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Anexo | da Resolucao SESA n° 340/2020

FORMULARIO DE ADESAC
Formuldrio para Adesao ao Custeio Emergencial e Temporério de Leitos de UTI e /ou Retaguarda Clinica
para internamento dos usudrios do SUS com Coronavirus — COVID-19

Nome do Hospital: Hospital Regional de Caridade N. Sra. Da Aparecida

Razao Social: Sociedade Beneficente Sdo Camilo

CNPJ: 60.975.737/0062-73 CNES: 2568349

Municipio: Unido Da Vitdria Regido de Satide: 6° Regional de Sadde
Esfera administrativa: Estadual

1 Declaro estar ciente das obrigacdes contidas no artigo 4° da presente Resolucio
SESA, bem como das previstas nas Portarias do Ministério da Satide e/ou outras
legislacoes vigentes;

2. Declaro também, estar ciente de que o ndo atendimento dessas obrigacées
implicard em suspensao do repasse previsto na presente Resolucdo SESA;

3. Declaro a disponibilidade em ofertar os leitos de UTI abaixo para o Complexo
Regulador Estadual para custeio:

Numero de leitos a ser contratualizado para o Coronavirus - COVID19
Tipo de Leito Necnatal Pediatrico Adulto Total de Leitos
uTI 4 4
Retaguarda 8 8
Clinica } /
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Assinatura e Carimbo do Secretario Municipal de Satde
(somente quanto estiver sob Gestao Municipal)

[:_,) SB5C Hospital Regienal de Candade Messa Senhora da Aparecid:

26-4 por: Monica Barbosa de Lima Mendes em: 14/04/2020 10:55.
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Anexo | da Resolugdo SESA n1° 340/2020

FORMULARIO DE ADESAQ
Formuldrio para Ades3o ao Custeio Emergencial e Temporério de Leitos de UTI e/ou Retaguarda Qinica
para internamento dos vsudrios do SUS com Coronavirus - COVID-19

Nome do Hospital: Hospital Regional de Caridade N. Sra. Da Aparecida
Razdo Social: Sociedade Beneficente Sio Camilo

CNPJ: 60.975.737/0062-73 (NES: 2568349
Municipio: Unido Da Vitéria Regido de Satde: 6° Regional de Satde

Esfera administrativa: Estadual

1. Declaro estar ciente das obrigacdes contidas no artigo 4° da presente Resolugdo
SESA, bem como das previstas nas Portarias do Ministério da Satde e/ou outras

legislacbes vigentes;

2. Declaro também, estar ciente de que o ndo atendimento dessas obrigagbes
implicard em suspensao do repasse previsto na presente Resolucdo SESA;

Declaro a disponibilidade em ofertar os feitos de UT! abaixo para o Complexo

> Regulador Estadual para custeio:
Nimerso de leitos a ser contratualizado para ¢ Coronavirus - COVID19
Tipo de Leito Neonatal Pedidtrico Adulto Total de Leitos
UH 4 4
Retaguarda 8 8
Clinica ; /
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Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Monica Barbosa de Lima Mendes em: 14/04/2020 10:55.




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE PARANA
DIRETORIA ADMINISTRATIVA GOVERNG DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

Protocolo: 16.529.926-4

Assunto: Dispensa de Licitagdo. Contratualizagédo de Leitos de UTI ndo habilitados ao
SUS e Leitos de Retaguarda Clinica.

Interessado:  Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida — Sociedade
Beneficente Sdo Camilo

Data: 15/04/2020

mpc

DESPACHO n.° 1677/2020 — SESA/DAD
A Diretoria de Gestdo em Saude

Infformo a numeragdo sequencial da Dispensa de Licitacdo n.° 050/2020, se
autorizada pelo titular da pasta, com fundamento na Lei Federal n.° 13.979/2020, para a
contratualizacdo de leitos de Unidade de Terapia Intensiva — UTI ndo habilitados junto ao
SUS e Leitos e Retaguarda Clinica que serao utilizados para internamento exclusivo de
usuarios do SUS com quadro clinico compativel com a infecgdo por Coronavirus — COVID-
19.

O custo total da contratacdo é de R$ 1.024.800,00 (um milhdo e vinte e quatro mil e
oitocentos reais), por um periodo de 06 (seis) meses, podendo ser prorrogado por iguais e
sucessivos periodos de acordo com o interesse da Administragdo Publica, conforme art. 8°
da Resolugao SESA n.° 340/2020.

| Dispensa de Licitagdo n° | DL 050 / 2020 |
CONTRATADO
X . HOSPITAL REGIONAL DE CARIDADE NOSSA SENHORA
RAZAO SOCIAL: APARECIDA
ENDERECO: Rodovia BR 476, km 03, s/n.°, Unido da Vitéria/PR
CNPJ: 60.975.737/0062-73
CNES: 2568349
PROGRAMACAO ORCAMENTARIA MENSAL R$
Valor estimado 170.800,00
TOTAL 06 MESES R$ 1.024.800,00

Os recursos orgamentarios estdo previstos, conforme Informagcao Orgamentaria,
Informacédo Orgamentaria, Declaragdo de Adequacdo Orgamentaria da Despesa e de
Regularidade do Pedido e Quadro de Detalhamento de Despesa em fls. 17/19.

Ha informagao em fls. 249/250 que é adotada a minuta padronizada pela Resolugao
SESA n.° 340/2020, na qual alega que ¢ dispensavel a remessa para manifestacao juridica
do 6rgao do setor responsavel.

A Divisao de Contratos da Diretoria de Gestao em Saude, responsavel pela instrugao
do presente, declara o cumprimento de todas as formalidades legais, sendo reconhecida a
situagao pelo Dr. Secretario em fl. 238.

(assinado eletronicamente)
Marcos Paulo do Carmo
Diretoria Administrativa

Diretoria Administrativa
Rua Piquiri, 170 — Rebougas — 80.230-140 — Curitiba — Parana — Brasil — Fone: (41) 3330-4430
www.saude.pr.gov.br - dadsesa@sesa.pr.gov.br

Assinado por: Marcos Paulo do Carmo em 15/04/2020 16:45. Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Marcos Paulo do Carmo em: 15/04/2020 16:45. Documento assinado nos
termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/2016. A autenticidade deste documento pode ser validada no enderego:
https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarAssinatura.do com o cédigo: f747642304fe11b006b36f47d8826736.
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Documento: 1677digital16.529.9264DGSNumeracaoSequencial CONTRATUALIZACAOCOVID19SociedadeBeneficenteSaoCamilo.pdf.

Assinado por: Marcos Paulo do Carmo em 15/04/2020 16:45.

Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Marcos Paulo do Carmo em: 15/04/2020 16:45.

Documento assinado nos termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/2016.

A autenticidade deste documento pode ser validada no endereco:
https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarAssinatura.do com o cédigo:
f747642304fe11b006b36f47d8826736.




GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

DESPACHO DO SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE

Processo 16.529.926-4

1.

AUTORIZO, com fulcro no art.1°, paragrafo 3°, do Decreto 4.189 de 25 de maio de 2016,
Informagdo n° 241/2020 AJU/SESA, Memo n° 050/2020 D.L Contratualizar,
formalizando a relagdo entre Gestor Estadual e o Hospital Regional de Caridade Nossa
Senhora Aparecida/Associacdo Beneficente Sdo Camilo, na cidade de Unido da Vitoria,
inscrito no CNPJ sob o n°® 60.975.737/0062-73, CNES n° 2568349, através de Instrumento
para a contratagdo de Leitos de UTI ndo habilitados junto ao SUS e Leitos de Retaguarda
Clinica que serdo utilizados para internamento exclusivo de usuarios do SUS com quadro
clinico compativel com a infec¢do por Coronavirus — COVID19.

. RECONHECO, a situa¢do administrativa ensejada de Dispensa de Licitagdo, embasada

no Art. 34, inciso IV da Lei Estadual n® 15.608, de 16 de agosto de 2007, em face a
situacdo de emergéncia de saude publica, conforme disposto na Lei n° 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020 e no Decreto Estadual n® 4.230, de 16 de margo de 2020.

. O prazo de vigéncia do presente contrato serd concomitante a vigéncia da Resolucdo SESA

n°® 340/2020, cujos efeitos financeiros ocorrerdo a partir da assinatura do Termo de Adesao
¢ mediante comprovagdo do inicio de funcionamento dos leitos, conforme Art. 10* § 1* da
Resolugdo Sesa n® 340/2020.

. O valor mensal estimado para a execugdo do presente Contrato importa em até RS

97.600,00(noventa e sete mil e seiscentos reais) referente as diarias de leitos de UTI e de
até R$ 73.200,00 (setenta e trés mil e duzentos reais) referente as diarias de Leitos de
Retaguarda Clinica, perfazendo-se o valor mensal de até R$ 170.800,00(cento e setenta mil
e oitocentos reais).

Os recursos financeiros sdo provenientes do Tesouro do Estado - Fonte 100

. Condiciono a presente autorizagdo ao cumprimento das exigéncias fiscais e trabalhistas,

conforme estabelece a Lei Federal n° 8.666/93, Lei Complementar n° 101/2000, Lei
Estadual n° 15.608/2007, em cumprimento ao Art. 1°, § 3° do Decreto n® 4.189 de
25/05/2016, Decreto n° 8.622 de julho de 2013, Decreto n° 10.432 de 26 de margo de 2014
e Decreto n° 8.561 de 21 de dezembro de 2017, sob pena de cancelamento deste ato.

. Publique-se e encaminhe-se a DGS para as providéncias.

Curitiba, 16 de abril de 2020.

Assinado eletronicamente
Dr. Carlos Alberto Gebrim Preto
(Beto Preto)
Secretario de Estado da Satde

GABINETE DO SECRETARIO
Rua Piquiri, n° 170 — Rebougas — CEP: 80.230-140 — Curitiba — Parana — Brasil — Fone: (41) 3330-4400
www.saude.pr.gov.br - gabinete(@sesa.pr.gov.br

Assinado digitalmente por: Carlos Alberto Gebrim Preto em 16/04/2020 13:41. Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Raquel Steimbach Burgel em: 16/04/2020 10:43.
Documento assinado nos termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/2016. A autenticidade deste documento pode ser validada no enderego:
https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarAssinatura.do com o cédigo: 448481aad4a091298823cbhab24b796a0c.




ePRCTOCOLO

Documento: AutorizacaoSI1D16.529.9264.pdf.
Assinado digitalmente por: Carlos Alberto Gebrim Preto em 16/04/2020 13:41.

Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Raquel Steimbach Burgel em: 16/04/2020 10:43.

Documento assinado nos termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/2016.

A autenticidade deste documento pode ser validada no endereco:
https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarAssinatura.do com o cédigo:
4484812a4a091298823chab24b796a0c.
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Protocolo: 16.529.926-4 >
Contrato: 0306.2231/2020 DGS PAR AN A
Cnes: 2568349
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTAD ®)
Municipio: Unido da Vitoria SECRETARIA DA SAUDE
Resolugio Sesa n° 340/2020. de 24 de margo de 2020 )

CONTRATO EMERGENCIAL CORONAVIRUS
RESOLUCAO SESA N° 340/2020

CONTRATO N.° 0306.2231/2020 DGS
PROCESSO N.° 16.529.926-4 CNES n° 2568349 06* RS

Contrato que entre si celebram o Estado do
Parana, por meio da SECRETARIA DE

e ESTADO DA SAUDE/ FUNDO ESTADUAL
Pulticada o \DKJQ ; ' DE SAUDE DO PARANA, ¢ 0 HOSPITAL
10 1067 em_ 02/ 05(20 REGIONAL DE CARIDADE NOSSA
0Aag. SENHORA APARECIDA/SOCIEDADE

BENEFICENTE SAO CAMILO, para
disponibilizagio de leitos de UTI e/on de
retaguarda  clinica junto ao SUS, para
internamento de usuarios do SUS com quadro
clinico compativel de infecgdo por Coronavirus -
COVID-19.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Parana, por sua SECRETARIA DE
ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAI'JDE, inscrita no CNPJ p°
08.597.121/0001-74 com sede nesta cidade na Rua Piquiri, 170, neste ato representado pelo
seu Secretario de Estado da Saude, Carlos Alberto Gebrim Preto, portador da carteira de
identidade n° 3.920.482-7 PR . CPF  573.820.509-04, doravante denominada
CONTRATANTE, e de outro lado o HOSPITAL REGIONAL DE CARIDADE NOSSA
SENHORA APARECIDA/SOCIEDADE BENEFICENTE SAO CAMILO, CNPJ p°
60.975.737/0062-73, CNES n° 2568349, com sede na cidade de Unizo da Vitéria no Estado
do Parana;, neste ato representado por Sergio Thomazoni, portador da Carteira de Identidade n° ‘m
Secretaria da Satide do Parang \,(
Diretoria de Gestdo em Satde
Coordenagio de Contratualizagio de Cuidados em Satde - CCCs
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500
80230-140 — Curitiba-Parana

,Julialme soton Sampaio

& OAB/ "64.708' .
" pepartamento Juridicc

Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Brunno Augusto Sa em: 12/05/2020 10:36.




Protacolo: 16.529.926-4 I'e

Contrato: 0306.2231/2020 DGS A @
Cnes: 2568349 pARAN

Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO
Municipio: Unido da Vitoria - . s
Resolugio Sesa n° 340/2020, de 24 de margo de 2020 SECRETARIA DA SAUDE

2.649.796/SC e CPF n°765.294.959-91 e por Georgia Carla Pacheco Alves, portadora da
Carteira de Identidade n°5.924.472-8SESP/PR e CPF 1n°846.827.879-34, doravante
denominada CONTRATADA, com base no que dispde a Resolugdo SESA n° 340/2020, a
Constitui¢do Federal, em especial os seus artigos 196 e seguintes; a Constituigio Estadual, em
especial os seus artigos 167 e seguintes; a Lei Federal n°. 8080, de 19 de setembro de 1990; a
Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993; a Lei Estadual n® 15.608, de 16 de agosto de
2007, em especial o art. 34, inciso IV; Memo n° 050/2020 DL; o Decreto Estadual n° 4.189, de
25 de maio de 2016; o Decreto Estadual n° 4.230, de 16 de margo de 2020, o qual dispde sobre
as medidas para enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional
decorrente do coronavirus — COVID-19; Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispde
sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia de saide publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus responséavel pelo surto de 2019, RESOLVEM celebrar

o presente contrato, mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente instrumento tem por objeto a contratagdo de leitos de UTI junto ao SUS: 04
(quatro) na modalidade adulto; ¢ 08 (oito) leitos para a retaguarda clinica a serem
disponibilizados pela CONTRATADA e que serdo utilizados pela CONTRATANTE para
internamento exclusivo de usudrios do SUS com quadro clinico compativel com a infec¢io

por Coronavirus — COVID-19.

PARAGRAFO PRIMEIRO:

Para custeio dos leitos de UTI, o valor a ser pago por leito, por dia é de R$ 800,00 (oitocentos
reais) e para os leitos de retaguarda clinica de R$ 300,00 (trezentos reais) por dia, por leito.
Para os leitos de UTI habilitados ou contratualizados com a SESA podera se realizado o
pagamento de complemento no valor da diaria de até R$ 321,28 (trezentos e vinte e oito reais

e vinte e oito centavos) conforme previsto na Tabela SIGTAP/SUS.

Secretaria da Saude do Parana
Diretoria de Gestdo em Satide
Coordenagdo de Contratualizagdo de Cuidados em Saude - CCCS
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500

80230-140 — Curitiba-Parand m}}l/'
Juha Pﬁﬁh 70

Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Brunno Augusto Sa em: 12/05/2020 10:36.




e
W
Protacolo: 16.529.926-4 »
Contrato: 0306.2231/2020 DGS N @
Cnes; 2568349 P ARA A
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO

Municipio: Unifo da Vitoria ;
ECRE | SA =
Resolugio Sesa n® 340/2020, de 24 de marco de 2020 SECRETARIA DASAUDE

CLAUSULA SEGUNDA - DA INTERNACAO E DA ASSISTENCIA

Para atender ao objeto deste contrato, a CONTRATADA obriga-se a realizar as internagdes
nos leitos objeto deste contrato mediante autorizagio especifica fornecida pelo Complexo
Regulador Estadual.

Para o cumprimento do objeto deste contrato, a CONTRATADA obriga-se a oferecer ao
paciente todos os recursos necessarios ao seu total atendimento, inclusive prestar Servigo de
Apoio Diagnéstico Terapéutico - SADT, durante o tempo em que ocupar o leito de UTI e o

leito de retaguarda, até que ocorra a alta hospitalar.

CLAUSULA TERCEIRA — DO ACESSO AOS LEITOS
A verificagdo e a autorizagio de acesso aos leitos, de competéncia do Complexo Regulador
Estadual, devem ser auditadas sistematicamente pela Regional de Saude e sempre que a

CONTRATANTE entender necessario.

CLAUSULA QUARTA - OBRIGACOES DA CONTRATADA

Atender as disposi¢des da Resolugdo da Diretoria Colegiada — RDC ANVISA n° 50, de 21 de
fevereiro de 2002, da Portaria GM/MS n° 3.432, de 12 de agosto de 1998, da Portaria GM/MS
n° 332, de 24 de margo de 2000 e da RDC ANVISA n° 7, de 24 de fevereiro de 2010.

Manter, durante toda a execug¢do do contrato, as condi¢des de habilitagdo ¢ de qualificacio
exigidas quando da contratagdo.

Responsabilizar-se pela indenizagdo de dano causado ao paciente, 8 CONTRATANTE e a
terceiros a eles vinculados, decorrente de agdo ou omissio voluntéria, ou de negligéncia,
impericia ou imprudéncia praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos.

A fiscalizagdo ou 0 acompanhamento da execucio deste contrato pelos orgdos competentes da
CONTRATANTE n#o exclui, nem reduz, a responsabilidade da CONTRATADA, nos termos

da legislagdo vigente.

b

Secretaria da Satde do Parand
Diretoria de Gestdo em Satide
Coordenagio de Contratualizagio de Cuidados em Saude - CCCS

Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 33304500
80230-140 — Curitiba-Parana 3 m,pa‘o/
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Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Brunno Augusto Sa em: 12/05/2020 10:36.




Protocolo: 16.529.926-4 >
Contrato: 0306.2231/2020 DGS PARANA
Cnes: 2568349
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO
Municipio: Unido da Vitéria .

= DA S
Resolugio Sesa n°® 340/2020, de 24 de margo de 2020 SRERELARIA RASAUDE

A responsabilidade de que trata esta Clausula estende-se aos casos de danos causados por
defeitos relativos a prestagdo dos servigos, nos estritos termos do art. 14 da Lei Federal n°
8.078, de 11 de setembro de 1990 (Codigo de Defesa do Consumidor).

Atender a Lei Federal n® 12.846, de 1 de agosto de 2013 — Anticorrupgao.

Atender a Resolucdo SESA n° 207, de 03 de junho de 2016, adotando praticas anticorrupgio.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

e  Cumprir as obriga¢des de pagamento estabelecidas neste contrato;

e Fiscalizar o cumprimento do presente contrato, nos termos da Clausula Nona deste
istrumento;

e Aplicar as sangdes previstas no presente contrato.

e Acompanhamento do contrato pelo gestor competente, de acordo com o art. 118, da Lei
Estadual 15.608, de 16 de agosto de 2007, Diretor de Gestdo em Satide em exercicio, Vinicius

Augusto Filipak, portador da carteira de identidade n° 1948773-3 e CPF n° 573.212.489-68;

CLAUSULA SEXTA - DO PRECO
A CONTRATADA recebera da CONTRATANTE a importincia de até R$ 97.600,00 (noventa
e sete mil e seiscentos reais) referente as diarias de leitos de UTI e de até R$ 73.200,00

(setenta e trés mil e duzentos reais) referente as diarias de Leitos de Retaguarda Clinica,

perfazendo-se o

valor mensal de até RS 170.800,00 (cento e setenta mil e oitocentos reais).

N° de Leitos|Valor da| Valor do N° de Leitos Valor da Valor Mensal
de UTI diaria de Leito |complemento  de Diaria dos total Estimado
de UTI da diaria de Retaguarda Leitos de

Leito de UTI  Clinica Retaguarda
Clinica
04 R$ 800,00 - 08 R$ 300,00 R$ 170.800,00

A

Secretaria da Satde do Parand
Diretoria de Gestdo em Satde
Coordenagio de Contratualizagdo de Cuidados em Satde - CCCS
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500
80230-140 — Curitiba-Parana 4 i
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Inserido ao protocolo 16.529.926-4 por: Brunno Augusto Sa em: 12/05/2020 10:36.
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Protocolo: 16.529.926-4
Contrato: 0306.2231/2020 DGS
Cnes: 2568349
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO EST, ADO

Municipio: Unifio da Vitoria e ;
Resolugdo Sesa n° 340/2020, de 24 de margo de 2020 SECRETARIA DA SAUDE

PARAGRAFO PRIMEIRO: As diarias de leitos de UTI habilitados devem ser apresentadas
regularmente pelo prestador no Sistema de Informagdo Hospitalar Descentralizada do SUS —

SIHD, desde que ndo sejam objeto de pagamento por este contrato.

PARAGRAFO SEGUNDO: Para todos os procedimentos decorrentes dos internamentos de
pacientes com infecgdo por Coronavirus — COVID-19, devera ser utilizada Autorizagio de
Internamento Hospitalar — AIH, sendo o Impacto financeiro coberto pelo contrato assistencial

vigente com cada gestor.

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS
A despesa resultante deste contrato correrd a conta da Dotagdo Orgamentaria:

4760.10302196.485 — Elemento de despesa 3390.3900 — Fonte 100.

CLAUSULA OITAVA - DA APRESENTACAO DAS CONTAS E DAS CONDICOES DE
PAGAMENTO

® O pagamento dar-se a pela disponibilidade dos leitos ao Complexo Regulador. Para tanto,
mensalmente sera emitida Declaragio assinada pela Diregao da Regional de Saude atestando a
disponibilidade dos leitos no periodo, em consondncia com a Resolugdo Sesa n° 340/2020;

® Os laudos referentes as internagdes serdo obrigatoriamente  autorizados pela
CONTRATANTE;

* Todos os pagamentos, inclusive os referentes a servigos de terceiros (pessoa fisica ou

Juridica) que estejam sob o cadastro da CONTRATADA, serdo por ela efetuados.

CLAUSULA NONA - DO CONTROLE, AVALIACAO, VISTORIA E FISCALIZACAO.
A execugdo do presente contrato sera monitorada periodicamente pela Diregdo da Regional de

Satide e, sempre que for necessario a ocupagao dos leitos devera ser auditada. "m

Secretaria da Saude do Parand
Diretoria de Gestdo em Satide
Coordenagio de Contratualizagio de Cuidados em Saude - CCCS

Rua Piquiri, 170 - Fo'n; (41) 3330-4500 |
80230-140 — Curitiba-Parana Ju“anso |50t°n samwﬂ/
PR64.708
Departamento Juridico
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Protocelo: 16.529.926-4
Contrato: 0306.2231/2020 DGS
Cnes: 2568349
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO

Maunicipio: Unido da Vitoria i ’
RETARIA DA E
Resolugiio Sesa n® 340/2020, de 24 de margo de 2020 RECRETARI SAUDE

A CONTRATANTE vistoriara, a qualquer momento, sem necessidade de aviso prévio, as
instalagdes da CONTRATADA para verificar se persistem as mesmas condi¢des técnicas
basicas comprovadas por ocasido da assinatura deste contrato.

Qualquer alteragdo ou modificacdo que importe em diminui¢do da capacidade operativa da
CONTRATADA podera ensejar a ndo continuidade ou a ndo prorrogagdo deste contrato, a
revisio das condigdes ora estipuladas ou reducdio dos valores de pagamento
proporcionalmente.

A fiscalizacdo exercida pela CONTRATANTE sobre servigos ora contratados ndo eximira a
CONTRATADA da sua plena responsabilidade perante a CONTRATANTE, ou para com os
pacientes e terceiros, decorrente de culpa ou dolo na execugio do contrato.

A CONTRATANTE disponibilizara a CONTRATADA informagbes quanto ao
acompanhamento e a fiscalizagdo permanente dos servigos e, prestara todos os

esclarecimentos que lhe forem solicitados.

CLAUSULA DECIMA

DAS PENALIDADES

A inobservéncia pelo interessado de clausula ou obrigagdo constante neste Contrato ou na
Resolugdo SESA n° 340/2020 ou de dever originado de norma legal ou regulamentar
pertinente, autorizard a SESA aplicar-lhe as sangdes, assegurados o contraditério e a ampla
defesa, conforme previsto na Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993, na Lei Estadual n.°
15.608, de 16 de agosto de 2007, em seu art. 25, VII e nos artigos 150 a 156, quanto: a
adverténcia escrita; adverténcia escrita com prazo para corre¢io; penalidades pecunidrias com
os respectivos valores; ordem de recolhimento; suspenso temporaria da prestacio de servigos;
declaragdo de inidoneidade; rescisdo de contrato; e, quando for o caso, descredenciamento do

Sistema Unico de Satde.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Quando houver suspensdo das internagdes por omissdo ou
irregularidades por parte da CONTRATADA, se estas ndo forem sanadas até o prazo de 10

Secretaria da Satide do Parand
Diretoria de Gestdo em Satde
Coordenagio de Contratualizagdo de Cuidados em Saude - CCCS
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500
80230-140 — Curitiba-Parana
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Protocolo: 16.529.926-4
Contrato: 0306.2231/2020 DGS
Cnes: 2568349
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO
Municipio: Unifo da Vitoria - il
Resolugdo Sesa n° 340/2020), de 24 de margo de 2020 SRS s SO

(dez) dias, o presente contrato sera rescindido, por culpa da CONTRATADA, de maneira

unilateral, hipotese em que poderdo incidir as penalidades previstas nesta clausula.

PARAGRAFO SEGUNDO: A imposi¢do de qualquer das sangdes estipuladas, nesta clausula,
ndo ilidira o direito de a CONTRATANTE exigir indenizagdo integral dos prejuizos causados.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA

DA RESCISAO

O presente contrato podera ser rescindido:
1. Pela SESA/FUNSAUDE, quando houver descumprimento de suas cldusulas e
condi¢des.
2. Por ato unilateral e escrito da Administra¢io nos casos enumerados no art. 78 da Lei
Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993.
3. Por acordo entre as partes, desde que haja conveniéncia para a administragéo.
4. Em caso de expressa manifestagio de qualquer das partes, através de denuncia
espontinea, a qual devera ser obrigatoriamente formalizada com periodo minimo de
antecedéncia de 10 (dez) dias, sem prejuizo das obrigagdes assumidas até a data da
extingao.
5. Por qualquer uma das partes nas hipoteses previstas nos artigos 128 a 131 da Lei
Estadual n° 15.340, de 22 de dezembro de 2006, que dispde sobre: normas sobre
licitagdes, contratos administrativos e convénios no Ambito dos Poderes do Estado do
Parana.
6. A rescisio do contrato sera automitica, quando da revogacio da Resolucio

SESA n® 340/2020 com publicacdo no Diario Oficial do Estado.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DOS PRAZOS PROCESSUATS
Secretaria da Satde do Parana
fuptys s ™~

Coordenagdo de Contratualizagdo de Cuidados em Saude - CCCS
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500
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Protacolo: 16.529.926-4 >

Contrato: 0306.2231/2020 DGS @
D PARANA
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO E STADO

Municipio: Unido da Vitoria eyl 5
E IAD
Resolugiio Sesa n® 340/2020, de 24 de margo de 2020 SECRETARIA DA SALRE

Dos atos de aplicagio de penalidade prevista neste contrato praticados pela CONTRATANTE
cabe recurso no prazo de 05 (cinco) dias tteis, a contar da intimagdo do ato, dirigido a DGS —

Diretoria de Gestdo em Satide.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA VIGENCIA E DA PRORROGACAO

O prazo de vigéncia do presente contrato sera concomitante 3 vigéncia da Resolugido SESA n°
340/2020, cujos feitos financeiros dar-se-do a partir da data de ativagéo dos leitos por meio de
Oficio encaminhado pela Diretoria de Gestdo em Saude - DGS, mediante o recebimento do
Termo de Adesdo constante no anexo I da Resolugdo. A efetivagdo do pagamento fica
condicionada a assinatura deste Contrato emergencial coronavirus, constante no anexo IV

desta Resolugio Sesa n° 340/2020.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS ALTERACOES

O presente Contrato podera ser alterado mediante a celebragdo de Termo Aditivo ou Termo de
Registro de Apostilamento, nas hipéteses previstas no art. 65 da Lei Federal n° 8.666, de 21 de
Junho de 1993, e nos artigos 108 § 3° I, art. 112 a 116 Lei Estadual n° 15.608, de 15 de
agosto de 2007.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Caso seja necessario a ativagio de leitos em quantidade
superior aos contratados podera ser feita mediante autorizagdo do gestor do contrato, com

registro por Termo Aditivo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA PUBLICACAO
A CONTRATANTE providenciara a publicagdo do extrato do presente contrato no DIOE em
conformidade com o disposto no paragrafo tnico do art. 61, da Lei Federal n° 8.660, de 21 de

Jjunho de 1993, ¢ na forma da legislagdo estadual.

Il
N

Secretaria da Satide do Parani
Diretoria de Gestdo em Saiide
Coordenagio de Contratualizagdo de Cuidados em Saude - CCCS
Rua Piquiri, 170 - Fone (41) 3330-4500
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Protocolo: 16.529.926-4 »

Contrato: 0306.2231/2020 DGS @
Cnes: 2568349 pARANA
Estabelecimento: Hospital Regional de Caridade Nossa Senhora Aparecida GOVERNO DO ESTADO
Municipio: Unido da Vitoria - = i

Resolugiio Sesa n® 340/2020, de 24 de margo de 2020 SRCRETARIAPA SALDE

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO
As partes elegem o Foro da Capital do Estado, com exclusdo de qualquer outro por mais
privilegiado que seja para dirimir questdes oriundas do presente contrato que nio puderem ser

resolvidas entre as partes.

As partes firmam o presente contrato em 3 (trés) vias, na presenca de 2 (duas) testemunhas,

abaixo assinadas.

Curitiba, 17 de Abril de 2020

Georgia Carla Pacheco Alves

) Dr. Carlos Alberto Ge
< (Beto Prelg i0 Thomazoni ASSESSORA ADMINISTRATIVA
: (9 Yadyy  gecreterio de Estad - Admmi;‘},t?ﬁ? -
| CPF 765.294.959-

Carlos Alberto Ge Preto Sergio Thomazoni ¢ Geérgia Carla

Secretario de Estadp da Saude Pacheco Alves
Hospital Regional de Caridade Nossa

Senhora Aparecida
TESTEMUNHAS TESTEMUNHAS

Nome: Nome;

CPF: CPREA0%- 263 /3%-§3
e

duliano Isaton Sampajo
o .708
Departamento Juridic-:

Secretaria da Saude do Parand
Diretoria de Gestdo em Satide
Coordenagio de Contratualizagdo de Cuidados em Saude - CCCS
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FUNDACAOQ ESTATAL DE ATENGCAO EM SAUDE DO PARANA

FUNEAS - RESULTADO DE L[CITAQAO — ADJUDICAGAO
PREGAO ELETRONICO 021/2020

EXTRATO DE CONTRATO

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO PARANA

Secretario de Estado da Saude, Carlos Alberto Gebrim

PROTOCOLO: 16.235.866-9 Al Preto, em 19 de margo 2020.
OBJETO: CONTRATAGAO EMPRESA ESPECIALIZADA PARA Gl Secretaria de Estado da Saide do Parand / Fundo
PRESTAGAO DE SERVICOS DE MANUTENGAO PREVENTIVA E Estadual de Saude.
CORRETIVA NOS SISTEMAS DE CLIMATIZAGAO E APARELHOS ’ ] s ;
CONDICIONADORES DE AR (SPLIT/CASSETEAANELA), COM logplial U“‘Vers"é‘;‘o (')30 CO“te Do Parane, Coigj
REPOSIGAO DE PECAS, COMPONENTES E OUTROS Contratado N. 78.680.337/0007-7 , Cnes N 2738368, Na
MATERIAIS), para atender a demanda do Hospital Regional do Cidade De Cascavel
Sudoeste Walter Alberto Pecoits- HRSWAP. D Ese T i f 5
- - / 3 o a
Que encerrada a disputa, sagrou-se vencedora a seguinte Sy Lo iflva ,c“} bor - obje
empresa:Late 01 ((inico) no valor total de R$ 180.740,00 (cento e P EORROGACAO do prazo de vigéncia do CO“"flt" n°
oitenta mil, setecentos e quarenta reais) para a empresa AJM 0J06»1|46/20!3 SGS, nos termos da sua Cliusula
REFRIGERACAO LTDA-ME.; Objeto Décima Terceira.
Curitiba, 05 de maio de 2020 2) Fica prorrogada a vigéncia do contrato pelo
Mauro Mazepa Gongalves razo de 24 (vinte e quatro) meses, a partir de
Pregoeiro p d P
g 13/04/2020 a 12/04/2022.
FUNDAGAO ESTATAL DE ATENCAO EM SAUDE DO PARANA 1° Termo Aditivo 0306.1146/2018 SGS
FUNEAS - AVISO DE LICITACAO Contrato n° '
PREGAO ELETRONICO 039/2020 Processo n° 15.157.769-5
PROTOCOLO: 16.511.424-8 Data da assinatura | 30 de Marco de 2020

OBJETO: CONTRATAGAO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS DE
FORNECIMENTO DE REFEIGOES(MARMITAS) E DIETAS
ESPECIAIS, para atender a demanda do Hospital Regional de
Guaraquegaba

PREGO MAXIMO: R$ 176.416,00

AUTORIZAGAO: Diretor Presidente FUNEAS em 05/05/2020

RETIRADA DO EDITAL: a partir das 15:00 (quinze horas) do dia
06.05.2020 na COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGOES ou

Assinam

Secretdrio de Estado da Saude e o representante legal
do Contratado.

EXTRATO DE CONTRATO

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO PARANA

RESOLUCAO SESA N° 340/2020

Secretdrio de Estado da Saude, Carlos Alberto Gebrim

enderego eletranico: www.licitacoes-e.com.br Autorizado Preto, em 16 abril de 2020,
ABERTURA:15.05.2020 as 09:00 horas no enderego eletrbnico: ) Secretaria de Estado da Satde do Parand / Fundo
www.licitacoes-e.com.br Telefone: (41) 3350-7427 Conlratante Estadual de Saiide.
Publicagdo em obediéncia ao disposto no art. 31, paragrafo 3° da Lei Fospital Regional De Caridade Nossa Senhora
Estadual de Licitagdes 15.608/07. : ; i = :
— - T Aefitidia Aparemda/Soclc_:dade Beneficente Sdo Camilo,
KRS, DRt & 2 CNPJ 1° 60.975.737/0062-73, CNES n® 2568349,
Pregoeiro n g i e
Mauro Mazepa Gongalves municipio de Umz_lo da Vitéria.
1) O presente instrumento tem por objeto a
FUNDAGAO ESTATAL DE ATENGCAO EM SAUDE DO PARANA contratagio de leitos de UTI junto ao SUS: 04
FUNEAS - AVISO DE LICITAGAO (quatro) na modalidade adulto; e 08 (oito) leitos
PREGAO ELETRONICO 040/2020 para a retaguarda clinica a serem disponibilizados
PROTOCOLO: 16.447.325-2 pela CONTRATADA e que serdo utilizados pela
OBJETO: CONTRATAGAO DE PRESTAGAO DE SERVICOS DE CONTRATANTE para internamento exclusivo de
MANUTENGAQ PREVENTIVA ECORRETIVA DE usudrios do SUS com quadro clinico compativel
ELETROCARDIOGRAFOS E ELETROENCEFALOGRAMA, para com a infecg@o por Coronavirus — COVID-19.
atender a demanda do Hospital Regional do Sudoeste - HRS Objeto
PREGO MAXIMO: R$ 72.000,00 2) A CONTRATADA receberd  da
AUTORIZAGAO: Diretor Presidente FUNEAS em 05/05/2020 CONTRATANTE a importincia de até RS
RETIRADA DO EDITAL: a partir das 15:00 (quinze horas) do dia 97.600,00 (noventa e sete mil ¢ seiscentos reais)
06.05.2020 na COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGOES ou referente 45 didrias de leitos de U'T1 e do-ai¢ RS
enderego eletronico: www.licitacoes-e.com.br 73.200,00 (sctenta e trés mil e duzentos reais)
ABERTURA:15.05.2020 as 14:00 horas no enderego eletronico: referente ds didrias de Leitos de Retaguarda
www.licitacoes-e.com.br Telefone: (41) 3350-7427 Clinica, perfazendo-se o valor mensal de até R$
Publicagio em obediéncia ao disposto no art. 31, paragrafo 3° da Lei 170.800,00 (cento e setenta mil ¢ oitocentos reais).
Estadual de LicitagGes 15.608/07. Contrato n° 0306.2231/2020 DGS
Curitiba, 05 de maio de 2020. Processo n° 16.529.926-4
Pregoeiro Valor até R$ 170.800,00 a0 més
Mauro Mazepa Gongalves O prazo de vigéncia do presente confrafo serd
- ~ ' = concomitante 4 vigéncia da Resolugio SESA n°
FUNDAGAQ ESTATAL DE ATENCAO EM SAUDE DO PARANA 340/2020, cujos feitos financeiros dar-se-do a partir da
FUNEAS - RESULTADO DE LIGITAGAO — ADJUDICAGAO data de ativagdo dos leitos por meio de Oficio
PREGAO ELETRONICO 035/2020 i encaminhado pela Diretoria de Gestdo em Satide - DGS,
PROTOCOLO: 16.399.489-5 Vigenaia mediante o recebimento do Termo de Adesdo constante
OBJETO: Aquisicdo de Materiais de OPME'S, para atender a no anexo [ da Resolugdo. A efetivagdo do pagamento
demanda do Hospital Regional do Sudoeste Walter Alberto Pecoits- fica condicionada a assinatura deste Contrato
HRSWAP. emergencial coronavirus, constante no anexo IV desta
Que encerrada a disputa, sagraram-se vencedoras as seguintes Resolugdo Sesa n° 340/2020.
SmpTesas: Data da assinatura | 17 de Abril de 2020.
Lotes 01, 03, 04, 05, 06, 07 e 08 no valor total de R$ 165.695,00 i Secretdrio de Estado da Satde ¢ o representante legal do
(cento e sessenta e cinco mil, seiscentos e noventa e cinco reais) para Assinam

a empresa PRO-VASCULAR REPRESENTAGOES COML. LTDA.;
Lote 02 no valor total de R$ 18.870,00 (dezoito mil, oitocentos e
setenta reais) para a empresa POLYMEDICAL IMP. E COM. PROD.
MEDICOS;

Curitiba, 05 de maio de 2020
Mauro Mazepa Gongalves
Pregoeiro

37614/2020

Contratado.

EXTRATO DE CONTRATO

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO PARANA

RESOLUCAO SESA N° 340/2020

Autorizado

Secretdrio de Estado da Saude, Carlos Alberto Gebrim
Preto, em 24 abril de 2020.

Inserido ao protocolo 16.529v926=4=por=Brumro-Augusto-Sérerm=12/05/2 10136+




Comunicado de Encerramento:

Considerando a Resolucao Sesa n° 340/2020, Publicada no DIOE n° 10654 em 24 de margo
de 2020;

Considerando a vigéncia desta Resolu¢do apresentada no Art. 8%

Informamos que a partir da data de 23 de setembro de 2020, os instrumentos formais de
contratualizagdo e os repasses de recursos financeiros na modalidade Fundo a Fundo, ficam

automaticamente extintos.

Divisao de Contratos



