PREFEITURA DE )
n LAG _S SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE
DIAGNOSTICA - LABORATORIO CLINICO.

Pelo presente instrumento, de um lado o Municipio de Lages, através da Secretaria
Municipal da Satde/Fundo Municipal da Sadade, entidade de direito ptblico,
inscrita no CNPJ sob o n°® 11.840.546/0001-77, localizada na Praga Leoberto Leal, n°
20, Centro, CEP 88510-310, Lages/SC, neste ato representado pelo Secretario
Municipal de Satde, Sr. Claiton Camargo de Souza, doravante denominado
simplesmente CONTRATANTE, e de outro, ..., inscrita no CNPJ n° ..., neste ato
representado pelo Sr(a)......, inscrito(a) no CPF n° , doravante denominado(a)
CONTRATADO(A), em conformidade com os termos previstos no Edital de
Chamada Publica n° 002/2023, resolvem, de comum acordo, firmar o presente

instrumento, mediante as seguintes cldusulas e condi¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA - O objeto do presente contrato consiste na realizagio de
procedimentos com finalidade diagnoéstica - laboratério clinico, conforme abaixo
discriminado:

CODIGO DESCRICAO DO PROCEDIMENTO QUANTIDADE
MENSAL

CLAUSULA SEGUNDA - Os servicos contratados neste instrumento deverdo ser
realizados no estabelecimento da contratada, localizado na Rua....., n°....Bairro....,
CEP...., Lages/SC, composto de coleta localizado na Rua....., n°....Bairro...., CEP....,
Lages/SC.

§1° - O(a) contratado(a) fica obrigado(a) a informar ao Setor de Controle e Avaliagao
eventual mudanca de endereco do estabelecimento, sendo que posteriormente a
SMS avaliara a conveniéncia na manutencdo do servico em outro endereco,
podendo rescindir o presente contrato se entender conveniente.

§2° - A responsabilidade técnica ficaré a cargo de ......
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CLAUSULA TERCEIRA - A contratada fica obrigada pela(o):

a) realizacdo de todos os procedimentos ofertados na proposta.

b) realizacdo da coleta dos exames ofertados no estabelecimento da contratada,
sendo vedada a terceirizacao.

c) garantia do laudo do procedimento em até 05 (cinco) dias ap6s a realizacao, salvo
situagdes excepcionais.

d) Adocdo das linhas guias e protocolos propostos pela Secretaria Municipal de
Satde e manutencdo dos cadastros dos usuarios do SUS atualizados, a fim de
permitir o monitoramento, controle e a supervisao dos servicos.

e) Manutengdo de arquivo de todas as solicitagdes e laudos dos procedimentos, pelo
periodo minimo de 05 (cinco) anos, para eventuais auditorias, ressalvados outros
prazos previstos em lei.

f) Responsabilidade de ndo efetuar qualquer tipo de cobranca ou complementagao
do paciente ou seu acompanhante, sob pena de descredenciamento do servigo e
demais implicagdes legais.

g) Responsabilidade de ndo utilizar nem permitir que terceiros utilizem usuarios
para fins de experimentacao.

h) Atendimento dos usudrios com dignidade e respeito, de modo universal e
igualitario, mantendo a qualidade na prestacao de servigos.

i) Responsabilidade de afixar aviso, em local visivel, de sua condi¢do de entidade
integrante do SUS e da gratuidade dos servigos prestados nessa condigao.

j) Notificacgdo da CONTRATANTE sobre eventual alteracdo de seus atos
constitutivos ou de sua diretoria, enviando-lhe, no prazo de 60 (sessenta) dias
contados da data de registro da alteracdo, copia autenticada dos respectivos
documentos.

k) Responsabilidade de informar ao Gestor toda e qualquer alteracdo de sua Ficha
Cadastral do CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE -
CNES.

CLAUSULA QUARTA - A CONTRATADA recebera, mensalmente, conforme
producao realizada, os recursos para a cobertura dos servigos contratados, de

acordo com o pactuado neste instrumento.
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CLAUSULA QUINTA - A remuneracio dos procedimentos (efetivamente

realizados) sera de acordo com o descrito no Anexo I.

CLAUSULA SEXTA - O(a) contratado(a) devera encaminhar até 5° (quinto) dia ttil
do més subsequente ao da prestacdo, arquivo eletronico com os procedimentos
realizados para a Geréncia de Sistemas de Informacao da Secretaria Municipal da
Satde e relatorio fisico para a Geréncia de Controle e Avaliagdo, para o devido
processamento, conferéncia e autorizagdo do pagamento.

§1° - Ap6s a devida conferéncia, serd encaminhado para a Diretoria Administrativa
até o ultimo dia ttil do més subsequente ao da prestagdo, relatorio para pagamento
dos procedimentos aprovados.

§2° - O prazo para pagamento serd até o dia 10 (dez) do més subsequente ao da
apresentagao.

§3° - Os valores deverdo ser depositados junto ao Banco....., conta......, agéncia, de
titularidade do(a) contratado(a).

§4° - Os procedimentos rejeitados pelo servigo de processamento de dados ou pela
conferéncia técnica e administrativa, serdo devolvidas ao contratado(a) para as
correcOes cabiveis, podendo ser reapresentados mediante recurso justificado prazo
maximo de 30 (trinta) dias ou outro estabelecido pelo contratante.

§5° - Ocorrendo erro, falha ou falta de processamento das contas, por culpa do
contratante, este garantird ao contratado(a) o pagamento, no prazo avengado neste
contrato, pelos valores do més imediatamente anterior e que tenha sido validado

pelas partes, acertando-se as diferengas que houver, no pagamento seguinte.

CLAUSULA SETIMA - A execugao do presente contrato serd acompanhada pelos
6rgaos competentes do SUS no ambito local, os quais observardao o cumprimento
das clausulas e condigdes estabelecidas neste instrumento.

§ 1° Podera, a qualquer tempo ser realizada auditoria pelos Gestores do Sistema de
Saude.

§ 2° O CONTRATANTE, efetuara vistorias nas instalagdes do(a) contratado(a) para
verificar se persistem as mesmas condigdes técnicas bdsicas comprovadas por

ocasido da assinatura deste contrato.
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§ 3° O(a) contratado(a) facilitara ao CONTRATANTE e aos demais Gestores do
Sistema o acompanhamento e a fiscalizagdo permanente dos servicos e prestara

todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados, pertinentes a este contrato.

CLAUSULA OITAVA - Os recursos utilizados para efetuar o pagamento dos
procedimentos efetivamente realizados serdo da Fonte MAC - Média e Alta

Complexidade e/ ou Recursos Préprios do Tesouro Municipal - PML.

CLAUSULA NONA - O reajuste da remuneragio serd conforme o critério

estabelecido pela Prefeitura Municipal de Lages/Secretaria Municipal da Satde.

CLAUSULA DECIMA - A inobservancia pelo(a) contratado(a) das clausulas
previstas neste instrumento poderd acarretar as seguintes penalidades:

a) Adverténcia;

b) Suspensdo temporéria dos servicos pactuados até a adequagao do problema;

c) Multa;

d) Suspensdo tempordria de participacdo em licitacdo ou chamada publica, bem
como impedimento de contratar com a administragdao publica, nos termos da Lei de
Licitacoes e Contratos Administrativos;

e) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a administragdo puablica.

Paragrafo Unico - No caso de aplicacio de penalidade de multa, fica o(a)
CONTRATADO(A) sujeito a multa de 20% (vinte por cento) do valor total do
contrato, por infragdo de qualquer cldusula ou condigdo pactuada, sem prejuizo das
demais penalidades previstas na Lei de Licitacdes e Contratos Administrativos,

assegurado o direito a ampla defesa e o contraditério.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - Fica estabelecida a possibilidade de dentincia
de ajuste a qualquer tempo, por qualquer das partes, mediante apresentacao das
devidas justificativas legais, bastando notificar com antecedéncia minima de 30

(trinta) dias.

Praca Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (049) 3251-7600 - Lages/SC

E-mail: sec.saude@lages.sc.gov.br



PREFEITURA DE )
n LAG _S SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

§1° - Constituem motivos para rescisdo unilateral do presente contrato o nao
cumprimento de quaisquer de suas clausulas e condi¢des, bem como os motivos
previstos na legislacao vigente.

§2° - Em caso de rescisao deste instrumento, se a interrupc¢do das atividades em
andamento puder causar prejuizo a populacdo, serd observado o prazo de 60
(sessenta) dias para ocorrer a rescisdo. Se neste prazo o(a) contratado(a) negligenciar
a prestacao dos servicos pactuados, a multa cabivel podera ser duplicada e outras

sangdes administrativas poderao ocorrer.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - O(a) contratado(a) serd responsavel pela
indenizacdo de danos causados a usudrios, aos 6rgaos do SUS e a terceiros,
decorrentes de acdo ou omissdo voluntaria, de negligéncia, impericia ou

imprudéncia.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - O(a) contratado(a) devera justificar
formalmente aos usudrios ou aos seus representantes, por escrito, as razdes técnicas
alegadas quando da decisao de ndo realizacao de qualquer ato profissional previsto

neste contrato.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - O(a) contratado(a) fica obrigado(a) a atender
todas as clausulas e condi¢des do edital de Chamada Puablica n® 002/2023, sob pena

de descredenciamento.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - O prazo de execugdo e vigéncia do presente

contrato sera até 31/12/2023, a contar da sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - Fica eleito o foro da Comarca de Lages/SC, com
exclusdo de qualquer outro por mais privilegiado que seja, para dirimir questdes

oriundas do presente contrato.

Praca Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (049) 3251-7600 - Lages/SC

E-mail: sec.saude@lages.sc.gov.br



PREFEITURA DE )
n LAG _S SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

E, por estarem as partes justas e acordadas, firmam o presente CONTRATO em 02
(duas) vias de igual teor e forma para um tnico efeito, na presenca de 02 (duas)

testemunhas, abaixo assinadas.

Lages,..../ ...... /2023.

CLAITON CAMARGO DE SOUZA Contratada(o)
Contratante
Testemunha Testemunha
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