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LEI N° 1.828/2019, DE 30/10/2019.

AUTORIZA O CHEFE DO EXECUTIVO MUNICIPAL
A FIRMAR CONVENIO VISANDO REPASSE DE
RECURSOS FINANCEIROS A TITULO DE
AUXILIOS/CONTRIBUICOES A ENTIDADE
ESPECIFICA E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

O Prefeito Municipal de S&o Jodo do Oeste, Estado de Santa Catarina, no uso de suas
atribui¢des legais, faz saber que a Cimara Municipal de Vereadores votou e aprovou e que ele
sanciona e promulga a presente Lei:

Art. 1° Fica o Poder Executivo Municipal devidamente autorizado, por intermédio da
Secretaria Municipal da Saide e Promogio Social, a firmar Convénio a ttulo de
Auxilio/Contribui¢do, com o INSTITUTO DE ASSISTENCIA E EDUCACAO SAO JOAO -
HOSPITAL SANTA CASA RURAL, com sede na Rua Encantado, 88, municipio de S3o Jodo
do Oeste/SC, inscrita no CNPJ sob n° 84.375.690/0001-53.

Paragrafo tinico: Os recursos deste convénio, tem como finalidade a aquisi¢do de
equipamentos para ala cirlirgica, a fim de permitir realiza¢do de procedimentos e atendimento
ao cidadfo.

Art. 2° O valor do repasse de que trata o caput desta Lei, ¢ de até R$ 80.000,00 (oitenta
mil reais).

Art. 3° O Termo de Convénio definird a forma e critérios para a transferéncia destes
recursos, bem como normas de aplicacdo, gestdo e prestagio de contas.

Art. 4° Os recursos para execugfo da presente Lei correm a conta do orcamento do
Municipio do exercicio de 2019, conforme classificagfo abaixo:

Orgio: 11.00 - FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Unid. Orgam.: 11.01 — Atividades de Atencdo Basica em Satde

Fungfo: 10 — Saude — Sub-funcfio: 302 — Assisténcia Hospitalar ¢ Ambulatorial

Programa: 180 — Satide para Todos

Fonte de Recursos: 0003 —Receita de Impostos e Transferéncias de Impostos — Satde

Projeto/Atividade: 1.027 — Auxilios a Instituigdes de Assisténcia Hospitalar

Modalidade de Aplicagdo: (62) 4.4.50.00.00.00.00.00.00.0000 - Transferéncias a
Institui¢des Privadas sem Fins Lucrativos

Art. 5°. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo, ficam revogadas as
disposi¢des em contrario.

Sdo Jodo do Oeste - SC, 30.dgZoutubro de 2019.

///F/ﬁ/ﬁN/f/{{f’M #
Prefeito Municipal
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TERMO CONVENIO - N°. /2019

TERMO DE CONVENIO QUE CELEBRAM ENTRE S| O
MUNICIPIO DE SAO JOAO DO OESTE, ESTADO DE SANTA
CATARINA, E INSTITUTO DE ASSISTENCIA E EDUCACAO
SAO JOAO - HOSPITAL SANTA CASA RURAL, COM
FUNDAMENTACAO LEGAL NA LElI MUNICIPAL Ne. DE
! 12019.

O MUNICIPIO DE SAO JOAO DO OESTE, Pessoa Juridica de Direito Publico, com sede & Rua
Encantado, 66, cidade de S#o Jodo do Oeste, Estado de Santa Catarina, CNPJ n°
80.911.936/0001-03, representada neste ato pelo Prefeito Municipal Sr. FERNANDO BISIGO,
portador do CPF sob n® 028.483.129-80, adiante nomeado MUNICIPIO, e o INSTITUTO DE
ASSISTENCIA E EDUCAGAO SAO JOAO - HOSPITAL SANTA CASA RURAL com sede na Rua
Encantado, 88, Municipio de S&o Jodo do Oeste, Estado de Santa Catarina, inscrita no CNPJ n°.
84.375.690/0001-53, representado neste ato por seu Presidente, Sri(a) —snsausiiisniinmm :
portador do CPF sob n® ..........c..ccooeevi, adiante nomeada ENTIDADE, celebram o presente
convénio de acordo com as clausulas e condicdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente termo de convénio tem com objeto o repasse de recursos financeiros a titulo de
Auxilio/Contribuicdo visando atender despesas com a aquisicdo de equipamentos destinados a
melhoria dos servigos cirtrgicos promovidos pela entidade.

CLAUSULA SEGUNDA
DOS RECURSOS E DOS REPASSES

O MUNICIPIO repassara 4 ENTIDADE o montante de R$ 80.000,00 (oitenta mil reais), em parcela
unica, até o dia 10/11/2019.

CLAUSULA TERCEIRA
DA DOTAGCAO ORGCAMENTARIA

As despesas decorrentes do presente convénio correréo a conta de dotagdes préprias do
Orgamento Municipal do exercicio de 201 9, conforme segue:

Orgéo: 11.00 - FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

Unid. Orgam.: 11.01 - Atividades de Atencao Basica em Saude

Fung&o: 10 — Satde — Sub-funcdo: 302 ~ Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Programa: 180 — Salde para Todos
/ Fonte de Recursos: 0003 — Receita de Impostos e Transferéncias de Impostos — Saude
:/; Projeto/Atividade: 1.027 — Auxilios a Instituicdes de Assisténcia Hospitalar
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Modalidade de Aplicagdo: (62) 4.4.50.00.00.00.00.00.00.0000 - Transferéncias a Instituicbes
Privadas sem Fins Lucrativos

CLAUSULA QUARTA
DAS OBRIGAGCOES

MUNICIPIO compromete-se a:

| - Repassar os recursos, até a data contratada.

Il - Fiscalizar a aplicagéo dos recursos, incumbindo para isto o setor competente.
Il — Examinar os documentos de prestagéo de contas.

IV — Prestar orientagdes no que for solicitado quanto a fiel aplicacdo dos recursos.
V — Acompanhar as atividades gerais decorrentes deste convénio.

A ENTIDADE obriga-se a:

I - Executar diretamente o objeto deste Convénio, nos termos do plano de trabalho.

Il - Contabilizar os recursos repassados pelo MUNICIPIO em sua receita regular.

Il - Prestar informagdes que forem solicitadas pelo MUNICIPIO, que tenham relacdo com a
execucdo deste convénio.

IV — Manter os recursos financeiros repassados pelo MUNICIPIO em conta bancaria da ENTIDADE
em qualquer agéncia bancaria oficial desta praca.

V — Movimentar a conta bancaria exclusivamente por meio eletrdnico, na impossibilidade deste,
com cheques nominais e individuais por credor.

VI — Em caso de contratacdo de pessoal, assumir a condicdo de Agente Empregador e ser
responsavel direto pelo pessoal contratado, responsabilizando-se ainda por todos os encargos
previdencidrios e trabalhistas, obrigando-se mais a todas as anotacgtes necessarias, recolhimentos
e salarios conforme disposicées vigentes, respondendo judicial e extrajudicialmente pelo
compromisso assumido.

VIl — Assumir toda e qualquer obrigacéo e questionamento concernente a Previdéncia Social e
Legislacdo Trabalhista que eventualmente possam surgir e total responsabilidade dada a sua
condicao de agente empregador.

VIll — Publicar no que couber, a participacdo do MUNICIPIO na manutencdo das atividades da
ENTIDADE.

IX — Se o auxilio/contribuigdo resultar na aquisicdo de equipamentos ou materiais permanentes, fica
desde ja a ENTIDADE, no caso de dissolucdo da mesma, notificada a reverter o bem ao
MUNICIPIO.

X — Prestar contas dos recursos recebidos, nos termos da Clausula Sexta.

CLAUSULA QUINTA
DOS RESPONSAVEIS PELA APLICACAO DOS RECURSOS

Seré&o responsaveis pela aplicag&o dos recursos repassados pelo MUNICIPIO, o Presidente
e o Tesoureiro da ENTIDADE, como Ordenador primario e secundario, respectivamente.

CLAUSULA SEXTA
4 DA PRESTACAO DE CONTAS
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A prestagéo de contas dos recursos recebidos pela ENTIDADE devera ser apresentada ao
MUNICIPIO em uma via e nos prazos previstos neste convénio, instruidos com os seguintes
documentos:

a — Oficio encaminhando a Prestacdo de Contas.

b — Balancete, conforme Modelo Padrio.

¢ — Extrato Bancario de conta Especial e Conciliago Bancaria do Saldo se houver.

d - Originais dos documentos fiscais suportes de despesas bem legiveis, sem rasuras e ou
entrelinhas.

e - Declaragéo de langamento contébil ratificando o ingresso dos valores na Receita Orcamentaria
da Entidade.

f — Declaracéo da aplicacio dos recursos na finalidade conveniada, conforme modelo padrao.

G —~ Em se tratando de obra de engenharia, apresentacao de “Termo de Recebimento da Obra” e,
se possivel, registros fotograficos.

PARAGRAFO UNICO - A prestacéo de Contas e demais documentos que comprovem a boa e real
aplicacéo dos recursos deverdo obrigatoriamente serem assinados pelos Ordenadores Primario e
Secundario da ENTIDADE.

CLAUSULA SETIMA
DO PRAZO PARA PRESTAGAO DE CONTAS

A ENTIDADE tera o prazo de 60 (sessenta) dias, a contar do recebimento dos recursos para

a comprovacao da boa e regular aplicagdo dos mesmos, sob pena de ndo concorréncia as proximas
transferéncias.

§ 1. As despesas impugnadas pelo MUNICIPIO deverio obrigatoriamente ser recolhidas em
favor dos Cofres Publicos Municipais.

§ 2. Os saldos sao aplicados nos prazos previstos na presente Clausula deverdo também
obrigatoriamente ser recolhidos em favor dos Cofres Publicos Municipais.

CLAUSULA OITAVA
DA VIGENCIA

O presente instrumento passa a viger a partir da data de sua assinatura, tendo validade até
a data de 31 de dezembro de 2019,

CLAUSULA NONA
DA RESCISAO

O MUNICIPIO e a2 ENTIDADE poderdo propor, a qualquer tempo, a rescisdo do presente
convénio, se ocorrer qualquer inadimpléncia de qualquer de suas clausulas e condicdes, pela
superveniéncia de normas legais ou eventos que o tornem material ou formalmente inexequivel,

devendo para isto a parte rescindente dar notificagéo prévia de 30 (trinta) dias, resguardada sempre
a conveniéncia administrativa.
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CLAUSULA DECIMA
DO FORO

As partes elegem o Foro da Comarca de Itapiranga/SC par dirimirem quaisquer duvidas que
possam advir da execucéo deste convénio.

E, por estarem assim conveniados, firmam o presente instrumento assinando-o em 03 (trés)
vias de igual teor e forma na presenca das testemunhas abaixo.

Séo Jodo do Oeste/SC, de de 2019.

TESTEMUNHA TESTEMUNHA
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