TICO E IMAGEM S/C LTDA
'131_}0 78320-000 TELEFAX 85 35658-5331 JUINA M FAT N° 02839
mail diagnostico_uli_juina@hotmail.com
mo Médico/Hospitalar
rato ficitatorio OOS/QOIfG/SES/Mt
Data de Atend. 30/05/2014iHoras 13:30
Data da Alta | 30/0B/2014[INTERNO
FAGUNDES JACOMEL | ~OT/SES/y,
e, 57 |
UM QUANT IVL.UNIT VL TOTAL
UTI- L-8
30 1.200,00 36.000,00
36.000,00
36.000,00




Governo do Fstado de Mato Grosso
Secretaria de Estado de Saldo

SES
CA/2014,
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Secretdrio Aslurto de Soude

Paolitico Adiministrativo, Bl 05, CEP 78.050-970, Cuiaba-MT
Telefone: (65) 3613-5358/ Fax: (65} 3613-5415
: E-mail: sugis@sses.miaov.br

Cuicbhd, 09 de outubro de 2014,

itz prvazs



GBEX/SES

FLS. 55— :;’f’;
Governe do Estado de Mato Grosso !
Secrataria de Estado de Sande

014

emanda empresa Diagndstico e Imagens S/C LTDA (SOCIEDADE
aNOSTICO E IMAGEM E MEDICINA INTENSIVA LTDA), para pagamenta
: da utilizacdo de leitos de UTH competéncia Junho/2014.

Y] ds presentes autos 3 ASSESSORIA JURIDICA para manifestacdo.

yam

. OS RQGERIO PINTO E, LVA
:Secreténo gé% uneg 2 mmuira !sc%émsgemlca

“ Anandne da MNazpesa

e

-Quadra 42 - Lote 02 - Bloco 05 CEP 78.050- 970, Cuiabd-MT w2
Fones: 613-5323/5432 Fax: (065) 613-5318 s por vk




YOVERNO DO BSTADG DE MATO GROSSO
SECRETARIA DE ESTADLO DE SAUDL
- 8" Via — Arquivo Geréneia de Contraton

. CONTRATO N, 005?20]_0!SES,"MT
" CREDENCIAMENTO N. (01/2009

'ADO DE MATO GROSSO ATRAVES da SECRETARIA

7ada na Avenida do% Beija- F]ur%, IUO ala 01 Modulo 04, em
{JU{) representada pelo Sr, CASSIO ANT@NIO GENARO, portador
‘Profissional n. 560791, cxpedida pelo Conselho Regional de Farmécia,
305.020-4 SSP/MT e inscrito no CPF sob 1. 092.934.678-52, doravante
ADA, considerando fudo que consta nos precesso administrative
’I_'- oriunde de procedimento de inexigibilidade de licitagdo pretendida
MENTO, resolvern celebrar o presente Contrato, do qual sdo partes
rabalho, ¢ Termo de Referéneia e o Edital do Credenciamento n,
gido pelo art. 256 da l.ei n. 8.666 de 21 de junho de 1993, ¢ suas
elos Decretos Estaduais n. 7.217, de 14/05/2006, 7.218 de 14/03/20086,
26 de 18/12/2006, 755 de 24/09/2007, 1.805/2009 de 20/01/2009
09, 2.015/2008 de 24/06/2009, ¢, supletivamente, pelos principios da
os e pelas disposigdes de direito privado e, ainda, pelas clausulas e

Clausula Primeira — DO OBJETO 1

tem por objeto o CREDENCIAMENTO para contratacio de
scializados em gervigos assistéuncias privados de média e alta
ma complementar ao Sistema Unico de Satde SUS, para
e UTI, cadastrados no CNES, nde crodenciados ao SUS, para
08 do Sistema Unico de Saude no Estada de Mato Cirosso, no Pole
do Estado de Mato Grosso- Juina/MT, cm conformidade com as
tM/MS n. 1884, de 11 de novembro de 1994, publicada ne D.0 n. 237,
04 & Portaria n. O78/2008/GBSES, publicada no D.OE de 10/08/2008,
constantes no Plano de Trabalho do Edital de Credenciamento n,
n’st.s do presente Contrato.

DAS ESPECIFICACOES, QUANTIDADEb E FXT‘C‘UC,AO DOs
SERVICOS

deverd fornecer o ohjeto contratado,
donadas, eonfogme Plano de Trabalho
Flaria n. 078/20 BSES:

ertnsia do Cantates- Centro
’ Fose/Fax: ((63) 3413-5344/5448

CEP TEOA0-U70 - Cuiakd - MT
k2

s
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RG ESTADUAL - SATE/SEFAZ’

1

 LIQUIDACAG -
Data do Doex®: 13/11/2014

Data de vencimento: 13/11/2014
IN° DOTLIST:

21601.0001.14.021075~

N¢ EMP: 21601.0001:
N* PED: 216010001

N" CAD;:- e
Ol'gz"m: g
21 Secretaria de Es!

Unidade Orqan!l_" ,I
21601 FUNDO ESTADUY,
Unidade Gestor:
21601.0001 Sede

Data de Liberagi

divads R dekok

Liguidacao Escritil ; i'Dots:u;.ﬁ(; Drgamentiria;
Nig .~ - - s 21601.0001.10.302 3262983, 9900.335000000.134.1.1
Elemento de Dé e v Elemento - Exercicios Anteriores:

2

HIR3 i : e
Forrﬁﬂgaﬁné it dige. : Banco + Agéncia + C/C (3ébite Orgac):
Naota de Orders BERES 5 T:h 001.3834.000000001010]00-4

? ; B Valor Liguidagfio: s

wax 221,400,00]DUZENTOS E OITENTA EUM
. E QUATROCENTOS REAIS ¥
WA mde gk khd wkk kAkF Fkd ok
Bk wAd B RS REE ARE R

Pagamento Dis
. 001 .3834._000{)0

Historico: 3 L - T T
Puplo indeniza o _ ¢ internagges em UTIL Aduito, comp. junhofi4, conl. Meme 4" 47/COOR.F,
JUINA 1, D3,5P3 g B itk /SURCA/14 fl. 60, Memo 177/ASSEJUR/SES/MT fi. 80, Memo
747/SES/SURCA/I4:e Disspachald i-de Despesas f1. 125. Proceso 413752/2014.

N Protocolo:
415752/20414

Banco + Ag
Puagamenic’ D

_DADOS DA DIARLA
Data de Injcio da Viagem; %% % xks
Data de Reiorno da Viagenyy #5% 3% dts

ONTRATOS E CONVENIOS
1Términ0 da vigfneia: FEk sk

N° Cantraty:
N* Convénio:

ONTROLE DO $4LDO A LIQUIDAR ] _
ida¥ (R$) Esta ligquidacio (R$) Salde a liquidar atua

Vator total d it (1
3 ik DRY 400,00 % 281 400,00

et AGACOES FISCALS - CONSIGNACOES
IRRF (:RS e L T (R$] _ Municipio:

wkd [ (W) |tk e ke

INSS (R$): QOutras consignacdes (Riil:

* 0,00

440,00

Observacfié's' i il :f\l_lc_)l'n1al

13/11/2014 10:18 Pagina /2 creile




{Vakir Liguida

Nat;ll;_é_ﬁa_ DE‘,S['?QS
~3,3.90.39.39.043
TOTAL DA LIOUI

e _ ATIQUIDACAO
Tipo de Documento _ y 5 Data = -~
Nota Fiscal - .. S !
TOTAL DE DOCUN

CEPROMAT .. " Pagina 2’




dé Planeiamento, Conabildade e Financas

GURG ESTANRAL - SATESEFLY

NOB OTA DE ORDEM BANCARIA | 21601.0001.14,039365-0
e . | .
Data de Emissio: 13/11/201
N® NOBLIST: (M DT LT
Unidade Orcamentiria: ..

21601 - FUNDO ESTADUAL D

Unidade Gestora:
000[ - Sede
Codige Bancario:
00777.0000¢

Banco + Agéncia + "'Regularimgﬁc:
C/C:001.3834.00000000181CG1504 _INdo

SOLICTTAMOS AQ Bang i CREDIT?\R AU FAVORECIDO(E) ABAIXO RELACIONADO(S), LEVANDC A
0010101004,

DEBITO DA COI\TA N_ 901

Codigo do Credor: 200 0276
(Credor: Dlagnostico e
|CPE/CNPJ: 0552451610001
1N° Tl 21601.000 A
[nee 1,191 601.0001

[Miumicipic OF; Jufna MT

- Fonre de Resurso: 134

N do Prowaggier HHEE hEbE

3
!
A
{

Disponibilidade Ex.

ragil

(O3 nrocessos acima
sreontra-se em cond

f".,(}‘
A _f

T _".. .
pr}“‘&j‘ Pvi 35 a‘{(‘&{ TG LETE Y
F# 3 o:'-'_‘ = - ;‘ ; :
T E Tmc%’* 41?33’?&‘ WIS f{pcprm_)

a5 (NSRy =~ ORDIEGADORDE T

=13/ W20 10:41 Pagina 1/1 socrafoss




“GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
SECRETARIA DE ESTADG-DE SAUDE
UPERINTENDENCIA DE PLANEJAMENTO E FINANGAS
COORDENADORIA FINANCEIRA

1 mﬁ"f‘j’ .

:‘ X DE JESUS TRETER
eartd0 Financeira — SES/FES




.OVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
"SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
3% Via — Arquivo Geréncia de Contratos .

Descricio Leitos/Dia
Jesenes . _Juina
négﬁo em Unidade de *Tralumento Intensivo/UTi- 08
bilizagio de equipamentos pela CONTRATADA -

s deverd ser no endereco abaixo descrito:
deste do Estado de Mato Grosso- Juina/MT

realizados na Unidade Hospitalar, cabendo a CONTRATADA,
'vigos de acordo com o disposto na Portaria MS/GM n. 3432, 12 de

€ra com seus recurses humanos e téenicos acs weudrios do SUS -
ferecendo, segundo o grau de complexidade de sun assisténcia e sua
~serviges de internacfio em Unidade de Terapia Inlensiva,
& equipamentos proprios, exceto quando disponibilizados pela

nido na especificacio do ohjeto;

s.de terapia intensiva a serem prestados a usuarios do SUS, davera
referéncia e contra-referéncia do SUS, sem prejuizo da observaneia
rgénciasicmergéncias, quando fur o caso, a ser realizado no Pélo
Hstade de Mato Grosso- Juina/MT.

[FISCALIZACAO, ACOMPANHAMUENTO E RECEBIMENTO |

companhamento serdo exercidos pelo servidor responsdavel
roeste do Estado de Mato Grosse- Juina/MT, que terd, dentre
e sobwcitar & CONTRATADA a substituicio de materiais ou
re ineliciente ou inadequado ou que osteja fora das especificagdes
tos de tereeiros;

el pelo Pblo_Regicnal do Noroeste do Fstado de Mato Grosso-

latério _as deficiéncias verificadas na execugdo dos servigos,
CONTRATADA, vpara a imediata corrogio das irregularidades
a-aplicagdo das penalidades previstas nesle Contrato;

0s artigos 73 a 76 da Let n. 8.666/93, o recebimento dos servigos
1ainente, pelo Pdlo Revional do Norosste do Bstado de Mato Grosso-

comprovacio accrea das especificagies, da qualidade e quantidade
encaiminhard a respectiva Nota Fiscal/Fatura para atesto definitiva
nerional do Norpeste do Estado de Mato Grosso- Juina/MT, apos a
ntegral e com as eventuais corregdes necessarias;

ot

0 ndo excluird a CONTRATADA da responsabilidade civil e pela
szional, pelo foraecimento do objoto destingo

ratagsio, dentre dos
el n. B.666/03;

serva-se o direito de proceder quaisqyer diligén&ias, objetivandn
m acima, sujeitdddo-se a CONTRATADA as cominasies legais.

ncia de Comtatos- Centro ieo Administrativa Blaco 08
FrnefFax: (U65] 36%3-5344/5448
;‘;EP TROSO-970 - Cutahi  MT

s




GOVERNO DO ESTADO BE MATO G]_{C-‘SSO
SECRETARIA NME ESTADO DE SAUDE
3%, Via — Arquivo Geréncia de Contratos

1
assinatura do contrato, a CONTRATADA deveri estar com a
valida no SICAF ou comprovar situacho regular no Cadasiro de
brigatoriamente apresentar:
ébito dos Tributos Federais, Estaduais e Municipais;
bito do FGTS e INSS;

n_ieé. (autenticadas)

gquantidade de leitos credenciados no chamamento piblico, a
¢ de Terapia Intensiva do Hospital internamento em Terapia

nldade, Lesponsa\ el pela arca de en f9rmagem Ol {um) enic,rmelm
cada dez leitos ou fragio, por turno de trabalho; 01 (um) auxiliar ou

0 corpo clinico responsével téenico pela assisléncia a todo paciente

ios mensais das atividades realizadas 8 CONTRATANTE:

informatizado de registro e controle de procedimentos médicos

Levolugdo didria dos pacientes acs familiares (boletim didrio).

rato e que contém as metas assistencials a serem atingidas ¢ o
ao, estabelecendo o padrfio de gualidade da prestacio de SCrVigos

tHs condigles de uso os hens mbveis o imbveis cujo uso thes for
(rblmo esr,adual net,c,bsamos a efetivacao das aiividades previstas no

ializado o prontudrio médico dos pacieules e o arquw{) médico, pelo
e} anos, ressalvados outros prazos previstos efn

- {DG5) 3a13- 5344."544‘4
CEP 78050970 - Cuiabg ~ M7
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OVERNO DO ESTADO [IE MATO GI’{OSSO
SECRETARIA BE ESTADO DE SAUDE
3", Via — Arguivo Geréncia de Contratos

entes ou seus representantes legais schre seus dircitos ¢ assuntos
ferccidos;

deverio wslar uniformizados e com identificacfio através deo crachas
‘a que periencem;

atendido ¢ ac servico de saide de origem, por orasidio da sua satda
elatorio circunstanciado do atendimento prestado, com os seguintoes

Nome do Hospital; localidade (Municipio/Esta doy; Motive da
igsdo e data da alta; Procedimento realizado e tipos de érteses,
pregados, guando for o caso; Diagndstico pelo Cédigo Internacional
580 vigente a época da alta, arquivandoe-a no prontuirio do paciente
nos, observando- sc excecoes previstas em lel, onde devera conslar
oo dd gratuidade do atendimento;

gimento do Corpo Clinico junte ao CRM;

verdo ser prestados em conformidade com as Jegislacdes sanitirias
los conselhos de satde aos sorviges contratados no cxercicie de scu
guir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagio - PN

onforme determinado pelas Portarias GM n. 221, de 24 da marco de
etembro de 2003, e demais alteragdes;

s contratados observando as normas de segurangs adotadas pela
loprévia e expressamoente formalizadas & CONTRATADA, ou a
ada (8);

xecugdio dos servigos do objeto deste contrato, todas as leis e
is e municipais poertinentes ao contrato;

s condicoes deste contrato, acréscithos on
énto} do yalor total da contratacag, deven
sultanted e acordo entre as partep:

1pressoes de ate
as supressdes

i "
eréncii de Cantzios- Celgro Pollticn Adntinisirative Bloso l,’“:s @
FrpefFax: (0653 3613-535344/5448

CEP 78050970 - Cuiabi - MT

#



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
_ SECRETARIA DIl ESTADO DE SAUDE
3" Via - Arquive Geréncia de Contratos,

lo fornecimento dos servigos dentrs dos padrdes adequados do
demais questfio prevista na Lei n. 8.078/90, asscgurando todos os
ide de consumidor a SES/MT;

Hfigagﬁcs constantes na Lel n. 8.666/93 e Decretos Estaduais n.
1 Decreto Tstadual n, 8.199/06 o n. 8.420/06, aldém do Deereto

ém dos casos previstos na legislagho em vigor, é responsivel:
operacionalizagio dos servigos;

tratuais relativas sos seus empregados, casoc 0s mesrnos intentent
contra a contratante e, em gualquer caso, pela reparacio civil nos
6:1:521, T, do Cédigo Civil;

ainento, “habilitaglo, contratagio, registro profissional do pessoal
umprimento das formalidades exigidas pelas leis trabalhistas o

5.pOr que possam &¢r vilimas seus empregados, no desempenho dos
tagho;

v dos servigos, representante ou preposto iddneo que representara a
mente, em tndos os scis atos;

ocals de servigos, retirando no prazo maxime de 24 {vinte e quatro)
ualquer empregado considerado com conduta inconveniente;

o responsdvel pelos servigos, com a missdo de garantir o lom
crmanecendo no local do trabalho, fizcalizando e ministrando
tes, sendo este obrigado a reportar-se, quando necessirio ao
hamento dos serviges da CONTRATANTE ramunicando sobre todas

través de pessons idoneas, com capacitacio profissional, assumindo
r-quaisyuer danos ou faltas que seus empregados, prepostos ou
CONTRATANTE ou a terceiros no desempenho de suas funcies;

por quaisquer danos pessoaie ou materials, causados ao patrimdnio
dd .contra terceiros, ocasionados por seus empregados durante a
pcontratados;

a execugao do Contrato, em compatibilidade com as
tadas as condigbes de habililagio e qualificacio exigidas na

as paginas, assinalor:
4 execucdo dos servigos

—

¢ carimdpo ae flaal, do
regtados evainda a rubrica

¢

chn:la de Contalos- CentmRolitice Administmtive Roca 05
B Fone/Fax: ((65) 3613-5344/544%
- CEP TAOS0-070 - Cuinbd - MT




{0VERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
3% Via - Arquive Geréncia de Contratos

esponshvel pelo Pdlo Regional do Norceste do Estade de Mato
vel pelo acompanhamento e fiscalizagio dos servigos;

. kA

- CONTRATANTE e terceiros por cventuals prejuizos e danos
ou de sua omissdo, na conducio do objeto deste instrumento sob a
erro relativos 4 execugdo do objeto deste Contrato;

a¢do financeira ¢ orgamento, 08 recurses necessarios para custear
intrato;

que The.sejam apresentadas;

retirada do local, bem como, o substituicAe de funcionarios da
erem sam uniformes e crachas, que embaracar ou dificultar a sua
néncia na drea, a scu exclusivo critério, julgar inconvenienre:

o-reserva o direito de designar um servidor, para seompanbar a
bem ecomo para dirimir davidas eventualmente surgidas no
neccssdrias, dentro de suas possibilidades legais de atnacio, para

jeto do Contrato;

de e as condighes de prestacio de servicos a fim de verificar se a
dntendo seu nivel técnico assistencial para execucdo do objeto do

réncia de Contans- Cenlio Polilico Administrtive Blova 05
FoneFax: (5] 3613-5344/5948
CEP TROSG-070) - Cuigba  ™MT
=

o



GOVERNO DO ESTADC DE MATO GROSS0
© BECHETARIA DE ESTADO DE SAUDE
3% Via — Arquivo Geréneiz de Contratos

Cléusula Sexta - DA VIGENCIA ) ]

4 sua vigéneia pelo perjodo de 12 {(doze) meses, contados a partir
nicio em 04/01/2010 e término em 04/01/2011, podendo, no
. ser prorrogade conforme dispde a Lei n, 8.666/93.

¢cimento do objeto desta contratacio, o CONTRATANTE pagard &
al de R$ 2.628.000,00 (dois milhdes seiscentos e vinte e nito mil),
ensal da Nota Fiscal/Fatura, com relatério de internagio em anexo,
servidor responsivel pelo Pélo Regional do Noreeste do Estado de
ue correspondera ao valor dos servicos fornecidos, gende que serd
6 parcial de 80% (oitenta por cento) do valor mensal da

te da exceugdo, tendo em vista g disponibilidade cxclusiva dos leitos
e Tabela de Precos Unitdrios, item 7.2;

orio de interpagio deverd conter a descrigio e quantificacio dos

damente conferido ¢ atestado pela Central de Regulagiio, por meio
néidico supervisor responsavel pelo encaminhamento ¢ autorizacio dos

Falesr
. Valor Valor | Valor més | Valor Més | Valor més A \ a[i;)l't
a | Didria B§ | leitos/dia: 21 dias 30 dias 28 dias m‘laR‘Be' 08
: { ! | .

300,00 7.200,60 | 223.200,00 | 216.000,00 | 201.600,00 2.628.000,00

deverdo estur inclusas todas as despesas inerentes a saldring,
os, traballistas e comerciais, roateriais, frete, enfim iodas as

, Bicara sutorizada a CONTRATADA 2 abertura de Autorizagéo de
ATH, para cada paciente internade no leito de UTI, podendo ser
derivados de sangue, medicamentos, exames e ete nos lormos da
o de Sande:

ervigos contratados correrfio exclusivamefficTela Yonte de recursos
Saiide do Mato Grosso destinados ao desedvolvimento das acies de
ores faturadosanas AlH's, scrde provenienfes de forde de FeCUTE0SE

s1m A conkatenacio de
€ A b
i 7

£nvia de Contatns- Cenl 2litico Adminisintive Bloeo 03
: Fone/Fax: (65 3613-5344/5448
CEP TROS0-970 - Cuiabi M

4



.Oi?ERNO DO ESTADO DE MATO GROSS0
SECRETARIA DE ESTALO DE SAUDE
3 Vin - Arquivo Gerénecia d¢ Contratos

ddual e federal na prestaciio de servigos assistenciais de competéneia

o efetuados no dia 20 {(vinte} se a Nota Fiscal/Fatura for
neiro dia ntil de més subsequente ao da prestacio dos
lo “de acordo” da Geréncia de Servicos Gerais, respeitados
ados pela Instruc¢ao Normativa n®. 001/2007 — SAGP/SEFAZ,
25/05/2007;

fatura deverd couler atestos firmados pelo servidor encarregado de
ervigos, do Polo Regional dg Novoeste do Estado de Mato

stando o “De Acordo”, do Gabinete do Secretario Adjunto de
/Fatura atestada deveri ser entregue & Gerénecia de Servicos
/05 documentos relacionados no item 7,143

everd indicar no corpo da Nota Fiscal/Fatura, para fins de
o Contrato, nimero e nome do banco, agéneia e namero da
ger efetuado o pagamento, via orden hancaria;

uard o pagamento por meio de ordem bancéria, tomada junto ao
rada ao Banco discriminado na Nota Fiscal;

dora ser sediada no dmbito do Estade de Mato Grosso, case a Nota
‘o valor de R§ B8.000,00 (trés mil reais), deverd apresentar o
Ha Negama de Débito), sem a qual fica impossibilitada a efetivacio da

wcorrecdo na Nota Fiscal/Fatura, bem como, outra circunstineia que
to, ¢ prazo para pagamento consiante no item 7.6, fluird a partir

les de transferéneia de valores para outras. pragas serdo de

ONTRATADA;

ado nfo igentard a CONTRATADA de suas responsabilidades
0% servigos, especialmente dquelas relacionadas com a gualidade e

deverd apresentar. para fins de pagamento da Nota

de para com a Fazenda Estadual, expedida pela Secretaria
da sede ou domicilio do eredor:

ade relativa a_ Seguridade Social (INSS) ¢ a0 Fundo de
de Servigo (FGTS);

o efetuara pagamento de titulo descony

o'ou Ror melo de cubranga
ue forem nepReiados com ferceircs po

0 da operacio de

nein de Contatos- Conia Politico Administrutive Sloco 05 Eg
Fone'Fax: (G65) 36 13-5344/5448
. CEP RS040 - Cutabi WT

B
o



