PREFEITURA MUNICIPAL
DA ESTANCIA TURISTICA
DE IBITINGA

maegia RECERIRTR 412024

Assunto: Responde requerimento 2712024, do ilustre vereador Dr. Fernando

Inacio, onde requer informagées sobre a cozinha da Santa Casa de Caridade e
Maternidade de Ibitinga.

llustrissima Presidente,

Acusamos o recebimento do Requerimento 27/2024 (Protocolo 376/2024),

requer informagdes sobre sobre a cozinha da Santa Casa de Caridade e
Maternidade de Ibitinga.

Segue em anexo, como parte integrante da presente resposta, com base
nas informagbes prestadas pelo Interventor da Santa Casa de Caridade e

Maternidade de Ibitinga Gustavo Corradini a nota técnica sobre a questdo para
apreciacao do nobre edil.

Atenciosamente,

CRISTINA MARIA KALIL ARANTES
Prefeita Municipal

Exmo. Sr,
Adéo Ricardo Vieira do Prado

Presidente da Camara Municipal de Ibitinga

Rua Miguel Landim, 333 - Centro - Ibitinga/SP - 14.940-112

telefone (16) 3352-7000 / Fax (16} 3352-7001
I www.ibitinga.sp.gov.br - CNPJ 45,321.460/0001-50
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Para validar o documento, leia o codigo QR ou acesse https://sapl.ibitinga.sp.leg.br/conferir_assinatura e informe o codigo D3E9-DCFC-5B7C-COAB.




Diretoria

i
®», =SantaCasa Fone: (16) 3352-7711

. DE IBITINGA Email: diretoria@santacasaibitinga.com.br

HOSHTAL E MATERNIDADE

== =r—

A CAMARA DE VEREADORES DE IBITINGA
Ilmo(a). Sr(A). FERNANDO INACIO

Vereador(a)

Requerimento cimara n° 27/2024

A SANTA CASA DE CARIDADE E MATERNIDADE DE

IBITINGA, neste ato representada por seu interventor., vem, respeitosamente & presenca

de Vossa Senhoria, informar ao quanto solicitado no supramencionado requerimento.

1 - HAJA VISTA QUE A COZINHA DA SANTA CASA DE IBITINGA FOI
TERCEIRIZADA, REQUEIRO COPIA DO CONTRATO FIRMADO ENTRE A
SANTA CASA E A EMPRESA CONTRATADA. FAVOR ENVIAR COPIA DE
CERTIDAO DE CADASTRAL DA EMPRESA CONTRATADA E COPIA DE
ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA DA EMPRESA.

Documentos em anexo

2 - VISTO QUE A SANTA CASA ESTA SOB INTERVENCAO, E QUE O
REFERIDO SERVICO DE DIETAS NUTRICIONAIS OFERECIDAS PELO
HOSPITAL, E PARTE INTEGRANTE DA REMUNERACAO DO CONTRATO
DO SUS DO GOVERNO FEDERAL E TAMBEM PRESTA SERVICO AOS
PACIENTES ADVINDOS DA UPA, CAPS, RECEBENDO RECURSOS

PUBLICOS, POR QUAL MOTIVO NAO FOI DADA AMPLA PUBLICIDADE
SOBRE O ATO?

A entidade informa que procurou por empresas com atestado de capacidade técnica e
expertise na respectiva 4rea, solicitando o orgamento para outras 3 empresas do mesmo
seguimento, optando pela contratacdo da empresa que ofertou o menor valor.

3- FOI REALIZADO ESTUDO DE VIABILIDADE SOBRE A ACAO DE
TERCEIRIZACAO DA COZINHA? SE SIM, ENVIAR COPIA DO REFERIDO
ESTUDO, ASSINADO POR PROFISSIONAL TECNICO QUALIFICADO.

Sim foi realizado um levantamento dos custos, ora realizados, o qual foi comparado
com a terceirizagdo do setor, conforme planilha anexa. :

4- AS COLABORADORAS DA COZINHA DA SANTA CASA, FORAM
DEMITIDOS? SUAS VERBAS RESCISORIAS FORAM PAGAS?
Nenhuma colaboradora foi demitida

Reiteramos nosso voto de elevada estima e consideragio.

Ibitinga, 08 de marco de 2024.
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Para validar o documento, leia o codigo QR ou acesse https://sapl.ibitinga.sp.leg.br/conferir_assinatura e informe o cédigo D3E9-DCFC-5B7C-COAB.




. Diretoria
® a SantaCasa Fone: (1%) 3352-7711

JE IBITINGA e H sl
. 1DSPITAL r:Manlmmim, Emall' d'rew”a@santacasalbltlnga.com.br

GUSTAVO CORRADINI

Interventor

Assinado digitalmente por
CRISTINA MARIA KALIL
ARANTES 020.263:718-
Data: 19/03/2024 16:51
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Para validar o documento, leia o codigo QR ou acesse https://sapl.ibitinga.sp.leg.br/conferir_assinatura e informe o codigo D3E9-DCFC-5B7C-COAB.






