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TERMO ADITIVO A CONVENGAO COLETIVA DE TRABALHO 2019/2020

NUMERO DE REGISTRO NO MTE: SP005275/2019

DATA DE REGISTRO NO MTE: 03/06/2019

NUMERO DA SOLICITAGAO: MR013031/2019
NUMERO DO PROCESSO: 46266.001953/2019-93
DATA DO PROTOCOLO: 23/05/2019

NUMERO DO PROCESSO DA CONV!ENCAO COLETIVA PRINCIPAL: 46266.001848/2018-73
DATA DE REGISTRO DA CONVENGCAO COLETIVA PRINCIPAL: 29/05/2018

Confira a autenticidade no enderec¢o http://www3.mte.gov.br/sistemas/mediador/.

SINDICATO DOS TRABALHADORES EM INSTITUICOES BENEFICENTES, RELIGIOSAS E
FILANTROPICAS DO MUNICIPIO DE GUARULHOS - SP , CNPJ n. 12.403.462/0001-39, neste ato
representado(a) por seu Presidente, Sr(a). CARLOS EDSON DA SILVA SANTOS;

E

SINDICATO INSTITUICOES BENEFICENTES FIL REL EST S PAULO, CNPJ n. 65.718.751/0001-93, neste
ato representado(a) por seu Presidente, Sr(a). CASSIANO RICARDO FAEDO NABUCO DE ABREU;

celebram o presente TERMO ADITIVO DE CONVENCAO COLETIVA DE TRABALHO, estipulando as
condigbes de trabalho previstas nas clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - VIGENCIA E DATA-BASE

As partes fixam a vigéncia do presente Termo Aditivo de Convengéo Coletiva de Trabalho no periodo de 01°
de margo de 2019 a 29 de fevereiro de 2020 e a data-base da categoria em 01° de margo.

CLAUSULA SEGUNDA - ABRANGENCIA

O presente Termo Aditivo de Convengdo Coletiva de Trabalho abrangera a(s) categoria(s) EM
INTERSECGAO COM O QUE CONSTA DOS REGISTROS SINDICAIS DAS PARTES, OU SEJA, COM A
SEGUINTE CATEGORIA: EMPREGADOS EM INSTITUIGOES BENEFICENTES, RELIGIOSAS E
FILANTROPICAS, com abrangéncia territorial em Guarulhos/SP.

SALARIOS, REAJUSTES E PAGAMENTO
PISO SALARIAL

CLAUSULA TERCEIRA - PISO SALARIAL

Garantia de piso salarial ou salario de ingresso nos valores abaixo, sendo que nenhum empregado admitido podera
perceber menos do estabelecido.

a) Técnico de Enfermagem — R$ 1.779,44 (um mil setecentos e setenta e nove reais e quarenta e quatro centavos)
b) Auxiliar de Enfermagem — R$ 1.391,52 (um mil trezentos e noventa e um reais e cinquenta e dois centavos)

c) Professor de Educacgio Infantil Terceiro Setor — R$ 2.155,92 (dois mil cento e cinquenta e cinco reais e
noventa e dois centavos)

d) Instrutores de Atividade de Educacgio Fisica — R$ 1.779,44 (um mil setecentos e setenta e nove reais e
quarenta e quatro centavos)

e) Educador Terceiro Setor — R$ 1.695,20 (um mil seiscentos e noventa e cinco reais e vinte centavos)

f) Auxiliar de Educacgao Infantil (ADI) / Monitores — R$ 1.391,52 (um mil trezentos e noventa e um reais e
cinquenta e dois centavos)

g) Assistente Social — R$ 1.469,52 (um mil quatrocentos e sessenta e nove reais e cinquenta e dois centavos)
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h) Demais Empregados — R$ 1.186,64 (um mil cento e oitenta e seis reais e sessenta e quatro centavos)
i) Menor Aprendiz — R$ 1.153,36 (um mil cento e cinquenta e tres reais e trinta e seis centavos)
Paragrafo Primeiro: Para os empregados contratados com jornada reduzida de trabalho sera observado piso
salarial proporcional ao numero de horas trabalhadas, ficando garantido, no minimo, piso salarial correspondente ao
salario minimo vigente.
Paragrafo Segundo: Os empregadores que possuam planos de cargos e salarios ja implantados e, desde que a
menor faixa de salario seja igual ou superior ao piso salarial constante da presente clausula deverao aplicar o indice
de 4% (quatro por cento) sobre as faixas existentes. Os empregadores enquadrados nesta situacao deverao, em um
prazo de 30 (trinta) dias, dar ciéncia a Entidade Sindical Profissional do plano de cargo e salario praticado para
ratificagcao por acordo coletivo de trabalho.

Paragrafo Terceiro: Os empregadores que venham a implantar plano de cargos e salarios deverdo formaliza-lo
através de acordo coletivo de trabalho com a Entidade Sindical Profissional.

Paragrafo Quarto: Os empregadores que possuam Acordos Coletivos de Trabalho firmado com a Entidade Sindical

Profissional estabelecendo pisos salariais diferenciados daqueles que estdo em vigéncia deverao aplicar o mesmo
indice de 4% (quatro por cento) sobre os valores estabelecidos nos Acordos Coletivos de Trabalho.

REAJUSTES/CORREGOES SALARIAIS

CLAUSULA QUARTA - REAJUSTE SALARIAL

Fica estabelecido reajuste salarial, a partir de 01/03/2019, de 4% (quatro por cento) incidentes sobre os salarios de
28/02/2019, podendo ser compensadas as antecipagdes espontaneas concedidas no periodo de 01/03/2018 a
28/02/2019.

Paragrafo Unico: Sem prejuizo do reajuste estabelecido no caput da presente clausula, os empregados que

percebam salario superior a R$ 2.000,00 (dois mil reais) tém garantido o direito de livre negociagdo com o
empregador para estabelecer melhores condi¢des salariais segundo ajuste das partes e suas conveniéncias.

GRATIFICAGOES, ADICIONAIS, AUXILIOS E OUTROS
ADICIONAL DE HORA-EXTRA

CLAUSULA QUINTA - HORAS EXTRAS
A Clausula Décima Quinta da Convencao Coletiva de Trabalho - HORAS EXTRAS passa a ter a seguinte
redagao:

As horas extraordindrias serao remuneradas com acréscimo de 70% (setenta por cento) para as duas (02) primeiras
horas e 100% (cem por cento) para as demais, sobre a hora normal.

AUXILIO ALIMENTAGAO

CLAUSULA SEXTA - VALE REFEIGAO

Os empregados que tenham jornada superior a 06 (seis) horas e ndo possam ser atendidos pelo sistema de
refeigdo do empregador, no préprio local de trabalho ou em restaurantes conveniados, terdo direito a vale refeigao
no valor de R$ 20,00 (vinte reais) por dia trabalhado.

Paragrafo Primeiro: Em caso de falta devidamente justificada, ndo sera descontado do empregado o vale refeigdo
do dia.

Paragrafo Segundo: O sistema de refeicdo do empregador, constante do “caput” da presente clausula devera
atender aos padrbes normais de refeicdo sendo constituida, no minimo, de carne ou frango ou peixe.

CLAUSULA SETIMA - CESTA BASICA / VALE ALIMENTAGAO
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Independentemente do fornecimento do vale refeicdo, os empregadores concederdo mensalmente a seus
empregados que cumpram carga horaria integral de 44 (quarenta e quatro) horas semanais e que ganhem até 02
(dois) pisos salariais vale alimentagdo no valor de R$ 131,50 (cento e trinta e um reais e cinquenta centavos),
podendo tal beneficio ser concedido através do fornecimento de cesta basica mensal com no minimo 30 (trinta)
quilos conforme abaixo especificado:

10 Kg. Arroz Agulhinha — Tipo 02

03 Kg. Feijao Carioquinha

05 Kg. Agucar Refinado

04 Lt. Oleo de Soja (900 ml)

01 Kg. Sal Refinado

02 Pct. Café Torrado e Moido (500 grs)

03 Pct. Macarrao (500 grs.)

02 Pct. Farinha de Mandioca (500 grs)

01 Kg. Farinha de Trigo

01 Pct. Fuba (500 grs.)

01 Lt. Extrato de Tomate (140 grs.)

01 Pct. Bolacha Recheada (200 grs.)

01 Und. Creme Dental (50 grs.)

01 Pct. Esponja de Aco (08 und)

01 Und. Sabonete (90 grs.)

05 Und. Sabao em Pedra

01 Und. Recipiente para embalar os 30Kgs de produtos

Paragrafo Primeiro: A ocorréncia de 01 (uma) falta injustificada ao trabalho nao retira do empregado o direito do
recebimento do beneficio previsto na presente clausula.

Paragrafo Segundo: O beneficio previsto nesta clausula devera ser concedido aos empregados (as) por ocasido
das férias, da licenga maternidade, do auxilio doenga e do acidente de trabalho, sendo que nestes dois ultimos
casos (auxilio doenga e acidente de trabalho) a concesséo do beneficio sera garantida por um prazo maximo de 06
(seis) meses.

Paragrafo Terceiro: A concessao objeto da presente clausula tem por base orientagéo jurisprudencial, no sentido
de que a cesta basica nao tem natureza salarial, cuidando-se, pois, de clausula social.

Paragrafo Quarto: Ficam respeitadas as condigdes mais benéficas ao empregado.

AUXILIO SAUDE
CLAUSULA OITAVA - PLANO ODONTOLOGICO

Fica estabelecido a obrigatoriedade de contratagdo do Plano Odontolégico pela empregadora, sendo a mesma
responsavel pelo pagamento integral do beneficio para seus empregados titulares abrangidos pela presente
Convencéo Coletiva de Trabalho.

A partir do inicio da vigéncia desta Convengao Coletiva de Trabalho, fica estendido a todos os dependentes legais
dos empregados abrangidos pela presente Convencgéo Coletiva de Trabalho, o direito de uso deste beneficio, ao
mesmo custo pago pelo empregador, assumidos pelo empregado titular através de autorizacédo para desconto em
folha, o que ndo impede aos empregadores por liberalidade, em relagao aos dependentes, assumir tais custos.

Os procedimentos cobertos tanto para empregados quanto dependentes seguem abaixo elencados:

[CIRURGIA — PROCEDIMENTO |
I
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IAcompanhamento De Tratamento/Procedimento Cirdrgico Em Odontologia
Alveoloplastia

Amputacédo Radicular Com Obturagédo Retrograda

Amputacdo Radicular Sem Obturacao Retrégrada

Apicetomia Birradiculares Com Obturagéo Retrégrada

Apicetomia Birradiculares Sem Obturagdo Retrograda

IApicetomia Multirradiculares Com Obturagao Retrégrada

Apicetomia Multirradiculares Sem Obturagédo Retrograda

Apicetomia Unirradiculares Com Obturacdo Retrégrada

Apicetomia Unirradiculares Sem Obturacéo Retrdgrada
IAprofundamento/Aumento De Vestibulo

Biopsia De Boca

Biopsia De Glandula Salivar

Biopsia De Labio

Biopsia De Lingua

Biopsia De Mandibula

Biopsia De Maxila

Bridectomia

Bridotomia

Cirurgia Odontologica A Retalho

Cirurgia Para Exostose Maxilar

Cirurgia Para Torus Mandibular — Bilateral

Cirurgia Para Torus Mandibular — Unilateral

Cirurgia Para Torus Palatino

Coleta De Raspado Em Lesdes Ou Sitios Especificos Da Regido Buco-Maxilo-Facial
Controle P6s-Operatdrio Em Odontologia

Exérese De Lipoma Na Regido Buco-Maxilo-Facial

Exérese Ou Excis&o De Calculo Salivar

Exérese Ou Excisao De Cistos Odontolégicos

Exérese Ou Excisdo De Mucocele

Exérese Ou Excisao De Ranula

Exodontia A Retalho

Exodontia De Permanente Por Indicagao Ortodéntica/Protética

Exodontia De Raiz Residual

Exodontia Simples De Permanente

Frenulectomia Labial

Frenulectomia Lingual

Frenulotomia Labial

Frenulotomia Lingual

Odonto-Secgao

Puncéao Aspirativa Na Regido Buco-Maxilo-Facial

Reconstrugdo De Sulco Gengivo-Labial

Reducao Cruenta De Fratura Alvéolo Dentaria

Reducao Incruenta De Fratura Alvéolo Dentaria

Remocéo De Dentes Inclusos/Impactados

Remocao De Dentes Semi-Inclusos/Impactados

Remogao De Dreno Extra-Oral

Remogao De Dreno Intra-Oral

Remocao De Odontoma

Tratamento Cirdrgico Das Fistulas Buco Nasal

ITratamento Cirargico Das Fistulas Buco Sinusal

Tratamento Cirtrgico De Bridas Constritivas Da Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirargico De Hiperplasias De Tecidos Moles Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirurgico De Hiperplasias De Tecidos Osseos/Cartilaginosos Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirtrgico Dos Tumores Benignos De Tecidos Osseos / Cartiloginosos Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirurgico De Hiperplasias De Tecidos Moles Na Regiao Buco-Maxilo-Facial
Tratamento Cirargico Para Tumores Odontogénicos Benignos — Sem Reconstrugéao
Ulectomia

Ulotomia

Exodontia De Semi-Incluso / Impactado Supra Numerario

Exodontia De Incluso / Impactado Supra Numerario

IMarsupializagdo De Cistos Odontol6gicos
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Exodontia Simples De Deciduo

Curetagem Apical

Tratamento Conservador De Luxagao Da Articulagao-Témporo-Mandibular - Atm
PACIENTES ESPECIAIS — PROCEDIMENTO
Atividade Educativa Para Pais E/Ou Cuidadores De Pacientes Com Necessidades Especiais
Condicionamento Em Odontologia Para Pacientes Com Necessidades Especiais
Estabilizagdo Por Meio De Contengéo Fisica E/Ou Mecanica Em Pacientes Com Necessidades Especiais Em
Odontologia

PERIODONTIA — PROCEDIMENTO

Aumento De Coroa Clinica

Cirurgia Periodontal A Retalho

ICunha Proximal

Enxerto Gengival Livre

Enxerto Pediculado

Gengivectomia

Gengivoplastia

Tunelizagao

Dessensibilizagdo Dentaria

Imobilizagdo Dentaria Em Dentes Permanentes
Raspagem Sub-Gengival/Alisamento Radicular
Raspagem Supra-Gengival

Remocéo Dos Fatores De Retengéo Do Biofilme Dental (Placa Bacteriana)
[Tratamento De Abscesso Periodontal Agudo
[Tratamento De Gengivite Necrosante Aguda - Gna
Tratamento De Pericoronarite

[Manutengao Periodontal

Ajuste Oclusal Por Acréscimo

Ajuste Oclusal Por Desgaste Seletivo

PREVENGAO EM SAUDE BUCAL — PROCEDIMENTO
Aplicacao De Selante — Técnica Invasiva

Aplicacao De Selante De Fossulas E Fissuras
Aplicacao Topica De Fluor

Aplicacao Topica De Verniz Fluoretado

Atividade Educativa Em Saude Bucal

Controle De Biofilme (Placa Bacteriana)

Controle De Carie Incipiente

Profilaxia: Polimento Coronario

Remineralizagao

IAdequacao Do Meio Bucal

Atividade Educativa Para Pais E/Ou Educadores
DENTISTICA - PROCEDIMENTO

Restauracdo A Traumatica Em Dente Deciduo
Aplicacao De Cariostatico

Faceta Direta Em Resina Fotopolimerizavel
Restauragdo A Traumatica Em Dente Permanente
Restauragdo De Amalgama - 1 Face

Restauragdo De Amalgama - 2 Faces

Restauragdo De Amalgama - 3 Faces

Restauragédo De Amalgama - 4 Faces

Restauragdo Em lonémero De Vidro - 1 Face
Restauragdo Em lonémero De Vidro - 2 Faces
Restauragdo Em lonémero De Vidro - 3 Faces
Restauragdo Em lonémero De Vidro - 4 Faces
Restauragdo Em Resina Fotopolimerizavel - 1 Face
Restauragdo Em Resina Fotopolimerizavel - 2 Faces
Restauragdo Em Resina Fotopolimerizavel - 3 Faces
Restauragdo Em Resina Fotopolimerizavel - 4 Faces
Restauracdo Temporaria / Tratamento Expectante
Dessensibilizagdo Dentinaria

Nucleo De Preenchimento

DIAGNOSTICO — PROCEDIMENTO

Consulta Odontolégica
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Consulta Odontologica Inicial

Consulta Odontoldgica Para Avaliacao Técnica De Auditoria
Diagndstico Anatomopatolégico Em Citologia Esfoliativa Na Regiao Buco-Maxilo-Facial
Diagnéstico Anatomopatolégico Em Material De Biépsia Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Diagndstico Anatomopatolégico Em Pecga Cirargica Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Diagndstico Anatomopatolégico Em Pungédo Na Regido Buco-Maxilo-Facial
Diagnostico E Tratamento De Estomatite Herpética

Diagnéstico E Tratamento De Estomatite Por Candidose
Diagnostico E Tratamento De Halitose

Diagndstico E Tratamento De Xerostomia

Diagnéstico Por Meio De Enceramento

Diagndstico Por Meio De Procedimentos Laboratoriais

Diagnéstico E Tratamento De Trismo

Teste De Fluxo Salivar

Teste De Ph Salivar

Diagnéstico E Planejamento Para Tratamento Odontolégico
ENDODONTIA — PROCEDIMENTO

Pulpotomia Em Dente Deciduo

Tratamento Endoddntico Em Dente Deciduo

Capeamento Pulpar Direto

Curativo De Demora Em Endodontia

Preparo Para Nucleo Intrarradicular

Pulpotomia

Remocgao De Corpo Estranho Intracanal

Remogao De Material Obturador Intracanal Para Retratamento Endoddntico
Remocao De Nucleo Intrarradicular

Retratamento Endodéntico Birradicular

Retratamento Endoddntico Multirradicular

Retratamento Endodéntico Unirradicular

Tratamento De Perfuragdo Endoddntica

Tratamento Endoddndico De Dente Com Rizogénese Incompleta
[Tratamento Endoddntico Birradicular

Tratamento Endodéntico Multirradicular

'Tratamento Endodéntico Unirradicular

IODONTOPEDIATRIA — PROCEDIMENTO

Condicionamento Em Odontologia

Estabilizacao De Paciente Por Meio De Contencéo Fisica E/Ou Mecanica
ICoroa De Acetato Em Dente Deciduo

ICoroa De Ago Em Dente Deciduo

ICoroa De Policarbonato Em Dente Deciduo

Imobilizagdo Dentaria Em Dentes Deciduos

PROTESE — PROCEDIMENTO

ICoroa Proviséria Com Pino

Coroa Proviséria Sem Pino

Coroa Total Acrilica Prensada

Coroa Total Em Cerémero (Dentes Anteriores)

Coroa Total Metalica

Nucleo Metalico Fundido

Pino Pré Fabricado

Provisério Para Restauragdo Metalica Fundida

Reembasamento De Coroa Proviséria

Remocgao De Trabalho Protético

Restauragdo Metalica Fundida

Planejamento Em Protese

Coroa De Acetato Em Dente Permanente

ICoroa De Ago Em Dente Permanente

Coroa De Policarbonato Em Dente Permanente

RADIOLOGIA - PROCEDIMENTO

Levantamento Radiografico (Exame Radioddntico)

Radiografia Interproximal - Bite-Wing

Radiografia Oclusal

Radiografia Panoramica De Mandibula/Maxila (Ortopantomografia)
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Radiografia Periapical

Técnica De Localizagao Radiografica

URGENCIA - PROCEDIMENTO

Consulta Odontoldgica De Urgéncia

Consulta Odontolégica De Urgéncia 24 Hs

Controle De Hemorragia Com Aplicacdo De Agente Hemostatico Em Regido Buco-Maxilo-Facial
Controle De Hemorragia Sem Aplicagdo De Agente HemostaticoEm Regido Buco-Maxilo-Facial
Incisdo E Drenagem Extra-Oral De Abscesso, Hematoma E/Ou Flegmao Da Regido Buco-Maxilo-Facial
Incisdo E Drenagem Intra-Oral De Abscesso, Hematoma E/Ou Flegmao Da Regidao Buco-Maxilo-Facial
Reducao Simples De Luxagao De Articulagdo Témporo-Mandibular (Atm)

Reimplante Dentario Com Contencéo

Sutura De Ferida Em Regiao Buco-Maxilo-Facial

Tratamento De Alveolite

Colagem De Fragmentos Dentarios

Pulpectomia

Curativo Endodéntico Em Situagdo De Urgéncia

Recimentacao De Trabalhos Protéticos

*COBERTURAS ADICIONAIS*

Servigos De Assisténcia Nutricional

Assisténcia Recolocagao Profissional

I) O Sindicato Profissional estabeleceu parceria com administradora de beneficios, que oferece através da
operadora contratada os procedimentos acima elencados. O empregador podera optar por outro plano odontolégico,
que nao o da parceria ja mencionada, desde que os beneficios ndo sejam inferiores e ou em menor quantidade dos
que estdo elencados no citado Rol de Procedimentos Cobertos e ainda que nio haja prejuizo econdémico aos
empregados. Este procedimento deve ser realizado anualmente, observado o paragrafo desta clausula. O Setor
comercial da administradora informara a aceitagao via e-mail.

O custo do referido beneficio para o empregador por empregado, sera de R$ 13,85 (ireze reais e oitenta e cinco
centavos) ao més. Sem coparticipagao e sem caréncia.

A liberagéo de utilizagdo do Plano sera a partir do més seguinte ao envio das atualizagdes dos empregados e ou
dependentes, levando em consideragdo o cumprimento da atualizagao na data limite, conforme paragrafo segundo
desta clausula.

Paragrafo Segundo:

1) O empregador devera informar a Administradora do Plano pelo e-mail: odontosp@winadm.com.br a lista de todos
0os empregados beneficiados com o referido beneficio, constando NOME COMPLETO, CPF, DATA DE
NASCIMENTO, ENDERECO COMPLETO DO BENEFICIARIO, TELEFONE RESIDENCIAL / CELULAR DO
EMPREGADO, EMAIL DO EMPREGADO, NOME DA MAE (exigéncia da ANS — Agéncia Nacional de Saude),
sendo que nao serdo aceitas listagens sem os dados completos conforme mencionado acima. A responsabilidade
pelo envio das listagens com todos os dados completos dos empregados € do empregador. Havendo dados
incompletos de um ou mais empregados, estes nao serao incluidos na lista de utilizagdo, e neste caso, o
empregador arcara com as penalidades por descumprimento da Convencgéo Coletiva de Trabalho.

O formulario padrao pode ser solicitado através do e-mail: odontosp@winadm.com.br.

Il) O empregador devera informar a Administradora do Plano, através do e-mail: odontosp@winadm.com.br até o dia
25 (vigésimo quinto) de cada més, os empregados admitidos e ou demitidos, lembrando que caso o dia padrao para
envio seja finais de semana ou feriado o envio deve ser antecipado ou seja ultimo dia Gtil que antecede o dia 25,
para emissao e ou baixa do empregado no beneficio. No caso da nao informagao dentro do prazo, nao sera possivel
efetuar alteragdes no boleto e consequentemente nas notas fiscais.

lll) A ndo informagéao por parte do empregador dos empregados com rescisdo de contrato de trabalho dentro do més
obriga o pagamento da mensalidade até que a administradora receba a referida informagéo para exclusao do
mesmo na operadora.

IV) A ndo informagao dos empregados admitidos dentro de cada més, até o vigésimo quinto dia do referido més,
para inclusdo e utilizagdo do beneficio e também em caso de inadimpléncia, obriga o empregador a reverter o
referido valor em dobro, sendo 50% revertido ao empregado e 50% a entidade sindical, como indenizagao referente
aos meses em que o empregador deixou de oferecer o plano odontolégico ao empregado e prejudicou tanto sua
utilizagdo quanto a negociagédo coletiva da categoria, até a completa e obrigatéria regularizagdao, bem como o
oferecimento do referido beneficio ao empregado prejudicado.

Paragrafo Terceiro:
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1) O empregador deve proceder este pagamento até o dia 10 do més seguinte a inclusdo do empregado na lista para
exercicio do beneficio odontolégico, através de boleto bancario com cédigo de barras, enviado previamente através
da Administradora responsavel pelo plano.

Il) A administradora encaminhara a cada empregador mensalmente (via e-mail), os boletos para pagamento, com
vencimento dia 10 (dez). O boleto ird preenchido com o valor a pagar, mediante a atualizagdo enviada até o dia 25
(vigésimo quinto) do més anterior. Caso nao receba o boleto em até 5 (cinco) dias antes do vencimento, cabe ao
empregador solicitar através do telefone 4000-1055 (capital) demais regides 0800 9410 123 ou e-mail:
cobrancasp@winadm.com.br

a) O recolhimento dos valores além dos prazos estabelecidos sera acrescido de multa de 2% (dois por cento) ao
més, juros moratorios de 0,033% ao dia, imputavel ao empregador.

Paragrafo Quarto: No caso de empregados beneficiarios afastados, apds a inclusao no referido beneficio, o
empregador continuara responsavel pelo pagamento da mensalidade dos mesmos, incentivando-os a um
tratamento neste periodo.

Paragrafo Quinto:

) Aos empregados que desejarem a inclusdo de seus dependentesdevem preencher ficha propria de adeséo
autorizando o desconto em folha de pagamento, juntamente com o empregador (responsavel pela empresa) que
também deve assinar o termo de adesao. Apds termo preenchido e assinado pelas partes, deve-se enviar copia do
termo a administradora, para o email:odontosp@winadm.com.br, sendo que o original deve permanecer em poder
do empregador. Os empregadores ficam obrigados a descontar tais valores do titular do plano e a realizar o
pagamento no boleto do plano odontoldgico, conforme previsto no Paragrafo Terceiro, inciso lll, desta clausula.

A ficha e as regras para inclusao de dependentes podem ser solicitadas pelo e-mail: odontosp@winadm.com.br ou
telefone: 4000-1055 (capital) demais regidées0800 9410 123.

Il) O prazo minimo de permanéncia do dependente é de 12 meses a contar da assinatura do termo de ades&o.

lll) Caso o titular do plano nao esteja mais ligado ao empregador, seus dependentes também serdo excluidos em
fungdo da perda do vinculo.

Paragrafo Sexto: O presente beneficio odontoldgico aplica-se a todos empregados em toda modalidade de contrato
de trabalho, sendo elas: contrato de trabalho por tempo indeterminado; contrato de trabalho por prazo determinado,
inclusive em periodo de experiéncia; contrato de trabalho temporario, etc.

Paragrafo Sétimo: A inadimpléncia de qualquer boleto em atraso que seja igual ou superior a 30 (trinta) dias do
vencimento, acarretara a suspensao de todos os beneficiarios, empregados e dependentes do Plano Odontoldgico.
Caso recebamos listagem com a movimentagdo (inclusdo e ou exclusdo de empregados), estes ndo serédo
atualizadas caso o empregador esteja em inadimpléncia. Apds a quitacdo de toda a pendéncia o empregador
devera enviar a lista atualizada para reinclusdao. Com a suspensao da utilizagao por inadimpléncia, o empregador
sera responsavel pelos custos advindos da necessidade de uso de cada beneficiario e devera efetuar o
ressarcimento em dobro a titulo de indenizagdo dos meses em que o empregado nao pode utilizar o plano
odontolégico, ou seja, a partir do 31° dia do boleto pendente. Em fungdo da continuidade da inadimpléncia a
cobranca sera judicial, por descumprimento desta.

Paragrafo Oitavo: Os empregadores que oferecem plano odontolégico aos seus empregados ficam isentos de
cumprir a obrigatoriedade com a parceria mencionada nesta clausula, desde que comprovem a permanéncia do
beneficio contratado. Para analise das condigées do plano odontoldgico oferecido, o empregador deve enviar ao
sindicato profissional cépia do contrato ou proposta com o prestador de salde, lista dos trabalhadores que
utilizam/utilizardo o beneficio, o ultimo boleto pago ao prestador com autenticagdo bancaria legivel e a lista dos
empregados beneficiarios, especificar qual percentual ou custo pago pelas partes (empregado e empregador), e
quaisquer documentos que possam causar 6nus aos trabalhadores.

Paragrafo Nono: O empregador devera preencher Termo de Adesado disponivel no site da Administradora ou
solicitar pelo e-mail: odontosp@winadm.com.br. O preenchimento e entrega sédo obrigatérios devido a natureza do
contrato coletivo e por determinagéao da Agéncia Reguladora.

Paragrafo Décimo: Fica garantido a todos os beneficiarios adimplentes, acesso aos Servigos de Assisténcia
Nutricional e Assisténcia Recolocagao Profissional.A provedora contratada pela operadora de planos odontologicos
para prestacao destes servicos € a MONDIAL S/A. Para consultar as regras de utilizagao entrar em contato com a
administradora: 4000-1055 (capital) demais regides 0800 9410 123 ou e-mail: odontosp@winadm.com.br.

AUXILIO CRECHE

CLAUSULA NONA - CRECHES
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A Clausula Vigésima Quinta da Convencgao Coletiva de Trabalho - CRECHES passa a ter a seguinte redagao:

As empresas que n&o possuirem creches proprias pagarao a suas empregadas-maes um auxilio creche equivalente
a 20% (vinte por cento) do salério normativo, por més e por filho até 03 (trés) anos, 11 (onze) meses e 29 (vinte e
nove) dias de idade, desde que Ihes sejam apresentados recibos de pagamento.

Paragrafo Unico: O auxilio creche podera ser substituido pela concess&o de vagas junto a creches, sem nenhum
Onus para a empregada-mae.

OUTROS AUXILIOS

CLAUSULA DECIMA - BEM ESTAR SOCIAL

As partes acordam que a partir de 01/06/2019, fica garantido aos empregados e empregadores o beneficio “Bem
Estar Social’, que visa garantir melhores condigdes a categoria, concedendo vantagens e seguranga aos
trabalhadores e empregadores, devendo ser cumprida pelas empresas as seguintes condigdes:

REGRAS DE UTILIZAGAO:

| — Para inclusdo no beneficio, devera ser enviado email para: cadastrobes@proagirbeneficios.com.br, com os
seguintes dados: nome completo, CPF, telefone, email, data de nascimento € nome da mae, através de planilha
padrao a ser disponibilizada.

Il — A listagem devera ser encaminhada até o dia 25 de cada més. Caso o dia 25 ndo seja dia Util, o envio devera
ser antecipado, ou seja, no ultimo dia util que antecede o dia 25. Caso o empregador nao receba os boletos até 5
dias antes do vencimento devera solicitar através do telefone: (31) 3442-1300 ou através do
email:cobrancabes@proagirbeneficios.com.br.

lll - O empregador, obrigatoriamente, contribuird com o valor mensal de R$ 12,00 (doze reais) por empregado.

IV — O recolhimento dos valores além dos prazos estabelecidos serd acrescido de multa de 2% (dois por cento),
juros moratérios de 0,033% ao dia, sobre o valor principal descrito no corpo do boleto, imputavel aos empregadores.

V — O empregador devera proceder o primeiro pagamento até o dia 10 do més subsequente a inclusdao do
empregado e os demais pagamentos todo dia 10 de cada més, através de boleto bancario, enviado previamente
através da Administradora responsavel.

VI - O prazo para informar e requerer os beneficios & de até 90 (noventa) dias apds o fato gerador, respeitando as
regras constante no “Manual de Orientagdes e Regras” e somente através do
email:ocorrencias@proagirbeneficios.com.br.

VIl — A nao informagéo, por parte do empregador, dos empregados com rescisdo de contrato de trabalho dentro do
més obriga o pagamento da mensalidade até que a Administradora receba a referida informacao para excluséo do
mesmo.

VIIl — O “Manual de Orientacdes e Regras” que estabelece os critérios para utilizagdo dos beneficios desta clausula
estara disponivel no site do Sindicato ou podera ser solicitado via email. As partes acordam que quaisquer
alteragbes no “Manual de Orientagoes e Regras” para exercicio deste beneficio, poderdao ocorrer somente na
préoxima negociagao da Convengao Coletiva de Trabalho.

Paragrafo Terceiro: No caso de trabalhadores afastados antes do inicio de vigéncia do “Bem Estar Social”’, o
empregador fica isento da obrigatoriedade de inclusdo até que o trabalhador retorne a suas atividades. No caso de
trabalhadores afastados apds sua inclusdo no referido beneficio, o empregador continua responsavel pelo
pagamento da mensalidade dos mesmos.

Paragrafo Quarto: Em caso de prejuizo ao empregado por inadimpléncia e/ou descumprimento pelo empregador, o
empregador configura-se como inteiramente responsavel pelo pagamento das garantias estabelecidas nesta
clausula, quando da ocorréncia dos eventos, bem como permanece regularmente responsavel pelo descumprimento
da presente Convengao Coletiva de Trabalho, assumindo todo 6nus pelo indevido descumprimento.

Paragrafo Quinto: A inadimpléncia de qualquer boleto em atraso igual ou superior a 20 (vinte) dias do vencimento
original acarretara a suspensao de todos os empregados. Caso recebida listagem com a movimentagao (inclusdo
e/ou exclusao de empregados), estas nao serao atualizadas caso o empregador esteja em inadimpléncia. Apds a
quitagdo de toda a pendéncia o empregador devera enviar a lista atualizada para reinclusdo. Com a suspensao da
utilizagdo por inadimpléncia, o empregador é responsavel pelos custos advindos da necessidade de uso de cada
beneficiario.
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BENEFICIOS PARA OS TRABALHADORES

BENEFICIOS VALOR PARCELAS MOTIVO
BENEFICIO CASAMENTO R$ 900,00 1 Casamento do titular
BENEFICIO CRECHE R$ 300,00 3 Matricula do filho (a) do titular em creche
BENEFICIO ALIMENTAR POR . .
AFASTAMENTO R$ 500,00 2 IAfastamento por doenga ou acidente do titular
CLUBE DE BENEFICIOS .
MASTERGLIN Rede de Descontos Nacional

BENEFICIO SOCIAL GRATUITO
| R$1.000,00 | 1 [Morte do titular

BENEFICIO INVENTARIO

BENEFICIOS PARA OS EMPREGADORES

BENEFICIOS VALOR PARCELAS MOTIVO

REEMBOLSO DE LICENCA . .

MATERNIDADE R$ 600,00 4 Licenca da titular

REEMBOLSO DE LICENGCA : .

BATERNIDADE R$ 450,00 1 Licenga do titular

REEMBOLSO POR AFASTAMENTO R$ 1.500,00 1 Afastamento do titular por acidente
BENEFICIO SOCIAL GRATUITO

REEMBOLSO DE RESCISAO | R$2.000,00 | 1 [Em caso de morte do titular
RELACOES SINDICAIS

CONTRIBUIGOES SINDICAIS

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - CONTRIBUIGAO NEGOCIAL PATRONAL

A PRESENTE CLAUSULA OBSERVA DECISAO PROLATADA NOS AUTOS DO PROCESSO TRT/SP — DC
1001312-51.2019.5.02.0000.

Todas as Instituigbes Beneficentes, Filantrépicas e Religiosas (Fundagdes, Institutos, Associagdes, Entidades Sem
Fins Lucrativos, Organizagdes Nao Governamentais, Organizagbes da Sociedade Civil de Interesse Publico, Igrejas
e Congregacgdes de todos os Credos, Irmandades, Centros, Creches, Asilos, Casa Lar, Abrigos, Institutos de Longa
Permanéncia, Beneficentes de Assisténcia Social e entre outras Instituicbes Congéneres), conforme aprovado em
Assembleia Geral Extraordinaria realizada em 14/02/2019 deverao recolher ao Sindicato das Instituicoes
Beneficentes, Filantrépicas e Religiosas do Estado de Sdo Paulo - SINBFIR, a titulo de Contribuigdo Negocial, a
importancia de 6% (seis por cento) sobre o valor bruto da folha de pagamento de mar¢o/2019, em 2 (duas) parcelas
iguais de 3% (trés por cento) cada, com recolhimentos a serem efetuados, respectivamente, em 31 de julho e 31 de
outubro de 2019. Para as Entidades que ndo possuem empregados o valor a ser recolhido sera de R$ 150,00 (cento
e cinquenta reais), com vencimento na primeira parcela, ou seja, 31/07/2019, mediante comprovagéo por meio de
RAIS NEGATIVA enviada ao SINBFIR.

Paragrafo Primeiro: As guias para recolhimento da contribuigdo referida na presente clausula serdo emitidas e
enviadas pelo SINBFIR aos empregadores, podendo, também, serem retiradas na sede do Sindicato em Sao Paulo,
a Rua da Consolagao n° 374 — 6° andar, CEP: 01302-000, Fone/Fax (11) 3255.6151 ramal 1.

Paragrafo Segundo: O nao recolhimento da contribuicdo referida na presente clausula acarretara, para o

empregador, além de correcdo monetéria e juros de mora, uma multa de 10% (dez por cento), calculada sobre o
montante devido e nao recolhido.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - CONTRIBUIGAO DOS EMPREGADOS
A PRESENTE CLAUSULA OBSERVA DECISAO PROLATADA NOS AUTOS DO PROCESSO TRT/SP — DC

1001312-51.2019.5.02.0000.

A presente clausula é inserida na Convencdo Coletiva de Trabalho em conformidade com as deliberagbes
aprovadas em assembleia geral extraordinaria da categoria profissional do Sindicato dos Trabalhadores em
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Instituicbes Beneficentes, Religiosas e Filantropicas do Municipio de Guarulhos sendo de sua responsabilidade o
conteudo da mesma.

CONTRIBUIGAO NEGOCIAL

A titulo de contribuicdo negocial, todos os trabalhadores beneficiados e abrangidos pela convengao coletiva de
trabalho levada a efeito na concretizagdo das negociagdes coletivas referentes a data base de 01/03/2019
contribuirdo com o percentual de 2% (dois por cento) que devera ser aplicado sobre os salarios do més de
marco/2019 reajustados pela convengao coletiva de trabalho.

CONTRIBUIGAO ASSISTENCIAL

A titulo de contribuicao assistencial, todos os trabalhadores beneficiados e abrangidos pela convengao coletiva de
trabalho levada a efeito na concretizagdo das negociagbes coletivas referentes a data base de 01/03/2019
contribuirdo mensalmente, exceto no més em que for efetuado o desconto da contribuicdo negocial, com o
percentual de 1% (um por cento) que devera ser aplicado sobre a remuneragéo do trabalhador

Paragrafo Primeiro: Fica consignado o direito de oposi¢ao do trabalhador no prazo maximo de 10 (dez) dias antes
da data estabelecida para o desconto.

Paragrafo Segundo: Os descontos deverdo ser procedidos pelos empregadores em folha de pagamento e
recolhidos a favor do Sindicato dos Trabalhadores em Instituicdes Beneficentes, Religiosas e Filantropicas de
Guarulhos — SP — SINDBENEFICENTE/GUARULHOS em boletos bancarios que serdo encaminhados com datas de
vencimentos préprias, pagaveis em Agéncia Bancaria.

Paragrafo Terceiro: A inadimpléncia do empregador quanto aos recolhimentos acarretara multa de 10% (dez por
cento) sobre o montante, juros de 1% (um por cento) ao més e atualizagdo monetaria na forma da lei.

DISPOSICOES GERAIS
MECANISMOS DE SOLUGAO DE CONFLITOS

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - NUCLEO INTERSINDICAL DE SOLUGAO DE CONFLITOS

No Municipio de Guarulhos, empregadores e empregados, antes de ingressar em Juizo, poderédo solucionar suas
divergéncias trabalhistas (individual ou coletiva) através do Nucleo Intersindical de Solugdo de Conflitos (NISC),
instituido pelos Sindicatos da categoria.

Paragrafo Unico: As atribuicdes e formas de procedimento do Nucleo Intersindical de Solugéo de Conflitos (NISC)
serdo reguladas por Regimento proéprio.

RENOVAGAO/RESCISAO DO INSTRUMENTO COLETIVO

CLAUSULA DECIMA QUARTA - RATIFICAGAO DE CLAUSULAS

Permanecem validas as demais clausulas constantes da Convencao Coletiva e do Termo Aditivo de Trabalho
anteriores, cuja vigéncia esta estabelecida até 29 de fevereiro de 2020.

CARLOS EDSON DA SILVA SANTOS
PRESIDENTE
SINDICATO DOS TRABALHADORES EM INSTITUICOES BENEFICENTES, RELIGIOSAS E FILANTROPICAS DO
MUNICIPIO DE GUARULHOS - SP

CASSIANO RICARDO FAEDO NABUCO DE ABREU
PRESIDENTE
SINDICATO INSTITUICOES BENEFICENTES FIL REL EST S PAULO

ANEXOS
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ANEXO | - ATA AGE

ATA ASSEMBLEIA GERAL SINDICATO PROFISSIONAL

Anexo (PDF)

A autenticidade deste documento podera ser confirmada na pagina do Ministério do Trabalho e Emprego
na Internet, no endereco http://www.mte.gov.br.
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