CONIMS

Consorcio Intermunicipal de Saude

PROCESSO N°255/2022

SETOR: LICITACAO

MODALIDADE: INEXIGIBILIDADE N°
17772022

CHAMAMENTO PUBLICO 004/2022

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES
TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE
ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS
DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE
SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE
SAUDE — CONIMS

VOLUME UNICO

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E
ALCOOLISMO LTDA
CONTRATO N©° /2022




ESTADO DO PARANA Pagina: 1/1
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA - Pato Branco - PR

CEP: 85501-530 CNPJ: 00.136.858/0001-88 Telefone: (46) 3313-3550

E-mail: conims@conims.com.br Site: http://www.conims.com.br

Solicitagao de Contratagao de materiais e servigos N° 322/2022

Solicitante: MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA Data da Solicitagao: 01/11/2022
Organograma: 0200100001 - Municipios Consorciados

Local de Entrega: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS

Objeto: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR

SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO,
ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS

Justificativa: Chamamento Publico n.° 004/2022

Observagoes:

1 7202156090- 600,000 UND SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, ALIMENTAQAO E 140,0000 84.000,00
1 TRANSPORTE AOS PACIENTES E ACOMPANHANTES

PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS.
2 7202156091- 48,000 UND SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, ALIMENTAGCAO E 283.0000 13.584,00
1 TRANSPORTE AOS PACIENTES E ACOMPANHANTES
PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS.

Preco Total: 97.584,00|

Pato Branco/PR, 01 de Novembro de 2022.

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA

B Documento assinado digitalmente - 2R8-EZ3-21V-81D
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.



B [| N 0 Pa pe r Data de criacdo do documento: 03/11/2022 as 08:44:31

Assinantes

v/ MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
Assinou em 03/11/2022 as 09:45:31 com o certificado avan¢ado da Betha Sistemas

Eu, MARCOS JOSE BRAMDOLI DE LIMA, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere
aos tipos de assinaturas consideradas como vdlidas para o prética de atos e interacdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

2R8 EZ3 21V 81D
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PARECER CONTABIL

Em atengéo a solicitagdo do setor de compras e licitagdes para verificar a existéncia de recursos orgamentarios para
assegurar o pagamento das obrigagdes decorrentes do objeto especificado abaixo, certifico que:

[X] - Ha recursos orcamentarios para pagamento das obrigacdes conforme dotagdes especificadas abaixo

[ 1-Nao ha recursos orgamentarios para pagamento das obrigagdes

Processo Administrativo: 255/2022
Modalidade: Inexigibilidade de licitagdo
Data do Processo: 01/11/2022

Objeto do Processo: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR
SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE
USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS

Recursos orcamentarios: CONSORCIO INTERMUNICIPAC DE SAUDE

| Cod. | Descri¢do da Despesa | Mascara Fonte Valor Estimado

23 Atendimento aos Municipios 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00  00076101002060500 R$ 97.584,00
Consorciados

Total Geral: R$ 97.584,00

Pato Branco/PR, 03 de Novembro de 2022

Mariana Grahl
Contadora

Documento assinado digitalmente - 7NO-06D-KZG-064
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.
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Data de criacdo do documento: 03/11/2022 as 08:44:15

Assinantes

v MARIANA GRAHL
Assinou em 03/11/2022 as 09:51:09 com o CPF 06582945980, em nome de MARIANA GRAHL

Eu, MARIANA GRAHL, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no gue se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como validas para a pratica de atos e interacdes pelos Entes Publicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

7NO 06D KZG 064
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA - Pato Branco - PR

CEP: 85501-530 CNPJ: 00.136.858/0001-88 Telefone: (46) 3313-3550

E-mail: conims@conims.com.br Site: www.conims.com.br

AUTORIZAGAO PARA ABERTURA DE PROCESSO ADMINISTRATIVO DE LICITAGAO

Os responsaveis por esta entidade, no uso das atribuicdes que Ihe confere a legislacdao em vigor,
especialmente a Lei Nr. 8.666/93 e suas alteracdes legais, resolve:

1 - Autorizar a abertura do presente processo administrativo de licitacao, assim identificado:

Processo Administrativo: 255/2022

Modalidade: Inexigibilidade de licitagao

Forma de Julgamento: Chamada Publica

Forma de Pagamento: Até o dia 30 do més posterior aos servigo prestado

Prazo de Entrega: Imediato - Servigos

Local de Entrega: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS

Objeto da Licitagdo: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR

SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE
USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS

Observagoes:

Recursos orcamentarios: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

Organograma Descrigdo da Despesa Mascara Valor Estimado
02.001 Atendimento aos Municipios Consorciados 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 R$ 97.584,00
Total Entidade: R$ 97.584,00
Total Entidade: R$ 97.584,00

Pato Branco / PR, 03 de Novembro de 2022

IVETE MARIA LORENZI| PAULO HORN
SECRETARIA EXECUTIVA PRESIDENTE

B Documento assinado digitalmente - 7GP-YLR-N8L-VQ6
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.



B [| N 0 Pa pe r Data de criacdo do documento: 03/11/2022 as 08:43:45

Assinantes

v PAULO HORN
Assinou em 03/11/2022 as 09:46:05 com o certificado avan¢ado da Betha Sistemas

Eu, PAULO HORN, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como vdlidas para a prética de atos einteragdes pelos Entes Pdblicos.

v IVETE MARIA LORENZI
Assinou em 03/11/2022 Gs 10:11:4%9 com o certificado avangado da Betha Sistemas

Eu, IWETE MARIA LORENZI, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere oaos tipos
de assinaturas consideradas como vélidas para a préatica de otos e interagdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

7GP YLR N8L VQ6



CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

ATO DE CONSORCIO
Resolugéio n° 106/2022

Dispde sobre a Comissé&o Permanente de
Licitagbes do Consorcio Intermunicipal de

Saude e da outras providéncias.

O Presidente do Consorcio lntermunici'pal de Saude - CONIMS, Senhor Paulo Horn, no uso

das atribuicdes que Ihe sdo conferidas pelo Protocolo de Intengdes, Estatuto Social e Contrato
de Consorcio Publico:

CONSIDERANDO a necessidade de indicagéo de membros para compor a Comissdo

Permanente de Licitagdo, conforme dispde a Lei n° 8.666/93;

RESOLVE:
Art. 1° Indicar a Comissao Permanente de Licitagao do CONIMS, conforme segue:
NOME v CPF CARGO
MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA 064.270.929 (...) Presidente
LHUANNA GABRIELA VARDANEGA PERICO | 079.734.929 (...) Vice-Presidente
GENECI RODRIGUES CHAVES 981.488.859 (...) Membro

Art. 2° A Comisséo Permanente de Licitagéo compete atuar na forma da Lei n° 8.666/93.
Art. 3° Os empregados do Setor de Licitagdo e Contratos poderdo assinar e responder pelas
notificagbes elaboradas pertinentes aos instrumentos de contratagéo.

Art. 4° Revoga-se a Resolug&o n° 050 de 28 de margo de 2022.

Art. 5° Esta resolucdo entra em vigor na data de sua publicagdo com efeitos a partir de
30/05/2022.

Pato Branco/PR, 02 de junho de 2022.

PAULO ) Assinado de forma

HORN:554075 digita por PAULO

52049 (:/‘r"" “HORN:55407552949
PAULO HORN
PRESIDENTE

Rua Afonso Pena, 1902 — Bairro Anchieta - Pato Branco/PR — CEP: 85.501-530 — Telefone: (46) 3313-3550
www,conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88




ANEXO II- MODELO DE REQUERIMENTO PARA INSCRICAO

Ao Consdrcio Intermunicipal de Sadde
Setor de Licitacdo e Contratos

O interessado abaixo qualificado requer sua inscrigio no CHAMAMENTO PUBLICO
PARA CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS
DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU
DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS, que realizem o acolhimento voluntdrio e involuntario, em

regime residencial e transitorio, de pessoas de ambos 0s sexos, a partir dos 18 (dezoito) anos de

idade, até a idade adulta, inclusive idosos com duragdo de até 12 meses, em conformidade com

as condicdes estabelecidas no edital e Termo de Referéncia

1. DADOS DA PESSOA JURIDICA

Nome:

Telefone: !_al;lﬂ BQHQQE E-mail: S#g&é(ibgg Q@QM,Q{ , QM

Contato WHATSAPP: M) 9§ CW a1 36073

Enderego Comercial: SFHUT(T ANToMa DA ﬂOJ§6~ NLSTAITa Mol Vf/loe

cer: ASSY0-000  cidade:_Man GUEI RN YA

Dados Bancarios Pessoa Juridica:

CEP da Agéncia: -

Estado: Pﬁﬂﬂ N A
CNPJ:MM@QMnscr.Estadual: Inscr. Municipal a iQ 8 3

Banco i’{% Agéncia: 45;2 S Conta Corrente n. © Q}Q a ! ‘Ig

2. DESCRICAO E QUANTIDADE PARA A CELEBRACAO CONTRATUAL

DESCRICAO DO SERVICO

DIARIAS - MES

DIARIAS - 12 MESES

Alolmmz Mo Col ETiva

e i

V15e

A G (U MZNT N DUAL

T

(Cidade), (dia) de (més) de (ano).

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta—<"Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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 Numeragio CNES

_ Ministério da Saade(MS)
Secretaria de Atencdo a Saide(SAS) 05/10/2022

Departamento de Regulacdo, Avaliagao e Controle de Sistemas(DRAC)
Coordenacdo-Geral de Sistemas de Informacao(CGSI)

PROTOCOLO DE GERACAO DE CODIGO CNES

Dados Preenchidos

3686531
Nuamero CNES
Municipio 411440
CNPJ 46260197000107

Nome Fantasia HAILTON JASKULSKI

Nome Empresarial CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO L
ATENCAO:

A numerac¢io de CNES gerada por este protocolo serd valida na Base de Dados

Nacional do CNES ap6s a realizagdo do primeiro envio dos dados consistentes deste

estabelecimento. Em caso de ndo realizacdo deste envio a Base de Dados Nacional do CNES no
prazo de até 30(trinta) dias, a numeracdo estara expirada.

Obs.: As informagdes lancadas na FCES, deverfio ser as mesmas informadas neste cadastro.

about:blank

11



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO A A (3 | DATA DE ABERTURA
46.260.197/0001.07 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO| ;.\ 00022

VMATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
HAILTON JASKULSKI ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
87.20-4-01 - Atividades de centros de assisténcia psicossocial

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

82.30-0-01 - Servigos de organizacao de feiras, congressos, exposicoes e festas

87.20-4-99 - Atividades de assisténcia psicossocial e a saluide a portadores de distirbios psiquicos, deficiéncia mental e
dependéncia quimica e grupos similares nao especificadas anteriormente

87.30-1-99 - Atividades de assisténcia social prestadas em residéncias coletivas e particulares nao especificadas
anteriormente

88.00-6-00 - Servigos de assisténcia social sem alojamento

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

EST LINHA SANTO ANTONIO DA POSSE S/N sk

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
85.540-000 DISTRITO DO MORRO VERDE MANGUEIRINHA PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

LAGOACONTABILIDADE@HOTMAIL.COM (42) 3623-7237/ (0000) 0000-0000

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fkkkk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 04/05/2022

MOTIVO DE SITUACAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Fdekdkkkk Fedekdkkkkk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 03/10/2022 as 15:59:36 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11
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ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE MANGUEIRINHA
SECRETARIA DE FINANCAS
DIVISAO DE TRIBUTAGCAO CADASTRO E FISCALIZACAO
ALVARA DE LICENCA PARA LOCALIZAQAO E/OU FUNCIONAMENTO
Este alvara é a titulo precario conforme Lei 02/2009

A Prefeitura Municipal de Mangueirinha, conforme Cédigo Tributario Municipal, concede o presente ALVARA DE
LICENGA, LOCALIZACAO E/O FUNCIONAMENTO, de acordo com o despacho exarado na declaragéo para fins de
inscricdo nos cadastros de:

NOME / RAZAO SOCIAL

21087 - 0 CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO L )
Nome Fantasia - HAILTON JASKULSKI
Atividade(s):

Afividades de assisténcia psicossocial e a salde a portadores de dist
Atividades de assisténcia social prestadas em residéncias coletivas e
Atividades de centros de assisténcia psicossocial

Servigos de assisténcia social sem alojamento

Servicos de organizagao de feiras, congressos, exposictes e festas

ENDERECO

(Logradouro: Colénia SANTO ANTONIO DA POSSE Ntmero: \
Complemento: CEP: 85540-000
Bairro: MORRO VERDE
Distrito:

L Cidade: Mangueirinha UF: PR )

DOCUMENTOS
@NPJ: 46.260.197/0001-07 Inscrigio Estadual: )
CARACTERISTICAS

C!\/Ietfagem: 300 m?

C

__/

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

L

VALIDO ATE 02/09/2023
Mangueirinha( PR),,4—d€ utubro de 2022..
OE W"‘N
. - / '%"
&ﬁg%}ﬂﬁ; ﬁmg 2t B IS 58 ‘0\
SECRETARIA DE FINANGAS < ) z DIVISAO DE TRIBUTAGAO CADASTRO
w ‘ T E FISCALIZACAO

| E£OBSERVAGS 2

o

CORRER MUDANCAS DE ATIVIDADE,
NSFERENCIA DE LOCAL;

DANCAS DE ENDERECOS, RAZAO SOCIAL,
OBRIGADO A COMUNICAR A PREFEITURA

1 - E OBRIGATORIA A RENOVACAO DA Lk%NCA SE PRE QUE
MODIFICACOES NAS CARACTERISTICAS DO ES ELECIIVEENTO Oou
2 - NOS CASOS DE ALTERAGOES TAIS COMO: E R?f,%l @
RAMO DE ATIVIDADE, ENTRE OUTRAS, O CONTRIB =
DENTRO DO PRAZO DE 30 DIAS.

3 - O ALVARA DA VIGILANCIA SANITARIA E OBRIGATORIO E FAZ PARTE INTEGRANTE DO ALVARA DE LICENCA
DO SEU ESTABELECIMENTO COMERCIAL;

4 - EVITE MULTAS, AUDITORIAS, F!SCALIZAQAO ESPECIAL E OUTROS ABORRECIMENTOS MANTENDO EM DIA A
SUA SITUACAO PERANTE O FISCO.

FIXAR EM LOCAL VISIiVEL
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ESTADO DO PARANA
POLICIA MILITAR DO PARANA
CORPO DE BOMBEIROS

2SGBI - SPCIP CORONEL VIVIDA

CERTIFICADO DE VISTORIA DO CORPO DE BOMBEIROS - CVCB
3.1.01.22.0001518619-51

A Secdo de Prevengdo Contra Incéndio ¢ a Desastres do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Parana
vistoriou a edificacdo/estabelecimento/evento/area de risco abaixo qualificada, e a certifica por estar em conformidade
com a legislag¢do de prevengdo contra incéndio e a desastres em vigor:

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA
Nome Fantasia: HAILTON JASKULSKI
CPF/CNPJ: 46.260.197/0001-07
Codigo da Atividade Econdmica (CNAE):

8230/0-01 - SERVICOS DE ORGANIZACAO DE FEIRAS, CONGRESSOS, EXPOSICOES E FESTAS

8730/1-99 - ATIVIDADES DE ASSISTENCIA SOCIAL PRESTADAS EM RESIDENCIAS COLETIVAS E
PARTICULARES NAO ESPECIFICADAS ANTERIORMENTE

8800/6-00 - SERVICOS DE ASSISTENCIA SOCIAL SEM ALOJAMENTO

8720/4-99 - ATIVIDADES DE ASSISTENCIA PSICOSSOCIAL E A SAUDE A PORTADORES DE
DISTURBIOS PSIQUICOS, DEFICIENCIA MENTAL E DEPENDENCIA QUIMICA NAO ESPECIFICADAS
ANTERIORMENTE

8720/4-01 - ATIVIDADES DE CENTROS DE ASSISTENCIA PSICOSSOCIAL
Logradouro: LINHA SANTO ANTONIO DA POSSE  Numero: S/N
Bairro: MRO VERDE Municipio: MANGUEIRINHA-PR

PREVENCAO E COMBATE A INCENDIO E A DESASTRES

Area Total: 300,00 m2 Altura Total: 3,00 m
Area Vistoriada: 300,00 m? Altura Area Vistoriada: 3,00 m
Ocupagdo: H-2 - LOCAL ONDE PESSOAS REQUEREM CUIDADOS ESPECIAIS POR LIMITACOES FiSICAS
OU MENTAIS
Capacidade de Publico: 15 PESSOAS
Uso de GLP: MAXIMO 3 RECIPIENTES P-13KG EM ABRIGO EXTERNO
Medidas de prevencdo e combate a incéndios e a desastres:

SAIDAS DE EMERGENCIA

CONTROLE DE MATERIAIS DE ACABAMENTO E REVESTIMENTO

EXTINTORES DE INCENDIO

ILUMINACAO DE EMERGENCIA

SINALIZACAO DE EMERGENCIA
Projeto Técnico NIB:

OBSERVACOES

Esta certificag@o perde a validade, a qualquer tempo, caso ocorram alteragdes que impliquem em inconformidade com a legislagdo
de prevengao e combate a incéndio e a desastres em vigor.
O Corpo de Bombeiros Militar podera fiscalizar a edificagdo/estabelecimento/area de risco/evento a qualquer tempo.

Documento emitido eletronicamente pelo Sistema PrevFogo.
A assinatura fica dispensada nos termos da NPT 001 Parte 01.
A autenticidade deve ser confirmada no enderego www.prevfogo.pr.gov.br através do link "Verificar Autenticidade Documentos."

Numero autenticidade: 84befbcb.186c02da.66e54aa6.a5b1717b-3 Pagina 1 de 2
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ESTADO DO PARANA
, . ST
POLICIA MILITAR DO PARANA \NV. ¢/
)
CORPO DE BOMBEIROS /qu.;\

2SGBI - SPCIP CORONEL VIVIDA

MANGUEIRINHA, PR, 1 DE JUNHO DE 2022

SOLDADO RODRIGO JULIANO WALKER SUBTENENTE EDSON JAIR MOHR
Vistoriador Chefe da SPCID

Documento emitido eletronicamente pelo Sistema PrevFogo.
A assinatura fica dispensada nos termos da NPT 001 Parte 01.
A autenticidade deve ser confirmada no enderego www.prevfogo.pr.gov.br através do link "Verificar Autenticidade Documentos."

Numero autenticidade: 84befbcb.186c02da.66e54aa6.a5b1717b-3 Pagina 2 de 2
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ESTADO DO PARANA
POLICIA MILITAR DO PARANA
CORPO DE BOMBEIROS

2SGBI - SPCIP CORONEL VIVIDA

CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO DO CORPO DE BOMBEIROS - CLCB
3.1.01.22.0001518619-51

A Secdo de Prevengdo Contra Incéndio ¢ a Desastres do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Parana
licencia a edificagdo/estabelecimento/evento/area de risco abaixo qualificada, por estar em conformidade com a
legislag@o de prevengdo contra incéndio e a desastres em vigor:

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA
Nome Fantasia: HAILTON JASKULSKI
CPF/CNPJ: 46.260.197/0001-07
Codigo da Atividade Econdmica (CNAE):

8230/0-01 - SERVICOS DE ORGANIZACAO DE FEIRAS, CONGRESSOS, EXPOSICOES E FESTAS

8730/1-99 - ATIVIDADES DE ASSISTENCIA SOCIAL PRESTADAS EM RESIDENCIAS COLETIVAS E
PARTICULARES NAO ESPECIFICADAS ANTERIORMENTE

8800/6-00 - SERVICOS DE ASSISTENCIA SOCIAL SEM ALOJAMENTO

8720/4-99 - ATIVIDADES DE ASSISTENCIA PSICOSSOCIAL E A SAUDE A PORTADORES DE
DISTURBIOS PSIQUICOS, DEFICIENCIA MENTAL E DEPENDENCIA QUIMICA NAO ESPECIFICADAS
ANTERIORMENTE

8720/4-01 - ATIVIDADES DE CENTROS DE ASSISTENCIA PSICOSSOCIAL
Logradouro: LINHA SANTO ANTONIO DA POSSE  Numero: S/N
Bairro: MRO VERDE Municipio: MANGUEIRINHA-PR

PREVENCAO E COMBATE A INCENDIO E A DESASTRES

Area Total: 300,00 m2 Altura Total: 3,00 m
Area Vistoriada: 300,00 m? Altura Area Vistoriada: 3,00 m
Ocupagdo: H-2 - LOCAL ONDE PESSOAS REQUEREM CUIDADOS ESPECIAIS POR LIMITACOES FiSICAS
OU MENTAIS
Capacidade de Publico: 15 PESSOAS
Uso de GLP: MAXIMO 3 RECIPIENTES P-13KG EM ABRIGO EXTERNO
Medidas de prevencdo e combate a incéndios e a desastres:

SAIDAS DE EMERGENCIA

CONTROLE DE MATERIAIS DE ACABAMENTO E REVESTIMENTO

EXTINTORES DE INCENDIO

ILUMINACAO DE EMERGENCIA

SINALIZACAO DE EMERGENCIA
Projeto Técnico NIB:

OBSERVACOES

Esta licenga perde a validade, a qualquer tempo, caso ocorram alteragdes que impliquem em inconformidade com a legislagédo
de prevengao e combate a incéndio e a desastres em vigor.
O Corpo de Bombeiros Militar podera fiscalizar a edificagdo/estabelecimento/area de risco/evento a qualquer tempo.

LICENCA VALIDA ATE: 31 de Maio de 2023

Documento emitido eletronicamente pelo Sistema PrevFogo.
A autenticidade deve ser confirmada no enderego www.prevfogo.pr.gov.br através do link "Verificar Autenticidade Documentos."

Numero autenticidade: 84befbcb.186c02da.66e54aa6.a5b1717b-3 Pégina 1 de 1
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DiVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA
CNPJ: 46.260.197/0001-07

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no dmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribui¢gdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 16:09:59 do dia 03/10/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 01/04/2023.

Cadigo de controle da certiddo: 8525.0BA6.3502.927D

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



03/11/2022 08:25

Consulta Regularidade do Empregador

CAIX

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrigao: 46.260.197/0001-07
Razao Social: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLI

Endereco: EST LINHA SANTO ANTONIO DA POSSE SN / MORRO VERDE / MANGUEIRINHA
/ PR/ 85540-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe confere o Art. 7, da
Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa
acima identificada encontra-se em situacao regular perante o Fundo de
Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de quaisquer
débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigagdes com o FGTS.

Validade:27/10/2022 a 25/11/2022

Certificacdao Niumero: 2022102701350476854195
Informacgdo obtida em 03/11/2022 08:24:08

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada
a verificagdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/impressao.jsf

7
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PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Norme: CLI NI CA HAI LTON JASKULSKI DEPENDENCI A QUI M CA E ALCOCLI SMO
LTDA (MATRI Z E FILIAIS)

CNPJ: 46.260.197/0001- 07

Certidéo n°: 33290005/ 2022

Expedi cdo: 03/10/ 2022, as 16:03:54

Val i dade: 01/04/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi céao.

Certifica-se que CLIN CA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMCA E
ALCOOLI SMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°
46. 260. 197/ 0001- 07, NAO CONSTA conp i nadi npl ente no Banco Nacional de
Devedores Trabal hi stas.

Certidado emtida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabal ho, acrescentados pelas Leis ns.°®° 12.440/2011 e
13. 467/ 2017, e no Ato 01/2022 da CAT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos
Tribunais do Trabal ho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho, Comi ssdo de Conciliacdo Prévia ou denmmis titulos que, por
di sposicao |l egal, contiver forca executiva.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



Parana
PREFEITURA MUNICIPAL DE MANGUEIRINHA Data: 03/10/2022 16h03min

SECRETARIA DE FINANCAS Nimero —— Validade
2177 01/01/2023

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

— Nome / Razdo Social N

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO L  CNPJ: 46260197000107

Aviso

Sem débitos pendentes até a presente data.

. J/

Comprovagao Junto a Finalidade

—

. J/

— Mensagem .

Certificamos que até a presente data ndo constam débitos tributérios relativos a inscricao
abaixo caracterizada.

A Fazenda Municipal se reserva o direito de cobrar débitos que venham a ser constatados,
mesmo se referentes a periodos compreendidos nesta certidao.

Cddigo de Controle
[72WKNNYPYX5C2MUK1 ]

A validade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do cédigo de controle informado.
https://www.mangueirinha.pr.gov.br/

Mangueirinha (PR), 03 de Outubro de 2022

Praca Francisco Assis Reis, 1060 - Centro
Mangueirinha (PR) - CEP: 85540000 - Fone:4632438000

Paginaldel



TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARANA
Secretaria do Oficio Distribuidor e Anexos de MANGUEIRINHA

CERTIDAO DE DISTRIBUICAO — FINS GERAIS — CIVEIS — ESPECIFICA - NEGATIVA

Certifico que revendo os livros, sistemas e arquivos de distribuicao CIVEIS, ESPECIFICAMENTE: FALENCIA,
CONCORDATA, RECUPERAGCAO JUDICIAL, RECUPERACAQO EXTRAJUDICIAL, desta Secretaria, verifiquei
NAO CONSTAR nenhum registro contra:

CLINICA HALLTON
CNPJ: 46.260.197/0001-07
Local da Sede:

**Valide esta certiddo em https://bit.ly/2DQEIbE

Orientagdes:

Esta certiddo NAO APONTA ordinariamente os processos em que a pessoa cujo nome pesquisado figura como Autor(a).
Séo apontados os feitos em tramitagio cadastrados no Sistema Informatizado referente & comarca de MANGUEIRINHA
Nao existe qualquer conexdo com qualquer outra base de dados de instituigio publica ou com a Receita Federal que
verifigue a identidade do NOME/RAZAO SOCIAL com o CPF/CNPJ. A conferéncia dos dados pessoais fornecidos pelo
pesquisado € de responsabilidade exclusiva do destinatario da certidao.

A certiddo em nome de pessoa juridica considera os processos referentes & matriz e as filiais.

Considera-se NEGATIVA a cerliddo que aponta somente homénimos ndo qualificados, nos termos do art. 8°, §2° da
Resolugdo CNJ 121/2010.

A presente certiddo menciona somente o registro de distribuigdo, para dados complementares do procedimento, deve-se
dirigir até a Secretaria para onde foi distribuido e solicitar uma CERTIDAO DE OBJETO E PE.

A Busca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL e EMPRESARIO INDIVIDUAL abrange também a pessoa fisica

Cédigo Validador TJPR: CACC.6627.28DDDEBA.02

SDP-Sistema do Distribuidor do Parana Data de emissao:04/10/2022 15:53 Pagina 1 de 1




Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 028020621-73

Certidao fornecida para o CNPJ/MF:. 46.260.197/0001-07
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda n&o
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributaria e ndo tributaria, bem como ao descumprimento de obrigacdes tributarias acessorias.

Valida até 31/01/2023 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br

Péaginaldel
Emitido via Internet Publica (03/10/2022 16:00:54)


www.fazenda.pr.gov.br
http://www.tcpdf.org

ANEXO III - DECLARAGCAO DA CAPACIDADE OPERACIONAL E FISICA DO
' ESTABELECIMENTO

Nome/R;zéo Social: CL{}\JI(A HALLTOJ“-’ 545 KU (.S{(i OQL € [—\C(OO(JJ/U\O
NPk (.2 60 1934 0001 —G}

1. QUANTITATIVO DE RECURSOS HUMANOS DISPONIVEIS

DESCRIGAO EFETIVOS VOLUNTARIOS ESTAGIARIOS
Administragao Q A
Nutricdo e Dietética (cozinha)
Manutencdo e Limpeza 0 ;L
QOutros (se houver): Assistente Social,
Terapéuta Ocupacional, etc, Especificar:... ﬁ 'L

2. QUANTITATIVO DE QUARTOS

DESCRICAO QUANTIDADE

Acomodacdes — Quartos

Quartos com 1 cama para isolamento D i

Quartos com 2 camas X

Quartos com 3 camas X

Quartos com 4 camas C_'] An

Quartos com 5 camas \/

Quartos com 6 camas @ K:

Quartos com 7 camas / /LO CAMAY

Quartos com banheiro individual

oo
L

3. INSTALACOES FISICAS E OPERACIONAIS

CHECK LIST - POR SERVICOS E/OU AREAS DO ESTABELECIMENTO

CONSTA?
SIM | NAO

ITENS

REQUISITOS BASICOS OBRIGATORIOS

Recepcdo 24 horas

Minimo de 50 leitos
Sala de estar ¢/ TV

Alimentagdo com acom panhamento

b N X

rtutricional

6 (seis) Refeicdes diarias

Ve

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88



Consulta Quadro de Socios e Administradores - QSA

CNPJ: 46.260.197/0001-07
NOME EMPRESARIAL: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA
CAPITAL SOCIAL: R$100.000,00 (Cem mil reais)

0 Quadro de Sécios e Administradores(QSA) constante da base de dados do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) é o seguinte:

Nome/Nome Empresarial: GIOVANI CAETANO JASKULSKI
Qualificagao: 49-Sécio-Administrador

Para informacoes relativas a participacao no QSA, acessar o e-CAC com certificado digital ou comparecer a uma unidade da RFB.

Emitido no dia 03/10/2022 as 15:59 (data e hora de Brasilia).
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Diplomra de Percherel ene Psicologia

i B |

ﬁ O Diretar Geral da Feculdade Canpo Real, no wse de suas atribuicdes e tendo en st o
o - T o - - u Y - - i - _
; conclusao do Curse de Psicologin com fornuean de Psicalogn conforme as Divetrizes Curriculures
5

Nerciomais de 2011 em 16 de rmeive de 2014, confere o titula e Beacharel ent Psicologia & Giviremi Caetamo

Jershulshi, hrasileiro, netural do Tstado do Farand | nascido aos 10 dias do mes de faneien do ano de 1971

i
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% | f nortador da Cartepr e Pentidade n® 406031 - IR, e outorga-lhe o presente Diplone, o fi de que possa

s f gozar e fodos og/dirgifos e prerrogatiins legais.
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http://cbs.wondershare.com/go.php?pid=5239&m=db
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Carlos Adberto m.&m_n_m
Amor Exigente

| SIMPOSIO ESTADUAL

AMOR
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3 CONGRESSO .
INTERNACIONAL ;
FREEMIND 2016 22

CERTIFICADO R |
- W 1L
Certiicamos que * ._.. i o m,;.wvmw |
GIOVANI CAETANO JASKULSKI TR

R
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o ST peshy

il

Ly :,‘F_.'I_".
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participou do 4° Congresso Internacional Freemind,
realizado de 7 a 11 de Dezembro de 2016, em Campinas - SP

11, e

Luis Roberto Chaim Sdoia losé Edu .
FEBRACT Equipe Freemind

it
b~ TR g A . s
¥ 1 |

|| CONFERENCIA NACIONAL DE
COMUNIDADES TERAPEUTICAS

_”_m_w:’_".— ,_,.wua freemind
|
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http://cbs.wondershare.com/go.php?pid=5239&m=db

Conferido a

GIOVANI CAETANO JASKUSKI

Contemporaneidade e da lll Jornada sobre Violéncia. Evento Ecaoﬂac pelo curso'-
Psicologia no periodo de 14 a 16 de agosto de 2012, totalizando carga horaria de mocm i€

horas. - u .
Guarapuava, 04 de setembro de moﬁ.”

it'l

Prof® Maria Elda Garrido

Prof® Angela Cristina da Silva . .
Coordenadora do Evento Coordenadora do Curso de Psicologia

m»a%m

CAMPO REAL



http://cbs.wondershare.com/go.php?pid=5239&m=db
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20/10/2022 11:14 Cadastro Nacional de Psicélogas(os)

Consultar Profissional

&% Pessoa Fisica B Pessoa Juridica

Encontrar Pessoa Fisica

Q GIOVANICAETANO

1 profissionais encontradas(os)

Situacao Nome

ATIVO GIOVANI CAETANO JASKULSKI

https://cadastro.cfp.org.br

Estado...

Regiao

08% Regiao- PR

N° de registro

20442

rrrrrrrrrrrrrrrrrr


https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/terms/

FACUIL.DADE CAMPOREAL

B‘iplmlm de Machare] em Ysicologia

O Diretar Geral da Faculdade Campo Real, no uso de suas atribuicdes e tendo em vista a
conclusia da Cursa de Psicologia com formacdo de Psicalogo conforme as Lirefrizes Curriculares

Nosrianais de 2011 e 16 de juneira de 2011, confere o titulo de Bercherel em Paicologix Joel Bomingues do

-

Anurral brasileiro, natural do Tstado do Parand nascido aos 271 dias do mes demaio do ana de 197 3. partador

N Carteira de Tentidade n’, 3.373.373-1 1R, ¢ outorga-lhe o presente Deiplonu, a fim e que possa gozar oo
tados os direitogepnferrogativas [egais.

Guarapein, 04 de dezembro de 20014,

Seerphiria Ge

n



http://cbs.wondershare.com/go.php?pid=5239&m=db
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20/10/2022 11:03 Cadastro Nacional de Psicélogas(os)

Consultar Profissional

&% Pessoa Fisica B Pessoa Juridica

Encontrar Pessoa Fisica

Q. JOEL DOMINGUES

1 profissionais encontradas(os)

Situacao Nome

ATIVO JOEL DOMINGUES DO AMARAL

https://cadastro.cfp.org.br

Estado...

Regiao

08% Regiao- PR

N° de registro

20644

rrrrrrrrrrrrrrrrrr


https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/terms/

24/10/2022 15:34 Cadastro Nacional de Psicélogas(os)

Consultar Profissional

&% Pessoa Fisica B Pessoa Juridica

Encontrar Pessoa Fisica

Q JOEL DOMINGUES DO AMARAL

1 profissionais encontradas(os)

Situacao Nome

ATIVO JOEL DOMINGUES DO AMARAL

https://cadastro.cfp.org.br

Parana - CRP 8° Regia

Regiao

08% Regiao- PR

|

N° de registro

20644

rrrrrrrrrrrrrrrrrr


https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/pt-BR/policies/terms/

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS
CONTRATANTE

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLIMO LTDA,
inscrito sob CNPJ 46.260.197/0001-07, localizado na Estrada Linha Santo Antonio
da Posse s/n, distrito do Morro verde em Mangueirinha-PR, doravante denominada
CONTRATANTE. Neste ato representado na forma dos seus atos constitutivos,
tendo como representante legal: GIOVANI CAETANO JASKULSKI, portador do CPF
n°® 695.130.319-34. ‘

CONTRATADO
JOEL DOMINGUES DO AMARAL, brasileiro, Psicologo, CPF n° 943.633.079-00.

Decidem as partes, de comum acordo, na melhor forma de direito, celebrar o
presente CONTRATO DE PRESTACAO DOS SERVICOS, que reger-se-4 mediante
as clausulas e condicoes adiante estipuladas.

CLAUSULA 1 - DO OBJETO

1.1 A parte CONTRATADA, por meio do presente contrato se compromete a
prestacado de servicos profissionais tendo por objeto servigos de Psicologo por parte
do CONTRATADO, conforme os termos e condicdes detalhadas ao decorrer do
presente documento.

CLAUSULA 2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

2.1 A CONTRATANTE se obriga a asségurar todo suporte necessario as atividades
a serem executadas pelo CONTRATADO, sendo primordiais a disponibilizacdo de
informacdes pertinentes para a elaboracédo do trabalho, com a disponibilizacdo de
todos os materiais e equipamentos necessarios para realizacao do servico.

CLAUSULA 3- DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

3.1 O CONTRATADO se obriga a prestar todos os servigos acordados diante desse
documento, conforme descrito em suas especificacdes sempre com muita
dedicacdo, seriedade, ética e da forma e modo ajustados, seguindo as melhores e
mais atuais praticas do mercado, respeitando todas as especificacdes técnicas,
normas e as condi¢des de seguranca que serao aplicaveis aos servigos contratados.

3.2. As informagdes, dados, materiais e documentos inerentes ao CONTRATANTE
ou aos clientes que forem necessarios para a prestacao do servico serdo utilizadas
pelo CONTRATADO, apenas para cumprirem devidamente com o servico, VEDADA



a comercializacdo ou utilizacdo para qualquer outro fim que ndo seja o previsto
neste contrato.

3.3. O CONTRATADO, fica obrigado a cumprir uma carga horaria semanal de 4
horas. '

CLAUSULA 4 — DA PRESTACAO DOS SERVICOS

4.1. Os servicos serao iniciados na data de 01/10/2022, devendo ser cumpridos e
exercidos conforme as especificacdes desctitas neste contrato.

CLAUSULA 5 - PAGAMENTO

5.1 O valor pago para a prestacdo de servicos € de R$ 800,00 (Oitocentos reais)
mensais. Sendo o pagamento feito até a data do 5° dia util subsequente a prestacdo
dos servicos, na forma de dinheiro, crédito em conta ou pix.

CLAUSULA 6 - DO PRAZO

6.1. Este contrato tem prazo indeterminado, com inicio em 01/10/2022.

CLAUSULA 7- RESCISAO CONTRATUAL

7.1. Se qualquer clausula do contrato for descumprida, por qualquer uma das partes,
implicara a imediata rescis@o do presente documento, ndo podendo a parte que foi
CONTRATADA se isentar das suas responsabilidades referentes ao cuidado e sigilo
com as informacoes e dados do CONTRATANTE.

7.2 A qualquer momento, poderao as partes rescindir este contrato, desde que avise
previamente a outra parte, com antecedéncia de 30 dias.

7.3. Havendo rescisao por qualquer uma das partes, ainda assim o CONTRATANTE
devera efetuar o pagamento dos valores ja vencidos.

7.4. Se a rescisdo acontecer sem justa causa em relacao ao CONTRATADOQ, entdo
nao lhe retira o direito de ser adimplido o valor relativo aos pagamentos ja vencidos,
como, tambeém, cabera perdas e danos.

OBS: O presente documento poderd ser rescindido, a qualquer momento, por
qualquer uma das partes, sem qualquer motivo relevante. Contudo, deve ser
respeitado o prazo de no minimo de 30 dias, onde as parcelas referentes aos
servicos ja prestados deverdo ser pagas, ou, 0s servicos ja pagos, deverdo ser
prestados e finalizados.

CLAUSULA 8 - DAS DISPOSICOES GERAIS




81 O CONTRATADO nac podera de nenhuma forma ou meio, transferir suas
responsabilidades e obngagdes assumidas, por forga deste contrato a tercewros. a
ndo ser com prévia concerdancia da CONTRATANTE

8.2. As partes do presente contrato asseguram serem 0s fieis representantes legais
competentes para assumir em nome das empresas as obrigacdes descritas neste
contrato e representar de forma efetiva seus ipteresses

8.3. Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabathista
entre as partes contratantes, excluinde as obrigagoes previdenciarias e 0s encargos
sociais. ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE qualiquer tipo de
relagao de subordinacao.

8.4 A contratacdo da CONTRATADA, cumpridas todas as formalidades legais, com
ou sem exclusividade, de forma continua ou ndo, afasta a qualidade de empregado
prevista no art. 3° da CLT.

CLAUSULA 9 - FORO

As partes (CONTRATANTE E CONTRATADO) elegem para dirimir quaisquer
controversias oriundas do contrato de prestagao de servigos o foro de Guarapuava
~PR.

E assim, estando de juste acordo, as partes assinam o presente documento em duas
vias, onde as duas contém idéntica forma e teor, estando presentes duas
testemunhas.

el D do Amaral
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; U N I Mantenedora: SESG Sociedade de Educagéo Superior Guairacd Ltda
"4 Credenciamento Portaria N° 463 de 07/05/20 DOU N° 88 de 11/05/20
GUAIRACA CNPJ 06.060.722/0001-18

DECLARACAO

Declaro, para os devidos fins, que a académica KAMILLY DE SOUZA
PFLANZER, portadora do RG 15.022.148-0, CPF 122.626.029-21, esta
regularmente matriculada no 4° Periodo do Curso de PSICOLOGIA -
Bacharelado, no Semestre de 2022 nesta instituicdo, de segunda a sexta-
feira no periodo noturno. Ressaltamos que o periodo letivo inicia dia 25
de julho e encerra dia 8 de dezembro de 2022.

Por ser expresséo da verdade, firmo a presente declaracéo.

Guarapuava, 20 de outubro de 2022.

DAIGMA CRISTINA GRZESZEZESZYN
Secretaria Académica
Portaria N° 017/2020 - GR

Para consultar autenticidade do documento acesse:
http://guairaca.jacad.com.br:8080/academico/docs/about/60957DC162R173997

Home Page: uniguairaca.com.br
Rua XV de Novembro, n° 7050 — Cx. Postal 281 — Fone/Fax (42) 3622-2000 — CEP 85.010-000 - GUARAPUAVA-PR



CLINICA HAILTON JASKULSKI
DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA
CNPJ: 42.260.197/0001-07
MANGUEIRINHA — PARANA

DECLARACAO

VENHO ATRAVES DESTA DECLARAR AO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE DE PATO BRANCO QUE:

A SENHORA KAMILLY DE SOUZA PFLANZER, SOB CPF N° 122.626.029-
21, SOB RG N° 15.022.148-0, PRESTA SERVICO VOLUNTARIO A CLINICA
HAILTON JASKULSKI, DESEMPENHANDO AS ATIVIDADES DE ARTE
TERAPIA, SOB A CARGA HORARIA DE 4 HORAS SEMANAIS. A MESMA E
SUPERVISIONADA PELO PSICOLOGO E DIRETOR GERAL, GIOVANI
CAETANO JASKULSKI, SOB CRP N° 08/20442.

MANGUEIRINHA PR, 24 DE OUTUBRO DE 2022.

g pSKULSKI “
N nnomy

GIOVANI TANO'FASKULSKI
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CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS
. CONTRATANTE

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLIMO LTDA,
inscrito sob CNPJ 46.260.197/0001-07, localizado na Estrada Linha Santo Anténio
da Posse s/n, distrito do Morro verde em Mangueirinha-PR, doravante denominada
CONTRATANTE. Neste ato representado na forma dos seus atos constitutivos,
tendo como representante legal: GIOVANI CAETANO JASKULSKI, portador do CPF
n® 695.130.319-34. '

CONTRATADO

KAMILLY DE SOUZA PFLANZER, brasileira, estudante de psicologia, CPF n°
122.626.029-21. '

Decidem as partes, de comum acordo, na melhor forma de direito, celebrar o
presente CONTRATO DE PRESTACAO DOS SERVICOS, que reger-se-4 mediante
as clausulas e condi¢des adiante estipuladas.

CLAUSULA 1 - DO OBJETO

11 A parte CONTRATADA, por meio do presente contrato se compromete a
prestacdo de servicos profissionais tendo por objeto servigos voluntarios por parte
da CONTRATADA, conforme os termos e condicbes detalhadas ao decorrer do
presente documento.

CLAUSULA 2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

2.1 A CONTRATANTE se obriga a assegurar todo suporte necessario as atividades
a serem executadas pela CONTRATADA, sendo primordiais a disponibilizacdo de
informagdes pertinentes para a elaboragdo do trabalho, com a disponibilizaco de
todos os materiais e equipamentos necessarios para realizacdo do servico

CLAUSULA 3- DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

3.1 A CONTRATADA se obriga a prestar todos os servi¢os acordados diante desse
documento, conforme descrito em suas especificacbes sempre com muita
dedicacao, seriedade, ética e da forma e modo ajustados, sequindo as melhores e
mais atuais praticas do mercado, respeitando todas as especificacbes técnicas,
normas e as condi¢des de seguranca que serao aplicaveis aos servicos contratados.

3.2. As informacOes, dados, materiais e documentos inerentes ao CONTRATANTE
ou aos clientes que forem necessarios para a prestacdo do servico serdo utilizadas
pelo CONTRATADO, apenas para cumprirem devidamente com o servico, VEDADA



a comercializagdo ou utilizacdo para qualquer outro fim que ndo seja o previsto
neste contrato.

3.3. ACONTRATADA, fica obrigada a cumprir uma carga horaria semanal de 4 horas.

CLAUSULA 4 - DA PRESTACAO DOS SERVICOS

4.1. Os servigos serdo iniciados na data de 01/10/2022, devendo ser cumpridos e
exercidos conforme as especificacdes descritas neste contrato.

CLAUSULA 5 - PAGAMENTO

5.1 O servigo prestado se faz de forma voluntaria, ndo havendo remuneracgo.
CLAUSULA 6 - DO PRAZO
6.1. Este contrato tem prazo indeterminado, com inicio em 01/10/2022.

CLAUSULA 7- RESCISAO CONTRATUAL

7.1. Se qualquer clausula do contrato for descumprida, por qualquer uma das partes,
implicara a imediata rescisao do presente documento, ndo podendo a parte que foi
CONTRATADA se isentar das suas responsabilidades referentes ao cuidado e sigilo
com as informacgoes e dados do CONTRATANTE.

7.2 A qualguer momento, poderdo as partes rescindir este contrato, desde que avise
previamente a outra parte, com antecedéncia de 30 dias.

7.3. Havendo rescisdo por qualquer uma das partes, ainda assim o CONTRATANTE
devera efetuar o pagamento dos valores ja vencidos.

7.4. Se a rescisdo acontecer sem justa causa em relacido ao CONTRATADO, entdo
nao lhe retira o direito de ser adimplido o valor relativo aos pagamentos ja vencidos,
como, tambéem, cabera perdas e danos.

OBS: O presente documento podera ser rescindido, a qualquer momento, por
qualquer uma das partes, sem qualquer motivo relevante. Contudo, deve ser
respeitado o prazo de no minimo de 30 dias, onde as parcelas referentes aos
servicos ja prestados deverdo ser pagas, ou, 0s servicos j& pagos, deverdo ser
prestados e finalizados.

CLAUSULA 8 - DAS DISPOSICOES GERAIS




8.1 O CONTRATADC ndo podera, de nenhuma forma ou meio, transferir suas
responsabilidades e obrigaces assumidas, por forca deste contrato a terceiros, a
nao ser com prévia concordancia da CONTRATANTE.

8.2. As partes do presente contrato asseguram serem os fidis representantes legais
competentes para assumir em nome das empresas as obrigacdes descritas neste
contrato e representar de forma efetiva seus interesses.

8.3. Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabaihista
entre as partes contratantes, excluindo as obrigactes previdenciarias e os encargos
sociais, nao havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE qualquer tipo de
relacao de subordinacdo.

8.4 A contratacdo da CONTRATADA, cumpridas todas as formalidades legals, com
ou sem exclusividade, de forma continua ou nao, afasta a qualidade de empregado
prevista no art. 3° da CLT

CLAUSULA 8 - FORO

As partes (CONTRATANTE E CONTRATADO; elegem para dirimir quaisquer

controversias criundas do contrate de prestagao de servicos o foro de Guarapuava
- PR.

E assim, estando de justo acordo, as partes assinam o presente documento em duas
vias, onde as duas contém idéntica forma e teor, estando presentes duas

CONTRATADO

TESTEMUNHAS
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CERTIDAQ DE TRANSFERENCIA
201711/NET

O Conselho Regional de Enfermagem de Pernambuco - Coren-PE, certifica que o (a)

Senhor(a)RAFAEL GOULART BERTOLUCCI SOARES, CPF! 027.241.949-42, encontra-se

legalmente inscrito(a) na categoria abaixo relacionada, e nao responde a processo etico/disciplinar.

|
Categoria: Técnico de Enfermagem i
N° de Inscricdo: 876559-TE

Validade da Carteira Profissional: 05/10/2023

Campo reservado para dados do registro do diploma:
DADOS DE REGISTRO/COFEN

Registro: | 876559
Liviro: 3827
Folha: 128

Data: 01/08/2013

Recile, 27 de maio de 2022.
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20/10/2022 11:09 Incorpnet

oren®

w Conselho Regional de Enfermagem de Pernambuco

Resultado da Pesquisa

Selecione uma inscrigdo ou clique em voltar para pesquisar novamente

# Nome N° da

Inscrigdo
1 (./controller? RAFAEL 876559- TECNICO DE 04/10/2018
pagina=pub_mvcDetalheCadastro.htm&json= GOULART TE ENFERMAGEM
{Commands: BERTOLUCCI DEFINITIVO
[{Command:LocalizarCadastro,params: SOARES

{campos:[CodInscricao],condicoes:
['="],valores:[1199281}}1})

Voltar

Incorpnet_9.0.5.163-Front_9.109.0

https://www.incorpnet.com.br/appincorpnet2_corenpe/incorpnet.dll/controller?Pagina=pub_MvcLocalizarCadastroResultado.htm

m


https://www.incorpnet.com.br/appincorpnet2_corenpe/incorpnet.dll/controller?pagina=pub_mvcDetalheCadastro.htm&json={Commands:[{Command:LocalizarCadastro,params:{campos:[CodInscricao],condicoes:[%27=%27],valores:[119928]}}]}

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS
CONTRATANTE

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLIMO LTDA,
inscrito sob CNPJ 46.260.197/0001-07, localizado na Estrada Linha Santo Antonio
da Posse s/n, distrito do Morro verde em Mangueirinha-PR, doravante denominada
CONTRATANTE. Neste ato representado na forma dos seus atos constitutivos,
tendo como representante legal: GIOVANI CAETANO JASKULSK], portador do CPF
n® 695.130.319-34.

CONTRATADO

RAFAEL GOULART BERTOLUCCI SOARES, brasileiro, Técnico de Enfermagem, CPF
n® 027.241.949-42

Decidem as partes, de comum acordo, na melhor forma de direito, celebrar o
presente CONTRATO DE PRESTACAO DOS SERVICOS, que reger-se-a mediante
as clausulas e condi¢des adiante estipuladas.

CLAUSULA 1 - DO OBJETO

1.1 A parte CONTRATADA, por meio do presente contrato se compromete a
prestacao de servicos profissionais tendo por objeto servicos de Técnico de
Enfermagem por parte do CONTRATADO, conforme os termos e condi¢des
detalhadas ao decorrer do presente documento.

CLAUSULA 2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

2.1 A CONTRATANTE se obriga a assegurar todo suporte necessario as atividades
a serem executadas pela CONTRATADA, sendo primordiais a disponibilizacdo de
informacdes pertinentes para a elaboracédo do trabalho, com a disponibilizacio de
todos os materiais e equipamentos necessarios para realizacao do servico

CLAUSULA 3- DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

3.1 A CONTRATADA se obriga a prestar todos os servicos acordados diante desse
documento, conforme descrito em suas especificacdes sempre com muita
dedicagéo, seriedade, ética e da forma e modo ajustados, seguindo as melhores e
mais atuais praticas do mercado, respeitando todas as especificagbes técnicas,
normas e as condicdes de seguranca que serao aplicaveis aos servicos contratados.

3.2. As informacges, dados, materiais e documentos inerentes ao CONTRATANTE
ou aos clientes que forem necessarios para a prestacdo do servico serdo utilizadas
pelo CONTRATADO, apenas para cumprirem devidamente com o servico, VEDADA



a comercializagdo ou utilizagéo para qualquer outro fim que ndo seja o previsto
neste contrato.

3.3. A CONTRATADA, fica obrigada a cumprir uma carga horaria semanal de 40
horas. '

CLAUSULA 4 - DA PRESTACAO DOS SERVICOS

4.1. Os servigos serdo iniciados na data de 01/10/2022, devendo ser cumpridos e
exercidos conforme as especificacdes descritas neste contrato.

CLAUSULA 5 - PAGAMENTO

5.1 O valor pago para a prestacdo de servicos é de R$1.600,00 (Mil e seiscentos
reais) mensais. Sendo o pagamento feito até a data do 5° dia Util subsequente a
prestacdo dos servicos, na forma de dinheiro, crédito em conta ou pix.

CLAUSULA 6 — DO PRAZO
6.1. Este contrato tem prazo indeterminado, com inicio em 01/10/2022.

CLAUSULA 7- RESCISAO CONTRATUAL

7.1. Se qualquer clausula do contrato for descumprida, por qualquer uma das partes,
implicara a imediata resciséo do presente documento, ndo podendo a parte que foi
CONTRATADA se isentar das suas responsabilidades referentes ao cuidado e sigilo
com as informacoes e dados do CONTRATANTE.

7.2 A qualquer momento, poderao as partes rescindir este contrato, desde que avise
previamente a outra parte, com antecedéncia de 30 dias.

7.3. Havendo rescisdo por qualquer uma das partes, ainda assim o CONTRATANTE
devera efetuar o pagamento dos valores ja vencidos.

74. Se a rescisao acontecer sem justa causa em relacio ao CONTRATADO, entdo
ndo lhe retira o direito de ser adimplido o valor relativo aos pagamentos ja vencidos,
como, também, cabera perdas e danos.

OBS: O presente documento poderda ser rescindido, a qualquer momento, por
qualquer uma das partes, sem qualquer motivo relevante. Contudo, deve ser
respeitado o prazo de no minimo de 30 dias, onde as parcelas referentes aos
servicos ja prestados deverdo ser pagas, ou, os servicos ja pagos, deverdo ser
prestados e finalizados.

CLAUSULA 8 - DAS DISPOSICOES GERAIS



8.1 O CONTRATADO néo podera, de nenhuma forma ou meio, transferir suas
responsabilidades e obrigagdes assumidas, por forca deste contrato a terceiros, a
nao ser com prévia concordancia da CONTRATANTE.

8.2. As partes do presente contrato asseguram serem os fiéis representantes legais
competentes para assumir em nome das empresas as obrigacGes descritas neste
contrato e representar de forma efetiva seus interesses.

8.3. Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista
entre as partes contratantes, excluindo as obrigacdes previdenciarias e os encargos
sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE qualquer tipo de
relacdo de subordinacéo.

8.4 A contrata¢do da CONTRATADA, cumpridas todas as formalidades legais, com
ou sem exclusividade, de forma continua ou néo, afasta a qualidade de empregado
prevista no art. 3° da CLT.

CLAUSULA 9 - FORO

As partes (CONTRATANTE E CONTRATADO) elegem para dirimir quaisquer
controveérsias oriundas do contrato de prestacao de servicos o foro de Guarapuava
- PR.

E assim, estando de justo acordo, as partes assinam o presente documento em duas
vias, onde as duas contém idéntica forma e teor, estando presentes duas
testemunhas.

bro de 2022.
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O

FUTURA

EDUCACAO PROFISSIONAL

DECLARAGAO

Declaramos para os devidos fins, de comprovagao para transporte escolar, que o(a) aluno(a)
Raphael Henrique De Abreu Moraes, 3908-2021, esta regularmente matriculado(a) e
cursando na Futura Educacgao Profissional Ltda., o curso Técnico Em Enfermagem - Turma
51 2021, no primeiro semestre de 2022. Ato de autorizagdo 1595/2015 - D.O.E. 9483 de
01/07/2015 da SEED/PR e CEE/PR. Com inicio em 16 de Maio até 31 de Dezembro de 2022.

Para que esta surta de seus efeitos legais, dato e assino a presente declaragao.

Guarapuava, 24/10/2022

s
Andrea Ru ucci
Centro de Educagao Profissional Futura

05.990.495/0001-67
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CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS
CONTRATANTE

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLIMO LTDA,
inscrito sob CNPJ 46.260.197/0001-07, localizado na Estrada Linha Santo Antdnio
da Posse s/n, distrito do Morro verde em Mangueirinha-PR, doravante denominada
CONTRATANTE. Neste ato representado na forma dos seus atos constitutivos,
tendo como representante legal: GIOVANI CAETANO JASKULSKI, portador do CPF
n° 695.130.319-34.

CONTRATADO

RAPHAEL ENRIQUE MORAES, brasileiro, Estagiario de Técnico de Enfermagem, CPF
n® 107.041.259-78.

Decidem as partes, de comum acordo, na melhor forma de direito, celebrar o
presente CONTRATO DE PRESTACAO DOS SERVICOS, que reger-se-a mediante
as clausulas e condi¢bes adiante estipuladas.

CLAUSULA 1 - DO OBJETO

1.1 A parte CONTRATADA, por meio do presente contrato se compromete a
prestacdo de servicos profissionais tendo por objeto servicos de Técnico de
Enfermagem por parte do CONTRATADO, conforme os termos e condiches
detalhadas ao decorrer do presente documento.

CLAUSULA 2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

2.1 A CONTRATANTE se obriga a assegurar todo suporte necessario as atividades
a serem executadas pela CONTRATADA, sendo primordiais a disponibilizacio de
informacdes pertinentes para a elaboracdo do trabalho, com a disponibilizacio de
todos os materiais e equipamentos necessarios para realizacio do servico

CLAUSULA 3- DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

3.1 O CONTRATADO se obriga a prestar todos os servicos acordados diante desse
documento, conforme descrito em suas especificacdes sempre com muita
dedicagdo, seriedade, ética e da forma e modo ajustados, sequindo as melhores e
mais atuais praticas do mercado, respeitando todas as especificacdes técnicas,
normas e as condigGes de seguranga que serdo aplicaveis aos servicos contratados.

3.2. As informacdes, dados, materiais € documentos inerentes ao CONTRATANTE
ou aos clientes que forem necessarios para a prestacdo do servico serdo utilizadas
pelo CONTRATADO, apenas para cumprirem devidamente com o servico, VEDADA



a comercializagdo ou utilizacdo para qualquer outro fim que ndo seja o previsto
neste contrato.

" 3.3. O CONTRATADO, fica obrigado a cumprir uma carga horaria semanal de 20
horas. '

CLAUSULA 4 - DA PRESTACAO DOS SERVICOS

4.1. Os servicos serao iniciados na data de 01/10/2022, devendo ser cumpridos e
exercidos conforme as especificacdes descritas neste contrato.

CLAUSULA 5 - PAGAMENTO

5.1 O valor pago para a prestacao de servigos é de R$1.050,00 (Mil e cinquenta reais)
mensais. Sendo o pagamento feito até a data do 5° dia Util subsequente a prestacéo
dos servicos, na forma de dinheiro, crédito em conta ou pix.

CLAUSULA 6 - DO PRAZO

6.1. Este contrato tem prazo indeterminado, com inicio em 01/10/2022.

CLAUSULA 7- RESCISAO CONTRATUAL

7.1. Se qualquer clausula do contrato for descumprida, por qualquer uma das partes,
implicara a imediata rescisdo do presente documento, ndo podendo a parte que foi
CONTRATADA se isentar das suas responsabilidades referentes ao cuidado e sigilo
com as informacoes e dados do CONTRATANTE.

7.2 A qualquer momento, poderao as partes rescindir este contrato, desde que avise
previamente a outra parte, com antecedéncia de 30 dias.

7.3. Havendo rescisao por qualquer uma das partes, ainda assim o CONTRATANTE
devera efetuar o pagamento dos valores ja vencidos.

7.4. Se a rescisdo acontecer sem justa causa em relacdo ao CONTRATADO, entao
nao lhe retira o direito de ser adimplido o valor relativo aos pagamentos ja vencidos,
como, também, cabera perdas e danos.

OBS: O presente documento podera ser rescindido, a qualquer momento, por
qualquer uma das partes, sem qualquer motivo relevante. Contudo, deve ser
respeitado o prazo de no minimo de 30 dias, onde as parcelas referentes aos
servicos ja prestados deverao ser pagas, ou, 0S servicos ja pagos, deverdo ser
prestados e finalizados.

CLAUSULA 8 - DAS DISPOSICOES GERAIS



8.1 O CONTRATADO nao podera, de nenhuma forma ou meio, transferir suas
responsabilidades e obrigagdes assumidas, por forca deste contrato 3 terceiros, a
ndo ser com preévia concordancia da CONTRATANTE.

8.2. As partes do presente contrato asseguram serem os fiéis representantes legais
competentes para assumir em nome das empresas as obrigacdes descritas neste
contrato e representar de forma efetiva seus interesses.

8.3. Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de vinculo trabalhista
entre as partes contratantes, excluindo as‘obrigacdes previdenciarias e os encargos
sociais, nao havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE qualquer tipo de
relacdo de subordinacao.

8.4 A contratagdo da CONTRATADA, cumpridas todas as formalidades legais, com
ou sem exclusividade, de forma continua ou ndo, afasta a qualidade de empregado
prevista no art. 3° da CLT.

CLAUSULA 9 - FORO

As partes (CONTRATANTE E CONTRATADO) elegem para dirimir quaisquer
controversias oriundas do contrato de prestacdo de servigos o foro de Guarapuava
- PR.

E assim, egtando de justo acordo, as partes assinam o presente documento em duas
vias, onfde as|\ duas contém idéntica forma e teor, estando presentes duas
testemfinhas.

+Ubro de 2022.
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20/10/2022 11:16 Busca Profissional - Portal CRM-PR

Pessoa Fisica

Profissional
Nome:
VICCRM: 23363
Nome: OCTAVIO AUGUSTO MICHELS
Cl
Data de Inscrigao: 11/09/2006 Situagao: Ativo
Sexo: Masculino Tipo de Inscrigao:Secundaria
. Cidade: Palmas
Ci
Especialidade Area de Atuacéo RQE
PSIQUIATRIA 17014
Sexo:
Fechay,
Foram encontrados 1 resultados
‘ 2 Limpar pesquisa ’
Nome Situacao CRM
OCTAVIO AUGUSTO MICHELS Ativo 23363

«) <0 |10 |0 »0

Pessoa Juridica

https://www.crmpr.org.br/Busca-Profissional-10-88.shtml 2/3
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CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS
CONTRATANTE

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLIMO LTDA,
inscrito sob CNPJ 46.260.197/0001-07, localizado na Estrada linha Santo Antonio
da Posse s/n, distrito do Morro verde em Mangueirinha-PR, doravante denominada
CONTRATANTE. Neste ato representado na forma dos seus atos constitutivos,
tendo como representante legal: GIOVANI CAETANO JASKULSKI, portador do CPF
n° 695.130.319-34.

CONTRATADO
OCTAVIO AUGUSTO MICHELS, brasileiro, Médico Psiquiatra, CPF n® 005641329-77.

Decidem as partes, de comum acordo, na melhor forma de direito, celebrar o
presente CONTRATO DE PRESTACAO DOS SERVICOS, que reger-se-& mediante
as clausulas e condigbes adiante estipuladas.

CLAUSULA 1 - DO OBJETO

CLAUSULA | 7 LA W e 2t =

1.1 A parte CONTRATADA, por meio do presente contrato se compromete a
prestagdo de servigos profissionais tendo por objeto servicos de Médico Psiguiatra
por parte do CONTRATADO, conforme os termos € condicbes detalhadas a0
decorrer do presente documento. '

CLAUSULA 2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

2.1 A CONTRATANTE se obriga a assegurar todo suporte necessario as atividades
a serem executadas pelo CONTRATADO, sendo primordiais 2 disponibilizacdo de
informacBes pertinentes para a elaboracdo do trabatho, com a disponibilizagdo de
todos os materiais e equipamentos necessarios para realizagdo do servico.

CLAUSULA 3- DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

31 0 CONTRATADO se obriga a prestar todos 0s servicos acordados diante desse
documento, conforme descrito em suas especificagbes sempre com muita
dedicacgo, seriedade, ética e da forma e modo ajustados, seguindo as melnores €
mais atuais praticas do mercado, respeitando todas as especificagbes técnicas,
normas e as condigdes de seguranca que serdo aplicaveis acs servicos contratados.

3.2. As informacdes, dados, materiais e documentos inerentes ao CONTRATANTE
ou aos clientes gue forem necessarios para a prestagao do servico serdo utilizadas
pelo CONTRATADQO, apenas para cumprirem devidamente com 0 Servico, VEDADA



a ,comerciaﬁzagéo ou utilizac@o para gualquer outro fim queé nao seja o previsto
neste coniraio.

33.0 CONTRATADC, fica obrigado 2 cumnprir uma carga horéaria semanal de acordo
com a demanda.

CLAUSULA 4 - DA PRESTACAO DOS SERVICOS

4.1. Os servicos serdo iniciados na data de 01/10/2022, devendo ser cumpridos €
exetcidos conforme as especificacoes descritas neste contrato.

r

USULA 5 — PAGAMENTO

CLA

5.1 O valor pago paré a prestacac de servigos s€ dara de acordo com @ demanda
de servigo prestado. Sendo 0 pagamento feito até a data do 5° dia Gtil subseqguenie
a prestacac dos servigos, Na sorma de dinheiro, crédito em conta ou piX.

CLAUSULA 6 -DO PRAZO
6.1. Este contrato tem prazo indeterminado, com inicio em 01/1 0/2022.
CLAUSULA 7- RESCISAO CONTRATUAL

7.1.Se qualquer ciausula do contrato for descumprida, por qualquer uma das partes,
implicara 2 imediata rescisao do presente documento, N30 podendo a parte que fol
CONTRATADA s€ isentar das suas responsabiiidades referentes a0 cuidado e sigilo
corn 2s informagdes € dados do CONTRATANTE.

7.2 A qualquer momento; poderao as partes rescindir esié contrato, desde que avise
previamente @ outra parte, com antecedéncia de 30 dias.

73, Havendo rescisao por qualguer uma das partes, ainda assim © CONTRATANTE
devera efetuar © pagamento dos valores ja vencidos.

7 4. Se a rescisao acontecer sem justa causa em relagao 20 CONTRATADC, entdo
nao lheretira© direito de ser adimplido 0 valor relative 205 pagamentosjé vencidos,
como, tambem, cabera perdas € danos.

OBS: O presente documento podera sef rescindido, 2 gualquer momento, por
qualguer uma das partes, sem qualquer motivo relevante. Contudo, deve Sef
respeitado O prazo de no minimo de 30 dias, onde as parcelas referentes acs
servicos ja prestados deverdo ser pagas ou, OS Servicos j& pagos; deverao Ser
prestados € finalizados.

CLAUSULA 8 - DAS DISPOSICOES GERAIS



81 O CONTRATADO ndo poders, de nenhuma forma ou meio, transferir suas
responsabilidades e obrigagoes assumidas, por forca deste contrato a terceiros, a
n3o ser com prévia concordancia da CONTRATANTE.

8.2. As partes do presente contrato asseguram serem os figis representantes legais
competentes para assumir em nome das empresas as obrigagoes descritas neste
contrato e representar de forma efetiva seus interesses.

8.3. Fica compactuado entre as paries 2 total inexisténcia de vinculo trabaihista
entre as partes contratantes, excluindo as obrigagdes previdenciarias  0s encargos
sociais, ndo havendo entre CONTRATADO e CONTRATANTE gualquer tipo de
relacdo de subordinacao.

8.4 A contratacdo da CONTRATADA, cumpridas todas as formalidades legais, com
ou sem exclusividade, de forma continua ou nao, afasta a qualidade de empregado
prevista no art. 3° da CLT.

CLAUSULA 9 - FORO

As partes (CONTRATANTE E C(?NTRATADO} elegem para dirimir guaisquer
controvérsias oriundas do contrato de prestagdo de servicos o foro de Guarapuava
- PR.

E assim, estandc de justo acordo, as partes assinam o presente documento em duas
vias, onde uas contém idéntica forma e teor, estando presentes duas
testemunbeas.

Mangugitinha, 01 de outudfo de 2022.
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ANEXO IV - DIRETRIZES PARA ELABORACAO DO
PROJETO TERAPEUTICO PARA COMUNIDADE
TERAPEUTICA

1. Identificacéo

Nome da instituicdo: Clinica Hailton Jaskulski

CNPJ: 46260197/000-07

Municipio: Mangueirinha

Endereco: Santo Anténio da Posse / Distrito Morro Verde
Telefones: (42) 99821-7603 (42) 98874-9552

E-mail: jashailton920@gmail.com

Total de Vagas: 50

Diretor Presidente: Giovani Caetano Jaskulski

Responsavel técnico do projeto terapéutico: Psicologo Giovani Caetano Jaskulski Especialista
em Dependéncia Quimica

Numero funcional: CRP-08?20442

2. Apresentacao

A clinica Hailton Jaskulski pretende ser referéncia no tratamento de dependéncia
quimica e psiquiatria com a finalidade atendimento da populagéo de todo o Estado e municipios
da regido.

Vem buscando adequar fisica e tecnicamente, um modelo de atendimento dindmico e
inovador, capaz de oferecer servi¢os adequados as necessidades de seus usuérios, respeitando
as diferencas individuais em cada quadro clinico, promovendo ac¢fes nos varios niveis de
atencdo ao paciente.

3. Objetivos do Servico

O objetivo da clinica Hailton Jaskulski é desenvolver e oferecer com eficiéncia,
diferentes abordagens e dindmicas atuais de tratamento, buscando sempre um programa



individual e familiar, proporcionando-o um tratamento adequado para dependéncia quimica,
alcoolismo e transtornos decorrente ao uso de drogas.

4. Publico alvo

Atendemos o publico masculino a partir de 18 anos até idosos, usuarios de alcool e
Drogas e transtornos mentais decorrente ao uso e abuso de substancia licitas e ilicitas.

5. Diretrizes

As diretrizes que norteiam as condutas de encaminhamento para os distintos ambientes
de tratamento seguem, em suas maiorias, estes principios gerais, mas variam em especificidades
conforme os marcos tedricos e as distintas concepg¢Bes socioculturais em que se pautam as
Politicas Publicas no que tangem o tratamento.

Norteamos nosso tratamento nos 13 principios do NIDA — National Institute on Drug
Abuse (Instituto Americano sobre Abuso de Drogas)

« PRINCIPIO 1: Um Unico tratamento ndo é apropriado para todos os individuos.

« PRINCIPIO 2: O tratamento precisa estar prontamente disponivel.

« PRINCIPIO 3: Um tratamento eficaz é aquele que atende as diversas necessidades
dos individuos e ndo apenas ao uso de drogas.

« PRINCIPIO 4: O tratamento de um individuo e o plano de servicos devem ser
continuamente avaliados e modificados quando necessario para garantir que o plano
atenda as necessidades mutantes da pessoa.

« PRINCIPIO 5: A permanéncia no tratamento por um periodo adequado de tempo
é essencial para sua eficacia.

« PRINCIPIO 6: Aconselhamento (individual e / ou em grupo) e outras terapias
comportamentais sdo componentes cruciais para um tratamento eficaz.

« PRINCIPIO 7: MedicacBes sdo elementos importantes no tratamento de varios
pacientes, especialmente quando combinadas com aconselhamento e outras terapias
comportamentais.

« PRINCIPIO 8: Individuos com distlrbios mentais que sejam dependentes das

drogas devem ser tratados de maneira integrada de ambos os problemas.



PRINCIPIO 9: Desintoxicacio médica é apenas 0 primeiro estagio do tratamento
e por si mesma contribui pouco para mudanca a longo prazo de uso de droga.
PRINCIPIO 10: O tratamento néo precisa ser voluntario para ser eficaz.
PRINCIPIO 11: O possivel uso de droga durante o tratamento deve ser monitorado
continuamente.

PRINCIPIO 12: Programas de Tratamento devem proporcionar avaliagdo para
AIDS/ HIV, Hepatite B e C, Tuberculose e outras doencas infecciosas e
Aconselhamento para ajudar pacientes a modificarem comportamentos de risco de
infeccéo.

PRINCIPIO 13: A recuperagio da Dependéncia Quimica pode ser um processo a

longo prazo e frequentemente requer varios episddios de tratamento



6. Proposta terapéutica

Seguindo parametros sistematizados que garantem a humanizagdo no trato ao
paciente, a clinica Hailton Jaskulski trabalha para minimizar o impacto que a dependéncia
quimica ou os transtornos psiquiatricos causam na saude do paciente e sua familia,
nossos pacientes recebem um programa terapéutico especifico e eficiente respeitado cada
condicionalidade, este programa é desenvolvido ap6s avaliacdo e estudo de caso
realizada por nossos profissionais técnicos e vao desde o acompanhamento inicial,
tratamento e pos tratamento ao paciente e sua familia.

6.1. Acolhimento/Avaliacao Inicial
Descrever:

a) os procedimentos iniciais e protocolos a serem seguidos antes da entrada
naCT.

Primeiramente o paciente passa por um processo de triagem, junto aos 6rgdos de
encaminhamento da rede Municipal de Saude, CAPS, ASSISTENCIA SOCIAL, que
fazem o acolhimento e encaminhamento do paciente até a CLINICA.

b) como sera feito o acolhimento inicial da CT, repasse dos critérios de
permanéncia, normas de convivéncia da instituicdo e direitos e deveres da
pessoa acolhida.

Seguindo uma linha de humanizacdo do tratamento, adotamos um sistema de
referéncias. Para tentar minimizar a angustia que a internacao, integral ou parcial, traz ao
paciente e a seus familiares. Ao dar entrada na CLINICA, o paciente, é orientado de seus
Direitos e Deveres de acordo com a Resolugéo 01/2015.

Cc) estratégias adotadas pela instituicdo para facilitar a adaptacdo dos
acolhidos, principalmente nos primeiros dias de acolhimento.

Ao paciente dar entrada na CLINICA, o mesmo é tratado com
humanizagdo e muito respeito, é lhe apresentado todas as estruturas e
acomodacdes do ambiente, tentando fazer assim com que 0 mesmo se
familiarize com o local. Os demais pacientes que ja estdo em tratamento,
também costumam recepcionar os recém-chegados de maneira aconchegante e
harmoniosa.

d) como seré feita a construgdo do Plano Individual de Atendimento (PIA).

O Projeto Terapéutico Individualizado € desenvolvido apds avaliacdo de cada
caso, (historico familiar, anamnese, tipo de substancia e tempo de uso, idade, e avaliacdo
psiquiatrica) selecionando assim, as melhores terapias disponiveis em nossa grade, de
acordo com a necessidade de cada doenca.



6.2 Acompanhamento

Acompanhamento realizado durante o periodo na Clinica Hailton
Jaskulski. Terapias Multiprofissional com técnicas especificas como Entrevista
Motivacional (estagio de mudancas de acordo com Miller e Rollnick)
multiprofissional, arte terapias, terapias cognitiva comportamental, dinamicas
interpessoal e intrapessoal, dias comemorativos e encontros familiares tratando
a co-dependéncia.

6.3. Recursos Terapéuticos
a) Atendimento psicoldgico individual:

A clinica Hailton Jaskulski conta com 02 profissionais da area de psicologia
visando a diferenciacdo dos niveis e fases da doenca e suas causas, buscando resgatar o
equilibrio emocional do e comportamental do individuo e sua familia:

e Atendimento e acompanhamento individual, familiar e em grupos;

e Reunifes em grupo com usuario para trabalho de conscientizacao;

e Encaminhamento para atividades da vida diaria e ocupacionais;

e Desenvolvimento, Avaliacdo e Acompanhamento das terapias grupais;
e Reunides Inter profissionais e de estudo de casos;

e Acompanhamento familiar durante e pds internamento.

b) Atendimento social individual:

Trabalhamos em parceria com a rede de cada municipio, de profissionais de
Servigo Social que buscam captar o0s aspectos socioecondémicos dos pacientes,
envolvendo a familia, buscando estratégias, acolhendo as demandas, prestando assessoria
e assim contribuir para sua recuperacdo, reinsercdo social e resgate de sua cidadania.

e Acolhida, escuta;

e Assessoria Previdenciéria;

e Informagdo e encaminhamento dos pacientes, facilitando seu acesso aos
recursos e Servicos;

e Coleta de dados para caracterizacdo do perfil do paciente visando a
facilitacdo da recuperacdo do paciente;

e Viabilizacdo de meios para saida do usuario de acordo com seu municipio.



c) Atendimento psicossocial individual:

O atendimento psicossocial individual na Clinica Hailton Jaskulski, se d&, em
parceria entre Assistente Social dos municipios consorciados, e Psicdlogos que buscam
garantir a humanizag&o e a qualificacdo do atendimento as familias e individuos.

O entendimento do assistente social e do psiclogo sobre os seus objetos de
intervencdo deve destacar a sua area de conhecimento separadamente, delimitar o ambito
de sua atuagdo, seu objeto, instrumentos utilizados, analise social e outros componentes
que devem estar contemplados na opinido técnica, alinhando assim, as técnicas e o
tratamento adequado a cada acolhido.

d) Atendimento em grupo (psicoterapéutico, social, operativo,
Psicoeducacéao ou psicossocial):

Disponibilizamos 03 profissionais terapeutas (Consteladora Familiar Sistémica,
Técnico em Dependéncia Quimica e Conselheiros), que visam estimular a capacidade
produtiva e percepc¢do da realidade do que a droga esta fazendo com sua vida, familia e
sociedade.

Realizacdo de atividades: auto expressdo, arte terapia, atividades da vida diéria,
esportes, atividades ludicas, culturais, sociais e expressdo corporal;

Desenvolvimento de grupos de muatua ajuda, ex. A.A e N.A (Alcodlicos

Ano6nimos e Narcéticos Andnimos);

e) Atividades recreativas:

Promovemos a sociabilidade através de brincadeiras, atividades recreativas,
esportivas, culturais, jogos de tabuleiro e de campo, dando a eles uma nova maneira de
viver e de interagir com 0s outros.

f) Atividades de desenvolvimento da espiritualidade:

Consiste em oferecer ao acolhido uma forma de se entender por inteiro, tendo
assim o suporte para ser base espiritual para este individuo, levando ele a um Poder
Superior conforme sua compreensdo. Na Clinica Hailton Jaskulski, as atividades de
desenvolvimento da espiritualidade, se ddo das seguintes formas: Reunifes AA e NA,
MeditacOes e ReflexBes Diarias, Atividades Religiosas (voluntariados) respeitando as
crencas de cada individuo.

g) Promocéao do autocuidado e sociabilidade (Art. 15):

Além de servir como um grande instrumento de desintoxicacao, essas atividades
despertam nos acolhidos o amor ao trabalho e a socializacdo. Na Clinica Hailton



Jaskulski, incentivamos nossos acolhidos, a darem um pouco mais de carinho e atencao,
a sua Higiene Pessoal, Arrumacao e Higiene dos Pertences, Limpeza das Acomodacdes
de Repouso e Banheiros, Participacdo na Limpeza das Areas Coletivas, Participacio na
Elaboracédo das Refeicdes e Limpezas.

h) Atividades de capacitacdo, de promocao da aprendizagem, formacéo e
as atividades praticas inclusivas;

Obijetivo é que o individuo de acordo com o tempo de tratamento possa sair com
uma qualificacdo profissional qual possa ajudar sua reinsercdo a sociedade e assim
ajudando na sua autoestima e pertencimento.

6.4. Acompanhamento familiar
Os trabalhos de acompanhamento Familiar se dao das seguintes formas:

Pisco Educacgédo Familiar sobre a Doenga;

Atendimento Familiar em relacdo ao Paciente;
Atendimento Psicoldgico para a Familia;

Encontros mensais, com todas as familias dos acolhidos;
Visitas individuais de quinze em quinze dias;
Telefonemas semanalmente.

6.5. Articulacdo de rede

A Clinica Hailton Jaskulski busca estabelecer parcerias, com as redes de apoio
de cada municipio conveniado, tais como:

CAPS;

CAPS AD;

SECRETARIAS DE SAUDE;
PREFEITURAS MUNICIPAIS;
ASSISTENCIAS SOCIAL

6.6. Reinsercao Social

A Reinsercdo Social se desenvolverd em conjunto com a Familia, a Clinica e a
Rede Municipal pertencente a cada acolhido. Visto que a importancia da familia na
reinsercdo social do individuo ¢é destacada pela relevancia para a seguranca emocional e
social do dependente durante essa fase. A familia também é importante na reabilitacdo
psicossocial que € obtida por meio de apoio, confianca e dialogo com os proprios
dependentes, em caso de internacdo o retorno a familia constituiu o primeiro passo para
areinsercao social, sendo este mais facil ou dificil dependendo do interesse e preocupacgéo
dos envolvidos. Uma estratégia essencial para a reinser¢do social do dependente € a
continua interacao de sua familia.

7. Desligamento



a) Alta Terapéutica;
E concedida ap6s o término/conclusio do tratamento.
b) Desisténcia (Alta a pedido);

E concedida apds assinatura de termo de responsabilidade por parte dos responsaveis
pelo acolhido. (Familiares, Prefeituras Consorciadas).

c) Alta Administrativa;

E concedida caso o acolhido cometa alguma infragio considerada grave/gravissima.
d) Desligamento por pendéncias;

E concedida quando a familia, ou Prefeitura Consorciada fica inadimplente.
e) Evasao (fuga);

De imediato é realizado o contato com a familia ou responsavel para procedimentos
cabiveis.

f) Obito

De imediato é realizado o contato com a familia ou responsavel para procedimentos
cabiveis.

g) Transferéncia;
E concedida quando havendo a necessidade de transferéncia para outra unidade, por
motivos de diversos. (A pedido da familia, pedido municipio conveniado, motivo de
salde).

h) Mudanca de modalidade de tratamento.

E concedida em casos de alteragio/evolugdo-regresséo de tratamento do
paciente. (Voluntario p/ involuntario. Involuntario p/ voluntario).

8. AtribuicOes da equipe

Diretor Geral / Psicélogo Especialista em Dependéncia Quimica: Giovani
Caetano Jaskuslski

Monitor: Jodo Carlos Marcelino.

9. Normas e rotinas da entidade



Nossa rotina possui horarios estabelecidos para: despertar; atividades
esportivas; refeicdes; reunides entre paciente-equipe; reunides entre pacientes e grupos
de apoio como: psicoterapias individuais e em grupos, prevenc¢do a recaida, meditagdes e
reflexGes, laborterapia, video terapia, arte terapia, lazer, jogos, descanso, grupos de
AA e NA, espiritualidade. Nos fins de semana os pacientes possuem os dias livre, para
que possam receber visitas, e também tirar o tempo para si proprios.

/wams..am.@%bm-m

JASKULSKI

Mangueirinha, 18 de outubro de 2022.
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TCU

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

Este relatério tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletronicas
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade
pela veracidade do resultado da consulta é do Orgo gestor de cada cadastro consultado. A
informacgao relativa a razdo social da Pessoa Juridica ¢ extraida do Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 24/10/2022 15:31:18

Informacodes da Pessoa Juridica:

Razao Social: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E
ALCOOLISMO LTDA
CNPJ: 46.260.197/0001-07

Resultados da Consulta Eletronica:

Orgio Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes Inidoneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Orgio Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenacées Civeis por Ato de Improbidade
Administrativa e Inelegibilidade

Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Orgio Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Orgdo Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.




Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simplificagdo e
racionalizacdo de servigos publicos digitais. Fundamento legal: Lei n® 12.965, de 23 de abril
de 2014, Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n® 13.726, de 8 de outubro de 2018,
Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.



CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

JUSTIFICATIVA DE INEXIGIBILIDADE DE
LICITAGCAO N.° 177/2022

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS, inscrita no CNPJ n. ©
00.136.858/0001-88, situada a Rua Afonso Pena, n. © 1902, Pato Branco-PR,vem
justificar a Inexigibilidade de Licitacdo para credenciamento de pessoas juridicas da
area de salde para prestacdo de servicos de salde, conforme segue ampara da
pelo artigo 74, inciso IV da Lei n.° 14.133, de 01 de abril de 2021:

CONTRATADA: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E
ALCOOLISMO LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ n.°
46.260.197/0001-07, com sede na Est Linha Santo Antonio da Posse, S/N - Distrito
do Morro Verde, na cidade de Mangueirinha/PR, CEP 85.540-000, neste ato
representada por Giovani Caetano Jaskulski, portador do RG n.® 5450603-1 SESP-PR
e CPF n.© 695.130.319-34.

CONSIDERANDO o0s objetivos e finalidades definidos pelo Estatuto do Consoércio
Intermunicipal de Saude;

CONSIDERANDO a Lei 13.840, de 5 de junho de 2019, que dispde sobre o Sistema
Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas e as condigdes de atencdao aos usuarios ou
dependentes de drogas;

CONSIDERANDO Resolucdao — RDC 29 de 30 de junho de 2011, da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria — ANVISA e sua aplicabilidade nas instituicdes conhecidas
como Comunidades Terapéuticas;

CONSIDERANDO Resolugdo N° 1, de 2015 do Conselho Nacional de Politicas sobre
Drogas - CONAD;

CONSIDERANDO que o presente Edital serda subsidiado pela Lei n® 14.133/2021,
suas alteracdes, Lei n.° 8.080/90, Lei Estadual n.°© 15.608/07, e demais legislacdes
aplicaveis e condicdes fixadas neste instrumento;

Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 74,
inciso IV, da Lei n.%9 14.133/2021 devido aos valores da tabela oriunda do processo
de Chamamento Publico n.° 004/2022 promovido pelo CONIMS, publicada em 29 de
setembro de 2022.

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
PRESIDENTE DA COMISSAO DE LICITAGCAO

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88

Documento assinado digitalmente - X8G-438-R60-KO)
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.



CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

ANEXO I
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1. CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES
TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM
TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA
PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE
SAUDE - CONIMS, que realizem o acolhimento voluntario e involuntario, em regime
residencial e transitorio, de pessoas de ambos os sexos, a partir dos 18 (dezoito) anos
de idade, até a idade adulta, inclusive idosos com duracdo de até 12 meses, em

conformidade com as condicOes estabelecidas no edital e Termo de Referéncia.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 74,
inciso IV da Lei n.°© 14.133/2021 devido aos valores da tabela oriunda do processo de
Chamamento Publico n.°© 004/2022 promovido pelo CONIMS, publicada em 29 de
setembro de 2022.

3. ESPECIFICACOES E DESCRITIVOS DO OBJETO

SERVICOS DE HOSPEDAGEM E TRATAMENTO
VALOR
DESCRICAO DO SERVICO DI\I{ARIig?R$ DIARIAS 12
MESES / R$
SERVICO DE ACOLHIMENTO COLETIVO, DESENVOLVIMENTO E
MANUTENGAO DAS NECESSIDADES DO ACOLHIDO, COM BASE NO PLANO | ;40 oo £4.000.00
TERAPEUTICO, AOS USUARIOS REFERENCIADOS PELOS MUNICIPIOS v -000,
CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE ~ CONIMS.
SERVICO DE ACOLHIMENTO INDIVIDUAL, DESENVOLVIMENTO E
MANUTENGAO DAS NECESSIDADES DO ACOLHIDO, COM BASE NO PLANO | o2 o0 13.584,00
TERAPEUTICO, AOS USUARIOS REFERENCIADOS PELOS MUNICIPIOS '
CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS.
VALOR GLOBAL (ANUAL) CONTRATADO: R$ 97.584,00

4. LOCAL DA PRESTACAO DOS SERVICOS
4.1. A Contratada prestara os servicos na sede da empresa, situada na Est Linha
Santo Antonio da Posse, S/N - Distrito do Morro Verde, na cidade de

Mangueirinha/PR, aos pacientes dos Municipios consorciados ao CONIMS.

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
4.2. A Contratante podera fiscalizar/avaliar a execucao dos servicos contratados a

qualquer tempo.

4.3. Para prestacdo dos servigos contratados, a contratada devera contar com
todos os profissionais, descritos em seu quadro de pessoal, conforme Resolugdo
RDC N©° 29, de 30 de junho de 2011 - ANVISA.

4.4. A prestacdo do servico ndo constitui, em hipdtese alguma, vinculo

empregaticio de qualquer espécie entre a Contratada e a Contratante.

5. DA DESCRIGCAO/EXECUGAO DOS SERVICOS

5.1.A RESOLUCI\O N° 1, DE 19 DE AGOSTO DE 2015 - CONAD, que
regulamenta, no ambito do Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas -
SISNAD, as entidades que realizam o acolhimento de pessoas, em carater
voluntario, com problemas associados ao uso nocivo ou dependéncia de substancia
psicoativa, caracterizadas como comunidades terapéuticas.

5.1.1. Para os fins deste edital, considera-se como comunidades terapéuticas:
Ambiente residencial, de carater transitério, propicio a formagado de vinculos, com a
convivéncia entre os pares; Com Projeto Terapéutico, apresentando as atividades
previstas pela entidade.

5.2.0 Projeto Terapéutico devera conter minimamente, conforme modelo
especificado no ANEXO IV - DIRETRIZES PARA ELABORACAO DO PROJETO
TERAPEUTICO PARA COMUNIDADE TERAPEUTICA:

I) Identificacdo da entidade;

IT) Apresentacao;

III) Objetivos;

IV) Publico alvo;

V) Diretrizes;

VI) Proposta terapéutica com a descricdo dos procedimentos adotados para
acolhimento, elaboracdo do PIA/PRESS, atividades desenvolvidas na CT
(atendimentos individuais, em grupo e familiares, atividades recreativas, atividades
de desenvolvimento da espiritualidade, atividades de promocao do autocuidado e
da sociabilidade, atividades de capacitacdao profissional, promocao da
aprendizagem, formacdo e atividades praticas inclusivas), estratégias de
acompanhamento familiar, articulagdo de rede de atencdo a saude (SUS) da
assisténcia social (SUAS) e reinsercdo social;

VII) Critérios e procedimentos adotados em cada modalidade de desligamento da

entidade;
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CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

VIII) Atribuigdes da equipe;

IX) Normas e rotinas da entidade.

5.3. As CTs deverdo assegurar, a todos os sujeitos acolhidos, no minimo um
atendimento semanal realizado por profissional de psicologia ou servigo social, ou
ambos, seja na modalidade individual ou grupal.

5.4. Pessoa Juridica cuja atividade principal é o modelo terapéutico de atencdao em
regime residencial e transitério, mediante a adesdo e permanéncia
voluntaria/involuntaria de pessoas com problemas associados ao uso, abuso ou
dependéncia de substancia psicoativa em decorréncia do alcool e de outras drogas,
acolhidas em um ambiente protegido, técnicas eticamente orientadas, com o
objetivo de promover o desenvolvimento pessoal e social, por meio da promogao da
abstinéncia e reinsercdo social, buscando a melhora geral na qualidade de vida do
individuo.

5.5. A contratada deve manter recursos humanos em periodo integral, em ndmero
compativel com as atividades desenvolvidas.

5.6. A CONTRATADA devera disponibilizar quartos separados por alas (masculino e
feminino).

5.7. O tratamento disponibilizado devera atender as necessidades dos dependentes
guimicos.

5.8. A CONTRATADA ficara responsavel pela recepcao dos pacientes a partir do
momento de desembarque dos mesmos, devendo auxilid-los, recepciona-los e
aloca-los em suas dependéncias.

5.9. Os pacientes deverdao ser recepcionados e informados sobre os servigos
ofertados pela CONTRATADA, seguidos do atendimento individual para cadastro,
identificacdo, com atendimento médico ambulatorial multidisciplinar, cabendo a
CONTRATADA verificar e providenciar o plano de cuidado de cada paciente.

5.10. As vagas serao ocupadas conforme a demanda/necessidade solicitada pelo
gestor municipal, sendo distribuida conforme perfil e avaliacdo do adicto realizado
pela equipe multidisciplinar, conforme disponibilidade da vaga nas instituicdes.
5.11. Ndo podera ser exigido qualquer tipo de contrapartida financeira ou em bens
da pessoa acolhida e/ou de seus familiares, quando amparados pelas vagas deste
instrumento administrativo.

5.12. Cada pessoa com transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de
substancias psicoativas, podera ser acolhida pelas entidades parceiras, pelo prazo
maximo de até 12 (doze) meses, seguindo os critérios das vagas sociais e

encaminhamento realizado pelos municipios.
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
5.13. As Comunidades Terapéuticas credenciadas que disponibilizarem vagas para

pessoas idosas, adolescentes, pessoas com deficiéncias ou com mobilidades
reduzidas, deverdo estar adequadas com medidas de acessibilidade, conforme é
previsto nos estatutos e conselhos que os protegem.

5.14. A CONTRATANTE podera realizar visitas periddicas nas instalacbes fisicas da
CONTRATADA a fim de fiscalizar a execugao dos servigos contratados.

5.15. ALIMENTACAO - a Contratada deverd fornecer as 06 (seis) refeicdes
principais, sob orientagdao de nutricionista e de acordo com os padrdes de higiene e
salde normatizados pela Divisdo da Vigilancia Sanitaria do Municipio de enderego
da contratada.

5.15.1. A CONTRATADA devera servir café da manha, lanche da manha, almogo,
lanche da tarde, jantar e ceia, com cardapios variados sob orientacdo de
nutricionista.

5.15.2. A CONTRATADA fica desobrigada a fornecer complementos vitaminicos, e

medicamentos de uso continuo ja utilizados pelo abrigado.

6. OBRIGACOES DAS PARTES

6.1. A CONTRATANTE FICA OBRIGADA A:

6.1.1. Efetuar os pagamentos na forma ajustada.

6.1.2. Fornecer e colocar a disposicao da Contratada todas as informagdes que se
fizerem necessarias a execugao dos servigos contratados.

6.1.3. Comunicar imediatamente a CONTRATADA qualquer irregularidade com o
objeto contratado.

6.1.4. Fiscalizar a realizagdao do servigo contratado.

6.2. A CONTRATADA FICA OBRIGADA A:

6.2.1. Prestar os servigos na forma ajustada, atendendo as diretrizes emanadas do
responsavel competente da contratante, no tocante a organizagao e realizacdo dos
servicos em causa, cumprindo as normas e protocolos de atendimento do CONIMS.
6.2.2. Atender as exigéncias previstas na RDC n° 29, de 30 de junho de 2011, da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, que dispGe sobre os requisitos de
seguranca sanitaria para o funcionamento de instituices que prestam servigos de
atengdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso de substéncias psicoativas.
6.2.3. Possuir e cumprir seu projeto terapéutico, que também devera conter as
normas e rotinas da entidade, tal como apresentado no momento do

credenciamento da CT.
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6.2.4. ModificacOes e atualizacdes no projeto terapéutico deverdo ser submetidas

ao Contratante para aprovagao.

6.2.5. A entidade ndo poderd, em nenhuma hipotese, receber acolhido sem se
certificar das condicdes de salude do mesmo.

6.2.6. O municipio de origem do paciente, deve encaminhar juntamente com a
autorizacao de internagdo a avaliagao diagndstica dos testes rapidos de HIV, Sifilis,
Hepatites B e C para detectar doengas e infecgGes transmissiveis para que ndo
coloque em risco a saude dos demais acolhidos, juntamente com a autorizacdo de
internacao.

6.2.7. Caso sejam identificadas condigdes de salde ou comorbidades que tornem o
acompanhamento do acolhido incompativel com o servico prestado pela CT, esta
devera realizar a comunicagdo e os encaminhamentos pertinentes a rede de saude
mental dos municipios.

6.2.8. Construir o Plano Individual de Atendimento - PIA, em consonancia com o
Projeto Terapéutico da entidade e em continuidade ao planejamento terapéutico
iniciado pela rede de saude (publica ou privada). O PIA devera necessariamente
conter as seguintes informacdes:

a) Dados pessoais do acolhido;

b) Resultado da avaliacdo da equipe técnica multidisciplinar;

c) Os objetivos declarados pelo acolhido;

d) A previsao de atividades de integracao social ou capacitacao profissional;

e) Atividades de integracdo e apoio a familia;

f) Formas de participacao da familia para efetivo cumprimento do plano individual;
g) Designacdao da modalidade terapéutica mais adequada para o cumprimento do
previsto no plano;

h) Medidas especificas de atengdo a saude do acolhido, de acordo com suas
necessidades;

i) Historico de acompanhamento psicossocial, incluindo eventuais internagoes,
acolhimentos e outras formas de tratamento;

j) Descricdo de qual (is) a (s) substancia(s) psicoativa(s) de que faz uso o acolhido
€ 0 seu padrao de uso;

k) Planejamento da alta e efetivagao da reinsercdo social.

6.2.9. O PIA devera ser elaborado no prazo de até 15 (quinze) dias da data do
ingresso no atendimento e atualizado com frequéncia minima bimestral, por

iniciativa da entidade ou a pedido do acolhido, ficando o documento sempre a sua
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disposicdo para consulta, bem como das autoridades competentes para fins de

fiscalizacao.

6.2.10. O acolhido e seu familiar ou pessoa por ele indicada deverao participar na
construgdo e no cumprimento do PIA, tendo como principios norteadores do
acolhimento o protagonismo do acolhido, o respeito e o didlogo.

6.2.11. O PIA devera ser elaborado a partir do processo de acolhimento contendo
as pactuacbes do tratamento e tera carater SIGILOSO.

6.2.12. Todo usuario acolhido em CT deve possuir prontudrio individual, no qual
constara registro de todas as intervencgdes realizadas por todos os profissionais da
CT, organizadas cronologicamente.

6.2.13. Deve constar dos prontuarios individuais:

a) O PIA e suas atualizagoes;

b) Documentos formulados no municipio e encaminhados a CT referentes ao
sujeito;

c) Informagdes sobre a participacao do sujeito nas atividades desenvolvidas na/pela
CT;

d) Registros sobre atendimentos e intervencbes realizadas por quaisquer
profissionais da equipe;

e) Eventuais intercorréncias que ocorrerem durante o periodo de acolhimento,
inclusive de saude e questbes dentro da CT;

f) Dados sobre acompanhamento familiar;

g) Evolucao do tratamento em curso;

h) Todos o0s encaminhamentos realizados e recebidos da rede de saulde,
socioassistencial e demais 6rgdos e politicas setoriais;

i) Relatérios emitidos e/ou recebidos pela equipe técnica da CT;

j) Registros de contatos, relatorios, informacGes obtidas junto a rede de saude
publica/SUS e/ou privada, socioassistencial e demais 6rgdos e politicas setoriais;

k) Acbdes de reinsercao social planejadas e executados, incluindo atividades de
educacdo, formacdo profissional, fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios, e cidadania;

I) Planejamento da alta e efetivagao da reinsergao social.

6.2.14. O prontuario individual é sigiloso.
6.2.15. A entidade devera fornecer prontudrio quando solicitado pelo sujeito
acolhido, ou seu representante legal, quando requisitado mediante ordem judicial e

nas hipéteses do Art. 7° da Lei Geral de protecdo de Dados
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6.2.16. O Projeto Terapéutico da entidade devera incluir a realizacdo, dentre

outras, das seguintes atividades terapéuticas:

a) Atividades recreativas;

b) Atividades que promovam o a espiritualidade;

c) Atividades que visem a promocdo do autocuidado e da sociabilidade;

d) Atividades de capacitacao, promocdo da aprendizagem, formacao e atividades
praticas inclusivas; e

e) Atividades/acdes que promovam reinsercdo social.

6.2.17. Informar, de modo claro, os critérios de admissdo, permanéncia e saida,
bem como o Projeto Terapéutico da entidade, que devem receber a anuéncia
prévia, por escrito, do acolhido.

6.2.18. Garantir a participacdo da familia (respeitando-se os inumeros formatos
contemporaneos de familia existentes) ou de pessoa indicada pelo acolhido no
processo de acolhimento, bem como nas acdes de preparacao para a reinsercao
social.

6.2.19. Comunicar cada acolhimento e cada desligamento a unidade de saude e
aos equipamentos de protecdo social do territério da entidade, no prazo de até 05
(cinco) dias do respectivo acolhimento ou desligamento, com o devido protocolo de
recebimento.

6.2.20. Oferecer espaco comunitario e de atendimento individual, com
acompanhamento e suporte de equipe da entidade.

6.2.21. Incentivar, desde o inicio do acolhimento, o fortalecimento do vinculo
familiar e social, com estimulo a visita de familiares, bem como acesso aos meios
de comunicacao que permitam contato com estes.

6.2.22. Nortear suas acles e a qualidade de seus servigos com base nos principios
de direitos humanos e de humanizagao do cuidado.

6.2.23. Ndo praticar ou permitir acbes de contencdo fisica/mecanica,
medicamentosa, isolamento ou restricdo a liberdade da pessoa acolhida.

6.2.24. Manter os ambientes de uso dos acolhidos livres de trancas, chaves ou
grades, admitindo-se apenas travamento simples, assegurada a entidade
contratada a adocao de medidas visando a seguranga patrimonial dos seus bens e
pessoal dos funcionarios e acolhidos contra violéncia externa.

6.2.25. Ndo praticar ou permitir castigos fisicos, psicolégicos ou morais, nem a
utilizacdo de expressdes estigmatizantes ou depreciativas com os acolhidos ou

familiares.
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6.2.26. N3o submeter os acolhidos a atividades forcadas ou exaustivas, sujeitando-

os a condicOes degradantes.

6.2.27. Informar imediatamente aos familiares ou pessoas previamente indicadas
pelo acolhido e comunicar, no prazo de até vinte e quatro horas, as unidades de
referéncia de salde e de assisténcia social (além da Contratante), intercorréncia
grave ou falecimento da pessoa acolhida.

6.2.28. Observar as normas de seguranca sanitaria, de instalagbes prediais e de
acessibilidade, além de manter atualizadas as licengas e os alvaras emitidos pelas
autoridades competentes.

6.2.29. Fornecer 06 (seis) refeicdes diarias aos acolhidos de acordo com as
orientagbes e cardapio prescrito por nutricionista da Contratada.

6.2.30. Todo o alimento devera ser acondicionado em local adequado e exclusivo
para este fim.

6.2.31. Manter a CT em condicdes de higiene e com alojamentos adequados nos
moldes da RDC 29/11 (ANVISA).

6.2.32. Informar a pessoa acolhida e/ou responsavel, as normas da entidade, bem
como o carater gratuito do servico prestado.

6.2.33. Fornecer aos acolhidos, gratuitamente, produtos de higiene pessoal, nos
casos em que o acolhido ndao possuir.

6.2.34. Articular junto a unidade de referéncia de saude do territério onde a CT se
localiza, a atencdo e o cuidado com as necessidades de saude do acolhido.

6.2.35. Articular junto a rede de protecdo social (SUAS) para atendimento e
acompanhamento das familias dos acolhidos, quando do seu ingresso, durante sua
permanéncia na instituicdo e, também, apds o desligamento da entidade.

6.2.36. Promover, com o apoio da rede de atencdo a saude local de atencgao
primaria a saude, além das agdes de prevencdo relativas ao uso de drogas,
também os referentes as infeccGes/doencgas transmissiveis, como virus HIV, sifilis,
hepatites e tuberculose.

6.2.37. Promover, anualmente, acdes de capacitacdo dos membros da equipe que
atuam na entidade, mantendo o registro, sendo que, pelo menos uma agao de
capacitacdo dos membros da equipe devera ser voltada para a tematica de cuidado,
reinsergcdo, prevencao ou tratamento dos dependentes de drogas.

6.2.38. Manter recursos humanos em periodo integral, em nimero compativel com
0 quantitativo total de acolhidos e das atividades desenvolvidas.

6.2.39. Manter equipe multidisciplinar em numero compativel com o quantitativo

de vagas, pessoas acolhidas e com as atividades desenvolvidas com no minimo 02
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(dois) profissionais com diferentes graduacdes, com comprovada experiéncia

profissional na area de dependéncia quimica, sendo que um profissional devera ser
definido como responsavel técnico e outro profissional devera ser definido como
responsavel técnico substituto.

6.2.40. Garantir que o responsavel técnico exerga o controle sobre a medicagdo e
seu armazenamento adequado.

6.2.41. Garantir como direitos da pessoa acolhida (sem Onus financeiro ao
mesmo):

a) Interrupgao do acolhimento a qualquer momento;

b) Participagdo na elaboracdo do PIA, em conjunto com a familia ou pessoa
indicada pelo acolhido, e em consonancia com o Projeto Terapéutico da entidade;

c) Acesso a assisténcia integral a saude, incluindo a busca de atendimento junto ao
Sistema Unico de Salude, quando necessario;

d) Visitacdo de familiares e amigos, respeitando-se os inumeros formatos
contemporaneos de familia existentes;

e) Acesso aos meios de comunicagdao que permitam contato com familiares durante
o acolhimento;

f) Privacidade, inclusive no tocante ao uso de vestuario, corte de cabelo e objetos
pessoais proprios observados as regras sociais de convivéncia;

g) Respeito a orientacdo religiosa do acolhido, sem impor e sem cercear a
participacdo em qualquer tipo de atividade religiosa realizada no interior da
comunidade durante o periodo de acolhimento.

6.2.42. Tratar de forma equanime sem discriminacdo de género, credo, classe,
raca/etnia e orientacdao sexual as pessoas com problemas relativos ao uso de
substancias psicoativas, visando a absoluta observancia da dignidade da pessoa
humana, o que enseja agdes diretas de promocdo e garantia dos direitos humanos.

6.2.43. Manter a CT em conformidade com os critérios de acessibilidade impostos
pelas leis e normativas vigentes.

6.2.44. Permitir fiscalizagdo pelo CONTRATANTE, nos servigos contratados,
independente de agendamento prévio.

6.2.45. Providenciar a imediata correcdo das divergéncias apontadas pela
CONTRATANTE quanto a execugdo dos servicos contratados.

6.2.46. Atender aos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais decorrentes da
execugao do presente Contrato.

6.2.47. A Contratada deverda manter durante toda a vigéncia contratual,

compatibilidade com as obrigagdes assumidas assim como todas as condigOes de
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habilitacdo e qualificagdo, inclusive: Fundo de Garantia por Tempo de Servico

(FGTS), Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas e Certiddo de Quitagdo de

Tributos e Contribuicdes Federais.

6.2.48. Executar diretamente o contrato, nao transferindo a terceiros, por qualquer
forma, mesmo parcialmente, o Contrato, nem subcontratar quaisquer das
prestagdes a que esta obrigada.

6.2.49. Comunicar, com antecedéncia até o dia 10 (dez) de cada més as
impossibilidades de atendimento, salvo as motivadas por forga maior, que serao
justificadas, para que sejam feitas as devidas adequacgbes nas diarias.

6.2.50. Informar o contratante por escrito de eventual alteracdo de sua razao
social ou de seu controle acionario e de mudanga em sua diretoria, contrato ou
estatuto, enviando ao Contratante, no prazo de 60 (sessenta) dias, contados a
partir da data do registro da alteracdo, encaminhar a Certiddo da Junta Comercial
ou do Cartorio de Registro de Pessoas Juridicas.

6.2.51. Responsabilizar-se por responder eventuais oficios recebidos pelo CONIMS
dos 6rgdos de controle e solicitacdo de informacoes.

6.2.52. Informar ao CONIMS qualquer alteracdao do profissional indicado, sendo
que, no caso da descontinuidade da prestacdo do servico por algum profissional da
contratada, esta deverd indicar o novo profissional antes da cessacdo da prestacdo
com o profissional atual.

6.2.53. Ofertar aos usuarios um espaco ou edificacdo acessivel, ou seja, projetada
e executada de acordo com as exigéncias legais e com o estabelecido nas Normas
Brasileiras (NBRs) da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT),
subentendendo-se pelo documento da “Licenca Sanitaria e Localizacdo” que por

meio destes documentos esta sendo cumprido as exigéncias de acessibilidade

7. VIGENCIA, VALOR E REAJUSTE

7.1. A vigéncia do contrato sera de 12 meses, contados a partir da assinatura ou do
inicio da execugdo dos servigos, podendo ser prorrogada por Termo Aditivo
ajustado entre as partes.

7.2. A remuneracao pela prestagdo dos servicos serd de acordo com o quadro de
valores constantes no ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA.

7.3. Fica vedado o pagamento de qualquer sobretaxa em relagdo aos valores

propostos.
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7.4. Os valores do credenciamento poderdo ser reajustados, desde que reflita a

realidade mercadoldgica, devendo ser comprovada mediante pesquisa de precgos, o

gual podera ser apreciado em Assembleia.

8. FATURAMENTO

8.1. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no 1° dia do
més e vai até o ultimo dia do més relativo a competéncia.

8.2. A contratada devera emitir relatério de forma segregada por paciente e
municipio, conforme ANEXO V, encaminhando-o ao respectivo municipio tomador
do servico.

8.3. Os servicos efetivamente prestados pela Contratada, serdo conferidos e
apresentados pelo municipio em relatério detalhado, o qual deverda conter a
assinatura do Secretdrio de Salde ou pessoa por ele indicada e a assinatura da
contratada, atestando a concordancia com a producdo efetivada.

8.4. O controle dos valores referentes aos acolhimentos realizados mensalmente é
de responsabilidade de cada municipio.

8.5. Esses relatério(s) devera(do) ser encaminhado(s) pelo(s) municipio(s) ao setor
de Controladoria de Execucbes do CONIMS, para conferéncia dos valores
apresentados para fins de faturamento, respeitando o limite para entrega de até 03
(trés) dias posterior a data relativa ao fechamento.

8.6. O relatdrio de producdo devera ser encaminhado em formato digital ao Setor

de Controladoria de Execucbes para o e-mail faturamento@conims.com.br.

8.7. Constatados erros, divergéncias ou outras irregularidades no fechamento do
faturamento, devera o municipio informar por escrito o Setor responsavel, para fins
de analise e verificacdo, sendo que, depois de apurada a divergéncia/irregularidade
ou erro, o valor sera incluido no pagamento da fatura seguinte, ou rejeitado

mediante comunicagdo escrita ao municipio e ao prestador.

9. DOTACAO ORCAMENTARIA
9.1. As despesas correrdo por conta da dotagdo orgcamentaria n.°
02.001.10.302.0002.2.002.3.3.90.39.00.00.00.00 - Fonte 076.

10. EMISSAO DA NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE SERVICOS

10.1. A Contratada deverd emitir Nota Fiscal de Servigos, ao CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CNPJ: 00.136.858/0001-88 - Rua Afonso Pena, n.°
1902, Bairro Anchieta, Pato Branco/PR. CEP: 85.501-530 - Inscricao Estadual:
Isenta - Inscrigao Municipal: 247858.
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10.2. A Nota Fiscal de Servicos devera ser emitida detalhando a competéncia e os

itens conforme faturamento.
10.3. No caso de Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e deve-se cadastrar o e-

mail: contabilidade@conims.com.br para envio automatico no ato de sua emissdo.

10.4. As retengdes efetuadas na Nota Fiscal sao de responsabilidade da emitente,
cabendo ao CONIMS apenas a conferéncia.
10.5. Em caso de erros na emissdao da Nota Fiscal de Servigos a mesma devera ser

substituida ou anulada, conforme o caso, em no maximo 24 horas de sua emissao.

11. VENCIMENTO E PAGAMENTO

11.1. O vencimento se dara no dia 30 (trinta) do més posterior relativos a
competéncia dos servigos prestados.

11.2. O pagamento ocorrerd até seu vencimento, em moeda corrente nacional, na
conta corrente PESSOA JURIDICA NO MESMO CNPJ CONTRATADO. No decorrer do
processo, caso seja necessaria alteracdo de banco, agéncia e/ou conta corrente
devera ser solicitado através de Oficio ao Setor de Tesouraria deste CONIMS.

11.3. O pagamento ndo sera realizado através de boleto bancario.

11.4. Ndo poderda ser cobrado qualquer tipo de despesa sendo Unica e
exclusivamente o valor dos servicos contratados e recebidos pela Comissdo de
Recebimento de Bens e Servigos deste CONIMS.

11.5. Em caso de Processo Administrativo, o CONIMS podera deduzir o valor de
multas impostas do saldo a pagar.

11.6. Quando inadimplente, o pagamento serda monetariamente atualizado, a partir
do dia de seu vencimento e até o de sua liquidagdo, segundo os mesmos critérios
adotados para a atualizacdo de obrigagoes tributarias da entidade, de acordo com o
IPCA acumulado no periodo, e juros moratérios, a razdao de 0,5% (meio por cento)
ao més, calculados “pro rata tempore” em relacdo ao atraso verificado vigente na
data de seu pagamento. Mediante aplicagdo das seguintes formulas:
I=(TX/100)/ 365

EM =1Ix N x VP

Onde:

I = Indice de atualizacéo financeira;

TX = Percentual da taxa de juros de mora anual;

EM = Encargos moratorios;

N = N. de dias entre a data prevista para pagamento e a do efetivo pagamento;

VP = Valor da parcela em atraso.
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11.7. A contratada devera manter a regularidade fiscal, por meio das Certiddes: de

Regularidade do FGTS - CRF, de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e

a Divida Ativa da Unido e Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, e caso
constatado a auséncia de emissdao de alguma destas, a mesma sera notificada para
regularizagdo, caso ndo seja solucionado, o contrato sera interrompido, ressalvado

o direito dos servicos ja prestados.

12. SUBCONTRATACAO

12.1. O Contrato de Prestacdo de Servigos ndo podera ser objeto de cessao,
transferéncia, subcontratacdo no todo ou em parte, ndo podendo a Contratada se
valer deste para vincular terceiros a presente contratagdo, sob pena de imediata
rescisao/descredenciamento e aplicacdo das sangdes previstas pela Lei n©
14.133/2021 de Licitagbes e Contratos Administrativos.

13. SANCOES

13.1. Quando a Contratada ndo cumprir com as obrigacdes contratuais assumidas
ou com os preceitos legais, serdo aplicadas as seguintes sangbes, cumulativas ou
ndo, apds a apuracao de responsabilidade em devido processo e conforme o caso:
13.1.1. Adverténcia.

13.1.2. Multa de no minimo R$ 1.500,00 ou no maximo 2% (dois por cento) sobre
o valor global do contrato, conforme a gravidade do caso.

13.1.3. Impedimento de licitar e contratar com o CONIMS, por prazo nao superior
a 3 (trés) anos.

13.1.4. Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a administragao,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida a reabilitagdo, perante o CONIMS, que ocorrerd sempre que o faltoso
ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da
sancgdo aplicada.

13.2. Considera-se infracdo contratual:

a) Os servicos que estiverem em desacordo com as especificacdes contidas no
contrato ou em descumprimento com uma das clausulas.

b) Se houver rescisdao por culpa ou requerimento da Contratada sem causa
justificada ou amparo legal.

13.3. Sem prejuizo da multa estabelecida pela Contratante, a Contratada
respondera pelas perdas e danos causados ao paciente, ao CONIMS e a terceiros a

eles vinculados, decorrentes de conduta (agao ou omissdo) dolosa ou culposa, ou
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de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus empregados,

profissionais, prepostos, ou autobnomos devidamente autorizados pelo credenciado,
0S quais serao mensurados caso a caso.

13.4. Caso a Contratada ndo venha a recolher a multa devida dentro do prazo
determinado, a mesma sera descontada do valor das parcelas de pagamento
vincendas, garantindo a esta o pleno direito de defesa.

13.5. O contratado serd responsabilizado administrativamente pelas infragdes que
cometer de acordo com o rol estabelecido no Art. 155 da Lei de Licitagdes e
Contratos Administrativos n® 14.133/2021.

14. RESCISAO/DESCREDENCIAMENTO

14.1. DESCREDENCIAMENTO VOLUNTARIO POR QUALQUER DAS PARTES
14.1.1. Para efetuar a rescisdo/descredenciamento a contratada deverd enviar
solicitacdo formal de descredenciamento enderecado ao CONIMS via e-mail, com
um prazo de antecedéncia de 60 (sessenta) dias.

14.1.2. A rescisdo/descredenciamento contratual poderd ser solicitada também
pelo CONIMS, o qual deverad demonstrar que ela nao resulta em prejuizo a

Administracdo Publica e por interesse publico e economicidade.

15. DESCREDENCIAMENTO INVOLUNTARIO

15.1. O CONIMS podera rescindir o contrato, unilateralmente, e consequentemente
descredenciar a Contratada, mediante comunicacdo escrita, assegurando o
contraditério e ampla defesa, sem que, por isso, seja obrigada a suportar 6nus de
indenizacdo, multa ou pagamento extra, a qualquer titulo, se a Contratada:

15.1.1. Deixar de executar o servico na forma e nos prazos estipulados no Edital
de Chamamento, ou infringir qualquer disposicao do Contrato, na forma do Art. 155
da Lei n® 14.133/2021 de Licitacbes e Contratos, com as consequéncias previstas
no Art. 156 da referida Lei.

15.1.2. Recusar-se a receber ou cumprir instrugdes para melhor execucao e/ou
fornecimento do servigo.

15.1.3. Verificada qualquer infragdao do contrato por parte da Contratada;

15.1.4. Quando houver a existéncia de reclamacdo por escrito, garantido o
contraditorio e ampla defesa a contratada;

15.1.5. Proceder a eventual cobranca de qualquer valor excedente dos pacientes

OU seus responsaveis.
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15.1.6. A rescisdo unilateral do contrato podera também ocorrer, mediante

autorizacdo da autoridade competente, reduzida a termo no processo licitatorio,

quando comprovada a conveniéncia para a Administragao.

16. DA FRAUDE E DA CORRUPCAO

16.1. O contratado deve observar e fazer observar, por seus fornecedores e
subcontratados, se admitida subcontratacdo, o mais alto padrdao de ética durante
todo o processo de contratagdao e de execucao do objeto contratual.

16.2. Para os propositos desta clausula, definem-se as seguintes praticas:

a) pratica corrupta: oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente,
qualquer vantagem com o objetivo de influenciar a acdo de servidor publico no
processo de contratagdo ou na execugao de contrato;

b) pratica fraudulenta: a falsificacdo ou omissdo dos fatos, com o objetivo de
influenciar o processo de contratacao ou de execugao de contrato;

c) pratica colusiva: esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais
participantes, com ou sem o conhecimento de representantes ou prepostos do
orgdo licitador, visando estabelecer precos em niveis artificiais € ndo-competitivos;
d) pratica coercitiva: causar dano ou ameacgar causar dano, direta ou
indiretamente, as pessoas ou sua propriedade, visando influenciar sua participagao
em um processo de contratacao ou afetar a execucao do contrato;

e) pratica obstrutiva:

(i) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspecdes ou fazer declaragoes
falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o objetivo de
impedir materialmente a apuracdo de alegacbes de pratica prevista, deste Edital;
(ii) atos cuja intencdo seja impedir materialmente o exercicio do direito de o
organismo financeiro multilateral promover inspegao.

16.3. Na hipdtese de financiamento, parcial ou integral, por organismo financeiro
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, este organismo impora sangdo
sobre uma empresa ou pessoa fisica, inclusive declarando-a inelegivel,
indefinidamente ou por prazo determinado, para a outorga de contratos financiados
pelo organismo se, em qualquer momento, constatar o envolvimento da empresa,
diretamente ou por meio de um agente, em praticas corruptas, fraudulentas,
colusivas, coercitivas ou obstrutivas ao participar da licitacdao ou da execugdao um
contrato financiado pelo organismo.

16.4. Considerando os propositos das clausulas acima, o participante, como

condicdo para a contratacdo, devera concordar e autorizar que, na hipotese de o
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contrato vir a ser financiado, em parte ou integralmente, por organismo financeiro

multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, permitird que o organismo
financeiro e/ou pessoas por ele formalmente indicadas possam inspecionar o local
de execugao do contrato e todos os documentos, contas e registros relacionados a

licitagdo e a execugdo do contrato.

17. DO TRATAMENTO DE DADOS

17.1. Ao assinar o instrumento de contratacdo, o Contratado se declara ciente que,
por exigéncia dos 6rgdos de controle externo, da Lei n® 12.527/2011 - Lei de
Acesso a Informagdo - e da Resolugdo CONIMS n© 155/2021, a integra do processo
de Inexigibilidade do qual originou o presente contrato sera disponibilizada no
Portal da Transparéncia do CONIMS, que realiza o tratamento de dados pessoais
pertinentes a qualificagdo juridica, econdmico-financeira, tributaria e técnica
descritas no Edital, para uso exclusivo as finalidades legais e institucionais,
conforme disposto na Lei n° 13.709/2018 - Lei Geral de Protecdo de Dados
Pessoais (LGPD) e no Decreto n© 10.046/2019.

17.2. Na execucao do objeto contratado, a Contratada se responsabiliza pelo uso
regular de dados de pacientes para uso exclusivo das finalidades do CONIMS, sob

pena de sofrer as sangdes legais
18. FORO

18.1. Fica eleito o foro da cidade de Pato Branco, Estado do Parand, como

competente para dirimir todas as questdes decorrentes do credenciamento

Pato Branco/PR, 01 de novembro de 2022.

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
COORDENADOR DE LICITAGAO E CONTRATOS
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Assinantes

v/ MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
Assinou em 03/11/2022 as 09:45:29 com o certificado avan¢ado da Betha Sistemas

Eu, MARCOS JOSE BRAMDOLI DE LIMA, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere
aos tipos de assinaturas consideradas como vdlidas para o prética de atos e interacdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

X8G 438 R60O KOJ



ESTADO DO PARANA Inexigibilidade de licitagio

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 177/2022

CNPJ: 00.136.858/0001-88 Telefone: (46) 3313-3550

Enderego: RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA Numero Processo: 255/2022
CEP: 85501-530 - Pato Branco Data do Processo: 01/11/2022

| Pagina: 1/1 |
OBJETO DO PROCESSO

CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A
PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS

ATA DE REUNIAO DE JULGAMENTO DE PROPOSTAS INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO
177/2022

Data e Hora da Sessao: 01/11/2022 16:30

Reuniram-se os membros da Comissao de Licitagado, designada pela(o) Portaria/Decreto N° 106/2022, para analise e julgamento
da documentagao e propostas recebidas para fornecimento e/ou execugdo dos itens descritos no Processo Licitatério N° 255/2022 na
modalidade de Inexigibilidade de licitagdo. Logo apds analise, a comissao emitiu o parecer, conforme segue abaixo:

PARECER DA COMISSAO

Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 74, inciso IV da Lei n. °© 14.133/2021 devido aos
valores da tabela oriunda do processo de Chamamento Publico n. °© 004/2022 promovido pelo CONIMS, publicada em 29 de setembro de
2022.

A proponente interessada atendeu todas as exigéncias estabelecidas no Edital do processo de Chamamento Publico n. °© 004/2022.

Participante: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA

ltem Especificacao Qtd. Unidade Marca Valor Unitéario Valor Total

1 SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, ALIMENTACAO E 600000  UND 140,00 84.000.00
TRANSPORTE ~ AOS  PACIENTES E  ACOMPANHANTES
PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS.
2 SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, ALIMENTACAO E 43000 UND 283,00 13.584.00
TRANSPORTE AOS PACIENTES E  ACOMPANHANTES
PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS.
Total do Participante: 97.584,00

Total Geral: 97.584,00

Nada mais havendo a tratar, foi encerrada a reunido de julgamento, da qual foi assinada pelos membros da Comisséao de Licitacéo.

Pato Branco, 01 de novembro de 2022

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
PRESIDENTE

Lhuanna Gabriela Vardanega Perico
MEMBRO

GENECI RODRIGUES CHAVES
MEMBRO
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Data de criacdo do documento: 03/11/2022 as 08:43:24
Assinantes

v/ MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
Assinou em 03/11/2022 &s 09:45:30 com o certificado avan¢ado da Betha Sistemnas

Eu, MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere
aos tipos de assinaturas consideradas como vdlidas para o prética de atos e interacdes pelos Entes Pdblicos.

v/ Lhuanna Gabriela Vardanega Périco

Assinou em 03/11/2022 &s 09:49:30 com o CPF 07973492941, em nome de LHUANNA GABRIELA
VARDANEGA PERICO

Eu, Lhuonna Gabriela Varddnega Périco, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se
refere aos tipos de assinaturas consideradas como validas para a pratica de atos e interagdes pelos Entes
Publicos.

v/ GENECI RODRIGUES CHAVES
Assinou em 04/11/2022 &s 11:29:16 com o certificado avangado da Betha Sistemas

Eu, GENECI RODRIGUES CHAVES, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no gue se refere aos
tipos de assinaturas consideradas como validas para o pratica de atos e interagdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

PNJ LY9 LEZ Q45
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Pato Branco/PR, 03 de novembro de 2022.

Solicitacao Parecer Juridico 430/2022

O Setor de Licitagdoes e Contratos do CONIMS SOLICITA a Assessoria Juridica:

PARECER JURIDICO para dar continuidade ao PROCESSO N© 255/2022 - INEXIGIBILIDADE DE
LICITAGAO N° 177/2022 - que tem por Objeto CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES
TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM
TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA
DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS.

Setor de Licitagao
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS
RUA AFONSO PENA N° 1902, ANCHIETA, CEP 85.501.530.
PATO BRANCO — PARANA

PARECER JURIDICO INICIAL n2 543/2022
PROCESSO 255/2022 — INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 177/2022

| - EMENTA

Direito administrativo. Contratacdo. Inexigibilidade de Licitacdo. Contratacdo de comunidades
terapéuticas, para fins de prestar servigos de acolhimento a pessoas com transtornos decorrentes
de uso, abuso ou dependéncia de substancia psicoativa aos pacientes dos Municipios consorciados.
— Edital n2 04/2022.

[I- DOS FATOS

Trata o presente de consulta elaborada pelo Setor de licitages, que requer a elaboracdo de parecer
juridico relativo a regularidade do processo de inexigibilidade de licitacdo, visando a contratacdo de
CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA, para contratagdo de
comunidades terapéuticas, para fins de prestar servicos de acolhimento a pessoas com transtornos
decorrentes de uso, abuso ou dependéncia de substancia psicoativa aos pacientes dos Municipios
consorciados.

l1- RELATORIO
Versam os presentes autos sobre a inexigibilidade de licitacdo n° 166/2022. Constam desse processo
administrativo, dentre outros, os seguintes documentos:

01) Solicitacdo de contratacdo de servicos — evento 02

03) Parecer Contdbil — evento 03

04) Autorizagdo para abertura de processo administrativo de licitagdo — evento 04
05) Ato de Consorcio — evento 05

07) Justificativa e Termo de referéncia — evento 07

)

)

)

)
06) documentos da empresa — evento 06

)
08) Ata de Reunido de Abertura e Julgamento de Processo Licitatdrio — evento 08
)

09) Solicitagao de Parecer Juridico — evento 10.
E o relatério.

IV— DO PARECER
Os autos vieram a analise desse 6rgdo juridico com vistas ao exame da regularidade do ato de
inexigibilidade de licitacdo.

Oportuno ressaltar, inicialmente, que o presente exame considera exclusivamente os elementos
constantes nos autos do processo administrativo em andlise, e tem natureza estritamente juridica,

Rua Afonso Pena, 1902, - Pato Branco/PR — CEP: 85.501-530 — Telefone: (46) 3313-3550
www.conims.com.br- C.N.P.J.: 00.136.858/0001-88
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sem imiscuir-se na conveniéncia e na oportunidade dos atos administrativos praticados pelo
CONIMS.

Trata-se de pedido de Credenciamento de comunidades terapéuticas, para fins de prestar servicos
de acolhimento a pessoas com transtornos decorrentes de uso, abuso ou dependéncia de substancia
psicoativa aos pacientes dos Municipios consorciados- Edital de Chamamento Publico n2 04/2022,
regido pela Lei 14133/2021, com os motivos e justificativas ali constantes.

Como insito as contratacdes pela via do credenciamento, cabe destacar o entendimento reiterado
do Tribunal de Contas do Estado do Parand (TCE/PR), especialmente no Acérddo 1721/22 e
1467/2016, a contratacdo pela via do credenciamento somente pode se concretizar se tiver carater
complementar, ou seja, se se prestar para atender a necessidade cuja satisfacdo ndo seja possivel
pela via prépria do CONIMS. Tal anélise deve ser realizada pela autoridade competente (gestor do
CONIMS).

A contratacdo direta, por inexigibilidade, encontra amparo na Lei Federal 14.133/2021, adotada em
sua integralidade, em especial nos seguintes artigos:

“Art. 62 Para os fins desta Lei, consideram-se:
(--)
XLIII - credenciamento: processo administrativo de chamamento publico em que a Administragdo
Publica convoca interessados em prestar servigos ou fornecer bens para que, preenchidos os requisitos
necessdrios, se credenciem no orgdo ou na entidade para executar o objeto quando convocados;
(.-)
Art. 78. Sdo procedimentos auxiliares das licitagdes e das contratagdes regidas por esta Lei:
| - credenciamento;
(.-)
§ 12 Os procedimentos auxiliares de que trata o caput deste artigo obedecerdo a critérios claros e
objetivos definidos em requlamento.
(...)

Do Credenciamento
Art. 79. O credenciamento poderd ser usado nas seguintes hipdteses de contratacdo:
| - paralela e ndo excludente: caso em que é vidvel e vantajosa para a Administragdo a realizagéo de
contratagées simultdneas em condicbes padronizadas;
(...)
Pardgrafo unico. Os procedimentos de credenciamento seréo definidos em regulamento, observadas as
seguintes regras:
I - a Administracdo deverd divulgar e manter a disposicdo do publico, em sitio eletrénico oficial, edital
de chamamento de interessados, de modo a permitir o cadastramento permanente de novos
interessados;
I - na hipdtese do inciso | do caput deste artigo, quando o objeto ndo permitir a contratagdo imediata e
simultdnea de todos os credenciados, dever@o ser adotados critérios objetivos de distribuicdo da
demanda;
Ill - o edital de chamamento de interessados deverd prever as condi¢bes padronizadas de contratagdo
e, nas hipoteses dos incisos | e Il do caput deste artigo, deverd definir o valor da contrata¢do;
()
V - ndo serd permitido o cometimento a terceiros do objeto contratado sem autorizagdo expressa da
Administracdo;
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VI - serd admitida a denuncia por qualquer das partes nos prazos fixados no edital.”

No caso, o Edital visa absorver toda a demanda apresentada, atraindo o instituto da inexigibilidade,
portanto, o credenciamento, enquanto mecanismo complementar, constitui fundamento
autorizador da contratacdo, frente a inviabilidade de competicdo entre todos os interessados que
preencham as condicdes do chamamento, observadas as ressalvas do Parecer Juridico n 461/2022.

V — CONCLUSAO
Diante do exposto, s.m.j., com base nas razbes de fato e de direito narradas, esse parecerista se

manifesta pelo prosseguimento do feito.

Pato Branco, 04 de novembro de 2022.

MARIA CECILIA Assinado de forma digital
por MARIA CECILIA

SANCHES SANCHES SOARES

SOARES VANNUCCHI
Dados: 2022.11.04

VANNUCCHI 15:57:48 -03'00'

Maria Cecilia Soares Vannucchi
OAB/PR 35.313
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS
RUA AFONSO PENA N° 1902, ANCHIETA, CEP 85.501.530.
PATO BRANCO — PARANA

PARECER JURIDICO FINAL n2 544/2022
PROCESSO 255/2022 — INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 177/2022

| - EMENTA

Direito administrativo. Contratacdo. Inexigibilidade de Licitacdo. Contratacdo de comunidades
terapéuticas, para fins de prestar servigos de acolhimento a pessoas com transtornos decorrentes
de uso, abuso ou dependéncia de substancia psicoativa aos pacientes dos Municipios consorciados.
— Edital n2 04/2022.

[I- DOS FATOS

Trata o presente de consulta elaborada pelo Setor de licitages, que requer a elaboracdo de parecer
juridico relativo a regularidade do processo de inexigibilidade de licitacdo, visando a contratacdo de
CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E ALCOOLISMO LTDA, para contratagdo de
comunidades terapéuticas, para fins de prestar servicos de acolhimento a pessoas com transtornos
decorrentes de uso, abuso ou dependéncia de substancia psicoativa aos pacientes dos Municipios
consorciados.

l1- RELATORIO
Versam os presentes autos sobre a inexigibilidade de licitacdo n° 166/2022. Constam desse processo
administrativo, dentre outros, os seguintes documentos:

01) Solicitacdo de contratacdo de servicos — evento 02

03) Parecer Contdbil — evento 03

04) Autorizagdo para abertura de processo administrativo de licitagdo — evento 04
05) Ato de Consorcio — evento 05

)
)
)
)
06) documentos da empresa — evento 06
07) Justificativa e Termo de referéncia — evento 07
08) Ata de Reunido de Abertura e Julgamento de Processo Licitatdrio — evento 08
)

09) Solicitagao de Parecer Juridico — evento 10.
E o relatério.

IV— DO PARECER

O presente parecer visard ao exame da conformidade dos atos praticados com a lei (Lei 14.133/2021)
e o edital. Dessa forma, esse parecer restringe-se tdo-somente ao plano da legalidade, cabendo a
autoridade competente deliberar acerca da conveniéncia e oportunidade da homologacao.
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No mérito, houve a escolha pela inexigibilidade de licitacdo, sendo usado o credenciamento,
obedecendo assim, nesse ponto, os aspectos da legalidade.

V — CONCLUSAO
Diante do exposto, s.m.j., com base nas razbes de fato e de direito narradas, esse parecerista se

manifesta pelo prosseguimento do feito.

Pato Branco, 04 de novembro de 2022.

MARIA CECILIA Assinado de forma
digital por MARIA

SANCHES CECILIA SANCHES

SOARES SOARES VANNUCCHI
Dados: 11

VANNUCCHI  t50015 0300

Maria Cecilia Soares Vannucchi
OAB/PR 35.313
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DIARIO DO SUDOESTE
8 de novembro de 2022

PUBLICACOES LEGAIS cicsone i

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS
ATO DE CONSORCIO
RESOLUGAO N° 228 DE 7 DE NOVEMBRO DE 2022
Sumula: Dispde sobre o resultado final das avaliagdes periddicas do ano
de 2022.
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N° 01/2021
EDITAL N° 051/2022 - CONVOCAGAO PARA ENTREGA DOS
DOCUMENTOS E EXAMES ADMISSIONAIS
O Presidente do CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS,
Senhor Paulo Horn, no uso de suas atribuigdes legais e tendo em vista o
disposto no Edital n° 001/2021, resolve:
TORNAR PUBLICO
Art. 1° Convocagdo do candidato aprovado no Processo Seletivo
Simplificado n°. 01/2021, para as Fungdes Publicas Temporarias a serem
ocupadas no CAPS AD lIl, situado no Municipio de Coronel Vivida/PR, nos
termos da legislagé@o pertinente e das normas estabelecidas pelo Edital n®
001/2021, conforme consta:

CAPS AD Ill - PSICOLOGO

CANDIDATO CLASSIFICAGAO
SIMONE CRISTINA MACHADO 9°
A integra encontra-se disponivel nos seguintes enderegos eletrénicos:
http://www.conims.com.br/ e http://www.diariomunicipal.com.br/amp/

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) presidente Paulo Hom, no uso das atribuigoes que Ihe séo conferidas pela legislagéo em vigor, especialmente
pela Lei 8.666/93 e alteracd ores, a vista do parecer exarado pela Comisséo de Licitagdes, resolve:
01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitagéo nestes termos:

a) Nr. Processo: 254/2022
b) Nr. Licitagao: 17612022 - IL
<) i igibilidade de licitagao

d) Data de Homologagao:  04/11/2022

&) Objeto da Licitagéo: CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADA NA PRESTAGAO
DE SERVICOS DE HOSPEDAGEM, ALIMENTAGAO E TRANSPORTE, NA CIDADE DE
CASCAVELIPR, para atender as i dos i a0
CONIMS

f) Fornecedores e Resumo de ltens Vencedores:

J KUSS & CIA LTDA
1 - SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, UND 9.600,000
ALIMENTACAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E
ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

Un. Quantidade VL. Unitario Total dos Itens

107,0000 R$ 1.027.200,00

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL

DE SAUDE — CONIMS.

2 - SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, UND 3.600,000 130,5400 RS 469.944,00
ALIMENTACAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E

ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL

DE SAUDE — CONIMS.
Total fornecedor:R$ 1.497.144,00

02 - Autorizar a emisséo da(s) nota(s) de empenho Total geral: RS 1.497.144,00
Descrigio da Despesa
20 Municipios Consorc 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0
PAULO HORN
Presidente

PREGAO ELETRONICO N° 106/2022 - PMR
AVISO DE HOMOLOGACAO
Torno publica a Homologagdo do Pregdo Eletronico n® 106/2022 — PMR.
Objetivando a Contratagdo de empresa para fornecimento e instalagdo de
persianas, destinado as necessidades das secretarias solicitantes, em favor da
seguinte empresa:
> CELSO BERTOLUCI LTDA, no valor total de R$ 12.982,93 (doze
mil novecentos e oitenta e dois reais e noventa e trés centavos).
Renascenga, 04 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

PREGAO ELETRONICO N° 113/2022 - PMR
AVISO DE HOMOLOGACAO
Torno publica a Homologagdo do Pregdo Eletronico n® 113/2022 — PMR.
Objetivando a Contratagdo de Pessoa Juridica para prestagdo de servigos
médicos na area de geriatria, para atender as demandas da Secretaria Municipal
de Satde, em favor da seguinte empresa:
»  CLINICA DE GERIATRIA KAYANO LTDA, no valor total de R$
99.480,00 (noventa e nove mil quatrocentos e oitenta reais).
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) presidente Paulo Horn, no uso das atribuicdes que Ihe sdo conferidas pela legislagdo em vigor, especialmente
pela Lei 8.666/93 e alteragdes posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado pela Comissdo de Licitagdes, resolve:
01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitagao nestes termos:
a) Nr. Processo: 255/2022
b) Nr. Licitagéo: 177/2022 - IL

) i de licitagdo

d) Data de Homologagdo:  04/11/2022

€) Objeto da Licitagao: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR
SERVIGOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES
DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE —
CONIMS

) Fornecedores e Resumo de Itens Vencedores: Un. Quantidade VI. Unitario Total dos Itens

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA
1- SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, UND 600,000 140,0000  R$ 84.000,00
ALIMENTAGAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E
ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL
DE SAUDE - CONIMS.
2 - SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, UND 48,000 283,0000 RS 13.584,00
ALIMENTACAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E
ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL

DE SAUDE - CONIMS.
Total fornecedor:  R$ 97.584,00

02 - Autorizar a emiss&o da(s) nota(s) de empenho Total geral: RS 97.584,00
Descrigao da Despesa | Dotagao
a0s Municipios C 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0
PAULO HORN
Presidente

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

TERMO DE RATIFICAGAO DO PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N° 177/2022
Fundamentado no art. 74 da Lei de Licitagdes n° 14133/21, RATIFICO a Inexigibilidade N° 177/2022, para a
CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVIGCOS DE
ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA
DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL
DE SAUDE - CONIMS
Valor Global: ~ 97.584,00
Dotagéo: 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 Fonte: 076
Data:  04/11/2022

PAULO HORN
Presidente

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO
AVISO DE LICITAGAO
PREGAO n° 147/2022 - ELETRONICO

O Municipio de Sao Jodo — Parana, torna publico, que no dia 22 do més
novembro de 2022, as 09:00 horas, na Secretaria Municipal de
Administragdo, estara realizando licitagdo na modalidade Pregdo n°
147/2022 - Eletronico, que tem por objeto a contratagdo de empresas
para fornecimento de materiais esportivos e de circo, destinados a
Secretaria de Educagdo do Municipio de Sao Jodo — PR, de acordo com
as especificagdes constantes do Edital e Termo de Referéncia — Anexo
| do Edital.

Recebimento das propostas: a partir das 09:00 horas do dia 22 de
novembro de 2022.

Abertura das propostas: a partir das 09:00 horas do dia 22 de novembro
de 2022.

Recebimento dos lances: a partir das 09:00 horas do dia 22 de
novembro de 2022.

Copia do Edital e demais informagdes poderado ser obtidas na Secretaria
da Comissdo de Licitagdo pelo fone/fax: 46- 3533.8300, pelo e-mail:
licitacaosj@hotmail.com, ou através do site:
www.comprasgovernamentais.gov.br.

S&o Jodo, 03 de novembro de 2022.

CLOVIS MATEUS CUCCOLOTTO
Prefeito Municipal de Sao Joéo

MUNICIPIO DE PATO BRANCO - EXTRATO DE PUBLICAGAO DE PORTARIA

PORTARIA NOME ASSUNTO DATA
1056 ng‘nah HC”S"”E Dal Bosco | &, 1era Diregéio De Escola 311012022
1057 Cristiane Albani Exonera C 30 De Escola 3111012022
1058 Cristiane Albani Girolometto | Romeia Diretora De Escola Guido Victor | 34/1/05,

A publicagdo na integra do(s) ato(s) acima, encontra(m)-se disponivel(eis) no seguinte endereco eletronico:
www.diariomunicipal.com.br/amp — Edi¢&o do dia 08 de novembro de 2022, conforme Lei Complementar n® 70, de 06 de

julho de 2017.

MUNICIPIO DE PATO BRANCO
AVISO DE ]AICITAC;\O
EDITAL DE PREGAO ELETRONICO N° 180/2022 - PROCESSO N° 390/2022
OBJETO: Implantagio de Registro de Pregos para futura e eventual aquisi¢io de baterias automotivas, 4 base de troca,
novas, sem uso anterior ¢ com instalagio inclusa, para os veiculos linha leve, média ¢ pesada, motocicletas, maquinas
agricolas ¢ cqui rodovidrios, atendendo as idades de todas as Secretarias, Entidades ¢ Departamentos da
Administragiio municipal. PRECO MAXIMO GLOBAL: RS 233.222,90. DATA DE ABERTURA: 09 (nove) horas
do dia 23 de novembro de 2022, no enderego eletrdnico: www.gov.br/compras. O Edital pode ser obtido no site

Demais informagdes pelo e-mail: lc@patobranco.pr.gov.br.

WWW. pr.gov.br - https:/www.gov.
Eduardo José Grezele - Pregoeiro.

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 173/2022
(Vinculado ao Pregdo Eletrénico n° 108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Altermed Material Médico Hospitalar Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Satde.
VALOR TOTAL: RS$ 2.466,66 (dois mil quatrocentos ¢ sessenta e seis reais e
sessenta e seis centavos).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 174/2022
(Vinculado ao Pregao Eletrénico n° 108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Pontamed Farmaceutica Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: R$ 4.033,80 (quatro mil trinta e trés reais ¢ oitenta centavos).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 175/2022
(Vinculado ao Pregao Eletrénico n° 108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Ciamed — Distribuidora de Medicamentos Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagio de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: RS 375,00 (trezentos e setenta e cinco reais).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 176/2022
(Vinculado ao Pregdo Eletronico n® 108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Medicamentos de AZ Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: RS 2.744,00 (dois mil setecentos e quarenta ¢ quatro reais).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 177/2022
(Vinculado ao Pregao Eletrénico n® 108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Proline Material Hospitalar - Eireli
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: R$ 2.025,50 (dois mil vinte e cinco reais e cinquenta
centavos).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 178/2022
(Vinculado ao Pregdo Eletrénico n®108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Promefarma Medicamentos e Produtos Hospitalares Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratacdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saade.
VALOR TOTAL: R$ 11.151,50 (onze mil cento e cinquenta e um reais e
cinquenta centavos).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLICACAO
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 179/2022
(Vinculado ao Pregdo Eletrénico n®108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: A G Kienen & Cia Ltda
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratacdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: R$ 2.790,00 (dois mil setecentos e noventa reais).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

EXTRATO PARA PUBLlCAC;\O
ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 180/2022
(Vinculado ao Pregdo Eletrénico n®108/2022)
CONTRATANTE: Municipio de Renascenga
CONTRATADA: Eco-Farmas Comércio de Medicamentos - Eireli
OBJETO: REGISTRO DE PRECOS para futura e eventual contratagdo de
empresa para fornecimento de material farmacologico (medicamentos),
destinados as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
VALOR TOTAL: RS 11.679,78 (onze mil seiscentos e setenta e nove reais e
setenta e oito centavos).
PRAZO DE EXECUCAO E VIGENCIA: 08 (oito) meses.
DATA DE ASSINATURA DA ATA: 07 de novembro de 2022.
FORO: Comarca de Marmeleiro, Estado do Parana.
Renascenga, 07 de novembro de 2022.
IDALIR JOAO ZANELLA
Prefeito Municipal

PROCESSO SELETIVO INTERNO — SELEGAO DE PRECEPTORES PARA O CURSO DE MEDICINA
DO UNIDEP E O PROGRAMA DE PRECEPTORIA E SUPERVISAO DE ESTAGIO DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE PATO BRANCO-PR.

Edital 02/2022
CLASSIFICAGAO DOS PRECEPTORES
Resultado Preliminar

Classificagao C.

10 Graciele Aparecida Colussi de Chaves
20 Giselli Zitkievicz Trindade

30 Luciane Bergamin

4° Siluani Aparecida Rossini Vinalski
50 Elizangela Greggio Vincensi

6° Analine Piccoli Meotti

7° Elaine Busike Dartora

8° Gleide Catia Presotto Bedenaroski
9 Tania Cristina Kuhn Romeiro
10° Keila da Costa Peixoto
11° Angélica Cortoli Schwalenberg
120 Gizeli Terezina Martins Lemos
13° Ivone Stimer
14° Silvania de Agostinho Bussolaro
150 Patricia Raquel Silva Buono
16° Thais Mara Zornitta Grassi
17° Jocelaine Formaio
18° Dandara Pra

Classificagcdo Candi Médico

1° Gabrielli Baschung Socha

2° Rodolfo Engelbert

3° Grasiela Hass Reis

4° Lucimara Sander

5° Elidaini Moreira Cobas

6° Rodrigo Haveroth

7° Emanoel Altair Marques

8° /Adhan Rizzi de Vieira

9° /Angela Hoppen

10° Noeli de Fatima Rossi

11° Jean Alexsandro Mendes

12° Yisbet Bebert Diaz

13° Bruno Cesar Sotopietra

14° Guilherme Pessatto Pasa

15° Gabriel Sbardelotto

16° \Jéssica Koslinski dos Reis

Pato Branco, 31 de outubro de 2022.

PREFEITURA MUNICIPAL DE PATO BRANCO

AVISO DE LICITACAO
EDITAL DE CONCORRENCIA N° 17/2022
O Municipio de Pato Branco torna publico que fara realizar, as 09 horas do dia
09 de dezembro do ano de 2022, na Rua Caramuru n° 271 em Pato Branco ,
Parana, Brasil, CONCORRENCIA, sob regime de empreitada por prego
global, tipo menor prego, a pregos fixos e sem reajuste, da(s) seguinte(s)
obra(s):

Quantidade | Prazode
Local do . . ~
objeto Objeto e unldgde de execugdo
medida (dias)
Sede Pavimentagdo de vias em CBUQ | 7.992,00 m 2 180

A Pasta Técnica com o inteiro teor do Edital e seus respectivos modelos,
adendos e anexos, podera ser examinada no enderego acima indicado, no
horario comercial, ou solicitada através do e-mail licita@patobranco.pr.gov.br
/ licitacao2@patobranco.pr.gov.br. Informagdes adicionais, duvidas e pedidos
de esclarecimento deverdo ser encaminhados a Comissdo de Licitagdo no
enderego ou e-mail acima mencionados — Telefone (46) 3220-1534.

Pato Branco, 07 de novembro de 2022.

Thais Love - Presidente da Comissdo Permamente de Licitagdes.
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ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHOPINZINHO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE HOMOLOGACAO E ADJUDICAGCAO DE PROCESSO LICITATORIO - PROCESSO 255/2022

O(a) presidente Paulo Horn, no uso das atribuigdes que lhe sdo conferidas pela legislagdo em vigor, especialmente pela Lei 8.666/93 ¢ alteragdes
posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado pela Comissao de Licitagdes, resolve:
01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitaciio nestes termos:

a) Nr. Processo: 255/2022

b) Nr. Licitagiio: 177/2022 - IL

) Modalidade: Inexigibilidade de licitagio

d) Data de Homologacio: 04/11/2022

e) Objeto de Licitagio: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE!
PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS
DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA
PSICOATIVA DOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE —
CONIMS

) Fornecedores e Resumo de Itens Vencedores:

Un Quantidade V1. Unitario Total dos Itens

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA

1 - SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, ALIMENTACAO E TRANSPORTE [UND 600,000 140,0000 R$ 84.000,00

AOS PACIENTES E ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS.

2 - SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, ALIMENTACAO E TRANSPORTE [UND 48,000 283,0000 R$ 13.584,00

AOS PACIENTES E ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS.

Total fornecedor: R$ 97.584.00

Total geral: RS 97.584,00

02 - Autorizar a emissio da(s) nota(s) de empenho correspondente(s):

Descrigiio da Despesa Dotagio

A aos icipios C i 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0

PAULO HORN
Presidente

Publicado por:
Ivete Maria Lorenzi
Cédigo Identificador:D78BA878

Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parana no dia 08/11/2022. Edi¢do 2641

A verificag@o de autenticidade da matéria pode ser feita informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/

https://www.diariomunicipal.com.br/amp/materia/D78BA878/03AEkXODDI984TYYbrcKddv4Yjh38wmC_g38Rsradpl|SRJUADMLYvYurYfxzMPJEu... 1/1
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ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHOPINZINHO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE RATIFICACAO DO PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N°
177/2022

Fundamentado no art. 74 da Lei de Licitagdes n® 14133/21,
RATIFICO a Inexigibilidade N° 177/2022, para a
CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES
TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS
DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS
DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE
SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS
CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL
DE SAUDE — CONIMS.

Valor Global: 97.584,00

Dotagdo: 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 Fonte: 076
Data: 04/11/2022

PAULO HORN
Presidente

Publicado por:
Ivete Maria Lorenzi
Codigo Identificador:22973847

Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Parana
no dia 08/11/2022. Edigdo 2641

A verificacdo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o cédigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/

https://www.diariomunicipal.com.br/amp/materia/22973847/03AEkKXODBE_vLP6xYKEjmT_WTh7RJ1gD7RVmNhCOUx102Y4jZ1wBOFD9FUW589... 1/1



08/11/2022 08:43 CONIMS - Consorcio Intermunicipal da Saude

conims@conims.com.br (46) 3313-3550 Ver no Facebook  Area Restrita

CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

Licita gaes (Ilntegras Processua is) Onde Estou : Inicio > Licitacdes (integras Processuais)

ANO: 2022 2021 2020 2019 2018 2017 2016 2015 2014 2013

MES: Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov

Modalidade: Inexigibilidades

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 177/2022 07/11/2022

CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS
DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS.

3. Anexo 1 - TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO
. Anexo 2 - TERMO DE RATIFICAGAO

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 176/2022 07/11/2022

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADA NA PRESTA(;;\O DE SERVICOS DE HOSPEDAGEM, ALIMENTACAO E TRANSPORTE, NA
CIDADE DE CASCAVEL/PR, para atender as necessidades dos municipios consorciados ao CONIMS.

& Anexo 1 - TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICACAO
& Anexo 2 - TERMO DE RATIFICAGCAO

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 175/2022 04/11/2022

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS DA AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - NA AREA
DE PSICOLOGIA, destinado ao atendimento aos usuarios oriundo do Municipio de Palmas/PR, consorciado ao CONIMS.

& Anexo 1 - TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICACAO
&, Anexo 2 - TERMO DE RATIFICACAO

INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 173/2022 26/10/2022

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS DA AREA DE SAUDE PARA PRESTAGCAO DE SERVICOS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - NA AREA
DE FISIOTERAPIA, destinado ao atendimento aos usuarios oriundo do Municipio de Clevelandia/PR, consorciado ao CONIMS.

& Anexo 1 - TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO
&, Anexo 2 - TERMO DE RATIFICACAO
&, Anexo 3 - INTEGRA DO PROCESSO

INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 172/2022 26/10/2022

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS DE SAUDE PARA ATENDIMENTO AO PROGRAMA
ESTADUAL DE QUALIFICA(;;Z\O DOS CONSORCIOS INTERMUNICIPAIS DE SAUDE - QualiClS, QUE GERENCIAM AMBULATORIOS MEDICOS DE
ESPECIALIDADES - AME, destinado ao atendimento aos usudrios oriundos dos municipios consorciados ao CONIMS.
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ESTADO DO PARANA INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE Nr: 177/2022

CNPJ:  00.136.858/0001-88 Telefone: (46) 3313-3550 Processo Adm.: 2552022
Enderegco: RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA

CEP: 85501-530 - Pato Branco Data do Processo: 01/11/2022

TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) presidente Paulo Horn, no uso das atribuigdes que lhe sao conferidas pela legislagdo em vigor, especialmente
pela Lei 8.666/93 e alteragbes posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado pela Comissao de Licitagdes, resolve:

01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitagdo nestes termos:

a) Nr. Processo: 255/2022

b) Nr. Licitagao: 177/2022 - IL

c) Modalidade: Inexigibilidade de licitacdo

d) Data de Homologagao: 04/11/2022

e) Objeto da Licitagao: CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR

SERVICOS DE ACOLHIMENTOAA PESSOAS COM TRANSTORNOS DECORRENTES
DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVADOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE —
CONIMS

f) Fornecedores e Resumo de ltens Vencedores: Un. Quantidade VI. Unitario Total dos Itens

CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA

1 - SERVICO DE HOSPEDAGEM COLETIVA, UND 600,000 140,0000 R$ 84.000,00
ALIMENTACAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E

ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL

DE SAUDE — CONIMS.

2 - SERVICO DE HOSPEDAGEM ISOLADA, UND 48,000 283,0000 R$ 13.584,00
ALIMENTACAO E TRANSPORTE AOS PACIENTES E

ACOMPANHANTES PERTENCENTES AOS MUNICIPIOS

CONSORCIADOS DO CONSORCIO INTERMUNICIPAL

DE SAUDE — CONIMS.

Total fornecedor: R$ 97.584,00
Total geral: R$ 97.584,00

02 - Autorizar a emissao da(s) nota(s) de empenho correspondente(s):

Descricao da Despesa | Dotacéao |
Atendimento aos Municipios Consorciados 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0

Pato Branco/PR, 04 de Novembro de 2022

PAULO HORN
Presidente

B Documento assinado digitalmente - ZDP-2XY-VVO-154
Nopaper | Acesse verificador.betha.cloud e insira o cédigo acima.
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Data de criacdo do documento: 04/11/2022 as 16:23:54

Assinantes

" PAULO HORN
Assinou em 04/11/2022 &s 16:53:52 com o CPF 55407552949, em nome de PAULO HORN

Eu, PAULO HORN, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como vdlidas para a prética de atos einteragdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:

ZDP 2XY VVO 154



CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

TERMO DE RATIFICAGAO DO PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N° 177/2022
Fundamentado nos art. 74 da Lei de Licitagdes n°® 14133/21, RATIFICO a Inexigibilidade N°
177/2022, para a CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES TERAPEUTICAS, PARA FINS DE
PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS COM TRANSTORNOS
DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS
Valor Global: 97.584,00
Dotag&0:02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 Fonte: 076
Data: 04/11/2022

PAULO HORN
Presidente

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313 - 35550
www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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Assinantes

" PAULO HORN
Assinou em 04/11/2022 &s 16:53:53 com o CPF 55407552949, em nome de PAULO HORN

Eu, PAULO HORN, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como vdlidas para a prética de atos einteragdes pelos Entes Pdblicos.

Veracidade do documento

Documento assinado digitalmente.
Verifique a veracidade utilizando o QR Code ao lado ou acesse
o site verificador-assinaturas.plataforma.betha.cloud e insira o codigo abaixo:
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CONIMS

" CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICO N° 404/2022

CONTRATANTE: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAL'IDE, pessoa juridica de
direito publico, estabelecida a Rua Afonso Pena, n. © 1902, Bairro Anchieta, inscrita
no CNPJ n.© 00.136.858/0001-88, cidade de Pato Branco/PR, neste ato
representado pelo Presidente, Sr. Paulo Horn.

CONTRATADA: CLINICA HAILTON JASKULSKI DEPENDENCIA QUIMICA E
ALCOOLISMO LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ n.°
46.260.197/0001-07, com sede na Est Linha Santo AntOonio da Posse, S/N -
Distrito do Morro Verde, na cidade de Mangueirinha/PR, CEP 85.540-000, neste ato
representada por Giovani Caetano Jaskulski, portador do RG n.? 5450603-1 SESP-
PR e CPF n.© 695.130.319-34.

Pelo presente instrumento, oriundo do Processo n.? 255/2022 Inexigibilidade de
Licitacdo n.° 177/2022, devidamente justificada pelo Edital de Chamamento Publico
n.% 004/2022 para Credenciamento de Pessoa Juridica da Area de Salde e em
conformidade com o disposto na Lei n.°® 14.133/21, Lei n.° 8.080/90 e a Lei
Estadual n.°® 15.608/07, a CONTRATANTE e a CONTRATADA, neste ato
representado por seus representantes legais ao final subscritos, tem entre si justo e

avengado o presente contrato, mediante as seguintes cldusulas e condiges:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO

1.1. CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO DE COMUNIDADES
TERAPEUTICAS, PARA FINS DE PRESTAR SERVICOS DE ACOLHIMENTO A PESSOAS
COM TRANSTORNOS DECORRENTES DE USO, ABUSO OU DEPENDENCIA DE
SUBSTANCIA PSICOATIVA DOS MUNICIPIOS CONSORCIADOS AO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS, que realizem o acolhimento voluntario e
involuntario, em regime residencial e transitdrio, de pessoas de ambos os sexos, a
partir dos 18 (dezoito) anos de idade, até a idade adulta, inclusive idosos com
duracdo de até 12 meses, em conformidade com as condicdes estabelecidas no

edital e Termo de Referéncia.

CLAUSULA SEGUNDA - ESPECIFICACOES E DESCRITIVOS DO OBJETO

SERVICOS DE HOSPEDAGEM E TRATAMENTO

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: {46) 3313-3550
Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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' CONIMS

' CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

) VALOR | Lo
DESCRICAO DO SERVICO DIARIA/R 12 MESES
$ / R$

SERVICO DE ACOLHIMENTO COLETIVO,
DESENVOLVIMENTO E MANUTENGAO DAS
NECESSIDADES DO ACOLHIDO, COM BASE NO PLANO
TERAPEUTICO, AOS USUARIOS REFERENCIADOS PELOS
MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS.
SERVICO DE ACOLHIMENTO INDIVIDUAL,
DESENVOLVIMENTO E MANUTENCAO DAS

140,00 84.000,00

NECESSIDADES DO ACOLHIDO, COM BASE NO PLANO 283.00 13.584,00
TERAPEUTICO, AOS USUARIOS REFERENCIADOS PELOS -
MUNICIPIOS CONSORCIADOS DO CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE —~ CONIMS.
VALOR GLOBAL (ANUAL) CONTRATADO: R$ 97.584,00

CLAUSULA TERCEIRA - LOCAL DA PRESTAGCAO DOS SERVICOS

3.1. A Contratada prestara os servicos na sede da empresa, situada na Est Linha
Santo Anténio da Posse, S/N - Distrito do Morro Verde, na cidade de
Mangueirinha/PR, aos pacientes dos Municipios consorciados ac CONIMS.

3.2. A Contratante podera fiscalizar/avaliar a execugdo dos servigos contratados a
qualquer tempo.

3.3. Para prestagdo dos servicos contratados, a contratada deverd contar com
todos os profissionais, descritos em seu quadro de pessoal, conforme Resolugio
RDC N° 29, de 30 de junho de 2011 — ANVISA.

3.4.A prestagdo do servico ndo constitui, em hipétese alguma, vinculo

empregaticio de qualquer espécie entre a Contratada e a Contratante.

CLAUSULA QUARTA - DA DESCRICAO/EXECUCAO DOS SERVICOS

4.1.A RESOLUGCAO N° 1, DE 19 DE AGOSTO DE 2015 - CONAD, que
regulamenta, no ambito do Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas -
SISNAD, as entidades que realizam o acolhimento de pessoas, em carater
voluntario, com problemas associados ao uso nocivo ou dependéncia de substancia
psicoativa, caracterizadas como comunidades terapéuticas.

4.1.1.Para os fins do edital, considera-se como comunidades terapéuticas:

Ambiente residencial, de cardter transitério, propicio a formacdo de vinculos, com a

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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convivéncia entre os pares; Com Projeto Terapéutico, apresentando as atividades
previstas pela entidade.

4.2.0 Projeto Terapéutico -devera conter minimamente, conforme modelo
especificado no ANEXO IV - DIRETRIZES PARA ELABORACAO DO PROJETO
TERAPEUTICO PARA COMUNIDADE TERAPEUTICA:

1) Identificacdo da entidade;

IT) Apresentacao;

IIT) Objetivos;

1V) Publico alvo;

V) Diretrizes;

VI) Proposta terapéutica com a descricdo dos procedimentos adotados para
acolhimento, elaboragdao do PIA/PRESS, atividades desenvolvidas na CT
(atendimentos individuais, em grupo e familiares, atividades recreativas, atividades
de desenvolvimento da espiritualidade, atividades de promogdo do autocuidado e
da sociabilidade, atividades de capacitagdo profissional, promogdo da
aprendizagem, formagdo e atividades praticas inclusivas), estratégias de
acompanhamento familiar, articulacgdo de rede de atencdo a salude (SUS) da
assisténcia social (SUAS) e reinsergdo social;

VII) Critérios e procedimentos adotados em cada modalidade de desligamento da
entidade;

VIII) Atribuigbes da equipe;

IX) Normas e rotinas da entidade.

4.3. As CTs deverdao assegurar, a todos os sujeitos acolhidos, no minimo um
atendimento semanal realizado por profissional de psicologia ou servigo social, ou
ambos, seja na modalidade individual ou grupal.

4.4. Pessoa Juridica cuja atividade principal é o modelo terapéutico de atengdo em
regime residencial e transitorio, mediante a adesdo e permanéncia
voluntaria/involuntdria de pessoas com problemas associados ao uso, abuso ou
dependéncia de substéncia psicoativa em decorréncia do alcool e de outras drogas,
acolhidas em um ambiente protegido, técnicas eticamente orientadas, com o
objetivo de promover o desenvolvimento pessoal e social, por meio da promocao da
abstinéncia e reinsergao social, buscando a melhora geral na qualidade de vida do

individuo.

4.5. A contratada deve manter recursos humanos em periodo integral, em niimero

compativel com as atividades desenvolvidas.
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

4.6. A CONTRATADA devera disponibilizar quartos separados por alas (masculino e
feminino). '

4.7. O tratamento disponibilizado devera atender as necessidades dos dependentes
quimicos.

4.8. A CONTRATADA ficard responsavel pela recepgdo dos pacientes a partir do
momento de desembarque dos mesmos, devendo auxilia-los, recepcioné-los e
aloca-los em suas dependéncias.

4.9. Os pacientes deverao ser recepcionados e informados sobre os servigos
ofertados pela CONTRATADA, seguidos do atendimento individual para cadastro,
identificacdo, com atendimento médico ambulatorial multidisciplinar, cabendo a
CONTRATADA verificar e providenciar o plano de cuidado de cada paciente.

4.10. As vagas serdo ocupadas conforme a demanda/necessidade solicitada pelo
gestor municipal, sendo distribuida conforme perfil e avaliacdo do adicto realizado
pela equipe multidisciplinar, conforme disponibilidade da vaga nas instituictes.
4.11. Ndo podera ser exigido qualquer tipo de contrapartida financeira ou em bens
da pessoa acolhida e/ou de seus familiares, quando amparados pelas vagas deste
instrumento administrativo.

4.12. Cada pessoa com transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de
substancias psicoativas, poderd ser acolhida pelas entidades parceiras, pelo prazo
maximo de até 12 (doze) meses, seguindo os critérios das vagas sociais e
encaminhamento realizado pelos municipios.

4.13. As Comunidades Terapéuticas credenciadas que disponibilizarem vagas para
pessoas idosas, adolescentes, pessoas com deficiéncias ou com mobilidades
reduzidas, deverdo estar adequadas com medidas de acessibilidade, conforme é
previsto nos estatutos e conselhos que os protegem.

4.14. A CONTRATANTE podera realizar visitas periddicas nas instalagoes fisicas da
CONTRATADA a fim de fiscalizar a execugao dos servigos contratados.

4.15. ALIMENTACAO - a Contratada deverd fornecer as 06 (seis) refeicdes
principais, sob orientagdo de nutricionista e de acordo com os padrdes de higiene e
saude normatizados pela Divisdo da Vigilédncia Sanitdria do Municipio de enderego
da contratada. (
4.15.1. A CONTRATADA devera servir café da manha, lanche da manhd, aimoco,
lanche da tarde, jantar e ceia, com cardapios variados sob orientagdo de

nutricionista.

4.15.2. A CONTRATADA fica desobrigada a fornecer complementos vitaminicos, e

medicamentos de uso continuo ja utilizados pelo abrigado.
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_CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

CLAUSULA QUINTA - OBRIGACOES DAS PARTES

5.1. A CONTRATANTE FICA OBRIGADA A:

5.1.1. Efetuar os pagamentos na forma ajustada.

5.1.2. Fornecer e colocar a disposicdo da Contratada todas as informacdes que se
fizerem necessarias a execugdo dos servigos contratados.

5.1.3. Comunicar imediatamente & CONTRATADA qualquer irregularidade com o
objeto contratado.

5.1.4. Fiscalizar a realizacdo do servigco contratado.

CLAUSULA SEXTA - A CONTRATADA FICA OBRIGADA A:
6.1. Prestar os servigos na forma ajustada, atendendo as diretrizes emanadas do
responsavel competente da contratante, no tocante a organizagdo e realizacdo dos
servigos em causa, cumprindo as normas e protocolos de atendimento do CONIMS.
6.1.1. Atender as exigéncias previstas na RDC n° 29, de 30 de junho de 2011, da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria, que dispde sobre os requisitos de
seguranga sanitaria para o funcionamento de instituicGes que prestam servicos de
atengdo a pessoas com transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas.
6.1.2. Possuir e cumprir seu projeto terapéutico, que também deverd conter as
normas e rotinas da entidade, tal como apresentado no momento do
credenciamento da CT.
6.1.3. Modificacdes e atualizagbes no projeto terapéutico deverdo ser submetidas
ao Contratante para aprovacdo.
6.1.4. A entidade nd3o podera, em nenhuma hipotese, receber acolhido sem se
certificar das condigdes de satide do mesmo.
6.1.5. O municipio de origem do paciente, deve encaminhar juntamente com a
X autorizagdo de internagdo a avaliacdo diagndstica dos testes rapidos de HIV, Sifilis,
Hepatites B e C para detectar doengas e infeccbes transmissiveis para que ndo
coloque em risco a saide dos demais acolhidos, juntamente com a autorizagdo de

internacao.

6.1.6. Caso sejam identificadas condicoes de salide ou comorbidades que tornem o
acompanhamento do acolhido incompativel com o servigo prestado pela CT, esta
devera realizar a comunicagdo e os encaminhamentos pertinentes a rede de salde
mental dos municipios.

6.1.7. Construir o Plano Individual de Atendimento — PIA, em consondncia com o

Projeto Terapéutico da entidade e em continuidade ao planejamento terapéutico
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iniciado pela rede de saude (publica ou privada). O PIA deverd necessariamente
conter as seguintes informacoes:
a) Dados pessoais do acolhido;
b) Resultado da avaliagdo da equipe técnica multidisciplinar;
c) Os objetivos declarados pelo acolhido;
d) A previsdo de atividades de integragdo social ou capacitagéo profissional;
e) Atividades de integracdo e apoio a familia;
f) Formas de participagdo da familia para efetivo cumprimento do plano individual;
g) Designacdo da modalidade terapéutica mais adequada para o cumprimento do
previsto no plano;
h) Medidas especificas de atencdo a salde do acolhido, de acordo com suas
necessidades;
i) Histérico de acompanhamento psicossocial, incluindo eventuais internacdes,
acolhimentos e outras formas de tratamento;
j) Descricao de qual (is) a (s) substancia(s) psicoativa(s) de que faz uso o acolhido
e o seu padrao de uso;
k) Planejamento da alta e efetivagdo da reinsercdo social.
6.1.8. O PIA devera ser elaborado no prazo de até 15 (quinze) dias da data do
ingresso no atendimento e atualizado com frequéncia minima bimestral, por
iniciativa da entidade ou a pedido do acolhido, ficando o documento sempre & sua
disposicdo para consulta, bem como das autoridades competentes para fins de
fiscalizagao.
6.1.9. O acolhido e seu familiar ou pessoa por ele indicada devero participar na
construgdo e no cumprimento do PIA, tendo como principios norteadores do
acolhimento o protagonismo do acolhido, o respeito e o dialogo.
6.1.10. O PIA devera ser elaborado a partir do processo de acolhimento contendo
as pactuacgoes do tratamento e tera carater SIGILOSO.
6.1.11. Todo usuario acolhido em CT deve possuir prontuério individual, no qual
constara registro de todas as intervengdes realizadas por todos os profissionais da
CT, organizadas cronologicamente.
6.1.12. Deve constar dos prontuarios individuais:
a) O PIA e suas atualizagbes;
b) Documentos formulados no municipio e encaminhados & CT referentes ao
sujeito;
¢) Informacdes sobre a participagdo do sujeito nas atividades desenvolvidas na/pela
CT;

|
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
d) Registros sobre atendimentos e intervengbes realizadas por quaisquer

profissionais da equipe;

e) Eventuais intercorréncias. que ocorrerem durante o periodo de acolhimento,
inclusive de salde e questdes dentro da CT;

f) Dados sobre acompanhamento familiar;

g) Evolucdo do tratamento em curso;

h) Todos os encaminhamentos realizados e recebidos da rede de saude,
socioassistencial e demais 6rgdos e politicas setoriais;

i) Relatérios emitidos e/ou recebidos pela equipe técnica da CT;

j) Registros de contatos, relatérios, informagdes obtidas junto a rede de salde
publica/SUS e/ou privada, socioassistencial e demais 6rgaos e politicas setoriais;

k) Agdes de reinsergdo social planejadas e executados, incluindo atividades de
educacdo, formacdo profissional, fortalecimento de vinculos familiares e
comunitdrios, e cidadania;

I) Planejamento da alta e efetivagdo da reinsergdo social.

6.1.13. O prontuario individual é sigiloso.

6.1.14. A entidade devera fornecer prontudrio quando solicitado pelo sujeito
acolhido, ou seu representante legal, quando requisitado mediante ordem judicial e
nas hipdteses do Art. 7° da Lei Geral de protecdo de Dados

6.1.15. O Projeto Terapéutico da entidade devera incluir a realizacdo, dentre
outras, das seguintes atividades terapéuticas:

a) Atividades recreativas;

b) Atividades que promovam o a espiritualidade;

c) Atividades que visem a promogdo do autocuidado e da sociabilidade;

d) Atividades de capacitacdo, promogdo da aprendizagem, formagdo e atividades
praticas inclusivas; e

e) Atividades/agdes que promovam reinsercdo social.

6.1.16. Informar, de modo claro, os critérios de admissdo, permanéncia e saida,
bem como o Projeto Terapéutico da entidade, que devem receber a anuéncia
prévia, por escrito, do acolhido.

6.1.17. Garantir a participacdo da familia (respeitando-se os inUmeros formatos,
contemporaneos de familia existentes) ou de pessoa indicada pelo acolhido no
processo de acolhimento, bem como nas acdes de preparagdo para a reinsergado
social.

6.1.18. Comunicar cada acolhimento e cada desligamento a unidade de salide e

aos equipamentos de protegdo social do territorio da entidade, no prazo de até 05
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(cinco) dias do respectivo acolhimento ou desligamento, com o devido protocolo de
recebimento. |

6.1.19. Oferecer éspago comunitario e de atendimento individual, com
acompanhamento e suporte de equipe da entidade.

6.1.20. Incentivar, desde o inicio do acolhimento, o fortalecimento do vinculo
familiar e social, com estimulo a visita. de familiares, bem como acesso aos meios
de comunicagado que permitam contato com estes.

6.1.21. Nortear suas agoes e a qualidade de seus servigos com base nos principios
de direitos humanos e de humanizagao do cuidado.

6.1.22. Ndo praticar ou permitir agbes de contengdo fisica/mecanica,
medicamentosa, isolamento ou restrigdo a liberdade da pessoa acolhida.

6.1.23. Manter os ambientes de uso dos acolhidos livres de trancas, chaves ou
grades, admitindo-se apenas travamento simples, assegurada a entidade
contratada a adogdo de medidas visando a seguranga patrimonial dos seus bens e
pessoal dos funcionarios e acolhidos contra violéncia externa.

6.1.24. Ndo praticar ou permitir castigos fisicos, psicolégicos ou morais, nem a
utilizacdo de expressOes estigmatizantes ou depreciativas com os acolhidos ou
familiares.

6.1.25. Ndo submeter os acolhidos a atividades forgadas ou exaustivas, sujeitando-
os a condigdes degradantes.

6.1.26. Informar imediatamente aos familiares ou pessoas previamente indicadas
pelo acolhido e comunicar, no prazo de até vinte e quatro horas, as unidades de
referéncia de salide e de assisténcia social (além da Contratante), intercorréncia
grave ou falecimento da pessoa acolhida.

6.1.27. Observar as normas de seguranca sanitaria, de instalagbes prediais e de
acessibilidade, além de manter atualizadas as licencas e os alvaras emitidos pelas
autoridades competentes.

6.1.28. Fornecer 06 (seis) refeicGes diarias aos acolhidos de acordo com as
orientagGes e cardapio prescrito por nutricionista da Contratada.

6.1.29. Todo o alimento deverd ser acondicionado em local adequado e exclusivo
para este fim. ‘
6.1.30. Manter a CT em condicdes de higiene e com alojamentos adequados nos
moldes da RDC 29/11 (ANVISA).

6.1.31. Informar a pessoa acolhida e/ou responsavel, as normas da entidade, bem

como o carater gratuito do servigo prestado.
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6.1.32. Fornecer aos acolhidos, gratuitamente, produtos de higiene pessoal, nos

€casos em que o acolhido ndo possuir.

6.1.33. Articular jun:lto a unidade de referéncia de salde do territério onde a CT se
localiza, a atengdo e o cuidado com as necessidades de salide do acolhido.

6.1.34. Articular junto a rede de protegdo social (SUAS) para atendimento e
acompanhamento das familias dos acalhidos, quando do seu ingresso, durante sua
permanéncia na instituicdo e, também, apds o desligamento da entidade.

6.1.35. Promover, com o apoio da rede de atengdo a salde local de atencio
primdria a salde, além das agdes de prevencdo relativas ao uso de drogas,
também os referentes as infecgdes/doengas transmissiveis, como virus HIV, sifilis,
hepatites e tuberculose.

6.1.36. Promover, anualmente, agdes de capacitagdo dos membros da equipe que
atuam na entidade, mantendo o registro, sendo que, pelo menos uma acdo de
capacitagdo dos membros da equipe devera ser voltada para a tematica de cuidado,
reinsergdo, prevengdo ou tratamento dos dependentes de drogas.

6.1.37. Manter recursos humanos em periodo integral, em nimero compativel com
o quantitativo total de acolhidos e das atividades desenvolvidas.

6.1.38. Manter equipe multidisciplinar em ndmero compativel com o quantitativo
de vagas, pessoas acolhidas e com as atividades desenvolvidas com no minimo 02
(dois) profissionais com diferentes graduagbes, com comprovada experiéncia
profissional na area de dependéncia quimica, sendo que um profissional devera ser
definido como responsavel técnico e outro profissional deverd ser definido como
responsavel técnico substituto.

6.1.39. Garantir que o responsavel técnico exerga o controle sobre a medicac3o e
seu armazenamento adequado.

6.1.40. Garantir como direitos da pessoa acolhida (sem 6nus financeiro ao
mesmo):

a) Interrupgdo do acolhimento a qualquer momento;

b) Participacdo na elaboragdo do PIA, em conjunto com a familia ou pessoa
indicada pelo acolhido, e em consonéncia com o Projeto Terapéutico da entidade;

c) Acesso a assisténcia integral a satde, incluindo a busca de atendimento junto a N

Sistema Unico de Saude, quando necessario;
d) Visitagdo de familiares e amigos, respeitando-se os indmeros formatoé .
contemporaneos de familia existentes;

e) Acesso aos meios de comunicacdo que permitam contato com familiares durante

o acolhimento;
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f) Privacidade, inclusive no tocante ao uso de vestuario, corte de cabelo e objetos

pessoais proprios observados as regras sociais de convivéncia;

g) Respeito a orientacdo ‘religiosa do acolhido, sem impor e sem cercear a
participacdo em qualquer tipo de atividade religiosa realizada no interior da
comunidade durante o periodo de acolhimento.

6.1.41. Tratar de forma equanime sem discriminacdo de género, credo, classe,
raca/etnia e orientagdo sexual as pessoas com problemas relativos ao uso de
substancias psicoativas, visando a absoluta observéncia da dignidade da pessoa
humana, o que enseja agdes diretas de promocdo e garantia dos direitos humanos.
6.1.42. Manter a CT em conformidade com os critérios de acessibilidade impostos
pelas leis e normativas vigentes.

6.1.43. Permitir fiscalizacdo pelo CONTRATANTE, nos servicos contratados,
independente de agendamento prévio.

6.1.44. Providenciar a imediata correcdo das divergéncias apontadas pela
CONTRATANTE quanto a execugdo dos servigos contratados.

6.1.45. Atender aos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais decorrentes da
execugdo do presente Contrato.

6.1.46. A Contratada deverda manter durante toda a vigéncia contratual,
compatibilidade com as obrigagbes assumidas assim como todas as condicGes de
habilitagdo e qualificagdo, inclusive: Fundo de Garantia por Tempo de Servico
(FGTS), Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas e Certiddo de Quitacdo de
Tributos e Contribuicdes Federais.

6.1.47. Executar diretamente o contrato, ndo transferindo a terceiros, por qualquer
forma, mesmo parcialmente, o Contrato, nem subcontratar quaisquer das
prestacOes a que esta obrigada.

6.1.48. Comunicar, com antecedéncia até o dia 10 (dez) de cada més as
impossibilidades de atendimento, salvo as motivadas por forga maior, que serdo
justificadas, para que sejam feitas as devidas adequac8es nas diarias.

6.1.49. Informar o contratante por escrito de eventual alteracdo de sua razdo
social ou de seu controle acionario e de mudanca em sua diretoria, contrato ou

estatuto, enviando ao Contratante, no prazo de 60 (sessenta) dias, contados &\

partir da data do registro da alteracdo, encaminhar a Certiddo da Junta Comercial_\.
ou do Cartorio de Registro de Pessoas Juridicas.
6.1.50. Responsabilizar-se por responder eventuais oficios recebidos pelo CONIMS

dos 6rgdos de controle e solicitagédo de informacoes.
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6.1.51. Informar ao CONIMS qualquer alteragdo do profissional indicado, sendo
que, no caso da descﬁontinuidade da prestagdo do servigo por algum profissional da
contratada, esta déVeré indicar o novo profissional antes da cessagdo da prestacdo
com o profissional atual.

6.1.52. Ofertar aos usudrios um espago ou edificagdo acessivel, ou seja, projetada
e executada de acordo com as exigéncias legais e com o estabelecido nas Normas
Brasileiras (NBRs) da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT),
subentendendo-se pelo documento da “Licenca Sanitéria e Localizagdo” que por

meio destes documentos estd sendo cumprido as exigéncias de acessibilidade

CLAUSULA SETIMA - VIGENCIA, VALOR E REAJUSTE

7.1. A vigéncia do contrato sera de 12 meses, contados a partir da assinatura deste
contrato, podendo ser prorrogada por Termo Aditivo ajustado entre as partes.

7.2. A remuneracdo pela prestagdo dos servicos serad de acordo com o quadro de
valores constantes na Clausula Segunda deste contrato.

7.3. Fica vedado o pagamento de qualquer sobretaxa em relacdo aos valores
propostos.

7.4. Os valores do credenciamento poderdo ser reajustados, desde que reflita a
realidade mercadoldgica, devendo ser comprovada mediante pesquisa de precgos, o

qual poderd ser apreciado em Assembleia.

CLAUSULA OITAVA - FATURAMENTO

8.1. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no 1° dia do
més e vai até o Gltimo dia do més relativo & competéncia.

8.2. A contratada deverad emitir relatorio de forma segregada por paciente e
municipio, conforme ANEXO V do edital, encaminhando-o ao respectivo municipio
tomador do servico.

8.3. Os servigos efetivamente prestados pela Contratada, serdo conferidos e
apresentados pelo municipio em relatério detalhado, o qual devera conter a
assinatura do Secretario de Salide ou pessoa por ele indicada e a assinatura da
contratada, atestando a concordéancia com a producdo efetivada.

8.4. O controle dos valores referentes aos acolhimentos realizados mensalmente

de responsabilidade de cada municipio.
8.5. Esse relatério devera ser encaminhado pelo municipio ao setor de‘r
Controladoria de Execugdes do CONIMS, para conferéncia dos valores apresentados
para fins de faturamento, respeitando o limite para entrega de até 03 (trés) dias

posterior a data relativa ao fechamento.
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8.6. O relatorio de produgdo devera ser encaminhado em formato digital ao Setor

de Controladoria de Execugbes para o e-mail faturamento@conims.com.br.

8.7. Constatados efros, diVergéncias ou outras irregularidades no fechamento do
faturamento, devera o municipio informar por escrito o Setor responsavel, para fins
de analise e verificagdo, sendo que, depois de apurada a divergéncia/irregularidade
ou erro, o valor sera incluido no pagamento da fatura seguinte, ou rejeitado

mediante comunicagdo escrita ao municipio e ao prestador.

CLAUSULA NONA - DOTACAO ORCAMENTARIA
9.1. As despesas correrdo por conta da dotagdo orgamentdria n.o
02.001.10.302.0002.2.002.3.3.90.39.00.00.00.00 - Fonte 076.

CLAUSULA DECIMA - EMISSAO DA NOTA FISCAL DE PRESTACAO DE
SERVICOS

10.1. A Contratada devera emitir Nota Fiscal de Servicos, ao CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CNPJ: 00.136.858/0001-88 - Rua Afonso Pena, n.°
1902, Bairro Anchieta, Pato Branco/PR. CEP: 85.501-530 - Inscricdo Estadual:
Isenta - Inscricao Municipal: 247858.

10.2. A Nota Fiscal de Servigos devera ser emitida detalhando a competéncia e os
itens conforme faturamento.

10.3. No caso de Nota Fiscal de Servicos Eletrdonica — NFS-e deve-se cadastrar o e-
mail: contabilidade@conims.com.br para envio automatico no ato de sua emissio.
10.4. As retengdes efetuadas na Nota Fiscal sdo de responsabilidade da emitente,
cabendo aoc CONIMS apenas a conferéncia.

10.5. Em caso de erros na emissdo da Nota Fiscal de Servicos a mesma devera ser

substituida ou anulada, conforme o caso, em no maximo 24 horas de sua emissdo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - VENCIMENTO E PAGAMENTO

11.1. 0 vencimento se dard no dia 30 (trinta) do més posterior relativos a
competéncia dos servigos prestados.

11.2. O pagamento ocorrerd até seu vencimento, em moeda corrente nacional, na
conta corrente PESSOA JURIDICA NO MESMO CNPJ CONTRATADO. No decorrer do
processo, caso seja necessaria alteragdo de banco, agéncia e/ou conta corrente
devera ser solicitado através de Oficio ao Setor de Tesouraria deste CONIMS.

11.3. O pagamento ndo sera realizado através de boleto bancéario.
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11.4. Ndo poderd ser cobrado qualquer tipo de despesa sendo Unica e
exclusivamente o valor dos servicos contratados e recebidos pela Comissdo de
Recebimento de Bens e Servicos deste CONIMS.
11.5. Em caso de Processo Administrativo, o CONIMS podera deduzir o valor de
multas impostas do saldo a pagar.
11.6. Quando inadimplente, o pagamento sera monetariamente atualizado, a partir
do dia de seu vencimento e até o de sua liquidagdo, segundo os mesmos critérios
adotados para a atualizacdo de obrigacOes tributarias da entidade, de acordo com o
IPCA acumulado no periodo, e juros moratorios, a razdo de 0,5% (meio por cento)
ao més, calculados “pro rata tempore” em relagdo ao atraso verificado vigente na
data de seu pagamento. Mediante aplicacdo das seguintes formulas:
I=(TX/100)/ 365
EM =IxNx VP
Onde:
I = Indice de atualizacéo financeira;
TX = Percentual da taxa de juros de mora anual;
EM = Encargos moratorios;
N = N. de dias entre a data prevista para pagamento e a do efetivo pagamento;
VP = Valor da parcela em atraso.
11.7. A contratada devera manter a regularidade fiscal, por meio das CertidSes: de
Regularidade do FGTS - CRF, de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e
a Divida Ativa da Unido e Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, e caso
constatado a auséncia de emissdo de alguma destas, a mesma sera notificada para
regularizacao, caso ndo seja solucionado, o contrato serd interrompido, ressalvado

o direito dos servigos ja prestados.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - SUBCONTRATACAO

12.1. O Contrato de Prestacdo de Servicos ndo podera ser objeto de cessdo,
transferéncia, subcontratacdo no todo ou em parte, ndo podendo a Contratada se
valer deste para vincular terceiros a presente contratagdo, sob pena de imediata
rescisdo/descredenciamento e aplicacdo das sangoes previstas pela Lei n®
14.133/2021 de Licitagbes e Contratos Administrativos.
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CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - SANCOES
13.1. Quando a Confratada I:xﬁo cumprir com as obrigagfes contratuais assumidas
ou com os preceitos legais, serdo aplicadas as seguintes sangdes, cumulativas ou
ndo, apds a apuracgdo de responsabilidade em devido processo e conforme o caso:
13.1.1. Adverténcia.

13.1.2. Multa de no minimo R$ 1.500,00 ou no maximo 2% (dois por cento) sobre
o valor global do contrato, conforme a gravidade do caso.

13.1.3. Impedimento de licitar e contratar com o CONIMS, por prazo ndo superior
a 3 (trés) anos.

13.1.4. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a administracdo,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida a reabilitacdo, perante o CONIMS, que ocorrerd sempre que o faltoso
ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da
sancao aplicada.

13.2. Considera-se infragdo contratual:

a) Os servigos que estiverem em desacordo com as especificagdes contidas no
contrato ou em descumprimento com uma das clausulas.

b) Se houver rescisdo por culpa ou requerimento da Contratada sem causa
justificada ou amparo legal.

13.3.Sem prejuizo da multa estabelecida pela Contratante, a Contratada
respondera pelas perdas e danos causados ao paciente, ao CONIMS e a terceiros a
eles vinculados, decorrentes de conduta (acdo ou omissdo) dolosa ou culposa, ou
de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus empregados,
profissionais, prepostos, ou auténomos devidamente autorizados pelo credenciado,
0s quais serdo mensurados caso a caso.

13.4. Caso a Contratada ndo venha a recolher a multa devida dentro do prazo
determinado, a mesma serd descontada do valor das parcelas de pagamento
vincendas, garantindo a esta o pleno direito de defesa.

13.5. O contratado serd responsabilizado administrativamente pelas infracbes que
cometer de acordo com o rol estabelecido no Art. 155 da Lei de Licitaces g
Contratos Administrativos n® 14.133/2021.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - RESCISAO/DESCREDENCIAMENTO
14.1. DESCREDENCIAMENTO VOLUNTARIO POR QUALQUER DAS PARTES
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14.1.1. Para efetuar a rescisao/descredenciamento a contratada devera enviar

solicitagdo formal de descredenciamento enderegado ac CONIMS via e-mail, com
um prazo de antecedéncia de 60 (sessenta) dias.

14.1.2. A rescisdo/descredenciamento contratual poderd ser solicitada também
pelo CONIMS, o qual deverda demonstrar que ela ndo resulta em prejuizo a

Administragdo Publica e por interesse publico e economicidade.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DESCREDENCIAMENTO INVOLUNTARIO

15.1. O CONIMS podera rescindir o contrato, unilateralmente, e consequentemente
descredenciar a Contratada, mediante comunicacdo escrita, assegurando o
contraditério e ampla defesa, sem que, por isso, seja obrigada a suportar 6nus de
indenizagdo, multa ou pagamento extra, a qualquer titulo, se a Contratada:

15.1.1. Deixar de executar o servigo na forma e nos prazos estipulados no Edital
de Chamamento, ou infringir qualquer disposigdo do Contrato, na forma do Art. 155
da Lei n® 14.133/2021 de Licitagdes e Contratos, com as consequéncias previstas
no Art. 156 da referida Lei.

15.1.2. Recusar-se a receber ou cumprir instrugdes para melhor execucgdo e/ou
fornecimento do servico.

15.1.3. Verificada qualquer infragdo do contrato por parte da Contratada;

15.1.4. Quando houver a existéncia de reclamagdo por escrito, garantido o
contraditério e ampla defesa a contratada;

15.1.5. Proceder a eventual cobranga de qualquer valor excedente dos pacientes
OU Seus responsaveis.

15.1.6. A rescisdo unilateral do contrato podera também ocorrer, mediante
autorizacdo da autoridade competente, reduzida a termo no processo licitatério,

quando comprovada a conveniéncia para a Administracgdo.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA FRAUDE E DA CORRUPCAO
16.1. O contratado deve observar e fazer observar, por seus fornecedores e

subcontratados, se admitida subcontratacdo, o mais alto padrdo de ética duraq@

\

todo o processo de contratagdo e de execucdo do objeto contratual.

16.2. Para os propdsitos desta cldusula, definem-se as seguintes praticas:
a) pratica corrupta: oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente
qualquer vantagem com o objetivo de influenciar a acdo de servidor publico no

processo de contratagdo ou na execucdo de contrato;
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b) pratica fraudulenta: a falsificacdo ou omissdo dos fatos, com o objetivo de
influenciar o processo de contratacdo ou de execugdo de contrato;

c) pratica colusiva: esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais
participantes, com ou sem o conhecimento de representantes ou prepostos do
orgdo licitador, visando estabelecer pregos em niveis artificiais e ndo-competitivos;

d) pratica coercitiva: causar dano ou ameagar causar dano, direta ou
indiretamente, as pessoas ou sua propriedade, visando influenciar sua participacdo
em um processo de contratagdo ou afetar a execugdo do contrato;

e) pratica obstrutiva:

(i) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspegdes ou fazer declaracdes
falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o objetivo de
impedir materialmente a apuragao de alegagdes de pratica prevista, do Edital;

(ii) atos cuja intencdo seja impedir materialmente o exercicio do direito de o
organismo financeiro multilateral promover inspegdo.

16.3. Na hipétese de financiamento, parcial ou integral, por organismo financeiro
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, este organismo impord sancdo
sobre uma empresa ou pessoa fisica, inclusive declarando-a inelegivel,
indefinidamente ou por prazo determinado, para a outorga de contratos financiados
pelo arganismo se, em qualquer momento, constatar o envolvimento da empresa,
diretamente ou por meio de um agente, em praticas corruptas, fraudulentas,
colusivas, coercitivas ou obstrutivas ao participar da licitagdo ou da execugdo um
contrato financiado pelo organismo.

16.4. Considerando os propositos das cldusulas acima, o participante, como
condicdo para a contratagdo, devera concordar e autorizar que, na hipdtese de o
contrato vir a ser financiado, em parte ou integralmente, por organismo financeiro
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, permitird que o organismo
financeiro e/ou pessoas por ele formalmente indicadas possam inspecionar o local
de execugdo do contrato e todos os documentos, contas e registros relacionados a

licitagdo e a execugdo do contrato.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO TRATAMENTO DE DADOS

17.1. Ao assinar o instrumento de contratacdo, o Contratado se declara ciente que

por exigéncia dos o6rgdos de controle externo, da Lei n® 12.527/2011 - Lei de
Acesso a Informacdo — e da Resolucdo CONIMS n® 155/2021, a integra do processo
de Inexigibilidade do qual originou o presente contrato serd disponibilizada no

Portal da Transparéncia do CONIMS, que realiza o tratamento de dados pessoais
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pertinentes a qualificagdo juridica, econdmico-financeira, tributaria e técnica

descritas no Edital, para uso exclusivo as finalidades legais e institucionais,
conforme disposto na Lei n® 13.709/2018 - Lei Geral de Protecdo de Dados
Pessoais (LGPD) e no Decreto n° 10.046/2019.

17.2. Na execugdo do objeto contratado, a Contratada se responsabiliza pelo uso
regular de dados de pacientes para uso exclusivo das finalidades do CONIMS, sob

pena de sofrer as sancdes legais

CLAUSULA DECIMA OITAVA - FORO
18.1 Para resolver os conflitos e dirimir dividas oriundas do presente instrumento,

as partes elegem o Foro da Comarca de Pato Branco - PR.

Pato Branco/PR, 10 de novembro de 2022.

PAULO HORN
Contratante
LHUANNA G. V. PERICO MARCOS J. BRANDOLI DE LIMA
CPF: 079.734.929-41 CPF: 064.270.929-79
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Data de criacdo do documento: 16/11/2022 as 07:38:21

Assinantes

v/ MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
Assinou em 16/11/2022 &s 09:16:48 com o certificado avangado da Betha Sistemas

Eu, MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no que se refere
aos tipos de assinaturas consideradas como vdlidas para o prética de atos e interacdes pelos Entes Pdblicos.

v PAULO HORN
Assinou em 16/11/2022 &s 09:17:18 com o certificado avangado da Betha Sistemas

Eu, PAULO HORM, estou ciente das normas descritas na Lei n® 14.063/2020, no gue se refere aos tipos de
assinaturas consideradas como validas para a pratica de atos e interagdes pelos Entes Pdblicos.

v/ Lhuanna Gabriela Vardanega Périco

Assinou em 16/11/2022 &s 09:19:24 com o CPF 07973492941, em nome de LHUANNA GABRIELA
VARDANEGA PERICO

Eu, Lhuonna Gabriela Vardanega Périco, estou ciente das normas descritos na Lei n® 14.063/2020, no que se
refere aos tipos de assinaturas consideradas como vélidas para a pratica de atos e interagdes pelos Entes
Publicos.
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