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O ESTADO DO PIAUI, inscrito no CNPJ sob o n°. 06.553.481/0001-
49, com sede no Palacio Karnak, sito na Avenida Antonino Freire, N° 1450, Centro,
CEP 64.001-040, nesta Capital, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DA
SAUDE, inscrita no CNPJ sob o n°. 06.553.564/0001-38, com sede na Avenida Pedro
Freitas, S/N°, Centro Administrativo, Bloco A, Bairro Sdo Pedro, em Teresina-PI, neste
ato representada pelo Secretdrio de Estado FLORENTINO ALVES VERAS NETO,
brasileiro, casado, portador da Carteira de Identidade N°. 986.996/SSP/PI e do CPF N°.
327.448.113-00, doravante denominada CONCEDENTE, e¢ a PREFEITURA
MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE - PIAUI, inscrita no CNPJ
sob o n° 01.612.623/0001-88, com sede na Praga da Matriz, N° 18, Centro, CEP
64.378-000, Fone (86) 3296-0120, neste ato representada pelo Seu Prefeito JOSEMAR
TEIXEIRA MOURA, Brasileiro, portador da Carteira de Identidade n°.
1.339.420/SSP-PI e do CPF n°. 497.670.623-00, residente e domiciliado na Praga do
Mercado, S/N°, em Sdo Miguel da Baixa Grande - Piaui, doravante denominada
CONVENENTE, com  sujei¢do a  Instrugdo  Normativa  Conjunta
SEPLAN/SEFAZ/CGE N°. 001/2009, de 04/12/2009, ao Decreto Estadual n°® 12.440, de
1° de dezembro de 2006, ao Decreto Estadual n° 13.860, de 22 de setembro de 2009, e
no que couber, a Lei n°. 8.666/1993 e suas alteragdes posteriores, ao Decreto Federal n°.
6.170/2007, e a outras normas pertinentes quando se aplicarem, resolvem celebrar o
presente CONVENIO mediante cldusulas e condigdes a seguir estipuladas, e de acordo
com o Plano de Trabalho que faz parte integrante do presente instrumento.

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Convénio tem por objeto Aquisicio de 01(um) veiculo, tipo
ambuldncia para beneficiar a populag¢do de Sio Miguel da Baixa Grande - PI, de
acordo com o Plano de Trabalho devidamente aprovado.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

Os recursos financeiros para a execugdo do objeto deste Convénio totalizam em
RS 142.200,00 (Cento e quarenta e dois mil e duzentos reais), conforme
discriminagdo abaixo:

[ — Recursos do CONCEDENTE: R$ 120.000,00 (cento e vinte mil reais), que
correrdo a conta de dotagdo consignada no Orgamento do Estado, tendo a seguinte

classificagdo orgamentaria:
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Unidade Or¢amentaria: 170.101-FUNSAUDE;

Programa: 03 — Saude de Qualidade para todos;

Projeto/Atividade: 1746 — Aquisi¢@io de veiculos e Unidades Moveis de Saude;
Funcdo: 10; Subfuncdo: 302; Natureza de Despesa: 44.40.41 -
Contribui¢des; Fonte de Recurso: 100-Tesouro Estadual.

II — Recursos da CONVENENTE: RS 22.200,00 (vinte e dois mil e duzentos reais),
referente a Contrapartida financeira.

SUBCLAUSULA UNICA - Na hipétese de o objeto pactuado vir a ser
satisfatoriamente concluido somente com a utilizagdo dos recursos financeiros
transferidos pelo CONCENDENTE, obriga-se a CONVENENTE a recolher a
CONCEDENTE os recursos financeiros correspondentes a contrapartida, bem como o
saldo existente na conta corrente especifica para este Convénio, observado, em qualquer
caso, o disposto na CLAUSULA NONA.

CLAUSULA TERCEIRA — DA LIBERACAO DOS RECURSOS

Os recursos serdo liberados conforme discriminado no Cronograma de
Desembolso do Plano de Trabalho, mediante crédito na conta bancdria especifica para o
convénio, aberta em instituigdo financeira oficial, conforme indicado abaixo:

Banco: Banco do Brasil S/A
Agéncia: 0888-5 — Agua Branca - PI
Conta: 30.846-3 - CNPJ da Prefeitura

SUBCLAUSULA PRIMEIRA - A liberagdo dos recursos fica condicionada a
comprovagdo por parte do CONVENENTE de:

a) Institui¢do, previsdo e efetiva arrecadagéo dos impostos municipais;

b) Atendimento aos limites de gasto com pessoal estabelecidos no art. 20 da Lei de
Responsabilidade Fiscal;

¢) Que se acha em dia quanto ao pagamento de tributos, empréstimos e
financiamentos devidos ao ente transferidor, bem como quanto a prestagdo de
contas de recursos anteriormente dele recebidos;

d) Cumprimento dos limites constitucionais relativos a educagéo e a saude;

e) observancia dos limites das dividas consolidada e mobilidria, de operagdes de
crédito, inclusive por antecipagdo de receita, de inscrigdo em Restos a Pagar e de
despesa total com pessoal;

f) previsdo orgamentaria de contrapartida.

SUBCLAUSULA SEGUNDA — A contrapartida pactuada, devera ser depositada na
conta especifica para o convénio conforme discriminado no Cronograma de

Desembolso.
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SUBCLAUSULA TERCEIRA - Os saques somente podem ser efetuados para
pagamento de despesas previstas no Plano de Trabalho, mediante cheque nominal,
ordem bancéria ou transferéncia eletronica ao credor, ou para aplicagdo no mercado
financeiro.

SUBCLAUSULA QUARTA — Ocorrendo a liberagdo dos recursos em trés ou mais
parcelas, a liberagéo da terceira parcela fica condicionada a apresentagdo da prestagao
de contas referente a primeira parcela liberada e assim sucessivamente.

SUBCLAUSULA QUINTA - A liberagdo de cada parcela ¢ condicionada a
manutengdo da regularidade da CONVENENTE perante o Sistema de Gestdo de
Convénios — SISCON do Estado do Piaui.

CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES DOS PARTICIPES
1. O CONCEDENTE se compromete a:

a). Publicar o Convénio e seus aditivos no Didrio Oficial do Estado do Piaui, por
meio de extrato, no prazo de 20 (vinte) dias a contar da data de sua assinatura;

b). Liberar os recursos conforme descrito no cronograma de desembolso do Plano de
Trabalho, desde que a liberagdo ndo ocorra no periodo de 3 (trés) meses que
antecedam a pleito eleitoral, ressalvados os recursos destinados a cumprir
obrigagdo formal preexistente para execugdo de obra ou servigo em andamento ¢
com cronograma prefixado, e os destinados a atender situagdes de emergéncia e
de calamidade publica (art. 73, VI, “a”, da Lei n. 9.504/1997);

¢). Prorrogar “de oficio” a vigéncia do Convénio, quando houver atraso na liberag&o
dos recursos, pelo exato periodo de atraso verificado;

d). Analisar as solicitagdes de alteragdo no Termo de Convénio e Plano de Trabalho,
desde que apresentadas no prazo exigido na Instrugdo Normativa Conjunta
SEPLAN/SEFAZ/CGE N°. 001/2009, fundamentadas em razdes concretas que as
justifiquem, sendo vedada a alteragdo do objeto;

e). Conservar a autoridade normativa e exercer o controle e fiscalizagdo sobre a
execugdo, bem como de assumir ou transferir a responsabilidade pelo mesmo a
terceiros, no caso de paralisagdo ou de fato relevante que venha a ocorrer, de
modo a evitar a descontinuidade da agdo pactuada,

f). Fornecer 4 CONVENENTE normas e instrugdes para prestagdo de contas dos
recursos do Convénio;

g). Efetuar analise de conformidade das prestagdes de contas parciais ou final
apresentadas, sendo vedado o recebimento de prestagdes de contas incompletas ou
em desconformidade com a Instrugio Normativa Conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE
N°. 001/2009;

h). Registrar no SISCON o recebimento das prestagdes de contas parciais e final
encaminhadas pelo Convenente, apds a analise de conformidade;

Secretaria de Estado da Sadde
Av. Pedro Freitas s/n - Centro Administrativo
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i). Analisar as prestagdes de contas no prazo de 60 dias contados da data do seu
recebimento;

j). Manter atualizado no SISCON o registro da situagdo final da prestagdo de contas
analisada, de acordo com cada caso;

k). Notificar o CONVENENTE sobre eventuais irregularidades nas prestagdes de
contas, concedendo o prazo de 30 dias para regularizagdo ou devolugdo do valor
correspondente;

I). Proceder a abertura de tomada de contas especial para apurar irregularidades ndo
sanadas ou pela ndo devolugdo de recursos;

m). Dar ciéncia deste convénio & Assembléia Legislativa e a Camara Municipal, nos
termos do art.116, §2°, da Lei Federal n.° 8.666/93.

2. 0 CONVENENTE se compromete a:

a). Apresentar, no caso de obras, como condigdo para a celebragdo do convénio,
documentos comprobatérios da disponibilidade do terreno do empreendimento e,
quando couber, da licenga ambiental prévia, conforme as disposigdes Decreto
Estadual n° 12.440/2006 e da P MPOG/MF/CGU n° 127/2008;

b). Executar o objeto pactuado na CLAUSULA PRIMEIRA em estrita conformidade
com o Plano de Trabalho aprovado, aplicando os recursos financeiros
exclusivamente no cumprimento do seu objeto;

c). Arcar com o pagamento de toda e qualquer despesa excedente aos recursos
financeiros a cargo do CONCEDENTE, transferidos de acordo com o cronograma
de desembolso;

d). Manter os recursos em conta bancdria especifica para o convénio, somente
efetuando créditos e saques para pagamento de despesas previstas no Plano de
Trabalho, mediante cheque nominativo ao credor, ordem bancaria ou transferéncia
eletronica ou ainda para aplicag@o no mercado financeiro;

e). Aplicar os recursos, enquanto néo utilizados, em caderneta de poupanga, fundo de
aplicacdo financeira ou operagdo de mercado aberto lastreada em titulo da divida
ptblica federal, devendo ser escolhida a operagdo que apresentar melhor
rendimento, observada a necessidade de utilizagdo do recurso,

f). Prestar contas dos recursos repassados, da contrapartida e da aplica¢éo financeira,
na forma prevista na Instrugdo Normativa Conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE N°.
001/2009;

g). Restituir ao CONCEDENTE eventual saldo de recursos na conclusdo ou extingdo
do Convénio, inclusive os rendimentos de aplicagdo financeira, mediante deposito
na Conta do Concedente;

h). Restituir ao CONCEDENTE o valor transferido, atualizado monetariamente,
desde a data de recebimento, acrescido dos juros legais, na forma da legislagdo
aplicavel aos débitos para com a Fazenda Estadual, nos seguintes casos:

h.1) quando ndo for executado o objeto pactuado;
h.2) quando néo for apresentada a prestagdo de contas parcial ou final;

Secretaria de Estado da Sadde
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3)-

k).

1).

n).
0).

p)-

Q).

h.3) quando os recursos forem utilizados em finalidade diversas da estabelecida

no convénio; ou

h.4) quando despesas forem executadas fora da vigéncia do convénio;
Recolher ao CONCEDENTE o valor corrigido referente a contrapartida pactuada,
se houver, quando néo for comprovada sua aplicag@o na consecugdo do objeto do
convénio;
Restituir ao CONCEDENTE o valor correspondente as despesas comprovadas e
realizadas com documentos inidoneos ou impugnados, atualizado monetariamente
e acrescido de juros legais;
Recolher ao CONCEDENTE, conforme o caso, o valor correspondente aos
rendimentos de aplicagio no mercado financeiro, referente ao periodo
compreendido entre a liberagdo do recurso e a sua utilizagdo, quando ndo
comprovar o seu emprego na consecugdo do objeto ainda que ndo tenha feito
aplicagdo;
Recolher ao CONCEDENTE o valor dos rendimentos ndo auferidos pela néo
aplicagdo dos recursos em poupanga ou em fundo de aplicagdo financeira,
enquanto ndo utilizados no objeto do convénio;

. Alimentar o Sistema de Gerenciamento de Convénios — SISCON, no enderego

www.siscon.pi.gov.br, com os dados relativos a execugdo do convénio, como
licitagdes, empenhos, liquidagdes, pagamentos efetuados, execugdo das metas
fisicas e demais informagdes necessarias a prestagéo de contas;

Gerar e enviar por meio do SISCON os relatérios de prestagdes de contas, sem
prejuizo do envio formal dos documentos em meio papel para conferéncia;
Conceder livre acesso aos servidores do 6rgdo Concedente, em qualquer tempo e
lugar, a todos os atos e fatos relacionados direta ou indiretamente com o
instrumento pactuado, quando em missdo de fiscalizagao;

Conceder livre acesso aos servidores do 6rgdo de controle interno e externo do
Estado, em qualquer tempo e lugar, a todos os atos e fatos relacionados direta ou
indiretamente com o instrumento pactuado, quando em missdo de fiscalizagdo e
auditoria;

Manter arquivados os documentos originais do convénio, em boa ordem e em bom
estado de conservagdo, no proprio local em que foram contabilizados, a disposi¢do
dos Orgdos de Controle Interno e Externo do Estado pelo prazo de 05 (cinco)
anos, contados da data da aprovagdo da prestagdo de contas final pelo Concedente;
Manter atualizada a escrituragdo contébil especifica aos atos e fatos relativos a
execugdo deste Convénio;

Assumir a responsabilidade por todos os encargos salariais, fiscais e trabalhistas
decorrentes das contratagdes realizadas para execugdo do objeto, sendo vedada a
atribui¢io ao CONCEDENTE de obrigacdes dessa natureza;

Instalar no local de execugdo da obra ou servigo, placa indicativa, obedecendo ao
padrdo estabelecido pelo Governo do Estado, quando for o caso;

Nos casos de obras e servicos de engenharia, manter fiscalizagdo constante in-
loco, exercida por profissional competente e formalmente designado por ato da
Administragdo;

Secretaria de Estado da Sadde
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

v). Sujeitar-se as disposigdes da Lei n°. 8.666/93 e alteragdes posteriores, em relagdo
a licitagdo e contratagdio, admitida a modalidade de licitagdo prevista na Lei n°.
10.520/02, e ainda, a Instru¢do Normativa Conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE N°.
001/2009 no caso de Cotagdo de Pregos;

w). Incluir os recursos recebidos, provenientes deste Convénio, no orgamento do
Municipio;

x). Observancia da vedagdo constitucional da utilizagdo do recurso para pagamento
de despesa com pessoal ativo, inativo e pensionista.

CLAUSULA QUINTA — DA ALTERACAO

O Convénio podera ser alterado, com a devida justificativa, mediante termo
aditivo, devendo a proposta ser inserida no SISCON e apresentada ao Concedente por
meio de oficio, no prazo minimo de 30 (trinta) dias antes do término da vigéncia, prazo
necessério para analise pela 4rea técnica e decisdio, vedada a alteragdo do objeto do
convénio.

CLAUSULA SEXTA — DAS PROIBICOES

E vedada a utilizagdo dos recursos repassados por forga deste Convénio, em
finalidade diversa da estabelecida no Plano de Trabalho a que se refere este
instrumento, bem como no pagamento de despesas efetuadas anterior ou posteriormente
ao periodo de vigéncia acordado, ainda que em caréter de emergencia.

SUBCLAUSULA UNICA - Os recursos deste Convénio também ndo poderdo ser

utilizados:

a) para o pagamento de despesas contraidas fora do periodo de sua vigéncia e apos seu
término;

b) na realizagio de despesas com taxas bancarias, com multas, juros ou correéo
monetaria, inclusive, referentes a pagamentos ou recolhimentos fora do prazo;

¢) na realizagdo de despesas a titulo de taxa de administragdo, geréncia ou similar;

d) no pagamento de gratificagdo, didrias, consultoria, assisténcia técnica ou qualquer
espécie de remuneragéo adicional a servidor que pertenga aos quadros de 6rgdos ou
de entidades da Administragdo Publica Federal, Estadual, Municipal ou do Distrito
Federal, que esteja lotado ou em exercicio em quaisquer dos entes participes deste
Convénio;

e) na realizagio de despesas com publicidade, salvo as de caréter educativo,
informativo ou de orientagdo social e desde que relacionadas ao objeto deste
Convénio e, como tais, previstas no Plano de Trabalho, das quais ndo constem
nomes, simbolos ou imagens que caracterizem promogdo pessoal de autoridades, de
servidores publicos e/ou de outras pessoas fisicas;

f) em finalidade diversa da estabelecida no Plano de Trabalho;

g) despesas com efeito retroativo.

Secretaria de Estado da Saide
Av. Pedro Freitas s/n - Centro Administrativo
(86) 3216-3595 - 64018-900 - Teresina-P1
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CLAUSULA SETIMA — DA PROPRIEDADE DOS BENS

Quando for prevista a aquisigdo, produgdo ou transformagdo de equipamentos ou
materiais permanentes, com recursos deste Convénio, estes poderdo, a critério do
CONCEDENTE, ser doados 48 CONVENENTE, apés a conclusio do objeto,
mediante processo formal, quando forem necesséarios para assegurar a continuidade do
programa governamental.

CLAUSULA OITAVA — DA FISCALIZACAO

Além da prerrogativa do CONCEDENTE de manter o controle e fiscalizagdo da
execugdo do objeto pactuado, a Controladoria Geral do Estado — CGE também poderé
exercer a fiscalizagdo sobre a execugdo e aplicagéo dos recursos.

CLAUSULA NONA — DA PRESTACAQO DE CONTAS

Além das prestagdes de contas parciais, quando houver, o Convenente fica sujeito

a apresentar ao Concedente a prestagdo de contas final do total dos recursos recebidos,

bem como da respectiva contrapartida e aplicagdo financeira, se for o caso, no prazo

improrrogavel de 30 (trinta) dias contados do término da vigéncia, que serd constituida
de:

Demonstrativo de Execugdo da Receita e Despesa (Anexo VI);

Relatério de Cumprimento do Objeto (Anexo VII);

Relatdrio de Execugdo Fisica (Anexo VIII);

Relatdrio de Execug¢do Financeira (Anexo 1X);

Relagdo dos Pagamentos Efetuados (Anexo X);

Concilia¢do Bancaria (Anexo XI);

Relagio de Bens Adquiridos, referente aos equipamentos e materiais

permanentes adquiridos com recursos do Convénio, quando for o caso (Anexo

XID);

Termo de Devolugdo de Bens Adquiridos, quando for o caso (Anexo XIII);

i. Declaragdo de Incorporagio de Bens Adquiridos, acompanhada da respectiva
copia da nota fiscal, termo de doagdo e ficha de tombamento, quando for o caso
(Anexo XIV);

j. Copias das notas fiscais, cupons fiscais e/ou recibos, com a indicagdo do nimero
do Convénio, comprovagio de quitagdo e atesto de recebimento dos servigos ou
produtos;

k. Copias dos cheques, notas de ordem bancéria e/ou transferéncias eletronica;

I. Cépias dos empenhos, liquidagdes e ordens de pagamento, quando for o caso;

m. Extrato da conta bancaria especifica referente a todo o periodo de execugdo do
Convénio, da liberagdo da 1* parcela até a devolugéo do saldo, se houver;

n. Copia do termo de aceitagdo definitiva da obra, conforme previsto no artigo 73
da Lei n° 8666/93, quando for o caso, ou termo de aceitagdo provisorio da obra
se o termo definitivo ainda ndo tiver sido emitido;

0. Comprovante de recolhimento do saldo de recursos a conta do CONCEDENTE;

O

=3
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p. Copias dos documentos relativos a licitagdo, inclusive, despacho adjudicatério e
homologagdo das licitagdes realizadas ou justificativas para sua dispensa ou
inexigibilidade, com o respectivo embasamento legal;

q. Copias das Cotagdes de Pregos realizadas no caso de dispensa ou substitui¢do da
licitagdo para Entidades sem Fins Lucrativos.

SubCléusula Unica - Caso os documentos comprobatérios das despesas ja tenham sido
encaminhados em eventuais prestagdes de contas parciais, a prestagdo de contas final
sera composta dos relatdrios consolidados de todo o periodo e demais documentos,
conforme estabelece o § 2° do artigo 35 da Instrugdo Normativa Conjunta
SEPLAN/SEFAZ/CGE N°. 001/2009.

CLAUSULA DECIMA — DA VIGENCIA

O presente Termo de Convénio tera vigéncia até 11.06.2019, a contar da data de
sua assinatura, podendo ser alterado mediante termo aditivo ou rescindido caso ocorra
inadimplemento de quaisquer das cldusulas e condi¢des pactuadas, independentemente
de interpelag¢do judicial ou extrajudicial.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA DENUNCIA OU RESCISAO

O convénio podera ser denunciado a qualquer tempo e por qualquer das partes, ou
rescindido amigavelmente, imputando-lhes as responsabilidades das obrigagdes
decorrentes do convénio, havidas no prazo em que tenha vigido e creditando-lhes,
igualmente, os beneficios adquiridos no mesmo periodo.

SubCliusula Unica - Constitui motivo para rescisdo unilateral do convénio,
independentemente do instrumento de sua formalizag#o, o inadimplemento de quaisquer
clausulas pactuadas, principalmente quando constatadas as situagdes previstas no art. 48
da Instru¢do Normativa Conjunta SEPLAN/SEFAZ/CGE N°. 001/2009, o que ensejara
a abertura de Tomadas de Contas Especial.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA PUBLICIDADE

A publicagdo resumida deste Convénio no Didrio Oficial do Estado sera
providenciada pela CONCEDENTE no prazo de 20 (vinte) dias, contados da data de
assinatura.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Teresina/PI, com rentincia de qualquer outro por
mais privilegiado que seja, para solugdo de quaisquer litigios, omissdes ou duvidas que
surgirem durante a execugdo do presente Termo de Convénio.

Secretaria de Estado da Sadde
Av, Pedro Freitas s/n - Centro Administrativo
(86) 3216-3595 - 64018-900 - Teresina-P1
www.saude.pi.gov.br
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ESTADO DO PIAUf I
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

E por estarem justos e acordados, assinam o presente instrumento em 02 (duas)
vias de igual teor e forma, na presenga de 02 (duas) testemunhas que também o
subscrevem.

Teresina (PI), JO de JUJHD de 2018.

FLORENTINO ALVES YERAS NE
Secrgtarm stado da Satide

~7
//’////// r// 7L\ // YA 72N
JOSEMAR TEIXEIRA MOURA
Prefet{ unicipal de Sdo Miguel da Baixa Grande - PI

TESTEMUNHAS:

Snoucioca do P olivsinn
Nome:

CPF: 013.-9¢% 963-90

I‘EIJOLILTE)\'.EL&% ?,M vtq’W@kba Cf(l EH%LL( Z,%,

CPF: §0-1- %21- 8¢3- 20

Secretaria de Estado da Saude
Av. Pedro Freitas s/n - Centro Administrativo
(86) 3216-3595 - 64018-900 - Teresina-P1
www,saude.pi.gov.br



GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI Cadastro do Proponente e |, _
; Representante Legal
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO - SESAPI P .
I- IDENTIFICACEO DO PROPONENTE
\ 1- Nome do Proponente: 2- CNP] / CPF:
|| _PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE 01.612.623/0001-88
| 3 - Esfera Administrativa: 4 - Status Juridico:
| Municipal Prefeituras Municipais
|l5 - Enderego:
PRAGA DA MATRIZ, 18 CENTRO B
6 - Municipio: T 7-CEP:  ||8-DDD: |9 - Telefone: 10 - Fax:
SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE 64378-000| 86 {| 3296-0120 3296-0120
11 - e-mail: 112 - site:
josemartafthe@hotmail.com i
II - IDENTIFICAGCAO DO REPRESENT&NTE DO PROPONENTE
”13 - Nome do Proponente: 14 - CPF:
JOSEMAR TEIXEIRA MOURA ) 49767062300
[[15 - Enderego:
[|__RUA RODRIGUES ALVES,1122 BAIRRO LOURIVAL PARENTE
16 - Municipio: 17 = UF;
SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE PI
18 - C.1/0Orgao Expedidor/Data: 19 - Cargo: 20 - Fungao: 21 - Matricula:
1339420 / SSP-P1 / ---/--// 00/00/0000 || PREFEITO PREFEITO
III - IDENTIFICACI\O DO OUTRO PARTICIPE () Executor ' Interveniente
[22 - Nome de Participe: |23 - CNPJ: 24 - Esfera Administrativa:
i o =
|_ 25 - Enderego:
26 - Municipio: 27 - CEP: ‘23 - DDD: 29 - Telefone: 30 - Fax:
| IV - IDENTIFICACAO DO DIRIGENTE DO OUTRO PARTICIPE
31 - Nome do Dirigente da Entidade Proponente: 32 - CPF do Dirigente:
I
33 - C.1/Orgéo Expedidor/Data: ‘ 34 - Cargo: 35 - Fungéo: 36 - Matricula:
LI
Local e data § Assinatura do Outro Participe
!
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GOVERNO DO ESTADO DO
F o
PIAU,I Dados do Projeto Anax
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO 11
- SESAPI
| PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE

I - INFORMACOES BANCARIAS
1 - Conta Corrente: |2 - Banco: 3 - Agéncia: |4 - Praga de Pagamento:
II - DADOS DO PROJETO
5 - Titulo do Projeto; . 6 - Periodo:

AQUISICAO DE VEICULO TIPO AMBULANCIA 00/00/0000 a 11/06/2019

7 - Descricdo Sintética do Objeto:—_

AQUISICAO DE 01 (UM) VEICULO TIPO AMBULANCIA PARA BENEFICIAR A POPULACAO DE SAO MIGUEL
DA BAIXA GRANDE-PI

8 - Justificativa da Proposicdo: "

Colocar & disposicdo da comunidade, servigos de saude compativel com as necessidades locais, visto que
o municipio ndo dispde de servicos de urgéncia e emergéncia, sendo necessario o deslocamento dos
pacientes em caso de urgéncia a cidades que possuem tais servigos. A aquisicéo de ambuléncia facilitara o
acesso ao servico de Saude da populagdo rural com o minimo de infraestrutura capaz de diagnosticar
doencas que atinjam as comunidades locais.

III - DADOS ORCAMENTARIOS DO CONCEDENTE (Preenchimento pelo Concedente)
9 - Programa:

10 - Projeto/Atividade:

[11 - Natureza |0 10 ]
12 - Fonte 0 i 13 - Valor Rs 0,00 |
[0 ] [R$ 0,00 l
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GOVERNO DO E,STADO DO Cronograma de Execucdo - —
PIAUI Fisica e Plano de Aplicagdo I
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO - de Recursos
SESAPI
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE
I - CRONOGRAMA DE EXECUGCAO DAS METAS Fisicas
|unidade
Meta||Etapa/Fase ||Especificagdo de Qtde||Inicio Término
Medida
AQUISICAO DE 01 (UM) VEICULO TIPO
01 AMBULANCIA. o UN 1,00{|11/06/2018((11/06/2019
PICK UP CABINE SIMPLES ADAPTADA PARA :r
AMBULANCIA DE SIMPLES REMOCAO COM: |
01.01 DIRECAO HIDRAULICA COM AJUSTES DE UN 1,00{/11/06/2018|[11/06/2019
ALTURA E PROFUNDIDADE, MONITOR DIESEL
2.0 L.
II - PLANO DE APLICACAO DOS RECURSOS, POR NATUREZA DE DESPESA
| Valor |
Natureza Discriminagdo | Proponente - Contrapartida |
Concedente i i Niao
i Financeira
Equipamentos e Material
4490.52 Permanente - AQUISICAO DE 01 120.000,00 22.200,00 0,00
~ljtum) veicuro. -
l I Subtotais|| 120.000,00|| 22.200,00 || 0,00|
| | Valor Total do Convénio:||  142.200,00]

Ccl.\g:':-.;n(: e A Yo, 06 97(_—;1‘\;\ coel
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GOVERNO DO E§TADO DO
PIAUI Cronograma de Anexo
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO - Desembolso v
SESAPI
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

|Concedente - 2018 ' - |
1 Meta [ 3an || Fev || ™Mar || Abr || Mai | Jun |
[Todas Il 0,00|| 0,00/ 0,00|| 0,00!| 0,00/ 30.000,00|

Meta [ 3w [ Ago |[ set || out [ Nov | Dez |
Todas | 90.000,00]| 0,00 0,00 0,00}| 0,00]| 0,00]
Contrapartida - 2018 |

Meta [ 3an || Fev [ mar |[ Abr [ Mai |[ Jun |
Todas I 0,00][ 0,00/| 0,00]| 0,00| 0,00]| 0,00/
| Meta [ 3w | Ago || set | out |[ Nov || Dez |
[Todas [ 22.200,00]| 0,00|| 0,00]| 0,00 0,00|[ 0,00/

Qn;r;;;g:@'\c fon A T & Sotageel
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GOVERNO DO E§TADO DO
PIAUI Relagdo de Equipamentos || Anexo
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO - | € Material Permanente v
SESAPI

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE

I - RELACAO DE EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

Local de Manutencao E

Especificacdo Umfi.a"d_e_“ Qtde || Valor L.J.nrt.. w\.:'alor Total Destino

Pick-up, cabine simples adaptada

para ambuléncia de simples remogao
com: direcdo hidraulica com ajustes
de altura e profundidade, motor
diesel 2.0 L, Turbo Intercooler
Poténcia de 140 CV /freios dianteiros
a disco ventilado e traseiros a
tambor com sistema ABS nas 04
[l(quatro) rodas, tragéo 4x4 com
\lreduzida, Air Bag para motorista e
passageiro na cabine, Ar
condicionado na cabine e no espago
reservado ao transporte de paciente
e acompanhante, protetor de Carter,
transmissd@o manual de 06 (seis)
velocidades a frente e 01 a ré,
capacidade do tanque de
combustivel 80 litros: Kit do |
revestimento interno (laterais e teto)
em prfvi, kit capota moldado em
prfv! de 3,40m, piso em
compensado naval janela de PS
ceryicagilo oG RniTe catine | IKi 1 142,200,001/142.200,00 |[WILSON |[Tercerizada
e saldo de atendimento, maca i PIO PSF

retratil em aluminio com suporte nas |
rodas com trava e cintos de
seguranca, suporte para soro e
plasma, luminarias com lampadas
em led’ s, sinalizador dtico e acustico
de 03 tons, adesivos de identificagao
e grafismo?? Cruz da vida??, farol de
embarque porta traseira, banco de
atendimento fixo para médico, radio
de comunicagdo fixo ou movel, luzes
adverténcia laterais, cilindro de
oxigénio de 05 litros com suporte,
isolamento térmico acustico,
garantia de 01 (um) ano,
componentes elétricos seguem a
norma ABNT (NBR 14561: 2000),
vedacdo dos cantos contra
infiltragbes, Demais equipamentos
obrigatérios exigidos pelo CONTRAN
para este tipo de veiculo, vidros com
pelicula, Tomadas 12,110 ou 220
volts.

II - DECLARAGAO

Na qualidade de representante legal do Proponente, DECLARO, para fins de prova junto ao GOVERNO DO
ESTADO DO PIAUI e, sob as penas do estabelecido no Cédigo Penal Brasileiro, art. 299, que inexiste qualquer
débito em mora com o Tesouro Estadual ou situagdo de inadimpléncia junto a qualquer Orgéo ou Entidade da
Administracdo Publica Estadual, que impega a transferéncia de recursos na forma deste Plano de Trabalho, o
qual atesto a sua veracidade.

! Local e Data: Nome do Proponente: |Assinatura do Proponente: /
‘z ! z%z},’//'/ 7 i d H/f/é"/////:]
% ' elo /
III - APROVACAO A }Nes\Jeta‘ﬁ‘\.
W A da S
Aprovo o presente Plano de Trabalho, na forma proposta, &ﬁﬁ%‘@ﬁwﬁ%ﬁ? o0 com o objeto e os custos
envolvidos. e EA Y R
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Natureza

GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO - SESAPI
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DA BAIXA GRANDE

MEMORIA DE CALCULOS

Produto ou Servigo Unid de Medida Qtde Valor Unit  Valor Totalzz
Pick up cabine simples adaptada para
ambulancia de simples remogao com: diregao UN 1,00 142.200,00 142.200,00

hidraulica com ajust —

Valor Total: ( - ) 142.200,00
Valor Total: 142.200,00
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Diario Oficial

26

DIRETORIA DA UNIDADE CIVEL
PORTARIAGDUC N° 139/2018

ADIRETORA DA UNIDADE CIVEL DA DEFENSORIA PUBLICA |
DO ESTADO DO PIAUI, no uso de suas atribuigdes legais, com esteio

nos artigos 6° e 7° da Portaria GDPG n® 280/2013.
RESOLVE

DESIGNAR a Defensora Piiblica, DRA. PATRICIA FERREIRA
MONTE FEITOSA, para SUBSTITUIR a Defensora Publica, Dra. Sheila
de Andrade Ferreira, que atua junto @ 2* Defensoria Publica de Familia
de Teresina-PI, no periodo de 11/07/2018 a 16/07/2018, em razdo da

concessdo de férias regulamentares referentes a 2* etapa do exercicio
aquisitivode 2017.

CIENTIFIQUE-SE, REGISTRE-SE E CUMPRA-SE.

GABINETE DA DIRETORA DA UNIDADE CIVEL, em Teresina, 27 de
Junho de 2018,

ROSA MENDES VIANA FORMIGA
DIRETORA CIVEL
DEFENSORA PUBLICA-PI

Of. 008

LICITACOES E CONTRATOS

weq  GOVERNO DO ESTADO DO PIAUL
z&,i SECRETARIA DE ESTADO DASAUDE - SESAPI
< HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

EXTRATO DO TERMO ADITIVO N° 13 /2018 AO CONTRATO N° 068/2017
Nome do Contratante HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES - HRCR
CNP] do Contratante 06.553.564/0004-80
Nome do Contratado OFICINA DO FRIO
(NPT do Contratado 1825819700017
Resumo doObjetodoAditive | SERVICO DE MANUTENCAQ PREVENTIVA EM CENTRAL
BERLINERLUFTE DE AR DAUTI - MODELO: VC12 - CONDIGO:
10.05.17063.010.001
Prazode Vigénda 05 cineo) meses
Datade assinaturadoaditivo | 28/12/2017
Valor Global R$8.000,00 [oito mil reais)
Fonte de Recursos MAC/AIH/BPA/TESOURO,/SESAPI- 339030
Signatarios: Pela Contratante: NADIA MARIA FRANCA COSTA
Pela contratada: OFICINA DO FRID
Nadia Maria Franca Costa
Diretora Geral do Hospital Regional Chagas Rodrigues
HRCR - Piripiri-Pi
Of. 310

GOVERNO DO ESTADO DO PIAUT
SECRETARIADE ESTADO DA SAUDE - SESAPT

Aﬂ‘(‘!
B
EXTRAT (8] o 1

PROCESSO; AA900.1.135240/17-29 ESPECIE: O Estado do Piaui,
através da SECRETARIA DE ESTADO DA SAU'DE, CNPJIN"06.553564/
0001-38. CONVENENTE: PREFEITURAMUNICIPAL DE SAO MIGUEL
DA BAIXA GRANDE - PIAUI, CNPIN°01.612.623/0001-88. OBJETO:
Aquisi¢do de 01(um) veiculo, tipo ambuléncia para beneficiar a populagéo
de Sdo Miguel da Baixa Grande - Piaui, de acordo com o Plano de Trabalho
devidamente aprovado. VALOR; CONCEDENTE: R$ 120.000,00(Cento e
vinte mil reais), CONVENENTE: R$ 22.200,00 (Vinte e dois mil e duzentos

Teresina(Pl), Sexta-feira, 29 de junho de 2018 » N* 121

| reias), referente a contrapartida financeira. DADOS ORCAMENTARIA:

Unidade Orgamentaria: 170.101 —FUNSAUDE; Programa: 03 —Safide
de qualidade para todos, Projeto/Atividade: 1746 — Aquisigdo de veiculos
e Unidades Mo6veis de Satide; Fungdo: 10 Subfungdo: 302; Natureza de
Despesa: 44.40.41 - Contribui¢des; Fonte de Recursos: 100 - Tesouro
Estadual VIGENCIA 11.06.2019 DATA DE ASSINATURA: 20.06.2018
SI( QBATABIQ ): FLORENTINO ALVES VERAS NETO - Secretario de
Estado da Satde, CPF: 327.448.113-00 JOSEMAR TEXEIRA MOURA —

| Prefeito Municipal, CPF: 497.670.623-00.

Of. 1938
X TO DO 01° TIVO N°11
*116/17

ESPECIE: Primeiro Termo Aditivo Ex-Oficio ao Convénio N° 116/17.
CONCEDENTE : SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO PIAUI,
CNPJ: 06.553.564/0001-38, CONVENENTE: PREFEITURAMUNICIPAL
DE BOM JESUS, CNPJ: 06.554.356/0001-53. OBJETO: Prorrogagdo da
vigéncia por 365 dias. VIGENCIA: 31.07.2019. DATA DE ASSINATURA:
20.06.2018. SIGNATARIOS: FLORENTINO ALVESVERAS NETO —
Secretério de Estado da Saiude — CPF 327.448.113-00.

Of. 1939

GOVERNO DO ESTADO DO PIAUT
SECRETARIADE ESTADO DASAUDE - SESAP]
HOSPITALESTADUAL DIRCEUARCOVERDE

HOMOLOGAGAD

&l

 PREGAO PRESENCIAL Na 05/2018-CPL/HEDA

 AQUISIGAO DE KITS DE INSTRUMENTAIS CIRURGICOS PARA CIRURGIA DE

Considerando os termos do PREGAQ PRESENCIAL acima citado, e estando a mesma
de acordo com as formalidades legais e seus pregos compativeis com o de mercado,
HOMOLOGO os kits licitados, com seus pregos, a seguinte empresa:

T BHI0 SUPPLY IND.| 7329750 | Avenida Luis | 340967 | Tinta e quaro il noventa e

COM. EQUIP. | 9/0001- | Pasteur,n?4959, sels reals e vinte e sete
MEDICOSLTDA | 11 Parque Claret - Centavos,
KIT 2 Estefo/RS 30,624,19 | Trinta mil, seiscentos e vinte e

quatro reais e dezenove
centavos,

VALOR TOTAL LICITADO: RS 64.720,46 (Sessenta e quatro mil,
 setecentos e vinte reais e quarenta e seis centavos).

Parnaiba (P1),26 dejunhode 2018,

ADRIZIA FONTINELE CARVALHO DA SILVA
DIRETORA GERAL

Of. 302




