PREFEITURA DE

CRUZEIRO

CIDADE FORTE, RUMO CERTO

SEMUS

SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE

INSTRUMENTO PUBLICO DE CONVENIO (02-2025) QUE ENTRE SI CELEBRAM A
PREFEITURA MUNICIPAL DE CRUZEIRO E ASSOCIACAO BRACOS ABERTOS - ABA

Pelo presente instrumento, os abaixo-assinados, de um lado o MUNICIPIO DE
CRUZEIRO, Estado de Sao Paulo, devidamente inscrita no CNPJ/MF sob o n.°
46.668.596/0001-01, com sede na Avenida Capitdo Neco, n® 118, neste ato representado
por seu Prefeito Municipal, JOSE KLEBER LIMA SILVEIRA JUNIOR, brasileiro, casado,
inscrito no CPF sob o n.°. 349.002.368-45, representado neste ato pela Secretaria
Municipal de Saude, Ana Inés Costa da Silva, RG MG 2.853.535/SSP/MG CPF
540.645.466-87, doravante designada simplesmente SECRETARIA, de outro lado
ASSOCIACAO BRACOS ABERTOS, pessoa juridica de direito privado, com sede nesta
Cidade, na Rua Pascoal Palazzo, 663 — Il Retiro da Mantiqueira, devidamente inscrita no
CNPJ sob o n°. 03.739.004/0001-84, neste ato representada por sua Presidente Mirtes
Adriane Favalli, brasileira, portador do RG n° 18.594.640-9, e inscrita no CPF/ME n°,
080.922.018-03, doravante denominada CONVENIADA, tém entre si ajustado o presente
Termo de Convénio, com fundamento no art. 3°, IV, da Lei Federal n° 13.019, de 2014 e art.
116 da Lei n° 8.666, de 1993, Lei n.® 8080/1990 e art. 199 da Constituicdo Federal, que se
regera pelas seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

Constitui objeto de custeio para servico de saide complementares com assisténcia
multiprofissional e transporte para pessoas residentes no municipio de Cruzeiro, reguladas
pela Secretaria Municipal de Salde, diagnosticadas com deficiéncia intelectual e/ou
multipla e transtorno do espectro autista (TEA) em conformidade com metas quantitativas e
qualitativas pactuadas em plano de trabalho, pelo periodo de 12 (doze) meses.

CLAUSULA SEGUNDA
DOS ENCARGOS COMUNS

Sao encargos comuns dos participes:
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a) elaboragao do Plano Trabalho;

b) elaboragdo de fluxos, comunicagéo aos servigos de saude de acesso, organizagdo do
Servigo.

CLAUSULA TERCEIRA
DOS ENCARGOS ESPECIFICOS

Sao encargos dos participes:
| - DA CONVENIADA:

Compete a CONVENIADA, de acordo com seu Plano de Trabalho/Aplicagdo, destinar os
valores que Ihe forem repassados pela SECRETARIA, para atender os seguintes objetivos:

a) Executar o programa a que se refere a Clausula Primeira, de acordo com o Plano de
Trabalho;

b) Zelar pela manutengdo dos padroes de qualidade dos servigos prestados, de acordo
com as diretrizes técnicas e operacionais definidas pela SECRETARIA e aprovadas pelo
Conselho Municipal de Saude;

c) Proporcionar amplas e iguais condicbes de acesso a populagdo abrangida peles
servigos oferecidos, sem discriminagao de qualquer natureza;

d) Manter recursos humanos e materiais € equipamentos adequados e compativeis com
atendimento dos servigos que se obriga a prestar com vistas ao alcance dos objetivos do
Convénio;

e) Respeitar e atender, no que couber, todas as Leis Federais e Municipais, aplicaveis a

sua atividade, bem como satisfazer, por sua conta, quaisquer exigéncias legais
decorrentes da execugdo do presente convénio;

f) Permitir acesso a SECRETARIA, mediante prévio agenciamento de data, de toda a
documentacdo de responsabilidade da CONVENIADA, que seja referente ao
desenvolvimento do objetivo do presente Convénio, inclusive a documentagdo referente
aos usuarios;

g) Apresentar, mensalmente a SECRETARIA, o relatério das atividades desenvolvidas e
prestagdo de contas da aplicagdo dos recursos financeiros recebidos (notas fiscais,
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recibos, guias de recolhimento do INSS/FGTS, extrato bancario de conta especifica para o

convénio), bem como, relagdo quantitativa do atendimento mensal, assinado pelo
representante legal da CONVENIADA, acompanhado da relagdo de atendimentos
realizados até o dia dez do més subsequente ao do recebimento do repasse nos moldes
das instru¢des especificas do Tribunal de Contas do Estado de Séo Paulo;

h) Apresentar, em até 10 (dez) dias Gteis apds o encerramento de cada quadrimestre do
ano civil, relatério sobre a execugdo do convénio no periodo, apresentando comparativo
especifico das metas propostas com os resultados quantitativos e qualitativos alcangados;

i) Prestar contas anual a SECRETARIA e até o dia 31 do més de janeiro do exercicio
subsequente, dos recursos repassados durante o exercicio anterior e, se for o caso, até 15
(quinze) dias do término da vigéncia deste instrumento, ou de suas eventuais
prorrogagdes, sob pena de ficar impedida de receber quaisquer outros recursos financeiros
por parte da SECRETARIA;

j) Aplicar integralmente os recursos financeiros repassados pela SECRETARIA na

prestacado dos servigos objeto deste convénio, conforme estabelecido na clausula primeira;

k) Afixar através de placas em suas dependéncias, em local de facil visualizagdo,
informagdes e orientagdes sobre os servigos prestados;

I) Manter a Diretoria da entidade sem remuneragéo, exceto nos casos que a entidade se
enquadre na Lei Federal 13.151/2015 no seu artigo 4°;

m) Manter registro atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude -
CNES;

n) Manter cadastro dos usudrios, assim como prontudrios que permitam o
acompanhamento, o controle e a supervisdo dos servigos;

0) Cumprir os dispositivos da Lei Federal n°® 12.527, de 18 de novembro de 2011 relativos
ao direito de acesso a informagdo, bem como de sua divulgacdo, inclusive em sitio
eletrénico;

p) Submeter-se a regulacao instituida pelo gestor;
q) Atender as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo — PNH:

r) Submeter-se ao Controle Nacional de Auditoria - SNA, no ambito do SUS, apresentando

toda documentagdo necessaria, desde que solicitado; e,

s) E de responsabilidade exclusiva e integral da CONVENIADA a utilizagdo de pessoal
para execugdo do objeto deste CONVENIO, incluidos os encargos trabalhistas,

previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos
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Onus e obrigagdes em nenhuma hipétese poderao ser transferidos para a SECRETARIA ou
para o Ministério da Saude.

Il - Da SECRETARIA:

a) Transferir, mensalmente, os recursos financeiros consignados na Clausula 4°, do
presente convénio, mediante repasse na conformidade do cronograma do desembolso

estabelecido no Plano de Trabalho;

N

b) Apoiar tecnicamente a CONVENIADA na execugdo das atividades objeto deste
convénio;
c) Supervisionar, acompanhar e avaliar, qualitativa e quantitativamente, os servigos

prestados pela CONVENIADA em decorréncia deste convénio;

d) A prestacdo de contas dos recursos financeiros repassados a conveniada sera
examinada e aprovada pela Comissdo de Acompanhamento do Convénio em conjunto

com a Comissao Municipal de Auditoria;

e) No caso de irregularidades na comprovagéo apresentada ou na auséncia da prestagdo
de contas, exigir das entidades conveniadas, no prazo maximo de 20 (vinte) dias uteis,
prorrogavel por igual periodo, se necessario, 0 saneamento da prestagao de contas ou seu
encaminhamento;

f) suspender, por iniciativa prépria, novos repasses aos inadimplentes, quando decorrido o
prazo estabelecido no inciso anterior, sem a devida regularizagéo, e exigir das entidades

conveniadas a devolugéo de eventual numerario, com os devidos acréscimos legais;

g) apresentar relatérios de atendimento e outros documentos comprobatdrios da execucgao
dos servigos efetivamente prestados ou colocados & disposicéo;

h) manter registros contabeis especificos para fins de acompanhamento e avaliacédo dos

recursos obtidos com o programa;

i) divulgar em sitio oficial do poder publico na internet as informacdes referentes aos
repasses financeiros as conveniadas, inclusive os documentos relativos aos ajustes e as

prestagdes de contas, nos termos da Lei Federal n° 12.527, de 18 de novembro de 2011;

j) proibir que a entidade conveniada redistribua, entre eventuais outras entidades, os
recursos a ela repassados;
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k) autorizar, de forma fundamentada, eventuais solicitacdes de prorrogagédo de prazo, para

aplicagao dos recursos e prestacdo de contas, desde que nao haja a utilizagéo de recursos
transferidos em finalidade diversa da pactuada;

I) expedir relatérios, quando houver, de visita técnica ir loco realizada durante a sua
vigéncia;

m) exigir a indicagdo, no corpo dos documentos fiscais originais que comprovem as
despesas — inclusive nota fiscal eletrénica — do niimero do convénio e identificagdo do
orgao/entidade publico (a) convenente a que se referem;

n) receber e examinar as comprovagdes apresentadas e emitir parecer conclusivo a cada
exercicio, nos termos do artigo 200 da Instrugdo n°® 01/2020 (TC-A-011476/026/16) do
Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo;

0) comunicar ao Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, no prazo de 3 (trés) dias
Uteis da ocorréncia, a abertura de processo administrativo por descumprimento do

convénio, informando as clausulas descumpridas e eventuais medidas adotadas;

p) Os responsaveis pela fiscalizagdo da execucgdo do convénio deverdo comunicar ao
Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, no prazo de 3 (trés) dias tteis da ocorréncia,
qualquer irregularidade ou ilegalidade praticada pela entidade conveniada na utilizagdo dos
recursos ou bens vinculados ao convénio, bem como o desfecho do respectivo
procedimento administrativo instaurado para apurar irregularidade e demais providéncias
adotadas, inclusive quanto a restituicdo de eventuais saldos de recursos e rendimentos de
aplicagao financeira;

q) No caso de paralisagdo, rescisdo ou extingdo do convénio, devera comunicar ao
Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo, no prazo de até 20 (vinte) dias Gteis contados
da data da ciéncia do fato ou da decisdo administrativa, conforme o caso, as providéncias

adotadas, inclusive quanto a eventuais restituicdo dos bens cedidos e saldo de recurso e

rendimentos de aplicagdo financeira;

r) No caso de aplicagdo de sangdes administrativas, devera cumprir o disposto nos arts.
191 e 192 das Instrugdes Instrugdes n°® 01/2020 do Tribunal de Contas do Estado de S3o
Paulo.

CLAUSULA QUARTA
DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONVENIADA
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A CONVENIADA ¢ responsavel pela indenizagdo de dano causado ao paciente e aos seus

colaboradores, aos 6rgaos do SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de agdo ou
omissdo voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia praticadas, no escopo
deste instrumento, por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando assegurado a
CONVENIADA o direito de regresso,

§ 1° - A fiscalizagdo ou acompanhamento da execugéo deste CONVENIO pelos érgdos
competentes do SUS ndo exclui nem reduz a responsabilidade da CONVENIADA nos
termos da legislagéo referente a licitagdes e contratos administrativos e demais legislagéo

existente.

§ 2° - A responsabilidade de que trata esta Clausula estende-se aos casos de danos
causados por defeitos relativos a prestacdo dos servigos, nos estritos termos do art. 14 da
Lei 8.078, de 11/09/90 (Cédigo de Defesa do Consumidor).

CLAUSULA QUINTA
DO PLANO DE TRABALHO

O Plano de Trabalho, parte integrante deste convénio e condicdo de sua eficacia, devera
ser elaborado pela ENTIDADE considerando o Plano de Trabalho ja pactuado com o
Estado, em documento anexo e inclui:

I- todas as agdes e servigos objeto deste convénio;

Il - definicdo das metas fisicas e de qualidade.

CLAUSULA SEXTA
DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS

A SECRETARIA se compromete a repassar a CONVENIADA, no periodo de junho-2025 a
maio-2026, em parcelas mensais de R$ 29.586,02 (vinte e nove mil, quinhentos e oitenta e
seis reais e dois centavos), totalizando o valor global de R$ 355.032,24 (trezentos e

cinquenta e cinco mil, trinta e dois reais e vinte e quatro centavos).

Paragrafo primeiro - Os recursos publicos a serem repassados correrdo pela seguinte
forma:

Fonte ! Valor mensal
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Outros Servigos de Terceiros|Fonte 05 Recurso R$ 15.000,00
3.3.50.39.00 |— Pessoa Juridico Federal
Fonte 01 Recurso R$ 14.586,02
Municipal

Paragrafo segundo - A CONVENIADA devera abrir conta-corrente da entidade

especificamente para recebimento dos valores constantes do presente convénio.

Paragrafo terceiro - O valor a ser repassado @ CONVENIADA pelo presente convénio
somente podera ser reajustado para restabelecer a relagdo econémico-financeira entre as
partes, conforme dispde o artigo 124, inciso ll, alinea “d", da Lei Federal n°® 14.133, de 01
de abril de 2021, e suas alteragoes.

Paragrafo quarto - Fica a Prefeitura autorizada a interromper os repasses subsequentes ao
nao cumprimento por parte da CONVENIADA da entrega da prestagéo de contas mensal
de acordo com este convénio.

Paragrafo quinto - A CONVENIADA se compromete a aplicar os recursos financeiros,
observando rigorosamente o PLANO DE TRABALHO previamente apresentado e acolhido
pelo CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE, com aprovagio.

Paragrafo sexto - Excepcionalmente, a CONVENIADA podera solicitar, por escrito, a
SECRETARIA a autorizagdo para redistribuicdo dos recursos financeiros entre os itens
constantes no Plano de Aplicag&o, de acordo com o Plano de Trabalho, ja fornecido.

Paragrafo sétimo- A redistribui¢do aluida no subitem anterior s6 podera ser efetivada apos
expressa manifestagéo por escrito da SECRETARIA.

Paragrafo oitavo - Somente serdo permitidas 3 (trés) solicitagdes de remanejamento no
periodo de convénio.

Paragrafo nono - A CONVENIADA se compromete a indicar, no corpo dos documentos
fiscais originais que comprovem as despesas — inclusive nota fiscal eletrénica — do
numero do convénio e identificagdo do 6rgao/entidade publico (a) convenente a que se
referem.

CLALSLIA SETIMA
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DO PRAZO E DAS ALTERAGCOES

O convénio tera vigéncia pelo periodo de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado,
sempre de comum acordo entre as partes mediante termo aditivo e aprovagdo do
Conselho Municipal de Satde.

Paragrafo unico - As clausulas e condigbes do presente convénio poderdo ser alteradas a
qualquer tempo, mediante acordo entre as partes, de modo a resguardar os interesses das

partes convenentes e aperfeicoar o atendimento prestado aos seus destinatarios.

CLAUSULA OITAVA
DA APLICACAO DOS RECURSOS

A CONVENIADA devera aplicar os recursos recebidos, conforme dispde o presente termo
de convénio de acordo com o plano de trabalho apresentado, parte integrante deste
processo. Devera aplicar os recursos recebidos em conta-corrente especifica aberta para
este fim.

Paragrafo primeiro - Fica a CONVENIADA, nos casos de nao utilizagao dos recursos para
o fim ajustado ou aplicagdo indevida desses recursos, obrigada a devolvé-los, devidamente
atualizados a partir da data do seu repasse.

Paragrafo segundo - Os recursos transferidos a CONVENIADA enquanto ndo utilizados,
serdo aplicados caderneta de poupancga especifica para o convénio na mesma instituicao
financeira mencionada na CLAUSULA 4°, quando a previsdo de seu uso for igual ou
superior a um més, e em fundo de aplicagéo financeira de curto prazo, quando a utilizagéo

verificar-se em prazos inferiores a um meés.

Paragrafo terceiro - Os rendimentos de aplicagédo de recursos no mercado financeiro serdo
obrigatoriamente aplicados no objeto do convénio, sujeitos as mesmas condi¢cdes de
prestacao de contas, sob pena de responsabilidade da CONVENIADA.

Paragrafo quarto - Para fins de comprovacdo de gastos, serdo aceitos despesas efetuadas
através de documentos comprobatérios originais, emitidos em nome da CONVENIADA e
identificados com o numero do convénio.
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DA PRESTAGAO DE CONTAS

A CONVENIADA devera prestar contas a SECRETARIA, conforme segue:

a) Apresentar, mensalmente a Prefeitura, o relatério das atividades desenvolvidas e da
aplicagao dos recursos financeiros recebidos (notas fiscais, recibos, guias de recolhimento
do INSS/FGTS, extrato bancario de conta especifica para o convénio), bem como, relagio
quantitativa do atendimento mensal, assinado pelo representante legal da CONVENIADA,
acompanhado da relagéo de atendimentos realizados até o dia dez do més subsequente
ao do recebimento do repasse nos moldes das instrugées especificas do Tribunal de
Contas do Estado de S&o Paulo;

b) Apresentar, em até 10 (dez) dias Uteis apds o encerramento de cada quadrimestre do
ano civil, relatério sobre a execugdo do convénio no periodo, apresentando comparativo

especifico das metas propostas com os resultados quantitativos e qualitativos alcangados;

c) Prestar contas a Prefeitura e até o dia 31 do més de janeiro do exercicio subsequente,
dos recursos repassados durante o exercicio anterior e, se for o caso, ate 15 (quinze) dias
do término da vigéncia deste instrumento, ou de suas eventuais prorrogacdes, sob pena de

ficar impedida de receber quaisquer outros recursos financeiros por parte da
SECRETARIA;

d) A fim de prestar contas devera a Entidade atender as instrugdes estabelecidas pelo
Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo;

e) Copia dos extratos de conta bancaria especifica;

f) Comprovante de recolhimento dos recursos ndo aplicados quando houver, mediante
extrato bancario;

g) A execugéo do presente convénio sera avaliada pela Comissdo de Acompanhamento do
Conveénio, que atuara mediante procedimentos de supervisdo indireta ou local, os quais
observardo o cumprimento das clausulas e condigbes estabelecidas neste convénio e de

quaisquer outros dados necessarios ao controle e avaliagdo dos servigos prestados;

h) Cabera & Comissdo de Acompanhamento do Convénio reunir-se ordinariamente com
periodicidade a ser definida, ap6és ato da constituigdo da Comissdo pelo Chefe do

Executivo Municipal, para a avaliagdo da execugdo do Convénio;

i) A Secretaria Municipal de Saiude e a Comissdo de Acompanhamento do Convénio

poderdo vistoriar as instalagbes da CONVENIADA para verificar se persistem as mesmas
condicOes técnicas basicas da CONVENIADA, comprovada por ocasido da assinatura
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deste convénio ou mediante a ocorréncia de fato superveniente ou dentncia de alguma

condigéo irregular;

j) Qualquer alteracdo ou modificacdo que importe em diminuicdo ou aumento da
capacidade operativa da CONVENIADA podera ensejar a alteragéo do Plano Operativo
anexo a este convénio com a devida revisac das condi¢des ora estipuladas;

k) A fiscalizacao exercida pela Secretaria Municipal de Salde e pela Comissdo de
Acompanhamento do Convénio sobre os servicos ora conveniada ndo eximira a
CONVENIADA da sua plena responsabilidade perante os pacientes, funcionarios e

terceiros, independentemente de culpa ou dolo na execugdo do convénio;

i) A CONVENIADA facilitara a Secretaria Municipal de Salde e & Comissdo de
Acompanhamento do Convénio o acompanhamento e a fiscalizagdo dos servigos e
prestara todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores da Secretaria
Municipal de Saude designados para tal fim, conforme recomende o interesse publico; e

m) Em qualquer hipétese de alteragdo das cldusulas constantes no presente termo, sera a
CONVENIADA notificada e lhe sera assegurado amplo direito de defesa.

Paragrafo primeiro - A CONVENIADA devera sempre:

a) Manter escrituragdo contabil que permita a comprovagdo da exatiddo das receitas e
aplicagdes de recursos;

b) Apresentar os documentos comprobatérios das despesas, de acordo com o que dispde
alinea “g”, “h” e “I", da Clausula 3°;

c) Manter em sua sede e em boa ordem, a disposi¢ao da prefeitura Municipal, pelo prazo
de 5 (cinco) anos, relatérios de aprovagdo da prestagdo, os documentos comprobatdrios

das despesas realizadas com os recursos recebidos, devidamente identificados com o

numero do convénio.

Paragrafo segundo - A SECRETARIA devera emitir parecer conclusivo sobre a aplicagio
de recursos transferidos em cada exercicio financeiro, devendo a autoridade competente

atestar conclusivamente, no minimo:

a) a localizagdo e o regular funcionamento da beneficiaria, descrevendo sua finalidade
estatutaria e descrigdo do objeto;

b) relagédo dos repasses concedidos, identificando numero, data e valor dos respectivos
documentos de crédito. por fonte de recursos. bem como. os rendimentos financeiros
auferidos;
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c) datas das respectivas prestacoes de contas, bem como a aplicagcéo de sangdes por
eventuais auséncias de comprovacao ou desvio de finalidade;

d) os valores aplicados no objeto do repasse, informando inclusive eventuais glosas;

e) a devolugado de eventuais glosas, saldos ou autorizagdo formal para sua utilizagdo em
exercicio subsequente;

f) se as atividades desenvolvidas com os recursos proprios e as verbas publicas
repassadas se compatibilizam com as metas propostas, bem como os resultados lancados,
indicando andlise quantitativa e qualitativa do cumprimento do plano de trabalho, com
exposi¢ao das razbes da nao consecucao ou extrapolacado das metas pactuadas;

g) o cumprimento das clausulas pactuadas em conformidade com a regulamentagdo que

rege a matéria;

h) a regularidade dos gastos efetuados e sua perfeita contabilizagdo, atestadas pelo
orgao/entidade concessor.

CLAUSULA DECIMA
DAS PENALIDADES

Os convenentes decidem aplicar ao presente convénio o disposto na Lei n° 14133/2021 e
nas demais normas legais vigentes, no caso de descumprimento, por qualquer um dos

participes, das clausulas e condi¢gdes nele estipuladas.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA
DA RESCISAO

O presente convénio podera ser rescindido total ou parcialmente pela SECRETARIA se

ocorrer o descumprimento de suas clausulas ou condigdes.
§ 1° - A rescisdo obedecera as disposi¢cdes contidas no artigo 137 da Lei Federal n°
14133/2021 e alteragdes posteriores, e ainda pelo (a):

| - fornecimento de informacgdes incompletas, intempestivas ou fora dos critérios definidos
pela SECRETARIA;

Il - ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar o acompanhamento, avaliagéo e

auditoria pelos 6rgéos competentes da SECRETARIA ou do Ministério da Saude;
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lll - ndo entrega dos relatérios relativos ao controle de itens, servigos e prestagdo de

contas.

§ 2° - A CONVENIADA reconhece os direitos da SECRETARIA, em caso de rescisdo
administrativa prevista no paragrafo primeiro do artigo 137 da Lei Federal n° 14133/2021.

§ 3° - O Conselho Municipal de Saiude devera manifestar-se sobre a rescisdo deste
convénio, devendo avaliar os prejuizos que esse fato podera acarretar para a populagéo.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA
DOS RECURSOS PROCESSUAIS

Dos atos de aplicagdo de penalidade prevista neste convénio, ou de sua rescisdo,
praticados pela SECRETARIA, cabe recurso no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da
intimacao do ato.

§ 1°- Da decisédo do Secretario da Saude que rescindir o presente convénio cabe,

inicialmente, pedido de reconsideragdo, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, a contar da
intimagéo do ato.

§ 2° - Sobre o pedido de reconsideragéo, formulado nos termos do § 1°, o Secretario de
Saude devera manifestar-se no prazo de 15 (quinze) dias e poderd, ao recebé-lo,
atribuir-lhe eficacia suspensiva, desde que o faga motivadamente diante de razées de
interesse bUinco.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA
DA DENUNCIA

Qualquer um dos participes podera denunciar o presente convénio, com comunicagao do
fato, por escrito, com antecedéncia minima de 30 dias, devendo ser respeitado o
andamento de atividades que ndo puderem ser interrompidas neste prazo ou que possam
causar prejuizos a salde da populagdo, quando entdo sera respeitado o prazo de 60 dias
para o encerramento deste convénio.

CLAUSULA DECIMA QUARTA
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DOS CASOS OMISSOS

As questdes que ndo puderem ser resolvidas de comum acordo pelos participes seréo
encaminhadas ao Conselho Municipal de Salde, principalmente as referentes ao Plano de
Trabalho.

CLAUSULA DECIMA QUINTA
DA RESTITUIGAO DO RECURSO

Na ocorréncia da conclusdo ou extingdo do presente convénio, a CONVENIADA se obriga

a restituir ao Municipio eventual saldo de recurso, dentro do mesmo ano fiscal.

Paragrafo primeiro - A CONVENIADA se compromete a restituir dentro do mesmo ano
fiscal, o valor transferido, atualizado monetariamente, desde a data o recebimento,

devidamente corrigido, nos seguintes casos:
a) quando nao for executado o objeto da avencga;
b) quando néo for apresentada, no prazo exigido, a prestagdo de contas parcial ou final; e

¢) quando os recursos forem utilizados em finalidade diversa da estabelecida no convénio.

Paragrafo segundo - A CONVENIADA se compromete a recolher & conta do Municipio o
valor, atualizado monetariamente, na forma prevista no paragrafo anterior correspondente

ao percentual da contrapartida pactuada, ndo aplicada na consecuc&o do convénio.

Paragrafo terceiro - A CONVENIADA se compromete a recolher ao Municipio o valor
correspondente a rendimentos de aplicagdo no mercado financeiro, referente ao periodo
compreendido entre a liberagdo dos recursos e sua utilizagdo, quando ndo comprovar o
seu emprego na consecugéo do objeto ainda que néo tenha feito a aplicago.

Paragrafo quarto - A SECRETARIA tera assegurado o direito de fiscalizagdo da aplicagéo
dos recursos por ela liberados, durante todo o prazo de execugdo do Convénio, devendo a
CONVENIADA garantir o livre acesso de servidores designados para controle interno da
aplicagé@o dos recursos municipais repassados, a qualquer tempo e lugar, a todos os atos e
fatos relacionados direta ou indiretamente com o convénio, quando em missdo de
fiscalizagdo ou auditoria.

CLALISLILA NECIMA SEXTA
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DA PUBLICAGAO

Este instrumento sera publicado nos termos da legislagao vigente.

CLAUSULA DECIMA SETE
DO FORO

O Foro para dirimir as questdes oriundas da execugao ou interpretagao deste Convénio 6 o
da Comarca de Cruzeiro, Estado de Sao Paulo.

E, por estar, assim, justo e acordado, os participes firmam o presente instrumento em 03
(trés) vias de igual teor e forma, para os devidos efeitos legais, tudo na presenca das
testemunhas infra-assinadas.

Cruzeiro, éK) de junho de 2025.

ANA INES COS A SILVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CONVENENTE

ADRIA AVALLI
ASSO AO BRAGOS ABERTOS - ABA

CONVENIADA
TESTEMUNHAS:
Nome: Nome:
RG.: RG.:
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