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CONTRATO N° 11/2022

Pelo presente instrumento de contrato, o MUNICIPIO DE BELMONTE-SC/FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, Estado de
Santa Catarina, pessoa juridica de direito publico interno, com endere¢o na Rua Engenheiro Francisco Passos n.133,
Centro, na cidade de Belmonte- SC, com CNPJ sob n® 80.912.108/0001-90, através do FUNDO MUNICIPAL DA
SAUDE pessoa juridica de direito publico interno, com sede na Rua Engenheiro Francisco Passos n.133, Belmonte -
SC, com CNPJ sob n.° 11.423.342/0001-30, neste ato representada pela Gestora do Fundo Sr° Julimar Favero,
portador do CPF: 007.791.909-20, portador do carteira de identidade n° 5.516.077, érgdo expedidor SSP/SC, e
residente e domiciliado na Rua Venceslau Bras s/n®, cidade de Belmonte/SC, doravante denominada simplesmente
Contratante, e de outro lado, a empresa: : AMAN SERVICOS MEDICOS LTDA, .inscrita no CNPJ sob o n°
33.837.965/000192, estabelecida Na Avenida Santa Helena, 1003- sala 01, Municipio de Descanso, estado de santa
Catarina, CEP: 89910-000, representado pelo senhor RAFAEL NICOLODI, brasileiro, empresario, casado, inscrito
no CPF n° 086.081.529-32, carteira de identidade n° 5.362.828,, doravante denominada CONTRATADA, de
comum acordo e com amparo legal na Lei 8.666/93 e suas alteracdes vigentes, Lei Organica Municipal e processo

licitatério n® 01/2022 resolvem contratar o objeto do presente pelas clausulas e condi¢des seguintes:

CONTRATADA.

CLAUSULA PRIMEIRA - PRESSUPOSTOS JURIDICO-ADMINISTRATIVOS

1.2. O presente contrato decorre de procedimento licitatério, modalidade Pregdo Presencial no Registro de pregos n.°
01/2022 do dia 14 de janeiro de 2022, julgado em 28 de janeiro de 2022 e homologado em 28 de fevereiro de
2022, regido pelo disposto na Lei n° 10.520 de 17/07/2002, com aplicagéo subsidiaria da Lei Federal n°® 8.666/93 e suas

alteragbes posteriores.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1- O presente contrato tem como objeto contratagdo de transporte complementar eletivo e de emergéncia para
remogao Inter hospitalar simples e avangada de pacientes do SUS com ambulancia do tipo a, b ou d de acordo com
demanda e solicitagdo do municipio em regime de sobreaviso 24 horas por dia, encaminhados pela Secretaria de

Saude desta municipalidade do Pregdon® 01/202 2, e da Proposta da Contratada.
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CLAUSULA TERCEIRA - PREGO

3.1 O CONTRATANTE efetuara o pagamento mediante Ordem Bancaria creditada em conta corrente indicada
pela CONTRATADA, em até 15 (QUINZE) dias ap6s o protocolo de entrada da Nota Fiscal da prestagéo de servigos
realizada, devidamente atestada junto a CONTRATANTE;

3.1.1 A CONTRATADA devera apresentar mensalmente, a nota fiscal dos servigos prestados, devidamente
acompanhada dos relatérios/pedidos de transferéncia para cada estabelecimento contratado. No relatério de
transferéncias deverd constar a data da realizagdo do transporte, quantidade de transportes realizados por tipo de
veiculo e sua respectiva quilometragem.

3.2 A nota fiscal devera ser emitida de acordo com a ordem de compra/servico e enviada eletronicamente. Nenhum
pagamento sera efetuado a CONTRATADA, enquanto pendente de liquidacdo qualquer obrigagdo financeira que
lhe forimposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia;

3.3 Caso haja aplicacdo de multa, o valor sera descontado de qualquer fatura ou crédito existente no Municipio de
Belmonte/SC em favor do FORNECEDOR.

3.4 Sendo o valor superior ao crédito eventualmente existente, a diferenca serd cobrada administrativamente ou
judicialmente, se necessario;

3.5 A Contratada deverd indicar no corpo da Nota Fiscal/Fatura, o nimero e nome do banco, agéncia e conta corrente

onde devera ser feito 0 pagamento, via ordem bancaria;

4 - CLAUSULA QUARTA - DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

4.1 Os servigos poderdo serdo realizados, todos os dias da semana, no horario que for necessario, devendo a
empresa estar disponivel 24 horas por dia, conforme necessidade do Municipio;

4.2 E de responsabilidade da contratada, a manutengéo dos veiculos utilizados na prestacéo dos servigos, devendo
manté-los em bom estado de funcionamento durante toda a prestagéo dos servigos, e caso haja defeito nos veiculos
durante a prestacdo dos servicos, a contratada tem que promover o devido reparo ou substitui-los
imediatamente, observado o tempo razoavel para a referida operacgéo;

4.3 As solicitagbes especificardo o tipo de ambuléncia a ser usado na remogao conforme as condicdes do
paciente, informar o local de destino da remocao, data e hora do procedimento;

4.4 de responsabilidade da Contratada, atender as solicitagbes de remogdes de acordo com as condi¢des contratuais,
sendo que o ndo atendimento da mesma por motivo de sua responsabilidade ou decorrente de sua iniciativa, ensejara a
aplicacédo das penalidades previstas;

4.5 A equipe técnica da Contratada devera atender as orientagbes da equipe técnica do Contratante (equipe médica)

quanto ao atendimento do paciente nas remogdes. As eventuais situagdes de diferencas nos procedimentos deveréo
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ser discutidas com as chefias das areas solicitantes para encaminhamento entre as partes;

4.6 E de inteira responsabilidade da Contratada equipar, suprir € manter cada um de seus veiculos abastecidos de
combustivel, equipamentos, insumos, materiais e medicamentos para uso nas remogdes de pacientes;

4.7 A Contratada devera disponibilizar linha telefonica fixa e mével, bem como correio eletronico exclusivo para
atendimento de chamadas todos os dias da semana, 24 horas por dia, para a comunicagao de eventuais transportes de
pacientes.

4.8 Sistemas alternativos de comunicacdo deverdo ser analisados e aprovados pelo Contratante em comum acordo
com a Contratada

4.9 O servigo contratado sera acionado pela secretaria municipal ou entidades municipais ou de referéncias dos
municipios, a depender da necessidade.

4.10 A disponibilizagao do veiculo pela central devera ocorrer em no méaximo 20 minutos (sair da base) apds receber o

chamado e ter aprovagao do autorizador (profissional nomeado pelo municipio) para realizar o transporte.

4.11 O tempo de chegada para atender ao chamado, tempo-resposta, devera ser de no maximo 30 (trinta)
minutos para veiculos do tipo A e B, e de no maximo 120 (cento e vinte) minutos para veiculos do tipo D.

4.12 Em caso de necessidade de o veiculo de transporte realizar espera para remogéo do paciente, este aguardara
pelo tempo de 40 minutos sem cobranga, apos este tempo, sera realizado a cobranca do valor de 1 (um) quilémetro do
veiculo (tipo de veiculo solicitado) por minuto parado.

4.13 Nao havendo espera maior que 40 (quarenta) minutos n&o sera realizado cobranga por tempo parado.

4.14 Apbs o primeiro chamado do estabelecimento solicitante, para cada chamado apds em intervalo menor de 60
(sessenta) minutos, 0 prazo maximo de atendimento é de 30 (trinta) minutos adicionais ao tempo maximo de 30 (trinta)
minutos.

415 A localizagdo do estabelecimento de saude destino, o qual recebera o paciente sera disponibilizada pelo
solicitante, ja com garantia de vaga de atendimento do paciente a ser transportado, e documento de transferéncia
constando: Nome completo do paciente, idade, nimero do documento CPF ou CNS, diagndstico inicial do paciente, tipo
de transporte solicitado, profissional solicitante do transporte, profissional receptor e unidade de destino.

4.16 O tipo de transporte (Ambulancia de tipo “A”, “B” ou “D”) sera solicitado pelo profissional encaminhador do
estabelecimento origem.

4,17 Caso seja necessario a mudanca do tipo de transporte sendo de tipo “A” para tipo “B” ou “D”, sendo que

0 veiculo de tipo “A” ja tenha sido deslocado ao atendimento, sera realizado a troca de veiculo, porém, o caminho
percorrido ida e volta do veiculo tipo “A” sera cobrado do solicitante mediante relatdrio de rodagem.

4,18 Caso seja necessario a mudanga do tipo de transporte sendo de tipo “B” para tipo “D”, sendo que o veiculo de tipo

“B” j& tenha sido deslocado para o atendimento, sera realizado a troca de veiculo, porém, o caminho percorrido ida e
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volta do veiculo tipo “B” sera cobrado do solicitante.
4.19 Nao é possivel a mudanga de veiculo de tipo “D” para tipo “B” ou “A’, uma vez que envolve honorarios de

profissionais ocupantes;

4.20 As ambulancias para realizacao das atividades acima descritas deverdo contar com equipamentos médicos para
as respectivas fungdes, estarem tanto internamente como externamente em conformidade com as portariasvigentes que
dispde sobre as condi¢des ideais de transporte e atendimentos de pacientes em ambulancias, bem como contar com os
equipamentos previstos para os tipos de transportes a serem realizados.

4.21 Nao sera permitido empréstimo de equipamentos da unidade solicitante para compor a ficha do servigo de
ambulancia durante as remog0es, salvo pranchas e colares cervicais que nao podem ser substituidas no momento do
transporte, sendo estas devolvidas ao estabelecimento de origem num prazo de3 (trés) dias.

4.22 |niciar-se-a a cobranga da quilometragem a partir da saida do veiculo com o paciente da entidade solicitante até o
destino e considerar-se-a a volta do veiculo a entidade solicitante do chamado como forma de pagamento do transporte
ida e volta.

4.23 A empresa devera fornecer sistema de informagéo onde seja possivel consultar de forma online os transportes
pertinentes ao seu municipio.

4.24 O sistema de informagao devera permitir 0 acompanhamento de gasto com transportes, detalhando de forma
individual cada transporte e valor cobrado. O sistema de informagdo devera permitir minimamente a impressdo de
relatérios PDF referentes aos transportes contento: data e hora da solicitagdo, data e hora dasaida do veiculo da
central, nome do paciente transportado, estabelecimento origem, estabelecimento destino, data e hora de chegada no
estabelecimento destino, quantidade de quildmetros rodados e valor cobrado.

filtros: filtro de relatorio por periodo, filtro de relatdrio por veiculo, filtro de relatorio por destino, filtro de relatério por
profissional solicitante, filtro de relatério por especialidade. As informagfes constantes no sistema de informagao
deveré&o ser alimentadas pela CONTRATADA em até 12 (doze) horas ap6s a conclusdodo transporte. As informagoes
deveréo ser disponibilizadas de forma sigilosa por meio de acesso unico por login e senha disponibilizado a cada
municipio. Devera ainda fornecer de forma digital (via sistema) que seja possivel a verificagdo, cdpia do relatério de
bordo devidamente preenchido e assinado, no prazo méaximo de 12(doze) horas apds concluséo da remog&o.

426 A CONTRATADA devera fornecer treinamento adequado ao municipio para opera¢do do sistema de
chamados/consultas disponibilizadas, bem como apresentar protocolo de manejo para preparagdo de transporte de

pacientes as entidades do municipio.

5- CLAUSULA - QUINTA DAS REMOGOES

4.25 As remocdes de pacientes que se pretende contratar é:
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4.26 Remogdo em Ambulancia de Suporte Avangado (Tipo D) Adulto, Neonatal e Pediatrico (UTIMOVEL).

4.27 5.3Caracteristicas do veiculo a ser utilizado:

5.3.1 Ambulancia de Suporte Avancado (UTI MOVEL) -Veiculo destinado ao transporte de pacientes adultos,
criangas e neonatais que necessitem de cuidados médicos intensivos.

5.3.2 A Ambulancia de Suporte Avancado devera estar provida dos equipamentos, insumos e materiais necessarios
a manutengao da vida do paciente;

5.4 Quando da realizagdo de uma remogdo, se identificada a auséncia de algum item que compde a relagdo de
equipamentos, materiais e medicamentos, o Contratante fara o devido registro e comunicard a Comissdo de

Acompanhamento do Contrato para providéncias.

6. CLAUSULA SEXTA - DOS VEICULOS

6.1 Os veiculos utilizados na prestagdo dos servigos deverdo ter no maximo 05 (cinco) anos de uso, estar adequados
as normas sanitarias vigentes, supridos com equipamentos, insumos e materiais conforme indicado pelo Contratante e
disposto na Portaria n°® 2048 GM/MS de 05 de novembro de 2002, observando as especificagcbes conforme item 3.2 e
obedecendo ao tipo de classificagdo da ambulancia: Tipo D: ambulancia desuporte avangado de vida;

6.2 E de inteira responsabilidade da Contratada equipar, suprir € manter os equipamentos e materiais em perfeitas
condigbes de uso, provendo manutengdes preventivas e corretivas, bem como o abastecimento regular e de
substituicdo de medicamentos e materiais descartaveis.

6.3 O Contratante realizard uma inspe¢édo em todas as ambuléncias da licitante vencedora, as quais deveréo estar
com os materiais e medicamentos com vencimento em dia e equipamentos funcionando, para serem habilitadas no
processo de contratagéo.

7- CLAUSULA SETIMA - DESPESAS E FONTES DOS RECURSOS

7.1 - Os recursos financeiros seréo atendidos pelas dotagdes dos orgamentos vigente, classificadas e codificadas

sinteticamente sob 0 numero: (133) do Municipio de Belmonte, do ano de 2022.

8- CLAUSULA OITAVA- DOS DIREITOS E OBRIGAGOES DA CONTRATADA E
DA CONTRATANTE

8.1 A contratada ficara responsavel civil e criminaimente pela qualidade da execugdo dos servicos técnicos e

operacionais;

8.2 Responder por todos os 6nus decorrentes da legislagdo do trabalho, previdéncia social, de acordo com a

legislag&o vigente, com referéncia a todo o pessoal empregado.

8.3 Comunicar ao gestor do contrato de cada municipio, por escrito, qualquer anormalidade de carater urgente, e

prestar os esclarecimentos julgados necessarios.
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8.4 Repor, por substituicdo ou ressarcimento pecuniério, qualquer bem danificado, ou desaparecido, emdecorréncia
de agéo, omissao ou negligéncia de seus empregados.

8.5 Aceitar acréscimos ou supressdes que cada municipio contratante solicitar, até o limite permitido pelo § 1°do art.
65 da Lei Federal 8.666/93.

8.6 Manter vigente durante a validade do contrato os documentos de habilitagdo que comprovem aregularidade
fiscal, sob pena de reten¢do dos pagamentos até a regulamentacg&o.

8.7 Executar o objeto respeitando o tempo de chegada para atender ao chamado, tempo-resposta, de acordo
como prevé no item 4.11 deste edital.

8.8 Disponibilizar o sistema de informagdo com as informagdes de cada transporte com tempo maximo de 12(doze)
horas apés a conclus&o do transporte.

8.9 Aceitar as condigdes de pagamento previstas neste contrato, ndo transferir a outrem, no todo ou em parte, o
objeto deste contrato, submeter-se a fiscalizagao por parte de cada municipio contratante.

8.10 DO CONTRATANTE

8.10.1 Reservar-se do direito de rejeitar as propostas comerciais que julgar contrérias aos seus interesses,

anular ou revogar, no todo ou em parte, esta licitagéo.

8.10.2 Efetuar os pagamentos de acordo com as condigdes previstas neste edital.

8.10.3 Proporcionar a licitante vencedora as facilidades necesséarias a fim de que estas possam desempenhar
normalmente seu servigo.

8.10.4 Prestar aos funcionarios da licitante vencedora todas as informagdes e esclarecimentos necessarios que
eventualmente venham a ser solicitados.

8.10.5 Aplicar a licitante vencedora as sangbes regulamentares previstas neste edital ou nas Leis cabiveis,
quando for o caso execucdo do servigo, a fim de possibilitar a aplicagdo das penalidades previstas, quando n&o
atendidas asdisposicdes previstas neste CONTRATO bem como no EDITAL PREGAO PRESENCIAL 01/2022.

9- CLAUSULA NONA - PENALIDADES

9.1 Pelainexecugao total ou parcial do objeto deste contrato, garantida a prévia defesa em processo regular, podera o
MUNICIPIO DE BELMONTE, aplicar a licitante vencedora as seguintes sang¢des, a serem registradas junto ao SICAF,
conforme o caso, sem prejuizo das demais cominagdes aplicaveis:

- Adverténcia, quando houver qualquer paralisagéo ndo autorizada ou quando houver descumprimento de qualquer
clausula do Edital ou do Contrato, e/ou nas faltas leves que néo acarretem prejuizos de monta a execugédo do contrato,

n&o eximindo o advertido das demais sangbes ou multas;
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- Multas de:

a) 5% (cinco por cento) sobre o valor do contrato pela inexecugéo parcial €;

b) 10% (dez por cento) sobre o valor do contrato pela inexecucao total.

Obs.: A multa devera se recolhida no prazo maximo de 15 (quinze) dias, corridos, uma vez comunicada oficialmente,
sem prejuizo de outras cominacdes cabiveis.

- Suspensao, por até 2 (dois) anos, de participagao em licitagdes do Municipio, no caso de inexecugédo parcial ou
total do contrato, sendo aplicada segundo a gravidade e se a inexecugao decorrer de violagéo culposa da contratada;

- Declaragao de Inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica, enquanto perdurarem osmotivos
determinantes da punigdo, ou até que seja promovida a reabilitagdo perante a prépria autoridade que aplicou a
penalidade, que sera concedida sempre que o licitante ressarcir o MUNICIPIO pelos prejuizos resultantes e apds
decorrido 0 prazo da sangéo aplicada com base no subitem anterior.

A penalidade de declaragéo de inidoneidade podera ser proposta:

a) Pelo ndo cumprimento dos prazos e condicdes estabelecidas neste contrato.

b) A licitante que tenha praticado atos ilicitos visando frustrar os objetivos deste contrato

10- CLAUSULA DECIMA - DO PRAZO E VIGENCIA.

10.1 O presente contrato tem sua vigéncia a partir do dia 01 de margo de 2022 até dia 31 de dezembro de 2022,
podendo ser prorrogado, mediante termo aditivo ao instrumento inicial, por igual periodo até o limite méximo de 60
(sessenta) meses, nos termos do artigo 57, item |l da Lei n. 8.666, 21 de junho de 1993, desde que haja interesse entre

as partes.

11- CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- RESCISAO CONTRATUAL

11.1 O presente contrato podera ser rescindido:

11.1.1. Por ato unilateral e escrito da administragao nos casos de inexecugéo total ou parcial;

11.1.2. Por acordo entre as partes;

11.1.3. Judicialmente, nos termos da legislacdo, respeitados, no primeiro caso, os direitos da Administracdo

conforme previsto no art. 77 da Lei n° 8.666/93.

12 - CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA LEGISLAGAO APLICAVEL E CASOS OMISSOS

O presente contrato rege-se pelas disposi¢des expressas na Lei n° 8.666/93 de 21/06/93, suas alteragdes.
Paragrafo Unico — Os casos omissos serdo resolvidos a luz da referida Lei e suas alteragdes, recorrendo-se a

analogia, aos costumes e aos principios gerais do Direito.
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13 - CLAUSULA DECIMA TERCEIRA -DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Descanso, com renlncia expressa de qualquer outro, por maisprivilegiado que
seja, para nele serem dirimidas duvidas e questdes oriundas do presente contrato.
E, por estarem acordes, as partes assinam este instrumento em 03 (irés) vias de igual forma e teor, napresenca das

testemunhas abaixo.

BELMONTE - SC, 28 de fevereiro de 2022.

Julimar Favero RAFAEL,NICOLODI

Gestor FMS AMAN SERVICOS MEDICOS LTDA,
Testemunhas: Testemunha:

CPF: CPF:

DECLARO que sou Gestor do presente Contrato, DECLARO que sou Fiscal do presente Contrato,de

de conformidade com o Decreto Municipal n° 003/2021de | conformidade com o Decreto Municipal n° 003/2021
04 de janeiro de 2021, recebi uma copia e estou in- | nde 04 de janeiro de 2021, recebi uma cépia e estou
cumbido de fiscalizar e gerir o cumprimento deste no que | in-cumbido de fiscalizar e gerir o cumprimento deste

se refere a Secretaria a qual estou vinculado. no que se refere a Secretaria a qual estou vinculado.
Juliana Scaranti CLAUDINEIA MISTURA

Assessor de Secretaria AUX. ADMINISTRATIVO

Matricula n° 1211/01 Matricula n° 644/01

TEREZINHA DE FATIMA PEREIRA KLEIN
OABI/SC n°. 36.087
Visto juridico
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