MUNICIPIO DE PONTE NOVA
ESTADO DE MINAS GERAIS

LEI MUNICIPAL N° 4.466, DE 18/03/2021

Autoriza o0 repasse de recursos

financeiros destinados a
complementagdo do custeio de leitos
clinicos - COVID-19, mediante

Convénio, pelo Municipio de Ponte Nova
a Irmandade do Hospital de Nossa
Senhora das Dores e da outras
providéncias.

A Camara Municipal de Ponte Nova aprova, e eu, Prefeito Municipal,
sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° Fica o Poder Executivo autorizado a repassar, mediante convénio, a
Irmandade do Hospital de Nossa Senhora das Dores, CNPJ n° 23.798.846/0001-
14, no valor de R$ 600.000,00 (seiscentos mil reais), recursos para o custeio de
leitos clinicos relativos ao enfrentamento da pandemia de COVID-19.

Paragrafo Unico. Integra a presente Lei a minuta do Convénio com o
respectivo plano de trabalho, devendo o Executivo informar a Camara o
cumprimento do objeto do Convénio, inclusive quanto a prestacao de contas.

Art. 2° As despesas contidas no art. 1° correrdo a conta do Superdvit
Financeiro do exercicio de 2020 na seguinte dotacdo orcamentaria:

10.122.0017.2494 — Enfrentamento Emergéncia Saude COVID-19
3.3.50.41.00 — Contribuicdes

2.54.00 Outras transferéncias. de Recursos do SUS............ R$ 600.000,00
Art. 3° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao

Art. 4° Revogam-se as disposi¢cdes contrarias.

Ponte Nova — MG, 18 de marco de 2021.

Wagner Mol Guimaréaes
Prefeito Municipal

Ariadne Saloméao Lanna Magalhées
Secretaria Municipal de Saude

- Autor(es): Executivo / PL 3.817, de 10.03.2021. Publicada em: 18.03.2021
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MUNICIPIO DE PONTE NOVA
ESTADO DE MINAS GERAIS

CONVENIO N2 32 /2021

CONVENIO QUE ENTRE SI FAZEM, DE
UM LADO, O MUNICIPIO DE PONTE
NOVA, ATRAVES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE E, DE OUTRO
LADO, A IRMANDADE DO HOSPITAL
NOSSA SENHORA DAS DORES.

O MUNICIPIO DE PONTE NOVA / MG, pessoa juridica de direito publico, inscrito
no CNPJ sob o n° 23.804.149/0001-29, com sede na avenida Caetano Marinho,
n°® 306 — centro - CEP 35.430-001, daqui por diante denominado Concedente,
neste ato representado pelo seu Prefeito, Sr. Wagner Mol Guimaraes, brasileiro,
casado, advogado, inscrito no CPF n° 715.603.006-04, residente e domiciliado na
Rua Joaquim Machado Guimardes, n° 1.078, no bairro da Rasa, em Ponte
Nova/MG, CEP 35.430-30, e a Irmandade do Hospital de Nossa Senhora das
Dores , do municipio de Ponte Nova, Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ
sob o n® 23.798.846/00001-14 , doravante denominada CONTRATADA, neste ato
representado pelo Assessor da Comisséo Interventiva Sr. José Mauricio Morais
Castro, Carteira de Identidade M233.596, CPF n°® 127.302.036-72, com domicilio
Rua Coracdo de Maria, 186, Bairro Centro , no municipio de Guaraciaba/MG,
resolvem, nos termos do artigo 116 da Lei Federal n°® 8.666/1993, celebrar o
presente Convénio, mediante as clausulas e condi¢cfes seguintes:

1. CLAUSULA PRIMEIRA- DO OBJETO:

O Convénio tem como objeto a regulamentacdo do repasse de recursos
financeiros de natureza complementar para custeio de leitos clinicos - COVID 19
(Despesas Administrativas), destinado a Irmandade do Hospital de Nossa
Senhora das Dores, com recursos oriundos da Portaria n.° 1666 de 01 de julho de
2020, no valor de R$ 600.000,00 (Seiscentos mil reais) a fim de viabilizar a oferta
destes servicos a populacédo de Ponte Nova e regido.

2. CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES:

2.1. Sao obrigactes do Concedente:

| - providenciar o repasse instituido por este convénio, para o custeio de leitos
clinicos - COVID 19 (Despesas Administrativas);
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Il — fiscalizar, periodicamente, o cumprimento do objeto deste Convénio pela parte
Convenente, por meio de visitas, analise de documentos e outros instrumentos
que julgar necessario, podendo valer-se de apoio técnico de terceiros;

lll - notificar a Convenente, por escrito, da ocorréncia de quaisquer imperfeicoes
ou irregularidades na execucao do objeto, fixando prazo para a sua correcao;

IV — exigir da parte Convenente o cumprimento das clausulas do presente
Convénio.

2.2. Sao obrigacfes do Convenente:

| — Aplicar a integralidade dos recursos transferidos, obrigatoriamente, nas
despesas administrativas como pagamento de pessoal, insumos, plantdes da
equipe médica, plantdes da equipe de fisioterapia, medicamentos, equipamentos
de protecéo individual (EPIs) e equipamentos, conforme plano de trabalho anexo
a este conveénio;

Il — facilitar o acompanhamento e a fiscalizacdo pela parte Concedente e prestar
todos os esclarecimentos que |hes forem solicitados;

llI- responsabilizar-se pela guarda de toda a documentacgéao relativa ao Convénio,
pelo prazo minimo de 10 (dez) anos;

VI - adotar todas as medidas necessarias a correta execucao deste Instrumento.

3. CLAUSULA TERCEIRA — DA PRESTACAO DE CONTAS:

Para fins de prestacdo de contas, a Convenente devera enviar cOpia autenticada
da nota fiscal do valor recebido e comprovante de despesas relativas aos servicos
executados com o recurso alocado neste Instrumento, além de outros
documentos exigidos pela Contabilidade em até 30 dias apds vigéncia do prazo
do Convénio, enderecados ao setor de Contabilidade com copia para o setor de
Controle Interno da Prefeitura Municipal de Ponte Nova. Copias destes
documentos deverdo ser enviados a Secretaria Municipal de Saude para que
sejam encaminhadas ao Conselho Municipal de Saude para apreciagao.

4. CLAUSULA QUARTA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA:

Os recursos do presente contrato oneram o0 Fundo Municipal de Saude,
classificacdo programatica n°s :10.122.0017.2494 - 3.3.50.41.00 - fonte 2.54.00
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5. CLAUSULA QUINTA — DA VIGENCIA:

O prazo para utilizacdo e prestacfes de contas dos recursos mencionados no
presente instrumento sera de 15/03/2021 até 31/12/2021, conforme cronograma
de execucao.

6. CLAUSULA SEXTA — DO FORO:

6.1. Os participes elegem o Foro de Ponte Nova, com excluséo de qualquer outro,
por mais privilegiado que seja, para dirimir questdes oriundas do presente
convénio que ndo puderem ser resolvidas pelas partes, com o auxilio da
Assessoria Juridica da Prefeitura Municipal de Ponte Nova.

E, por estarem justas e conveniadas, de pleno acordo com as clausulas e
condic¢des ora fixadas, firmam o presente instrumento em 4 (quatro) vias de igual
teor, para um so efeito legal, perante as testemunhas abaixo assinadas.

Ponte Nova, 18 de marco de 2021.

Wagner Mol Guimaraes Ariadne Salomé&o Lanna Magalhaes
Prefeito Municipal Secretaria Municipal de Saude

Sr. José Mauricio Morais Castro
Assessor da Comissao Interventiva

TESTEMUNHAS:
NOME : NOME:
CPF: CPF:



