ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE GRAVATAL
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TERMO DE CONVENIO N° 02/2021.

CONVENIO QUE ENTRE S| CELEBRAM O
MUNICIPAL DE GRAVATAL/FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE, E A
ASSOCIACAO BENEFICIENTE SANTA
TERESINHA.

O MUNICIPIO DE GRAVATAL, Estado de Santa Catarina, com sede a Rua
Engenheiro Annes Gualberto, 121, Centro, Gravatal — SC, inscrito no CNPJ sob n.°
82.926.569/0001-47, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, Sr. Cleinils
Rodrigues da Silva, inscrito no CPF n°® 037.072.259-09, e o FUNDO MUNICIPAL
DE SAUDE DE GRAVATAL, inscrito sob CNPJ n° 11.347.518/0001-12, neste ato
representado pela Gestora do Fundo a Sr? Maria Pereira Calegari, inscrita no CPF
sob n° 047.731.939-48, doravante simplesmente denominada de CONVENIENTE e,
lado, a ASSOCIAGAO BENEFICIENTE SANTA TERESINHA, pessoa
juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n° 86.437.845/0001-64, com sede
na Rua|Jacob Uliano, 1.370, Centro, Municipio de Brago do Norte/SC, neste ato
representado por seu Presidente, Sr. Pedro Michels Neto inscrito no CPF sob n.°
915.763,3499-53, doravante denominado CONVENIADO, firmam nos termos da
autorizagao contida na Lei Municipal n® 2.101 de 28 de janeiro de 2021, convénio
para subpvencao, conforme as clausulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

1.1 - Constitui objeto do presente convénio, a cooperagdo entre as partes
convenentes, com o objetivo de repasse de subvengdo para a Associagao
Beneficente Santa Terezinha, para pagamento de honorario médico especialista em
regime de sobreaviso 24 horas, conforme autorizagéo dada pela Lei n°® 2.101 de 28
de janeifo de 2021 do Municipio de Gravatal.

CLAUSULA SEGUNDA - DO FUNDAMENTO LEGAL

2.1 - O presente convénio fundamenta-se: / /
2.1.1 - § 1°do Art. 199 da Constituicédo Federativa do Brasil; XE - ‘ ‘
2.1.2 — Art. 26 da Lei Complementar n® 101/2000 — Lei de Responsabilidade Fiscal;

2.1.3 - Art. 24 e paragrafo Unico da Lei 8.080/94 — que dispbe sobre as condigbes (\ (v
para a promogao, protegéo e recuperacao da Saude, organizagao e o funcionamento \}\, J

dos servicos correspondentes; / e

2.1.4 - Art. 116 da Lei 8.666/93 — Lei de licitagGes e contratos; - - 6
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ei Municipal n°® 2.101 de 28 de janeiro de 2021;

(doze)

o transferir ou subcontratar, ceder ou sub empreitar, total ou parcialmente, a
qualquer titulo, os direitos e obrigagdes decorrentes da adjudicacao do fornecimento,
ressalyada, se necessaria e plenamente justificavel a intervencao de fornecedores
ou seryicos tecnicos especiais;

4.4 — Prestar contas parcial, perante a Administragdo Municipal de Gravatal/SC,
mensalmente até o dia 10 de cada més, ou até 60 dias apos o repasse, e prestar
contas final, anualmente, até o dia 31 de janeiro, em relagéo aos recursos recebidos
e aplicados no ano imediatamente anterior;

4.5 — Restituir o Municipio, por ocasido da apresentacao do relatorio e da prestagao
de contas anual consolidada, os valores repassados para consecugao da parceria,
quandp os mesmos nao forem utilizados;

4.6 — Responder pelo pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais
e comerciais relativos ao funcionamento da CONVENIADA e ao adimplemento deste
termo| nao caracterizando responsabilidade solidaria ou subsidiaria da
adminjstracao publica pelos respectivos pagamentos, qualquer oneragao do objeto
da pafceria ou restricao a sua execugao. 2

4.7 - Manter estrutura fisica e profissionais da area de salude e administrativa,
necesgarios ao adequado funcionamento do pronto atendimento;

4.8 - Alimentar sistematicamente os sistemas de informagdes do SUS;
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4.9 - Aderir a politica de humanizacéo do Sistema Unico de Saude;

4.10 - GCabe a CONVENIADA realizar a prestagao de contas dos recursos recebidos,
de forma mensal, critério este, para o repasse das proximas parcelas;

4.11 - A prestacéo de contas dos recursos repassados a conta do hospital, devera
sequi as instrugdes contidas no Anexo VIl da Instrugédo Normativa n® TC 14/2012.

412 -|A falta de apresentacdo da prestagdo de contas no Departamento de
Contahilidade do municipio enseja em agdes previstas na legislagao pertinente, alem
de estdr a entidade impossibilitada de realizar novos convénios.

4 13 — A CONVENIADA devera encaminhar ao setor de contabilidade mensalmente
até o dia 30 de cada més no decurso do convénio, oficio solicitando o repasse,
devendo a conveniente fazé-lo até o dia 10 de cada més.

CLAUSULA QUINTA — DO CONTROLE DO CONVENIO

5.1 - As partes conveniadas acordam que o controle do convénio sera exercido pelo
departamento de controle interno do MUNICIPIO.

CLAUSULA SEXTA — DO PRAZO E DA VIGENCIA

5.2 - Q presente convénio tera vigéncia a partir de sua assinatura com duragao por
tempo|determinado, encerrando-se em 31 de dezembro de 2021.

CLAUSULA SETIMA — DA DOTAGCAO

5.3 - Os recursos para atender o presente convénio, provéem do orgamento vigentes
no Fundo Municipal de Saude:

Orgao| 03 — Fundo Municipal de Satde

Unidade: 03.01 — Fundo Municipal de Saude

Funcignal: 10.301.0015 — Atengao Basica

Projeto/Atividade:2.074

Elemento: 3.3.50.00.00.00.00.00.0065 — Transferéncia a Instituices Privadas Sem
Fins Lucrativos

Caodigo reduzido: 000023

CLAUSULA OITAVA - DO FORO:

8.1 - Fica eleito o Foro da Comarca de Armazém/SC, para dirimir as questoes -
decorrentes do presente convénio.

8.2 - Assim, por estarem justas certas e acordadas, assinam o presente em 3 (trés) WL

vias de iguais teor, na presenca das testemunhas abaixo:
3 7@/
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Gravatal (SC), 01 fevereiros de 2021.
7y

CLEINILS RO%JES DA SILVA ||/ MARIA PERE
Prefeito Municipal IV ! Gestora do FMS Gravatal

: Maria Pereira Calegari
I}( Secretaria Municipal de Sadde
CHELS NETO

CPF: 047.731.939-48

PEDRO . SMS - Gravatal/SC

PreSIden a Ass.Sta. Terezinha.

Vitor 7
Testemunhas: i,
Hospifal IS
/‘PO Af‘L(/Q ?n . ?L) WD [ Supervisora de Tesouraria
CR: (23.738.249-06
NOME COMPLETO CPF
NOME COMPLETO CPF
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ANEXO |

DOCUMENTOS PARA A PRESTACAO DE CONTAS

INSTRUCAO NORMATIVA N° 14/2012 DO TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO
DE SANTA CATARINA (ANEXO VIl DOCUMENTOS QUE DEVEM ACOMPANHAR
A PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS CONCEDIDOS A TITULO DE
SUBVENCOES, AUXILIOS E CONTRIBUIGOES (Art. 43, § 4%)

| - Processo de concessao dos recursos;

Il - Balancete de prestacdo de contas, assinado pelo representante legal da entidade
beneficiaria e pelo tesoureiro;

Il - Parecer do Conselho Fiscal, quanto a correta aplicagédo dos recursos no objeto e ao
atendimento da finalidade pactuada;

IV - Bdrderd discriminando as receitas, no caso de projetos financiados com recursos
publico$ em que haja cobranga de ingressos, taxa de inscricao ou similar;

V- Doclimentos comprobatérios das despesas realizadas (nota fiscal, cupom fiscal, recibo,
folhas de pagamento, relatério-resumo de viagem, ordens de trafego, bilhetes de passagem,
guias de recolhimento de encargos sociais e de tributos, faturas, duplicatas, etc.);

VI - Extratos bancarios da conta corrente vinculada e da aplicagéo financeira, com a
movimentacdo completa do periodo;

V1| - Otdens bancarias e comprovantes de transferéncia eletrénica de numerario ou copia
dos cheques utilizados para pagamento das despesas;

VIl - Guia de recolhimento de saldo nédo aplicado, se for o caso;

IX - Detlaracao do responsavel, nos documentos comprobatérios das despesas, certificando
que o material foi recebido e/ou o servigo prestado, e que esta conforme as especificacdes
neles donsignadas;

X - Relatério sobre a execugao fisica e o cumprimento do objeto do repasse ou de sua etapa,
com descricdo detalhada da execucdo, acompanhado dos contratos de prestagao de
servicq, folders, cartazes do evento, exemplar de publicacao impressa, CD, DVD, registros
fotograficos, matérias jornalisticas e todos os demais elementos necessarios a perfeita
comprovacao da execugao.1

1 O relatério deve apresentar de forma detalhada as horas técnicas de todos os profissionais
envolv|dos, discriminando as quantidades e os custos unitario e total dos servicos quando o
objeto|do repasse envolver a contratagdo de servigos, em especial os de assessoria,
assistdncia, consultoria e congéneres; produgdo, promogdo de eventos, seminarios, ¥’
capacitacdo e congéneres, seguranca e vigilancia, bem como as justificativas da escolha.
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