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PREFEITURA DE SANTA LEOPOLDINA

ESTADD DD ESPIRITO SANTO

LEI N® 1624/2018
AUTORIZA ©O PODER EXECUTIVO A

al de Santa Leopoidine FIRMAR CONVENIO COM A FUNDACAO
Camara Municipd MEDICO ASSISTENCIAL DO

Protocoio n®

TRABALHADOR RURAL DE SANTA

a0 | TOIR LEOPOLDINA PARA A TRANSFERENCIA
D“Wh DE RECURSOS FINANCEIROS.
Protocchsta -

O PREFEITO MUNICIPAL DE SANTA LEOPOLDINA, ESTADO DO ESPIRITD
SANTO.

FACO SABER QUE A CAMARA MUNICIPAL APROVOU E EU SANCIONO A
PRESENTE LEI:

Art. 1° - Fica o Poder Executive autorizado a assinar Termo de Convénio entre o
Municipioc e a Fundacio Médico Assistencial do Trabalhador Rural de Santa
Leopoldina, para atendimento de assisténcia médico-hospitalar de acordo com
Plana de Trabalho e Planc de Aplicagio visando & transferéncia de recursos do
Fundo Municipa! de Saude de Santa Lecpoldina-ES

Art. 2° - O convénio referido reger-se-a palas clausulas e condicbes constantes na

minuta respectiva que passa a fazer parte inlegrante desta Lei

Art. 3 - O Municipio repassara a Fundacio Médico Assistencial do Trabalhador
Rural de Santa Leopoldina, durante a vigéncia do referido convénio a importancia de
R$ 1.464.000.00 (Hum milhdo e quatrocentos e sessenla e quatro mil reais)
parcelados em 11 (onze) vezes sendo a primeira parcela RS 133.091,00 (Cenlo e
trinta e trés mil @ noventa e um reais) e as demais de igual valor de R$ 133.080 80
(Cento e trinta e rés mil e noventa reais e novenla centavos), até o dia 15 (guinze)
do meés subsequente a prestacdo do servigo, em depodsito bancano, na conta do
BANCO DO BRASIL, Agéncia 1300- D5, Conta n° 7268-D0. encaminhado a
camara municipal através da mensagem n® 004/2018
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Paragrafo unico: As parcelas do montante acima citado serfio repassadas da

saguinte forma

.

A primeira parcela, no valor de R$ 133.091,00 (Cento e trinta e trés mil e
noventa € um reais) até o dia 26 de fevereiro de 2018,

As demais parcelas seguintes, no valor de R$ 133.090,90 (Cento e trinta e
trés mil e noventa reais e noventa centavos) cada, somente apds a
apresentagdo da prestacdo de contas da Fundacfo e de acordo com os
cumprimentos das metas estabelecidas no plano de trabalho aprovado pelo
Conselho Municipal de Saude.

As despesas decorrentes do Convénio ocorrerdo por conta da dotacao
Orcamentaria 010002 . Fundo Municipal de Salude
010000010002.1012211282.056 - Cooperacdo Financeira para a Fundacao
Médica de Assisténcia para o Trabalhador Rural de Santa Leopoldina. Com
elemento de Despesa: 33504300000 - Subvengdes Sociais (001} & ainda
Fonte de Recursos: 12010000 - R$ 1.464.000,00 (Hum milhao e quatrocentos
€ sessenta e quatro mil reais), prevista do Fundo Municipal de Salde. deste
Municipio.

As despesas de manutencdo da Fundagdo Médico Assistencial do
Trabalivador Rural de Santa Lecpoldina, referente ao més de Janeiro/2018
proposto no plano de trabalho, poderso ser custeadas com recurso deste

CONVEnio.

Art. 4° - Faz parte integrante desta Lei o modelo de Convénio a ser firmada entra a

Prefeitura & a FundacSo Médico Assistencial do Trabalhador Rural de Santa

Leopoldina.

Art. 5° - Fica a Fundagdo Médico Assistencial do Trabalhador Rural de Santa

Leopoldina, obrigada a apresentar ao Municipio a Prestagao de Contas Trimestral do

Repasse Financeiro efetuado e Relatdrio Técnico das Afividades com

demonstrativos e expositivos atualizados,
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§1° O presente Convénio sera suspenso até a regularizacdo, caso a Fundagao ndo
apresente a prestacdo de contas dos recursos recebidos até o décimo quinto dia Gt
apos 0 encerramento do trimestre durante a vigéncia do convénio.

§2° O repasse da parcela devera ser efetuado apos a celebragao do Convénio.

Art. B8° - Aplica-se ao prazo de vigéncia do convénio as disposigoes contidas na Le
Federal n®. 8.666/93 com suas posteriores alteractes, vigorando pelo praze de 11
(onze) meses e cabendo-lne a execugio de suas despesas financeiras como
também a prestagac de contas em 12 (doze) meses, contados a partir da
promulgacio desta Lei

Art. 7° - Esta Lei 2ntra em vigor na data de sua publicaco
Art. 8° - Revogam-se as disposigdes em contrario,

Registre-se, Publique-se e Cumpra-se.

Santa Leopoldina, 26 de fevereiro de 2018,

™
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VALDEMAR LUIZ HORBELT COUTINHO

PREFEITO MUNICIPAL
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' ESTADO DO ESPIRITO SANTO

CONVENIO N° 002/2018
CONVENIO DE COOPERAGCAQ FINANCEIRA

Camara Municipal de Leopoigirn. QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE

SANTA LEOPOLDINA E A FUNDAGAD

Protocolo n®

T MEDICO ASSISTENCIAL DO TRABALHADOR
Data_<Q S/ RURAL DE SANTA LEOPOLDINA, PARA A
Profocohsta [ ) ££9%  CONTRATACAO DE SERVIGOS MEDICOS

HOSPITALARES.

Pelo presente instrumento que entre si fazem, de um lado o Municipio de Santa
Leopeldina, pessoa Juridica de Direito Publico Interno, com sede Administrativa a
Avenida Prefeito Hélio Rocha, n® 1.022, Centro - Santa Leopoldina — ES, inscrita no
CNPJ sob o n® 27185 521/0001-55, neste ato representado pelo Exmo. Prefeito
Municipal, SR, VALDEMAR LUIZ HORBELT COUTINHO, brasileiro, casado, servidor
publico municipal, portador da carieira de identidade RG n® 3266355-SSP-ES & do
CPF n® 450.128 657-15, residente e domiciliado na Fazenda Fumaca, S/N°, Mangaral
Santa Leopoldina/ES, CEP: 25.640-000, doravante denominado CONCEDENTE & de
outro lado a FUNDACAD MEDICO ASSISTENCIAL DO TRABALHADOR RURAL
DE SANTA LEOPOLDINA inscrita no CNFJ sob o n® 27 265 891/0001-84, com sede
a Ladeira Vereadora Rosalina Ribeira Nunes, n® 1000, centro —= Centro de Santa
Leopoldina, Estado do Espinto Santo representada pelo Presidente SR. GENIVALDO
POTRATZ, brasileiro, casado. inscrito no CPF sob o n® 576.970.187-87, portador da
carteira profissional N® 18458-MTPS-ES, doravante denominado fundacéo, tendo em
vista o que dispde a Conslituicdo Federal, em especial o seu arigo 196 e seguintes
as Leis n® 8.080/90 & n" 8.142/30, Lai Organica do Municipio de Santa Leopoidina, art
181 Lai I".l'lumf..;lpal N® 1624/2018, Processo Administrativo N° 077/2018, RESOLVEM
celebirar o presente convénio de transferéncia de Recursos Financeiros oriundos da
Secretaria Municipal de Salde de Santa Leopoldina-ES que se regerd pelas

seguintes clausulas e condighes:
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.10 presente Convénio tem por finalidade estabelecer os termos de compromisso
entre as parles para liberacdo de recursos financeiros para Convenente
FUNDACAO MEDICO ASSISTENCIAL DO TRABALHADOR RURAL DE SANTA
ASSISTENCIAL DO TRABALHADOR RURAL DE SANTA LEOPOLDINA-ES
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ESTADO DO ESPIRITO SANTO

inscrita no CNPJ sob o n® 27.265.891/0001-64, com o fim especifico de manter as
aghes de salde publica no atendimento aos municipes considerando as
necessidades de salde da populacdo, o grau de envolvimento da fundagéo na
rede municipal de referéncia, a humanizagéo do atendimento e outros fatores que
tornem instrumento de garantia de acezso ao Sistema Unico de Salde (SUS)

Paragrafo primeire - O presente convénio compreende a aluago coordenada
dos Convenentas para a realizagdo de procedimentos hospitalares e ambulatoriais
definidos no Plano de Trabaiho, parte integrante deste termo (ANEXO 1) e
condigdo de sua eficacia, elaborado de acordo com as regras definidas pelo
MUNICIFIO, dewdamente aprovadas pelo Conselho Municipal de Sadde,

Paragrafo segundo - A Fundagdo compromete-se a inlegrar o sistema de
referéncia e contra referéncia estabelecido pelo gestor local do SUS

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

21 O presente Convénio terd como prazo de vigéncia do convénio as

disposigbes contidas na Lel Federal n® B.666/83 com suas posteriores alteracoes,

vigorando pelo prazo de 11 (onze) meses e cabendo-lhe a execucdo de suas

despesas financeiras como também a prestacio de contas em 12 (doze) meses

contados a partir da promulgagio nos termos do art. 19da Lel N® 1624/2018

CLAUSULA TERCEIRA - DAS PARTES

3.1

- A Prefeitura se com promete a:

a) Autorizar o repasse mensal, do Fundo Municipal de Salde necessario 3
aquisicao de servicos e procedimentos estabelecidos no plano de aplicacdo
apresentados pela Fundagio Medico Assistencial do Trabalhador Rural de
Santa Leopoldina-ES

b} Monitorar a Fundagdo na execucao do Plano de Trabalho e Plane de
Aplicacao.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA LEOPOLDINA
ESTADO DO ESPIRITO SANTO

Analisar, com vistas & aprovagio, os Relatérios Mensais & Anuais emitidos pela
Fundagdo, comparando as metas com os resultados alcangados e com os

recursos financeiros repassados

d} Apresentar trimestralmente ao Conselho Municipal de Salde os resultados de

avaliagdo e presta¢ao de contas da Fundagao.

e) Criar comizsfo técnica de acompanhamento do Convénio

3.2 - A Fundagdo Médico Assistencial do Trabalhador Rural de Santa
Leopoldina-ES se compromete a:

a) Prover os recursos financeiros expressos neste Convénio exclusivamente para

b

C}

di

)

f)

atender o Plano de aplicagéo

Submeter previamenta 4 Secretaria Municipal de Saide - SESA as alteragbes
que se fizerem necessarias a execucéo do Plano de Trabalho e Planilha de

Aplicagao

Apresentar 4 SESA o Relatorio Mensal e prestacio de contas (prestacao dos
servigos, faturas. extratos e documentos referentes aos servigos efetivamente
prestados) ate o 15° (décimo quinto) dia Gtil do més subsequente, ficando

condicionada a este, a liberagio da parcela subsequente.

Apresentar prestacoes de contas até 30 (trinta) dias apés o termino da vigéncia
do convénio, promovendo a devolugdo do valor repassado e ndo utilizado
durante sua vigéncia

Apresentar ac Gestor do Fundo Municipal de Salde as informactes previstas
nos senvicos ambulatoriais. de apoio diagnostico: e terapéutico hospitalar
definido no Plano de Trabalho

Alimentar o Sistema de Informagoes Ambulatoriais (SIA) e o Sistema de
Informagies Hospitalares (SIH), ou outro sistema de informagtes que venha 3
ser implantado no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA LEOPOLDINA
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CLAUSULA QUARTA - DAS CONDICOES GERAIS
4.1 A Fundacao citada se compromete anda;

a) Notificar a Prefeitura sobre eventuais alteragbes em seus estatutos ou sua
diretoria. enviando-lhe, no prazo de trinta dias, contados da data do registro de
alteracao, copias autenticadas dos documentos com as respectivas mudangas

b) Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e servigos oferecidos.

Paragrafo unico: A Cobranca de valores dos pacientes atendidos por este convénio,
sob qualquer prelexto, consiitul falla gravissima, a ser denunciada aos orgéos

compelenfes para a5 devidas providéncias, além daquelas adotadas pelo municipio
CLAUSULA QUINTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

5.1 Pelo cumpnmento do objeto deste Convénio, a Prefeitura repassara a Fundacao
o valor global de RS 1.464.000,00 (Hum milhdo e quatrocentos e sessenta e quatro
mil reais), parcelados em 11 (onze) veres sendo a primeaira parcela RS 133.091.00
(Cento e trinta e trés mil @ noventa & um reais) & as demais de igual valor de RS

133.080,90 (Cento e tninta & trés mil @ noventa reais e noventa cenfavos).

Paragrafo primeiro. Serao repassados os valores consignados no “caput’ da

seguinte forma

a) O repasse da primeira parcela, no valor de RS 133.091.00 (Cento e trinta e trés

mil e novénta e um rea:s) sera efetuada ate o dia 26 de Fevereiro de 2018

b} As demais parcelas de RS 133.090.90 (Cento e trinta e trés mil @ noventa reais

& noventa centavos) serao repassados em 10 (dez) vezes.

c} Sendo que as parcelas serdo repassadas somente apds a apresentacao da
prestagac de contas e de acordo com os cumprnmentos das metas
estabelecidas no plano de trabalho da Fundagao
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b

d) As prestacoes de contas deverao ser analisadas pelo Contador credenciado do
Fundo Municipal de Saude de Santa Leopoldina e aprovada pela Conselho

Municipal de Salde do Municipio de Santa Leopoldina.

CLAUSULA SEXTA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA

6.1 Os recursos deverao ser mantidos e movimentados em qualquer agéncia bancaria

desta Cidade em conta especifica para o Convénio

6.2 Os recursos necessarios a execucio do objeto ocorrerdo por contas das dotacfes
no orcamento do Fundo Municipal da Saude com a seguinte classificacdo
orcamentana deliberada sobre a dotagdo orcamentana 010002 - Fundo Municipal de
Saude 010000010002 1012211282.056 - Cooperagio Financeira para a Fundacao
Medica de Assisténcia para o Trabalhador Rural de Santa Leopoldina. Com elemento
de Despesa: 33504300000 - Subvengdes Sociais (001) e ainda Fonte de Recursos:
12010000 RS 1.464 000,00, encaminhada a Camara Municipal através da Mensagem
n® 004/2018 de 19.02 2018,

CLAUSULA SETIMA — DA PRESTACAO DE CONTAS

71 A prestacao de comtas dos recursos repassados a Fundacgio, devera ser

padronizada e feita mediante da apresentagdo dos seguintes documentos;
a) Oficio enderecado ao municipio,

b} Demonstrative da execugdo da receita e da despesa e de pagamentos
efetuados;

¢} Conciliagio Bancaria com extrato bancario mensal,
d} Relatdrio quanto a execugao fisica e aplicagdo dos recursos transferidos,

&) Copia da documentagido comprobatonia das despesas realizadas (notas fiscais,
folhas de pagamento, nota fiscal, extratos, etc) previstos no Plano de
Trabalho;

fy Copia dos Cheques e/ ordem bancana emitida;
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7.2 Nao realizados as prestacbes de contas implicara em devolugdo de recurso

repassado.

7.3 Ficam a Secretana Municipal de Salude e o contador credenciado pelo Fundo
Municipal de Salde deste municipio responsavel pela analise e avaliagdo da
prestacdo de contas com elaboragdo de parecer contabil, sendo que a aprovagho &
de responsabilidade do Conselho Municipal de Salde (CMS) de Santa Leopoldina-
ES.

7.4 Apds manifestagao do Conselho Municipal de Salide (CMS) de Santa Leopoldina-
ES ficam Secretaria Municipal de Salde responsavel pelo envio da Resolugdo a
Secretaria e Finangas para registro contabil.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAQ

8.1 O presente Convénio serd rescindido automaticamente, por inadimplemento de
quaisquer de suas Clausulas e Condigbes, independentemente de aviso ou

interpelacao judicial ou extrajudicial.

8.2 No caso de rescisao por ndo cumprimento de qualguer das Clausulas do presents
Convénio, a Fundacao fica a devolver de imediato. o saldo dos recursos recebidos &
nao aplicados, bem como, a prestacao de contas efetuadas até a data da rescisao.

CLAUSULA NONA - DOS ENCARGOS

8.1 Todos os 6nus financeiros, que a qualquer titulo — tributdrios, fiscais, trabalhistas,
administrativos, etc. Incidam ou wierem a incidir em decorréncia da execucao deste
Convénio, sao de responsabilidade exclusiva da FUNDACAQ aqui citada
competinda-lhe efetuar tais recolhimentos efou pagamentos a quem de direito & nas

BpOcas proprias
CLAUSULA DECIMA - DA FISCALIZACAD

10.1 A fiscalizacao e o acompanhamento da execugdo deste Convénio sera realizada
pela Secrefaria Municipal de Salde com apoio técnico da Comisséo de

acompanhamento do Convénio.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO E DAS TESTEMUNHAS

11.1 Ficam eleites o FORO da Comarca de Santa Leopoldina — ES, como FORO
competente para dirimir as dividas oriundas da execucio do presente CONVENIO,

11.2 E por se acharem as partes em pleno acordo, lavra-se o presente Convénio em

03 (trés) vias de déntico tear e forma que sera assinado pelas partes, na presenca

das testemunhas abaixo assinadas, a todo o ato presente, para que suria os seus

juridicos e legais efeitos

Santa Leopoldina, 26 de fevereiro de 2018

¥
VALDEMAR LUIZ HORBELT COUTINHC
Prefeito Municipal

CONVENENTE

TESTEMUNHAS:

19) -

2%) -
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EEHWALDD POTRA
Presidente da FM.A.T.R.5.L
CONVEMIADA
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