor estimado dos recursos a serem empregados na execug¢do do objeto do
presente Termo passa de R$ 1.086.397,95 (um milhdo, oitenta e seis mil, trezentos e
noventa e sete reais € noventa e cinco centavos), para R$ 1.138.436,15 (um milhao, cento
e trinta e oito mil, quatrocentos e trinta e seis reais e quinze centavos), por conta da
dotagdo consignada no or¢gamento, classificada(s) sob o(s) n(s). 396. Nota de Reserva para
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2° Aditivo ao Termo de Colaboracio n° 205/23 - fls. 2

cobertura da despesa serem emitidas na abertura do orgamento de 2026.

CLAUSULA QUARTA - Da Publicacio

4.1 Este instrumento sera publicado no Diario Oficial do Municipio, no prazo méximo de
20 (vinte) dias, contados da data de sua assinatura.

E, por estarem certos e ajustados, foi lavrado este instrumento em 1 (uma) via,
digitada apenas no anverso, assinada a ultima folha e rubricadas as anteriores, ficando
com 0 MUNICIPIO tudo na presenca de duas testemunhas, para que surta todos os efeitos
legais. (Acesso publico pelo site www.mogidascruzes.sp.gov.br). Lavrado pela Secretaria
Municipal de Assisténcia Social e registrado, nesta data, na Secretaria Municipal de
Governo e Transparéncia.

PREFEITURA DE MOGI DAS CRUZES, 16 de dezembro de 2025.

DANIELA SALVADOR MARIANO
Secretario(a) Municipal de Assisténcia Social

Documento assinado digitalmente

ub ROSANA DE SANT ANA PIERUCETTI
g Data: 16/12/2025 23:38:26-0300
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ROSANA DE SANT'ANA PIERUCETTI
Associagao de Assisténcia as Mulheres, Criangas e Adolescentes e Vitimas de Violéncia

Recomecgar
TESTEMUNHAS:
Patricia Cristina Luis Evelin Caroline Silva do Prado
RG: 41.404.400-9 RG: 36.927.880-X
CPF: 360.165.728-70 CPF: 456.221.358-26
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Prefeitura de Mogi das Cruzes

ANEXO RP-09 - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO (REPASSES AO
TERCEIRO SETOR - TERMO DE COLABORACAO/FOMENTO)

Orgao/Entidade Publico(a): Municipio de Mogi das Cruzes

Organizacao da Sociedade Civil Parceira: Associacao de Assisténcia as Mulheres,
Criancas e Adolescentes e Vitimas de Violéncia Recomecar

Termo de Colaboracio n°: 205/23

Objeto: SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL SIGILOSO PARA
MULHERES EM SITUACAO DE VIOLENCIA E RISCO IMINENTE DE
MORTE E SEUS RESPECTIVOS FILHOS

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

a) o0 ajuste acima referido e seus aditamentos / o processo de prestagdo de contas,
estara(2o) 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
manifestagdes de interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no
Sistema de Processo Eletronico, conforme dados abaixo indicados, em consonancia com
o estabelecido na Resolugao n® 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e Decisdes
que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario
Oficial Eletronico do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo
(https://doe.tce.sp.gov.br/), 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 Cdodigo de Processo Civil;

d) as informagdes pessoais do(s) responsavel(is) pelo érgao concessor e entidade
beneficiaria, bem como dos interessados, estdo cadastradas no modulo eletronico do
“Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das
Instrugdes n°01/2024, conforme “Declaracao(des) de Atualizagao Cadastral” anexa (s);

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicacdo;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos € nas formas legais e regimentais,

exercer o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber;

c) Este termo corresponde a situagdo prevista no inciso II do artigo 30 da Lei
Complementar n° 709, de 14 de janeiro de 1993, em que, se houver débito, determinando
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Termo de Ciéncia e Notificacio - fls.2

anotificacao do responsavel para, no prazo estabelecido no Regimento Interno, apresentar
defesa ou recolher a importancia devida;

d) A notificacdo pessoal s6 ocorrera caso a defesa apresentada seja rejeitada,
mantida a determinacdo de recolhimento, conforme §1° do artigo 30 da citada Lei.

Mogi das Cruzes, 16 de dezembro de 2025.

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO PUBLICO PARCEIRO:

Nome: Mara Piccolomini Bertaiolli
Cargo: Prefeita
CPF: 290.760.518-60

ORDENADOR DE DESPESA DO ORGAO PUBLICO PARCEIRO:

Nome: Robson Senziali
Cargo: Secretario de Finangas
CPF: 917.123.278-87

Assinatura;

AUTORIDADE MAXIMA DA ENTIDADE BENEFICIARIA:

Nome: Rosana de Sant'Ana Pierucetti
Cargo: PRESIDENTE
CPF:001.264.568-01

Respon§z’lveis~ que z}ssinaram 0 ajuste e/ou Parecer Conclusivo:
PELO ORGAO PUBLICO PARCEIRO:

Nome: Daniela Salvador Mariano
Cargo: Secretaria de Assisténcia Social
CPF: 293.796.538-59

Assinatura:

Responsaveis que assinaram o ajuste e/ou prestacio de Contas:
PELA ENTIDADE PARCEIRA:

Nome: Rosana de Sant'Ana Pierucetti
Cargo: PRESIDENTE Documento assinado digitalmente
CPF' 001 .264568-01 g b ROSANA DE SANT ANA PIERUCETTI

Data: 16/12/2025 23:41:37-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br
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Prefeitura de Mogi das Cruzes

Termo de Ciéncia e Notificacio - fls.3

DEMAIS RESPONSAVEIS (*):

Tipo de ato sob sua responsabilidade: Comissao de Monitoramento ¢ Avaliagdo —
MROSC Lei 13.019/2014

Nome: Adelene Carvalho Choairy
Cargo: Diretora — Departamento de Gestao de Prote¢do Social Especial

CPF: 617.754.793-15

Assinatura:

Nome: Rosinete Paiva da Silva
Cargo: Diretora — Departamento de Gestao de Protegdo Social Bésica
CPF: 161.584.468-66

Assinatura:

Nome: Nayra Cristina Batista Modesti
Cargo: Técnico de Vigilancia Socioassistencial
CPF: 111.898.886-88

Assinatura:

(*)O Termo de Ciéncia e de Notificagcdo 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 acdes de acompanhamento, monitoramento e
avaliacdo; de responsaveis por processos licitatorios; de responsaveis por prestacoes de
contas; de responsdveis com atribui¢des previstas em atos legais ou administrativos e de
interessados relacionados a processos de competéncia deste Tribunal. Na hipotese de
prestagcdes de contas, caso o signatario do parecer conclusivo seja distinto daqueles ja
arrolados como subscritores do Termo de Ciéncia e de Notificagdo, serd ele objeto de
notificagdo especifica.
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PLANO DE TRABALHO

MOGI DAS CRUZES

ERpie et - PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS -

ANEXO

3/4

1 — NOME DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC)

ASSOCIAGAO DE ASSISTENCIA AS MULHERES, CRIANGAS, ADOLESCENTES E VITIMAS DE VIOLENCIA DOMESTICA - RECOMECAR

2 -NOME DO SERVIGO

SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA MULHERES EM SITUAGAO DE VIOLENCIA DOMESTICA — RECOMECAR

3 - NiVEL DE PROTEGAO:

( ) Protecdo Social Basica

( ) Protecdo Social Especial - Média complexidade

(X) Protecdo Social Especial - Alta complexidade

4 -VALOR GLOBAL Mensal: R$ 3.802,82
( ) Municipal (X) Estadual ( ) Federal

Anual: R$ 45.633,88

5 — PLANO DE APLICAGAO ANUAL

Assinado por 1 pessoa. Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://mogidascruzes.1ldoc.com.br/verificacao/D061-BE3B-D1FA-4BCE.

5.1 - Especificagao 5.2 - Percentual (%) . —(gcl\:nr;vclzé;iente 5-48703?::&?(_%;?!“ 5'25_;2;::;2;‘;0"
(Contrapartida)

Recursos Humanos (Salarios, Férias, 13° e Encargos) 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Recursos Humanos - Vale Refeigdo 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00

Recursos Humanos - Vale Alimentagdo 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Recursos Humanos - Vale Transporte 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Recursos Humanos - Demais Beneficios 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Fundo de Reserva Anual (Tabela do item 6.1.2) 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Alimentagéo 78,89% R$ 36.000,00 R$ 0,00 R$ 36.000,00

Material de Consumo 21,11% R$ 9.633,88 R$ 0,00 R$ 9.633,88 g{

Equipamentos Permanentes 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 . f
1

. Scanned with !
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Manutengio - Agua e Esgoto 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00

Manutengao - Energia Elétrica 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Manuteng¢do - Gas de Cozinha 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Manutengao - Telefone e Intemet/ty 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
y:sr;tt:?nci?/ c;lli;lt-')g n(g;) imoével locado caso a OSC nao 0,00% R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00
?rﬂnaér:/l:atle;r%i(:i :))Aluguel (Caso a OSC néo possua 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
Servigos de Monitoramento e Seguranga 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Manutenc¢éo Predial / Pequenos Reparos 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Despesas Bancarias 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
t?g:r?:f de Veiculo (Caso a OSC nao possua veiculo 0,00% R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
Servicos de Terceiros 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Capacitagdo de Funcionarios 0,00% R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
TOTAL 100,00% R$ 45.633,88 R$ 0,00 R$ 45.633,88

6 — AUTENTICAGAO

Mogi das Cruzes, 03 de dezembro de 2025

Boihx pmwine Jov St :

Beatriz Firmino dos Santos : ant’Ang Pierucetti

Assistente Social CRESS 68295 — 92 Regido
Responsavel Técnico

epresentante Legal

. Scanned with !
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PREFEITURA DE

OGI DAS CRUZES

1 - NOME DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC)

PLANO DE TRABALHO
- CRONOGRAMA DE
DESEMBOLSO -

ANEXO
44

ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA AS MULHERES, CRIANCAS, ADOLESCENTES E VIiTIMAS DE VIOLENCIA DOMESTICA - “RECOMEGAR”

2 - NOME DO SERVICO = < ;
SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA MULHERES EM SITUACAO DE VIOLENCIA DOMESTICA “RECOMEGAR”

3 - NIVEL DE PROTEGAO:
( ) Protegdo Social Basica
{ ) Protegdo Social Especial - Média complexidade
(X) Protecio Social Especial - Alta complexidade

4 - VALOR GLOBAL

Mensal: R$ 3.802,82

Anual: R$ 45.633,88

( ) Municipal (X) Estadual () Federal
5 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO - SUBVENGAO
MES VALOR MES VALOR MES VALOR MES VALOR
JANEIRO R$ 3.802,82 ABRIL R$ 3.802,82 JULHO RS 3.802,82 OUTUBRO RS 3.802,82
FEVEREIRO R$ 3.802,82 MAIO R$ 3.802,82 AGOSTO R$ 3.802,82 NOVEMBRO RS 3.802,82
MARCO R$ 3.802,82 JUNHO R$ 3.802,82 SETEMBRO R$ 3.802,82 DEZEMBRO RS 3.802,82

6 - AUTENTICAGAO

Beur Cnmiawr A g*'vfﬂ

Beatriz Firmino dos Sa

W
nios

Assistente Social CRESS 68295 — 9? Regido
Responsavel Técnico

Mogi das Cruzes, 03 de dezembro de 2025
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PREFEITURA DE - PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS -
MOGI DAS CRUZES

1 - NOME DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC)

ASSOCIAGAO DE ASSISTENCIA AS MULHERES, CRIANGAS, ADOLESCENTES E VITIMAS DE VIOLENCIA DOMESTICA — RECOMEGCAR
2 - NOME DO SERVIGO
SERVIGO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA MULHERES EM SITUAGAO DE VIOLENCIA DOMESTICA - RECOMEGAR

3 - NIVEL DE PROTEGAO:
( ) Protegédo Social Bésica
( ) Protegdo Social Especial - Média complexidade

(X) Protecdo Social Especial - Alta complexidade

4 - VALOR GLOBAL Mensal: R$ 91.066,85 Anual: R$ 1.092.802,97
(X) Municipal ( ) Estadual ( ) Federal
5 — PLANO DE APLICAGAO ANUAL
5.1 - Especificagdo 5.2 - Percentual (%) 23 -(g&rgg;iente 5.48-;)%;9:3":;:36:1%“ S'Z;pigg:;:g?r
(Contrapartida)
Recursos Humanos (Salérios, Férias, 13° e Encargos) 56,65% R$ 619.112,19 R$ 0,00 R$ 619.112,19
Recursos Humanos - Vale Refeicdo 10,18% R$ 111.300,00 RS 0,00 R$ 111.300,00
Recursos Humanos - Vale Alimentagao 6,09% RS 66.600,00 R$ 0,00 RS 66.600,00
Recursos Humanos - Vale Transporte 3,42% R$ 37.346,40 R$ 0,00 R$ 37.346,40
Recursos Humanos - Demais Beneficios 1,17% R$ 12.744,00 R$ 0,00 R$ 12.744,00
Fundo de Reserva Anual (Tabela do item 6.1.2) 5,25% R$ 57.335,16 R$ 0,00 RS 57.335,16
Alimentacgéo 0,03% R$ 300,00 R$ 0,00 R$ 300,00 @'
Material de Consumo 1,94% R$ 21.240,00 R$ 0,00 RS 21.240,00
b
1
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Equipamentos Permanentes 0,03% R$ 300,00 R$ 0,00 RS 300,00
Manutengao - Agua e Esgoto 0,35% R$ 3.800,00 R$ 0,00 RS 3.800,00
Manutencéo - Energia Elétrica 0,79% R$ 8.600,00 R$ 0,00 R$ 8.600,00
Manutengao - Gas de Cozinha 0,16% R$ 1.800,00 R$ 0,00 R$ 1.800,00
Manutencgao - Telefone e Intemet/tv 0,60% R$ 6.600,00 R$ 0,00 R$ 6.600,00
;A:slzt:?nﬁ?zéllgl')g ri(g;) imével locado caso a OSC nao 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00
i"r"n%’:,‘glegr%i%f'ugue' (Gas0a0SEC naoipossua 7.61% RS 83.160,00 RS 0,00 RS 83.160,00
Servigos de Monitoramento e Seguranga 0,24% R$ 2.637,00 R$ 0,00 R$ 2.637,00
Manutengao Predial / Pequenos Reparos 0,05% R$ 500,00 R$ 0,00 R$ 500,00
Despesas Bancarias 0,00% R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
Iéfg:gg)o de Veiculo (Caso a OSC nao possua veiculo 0,00% RS$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00
Z’;’I‘ﬁiﬂ:’gs e e > 0,09% RS 1.000,00 RS 0,00 RS 1.000,00
Servicos de Terceiros 5,21% R$ 56.987,52 RS 0,00 RS 56.987,52
Capacitagao de Funcionarios 0,00% R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Material Farmacologico 0,13% R$ 1.440,00 RS 0,00 RS 1.440,00
TOTAL 100,00% R$ 1.092.802,27 R$ 0,00 R$ 1.092.802,27
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PLANO DE TRABALHO
- CRONOGRAMA DE ANEIO

PREFEITURA DE DESEMBOLSO -

ES
1 -NOME DA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC) ] y ;
ASSOCIACAQ DE ASSISTENCIA AS MULHERES, CRIANCAS, ADOLESCENTES E VITIMAS DE VIOLENCIA DOMESTICA — “RECOMECAR”

2 - NOME DO SERVIGO
SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA MULHERES EM SITUACAO DE VIOLENCIA DOMESTICA “RECOMECAR”
3 - NIVEL DE PROTEGAO:

( ) Protegdo Social Béasica

( ) Protegédo Social Especial - Média complexidade
(X) Protecdo Social Especial - Alta complexidade

4 -VALOR GLOBAL

Mensal: R$ 91.066,85 Anual: R$ 1.092.802,27

(X) Municipal () Estadual ( ) Federal
5 — CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO - SUBVENGAO <
MES VALOR MES VALOR MES VALOR MES VALOR
JANEIRO R$ 91.066,85 ABRIL R$ 91.066,85 JULHO R$ 91.066,85 OUTUBRO RS 91.066,85
FEVEREIRO RS 91.066,85 MAIO R$ 91.066,385 AGOSTO R$ 91.066,85 NOVEMBRO R$ 91.066,85
MARGO R$ 91.066,85 JUNHO R$ 91.066,85 SETEMBRO R$ 91.066,85 DEZEMBRO R$ 91.066,85
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