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CONVENIO Ne° 29/2020

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO NORDESTE DE SANTA CATARINA -
CISNORDESTE/SC, Consorcio Publico, constituido na forma de Associacdo Publica, com
personalidade juridica de direito publico e natureza autarquica Inter federativa, inscrito no CNPJ
sob 0 n°® 03.222.337/0001-31, com sede na Rua Max Colin, n® 1843, América, no Municipio de
Joinville, Estado de Santa Catarina, neste ato representado por seu Presidente, Julio Cesar
Ronconi, ora denominado CISNORDESTE/SC, e Fundacdo Educacional da Regido de
Joinville - FURJ, mantenedora da Universidade da Regido de Joinville - UNVILLE,
Fundacao Publica de Direito Privado, entidade de ensino superior credenciada pelo Decreto
Presidencial de 14 de agosto de 1996, criada pela Lei Municipal n°® 871 de 17 de julho de 1967,
e posteriores alteracdes, com sede na Rua Paulo Malschitzki n® 10, Zona Industrial de
Joinville/SC, inscrita no CNPJ/MF sob n° 84.714.682/0001-94, neste ato representada por seu
Presidente, Prof. Dr. Alexandre Cidral, inscrito no CPF sob o n° 582.644.429-00, ora
denominado UNIVILLE, resolvem firmar o presente CONVENIO 29/2020, conforme Processo
Administrativo 05/2020, mediante as clausulas e condi¢des seguintes, bem como com o que
dispde a Lei n° 8.666/93, INs 13 e 14 do TCE/SC.

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO E SEUS ELEMENTOS

O presente CONVENIO tem por objetivo a operacionalizacdo de um Centro de Odontologia
Especializada - COE, para atendimento de pacientes SUS encaminhados através do
CISNORDESTE/SC, em conformidade com o Projeto de Extensédo protocolado na Prd-Reitoria
de Extensdo e Assuntos Comunitarios da UNIVILLE e o Plano de Acao, os quais passam a
fazer parte do presente Convénio como se transcritos fossem (Anexo 1), bem como prover
condicbes aos alunos do curso de odontologia ao atendimento integral e interdisciplinar
realizado aos usuarios do SUS da macrorregido. Plano de Trabalho (Anexo 1) e Projeto de

Extensao (Anexo ).

CLAUSULA SEGUNDA - REPASSES

2.1 Para a execucao do presente instrumento, o CISNORDESTE/SC repassara a UNIVILLE os
valores mensalmente recebidos pelos Municipios participantes e alocados para o referido
convenio, sendo a importancia mensal de R$ 58.725,54 (cinquenta e oito mil setecentos e vinte
e cinto reais e cinquenta e quatro centavos) para a execucao de formacao continuada do objeto

deste Convénio.
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2.1.1 O valor repassado a UNIVILLE pelo CISNORDESTE/SC, sédo oriundos dos
Municipios participantes, através do Contrato de Rateio existente entre o0
CISNORDESTE/SC e os Municipios Consorciados, da cota de servicos revertidos
exclusivamente ao Consorciado Contratante.

2.1.2 Os valores repassados a UNIVILLE através do presente convénio se enquadram na

modalidade de Subvencéo Social.

CLAUSULA TERCEIRA — RUBRICA ORCAMENTARIA
3.1 As rubricas orcamentarias para o custeio deste convénio consistem nas seguintes:
TRANSFERENCIAS A INSTITUICOES MULTIGOVERNAMENTAIS
01.01.002.0010.0302.0002.2002 - Manutencdo do Municipio de Araquari. Ref. 07
01.01.002.0010.0302.0002.2004 - Manutencéo do Municipio de Barra Velha. Ref. 12
01.01.002.0010.0302.0002.2007 - Manutencao do Municipio de Garuva. Ref.19
01.01.002.0010.0302.0002.2009 - Manutencao do Municipio de Itapoa. Ref 26
01.01.002.0010.0302.0002.2011 - Manutencao do Municipio de Joinville. Ref. 30

01.01.002.0010.0302.0002.2014 - Manutencao do Municipio de Rio Negrinho. Ref. 36
01.01.002.0010.0302.0002.2017 - Manutencdo do Municipio de S&o Joao do Itaperia. Ref. 44

CLAUSULA QUARTA - PRESTAGOES DE CONTAS

4.1 Compete a UNIVILLE demonstrar ao CISNORDESTE/SC o seu bom e regular emprego no
objeto para o qual foram concedidos, mediante a apresentacdo, na prestacdo de contas, de
elementos que permitam a exata verificagdo das despesas realizadas e da sua vinculagdo com
0 objeto.

4.2 Os documentos para compor a prestacdo de contas de recursos concedidos a titulo de
subvencéo social serdo autuados no CISNORDESTE/SC, constituindo processo administrativo,
com folhas sequencialmente numeradas em ordem cronoldgica.

4.3 A prestacdo de contas sera organizada de forma individualizada e correspondera ao valor
integral do recurso recebido modalidade mensal, tendo a UNIVILLE o prazo de 60 (sessenta)
dias para realizar a prestacdo de contas, contado do recebimento do recurso pelo
CISNORDESTE/SC, nos moldes da Instrugcdo Normativa 14/2012 do Tribunal de Contas do
Estado de Santa Catarina, em especifico de seu Anexo VII.

4.4 O exame da regularidade da prestacao de contas pela concedente, sera realizado em
conformidade com a Instru¢do Normativa 14/2012 do Tribunal de Contas do Estado de Santa
Catarina em seu Art. 47, as prestacdes de contas de recursos concedidos a titulo de subvencéao

social, serdo analisadas pelo CONCEDENTE, que emitird parecer técnico fundamentado. O
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Parecer concluira pela regularidade ou irregularidade da prestacdo de contas, devendo
considerar, dentre outros aspectos e conforme o caso:
4.4.1 — No que se refere as exigéncias do Art. 47 da Instru¢cdo Normativa 14/2012 do
TCE/SC, compete ao setor de contabilidade do CISNORDESTE/SC a analise técnica dos
seguintes itens:
| — a regular aplicacdo dos recursos nas finalidades pactuadas;
Il — a regularidade dos documentos comprobatérios da despesa e da composicao da
prestacao de contas;
Il — execucdo total ou parcial do objeto;
IV - aplicacéo total ou parcial da contrapartida;
V — eventual perda financeira em razéo ndo aplicacdo dos recursos no mercado financeiro
para manter o poder aquisitivo da moeda;
VI - devolucdo ao concedente, de eventual saldo de recursos ndo aplicados no objeto do
repasse, inclusive os decorrentes de receitas de aplicacdes financeiras.
4.4.2 — No que se refere as exigéncias do Art. 47 da Instrucdo Normativa 14/2012 do
TCE/SC, compete a Comissado Gestora a analise técnica dos seguintes itens:
I- a observancia, na aplicacdo dos recursos, dos principios da legalidade, legitimidade,
economicidade, impessoalidade e das normas regulamentares editadas pelo concedente;
Il = o cumprimento do plano de trabalho;
Il — apreciagdo e manifestagdo quanto aos itens da clausula anterior, concluindo pela
regularidade ou irregularidade da prestacdo de contas.
4.4.3 O parecer da Comissdo Gestora versara também sobre a execucdo fisica e o
atendimento do objeto do repasse, no caso de prestagbes de contas de recursos
concedidos a titulo de subvencao social.
4.4.4 No caso de irregularidade na prestacéao de contas, 0 CISNORDESTE e a Comisséo
Gestora deverdo fazer a correta identificagdo dos responsaveis e a quantificacdo do dano,
com a indicagdo das parcelas eventualmente recolhidas e dos critérios para atualizagao
do valor do débito.
4.5 As prestacdes de contas serao encaminhadas ao 6rgao de controle interno para elaboracéo
de parecer ap6s analisadas na forma do artigo 47 e, posteriormente, a autoridade administrativa
competente para pronunciamento.
4.5.1 Para fins do Art. 48 da Instru¢do Normativa 14/2012 do Tribunal de Contas do Estado de
Santa Catarina, considera-se:
4.5.1.1 parecer do controle interno: o documento pelo qual o 6rgdo se manifesta acerca

do exame da prestacdo de contas, dos procedimentos utilizados para esta finalidade e


http://www.cisnordeste.sc.gov.br/

L ]
“ B

'f’ 20 CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO NORDESTE DE SANTA CATARINA

¢

Max Colin, 1843 — América — 89204-635 — Joinville — SC

Anos) Ne
Fone/Fax: 47 3422 9838 e 3422 5715

CISNORDESTE/SC CNPJ: 03.222.337/0001-31

www.cisnordeste.sc.gov.br

das intercorréncias no processo, manifestando-se sobre o cumprimento das normas
legais e regulamentares, indicando eventuais irregularidades ou ilegitimidades
constatadas, devendo manifestar a sua concordancia ou nao com a conclusdo da analise
feita pelo concedente na forma do disposto no art. 47;
4.5.1.2 pronunciamento da autoridade administrativa: o documento pelo qual o dirigente
maximo da entidade ou autoridade de nivel hierarquico equivalente, atesta haver tomado
conhecimento dos fatos apurados e indica as medidas adotadas para o saneamento das
deficiéncias e irregularidades constatadas.
45.2 As prestacbes de contas de subvencdo social consideradas regulares
permanecerdo arquivadas no 6rgdo concedente.
4.5.3 As prestacdes de contas de subvencéo social, consideradas irregulares e com valor
do dano igual ou superior a quantia fixada anualmente pelo Tribunal de Contas para efeito
de julgamento de Tomada de Contas Especial, serdo encaminhadas ao Tribunal para
julgamento, conforme determinado nas INs 13 e 14/2012 do TCE/SC.
4.6 O CISNORDESTE/SC tera o prazo de 90 (noventa) dias do recebimento da prestacdo de
contas pela UNIVILLE, para realizar a sua manifestacdo formal sobre a
aprovacao/desaprovacédo da prestacdo de contas em atendimento aos Arts. 47 e 48 da 14/2012
Instrugdo Normativa do Tribunal de Contas do Estado de Santa Catarina.
4.7 N&o realizando a UNIVILLE a prestagéo de contas no prazo estipulado no item acima, e/ou
sendo reprovadas as contas, a transferéncia do recurso pelo CISNORDESTE/SC sera
suspensa sem prejuizo ao cumprimento do objeto do convénio pela UNIVILLE.
4.8 Constatada a auséncia da prestacdo de contas, o ordenador de despesa adotara
providéncias administrativas visando regularizar a situa¢éo, observando-se o0s prazos previstos
em regulamento da Instrucdo Normativa do Tribunal de Contas de Santa Catarina n°® 13/2012
e 14/2012.
4.9 Persistindo a auséncia da prestacdo de contas, a autoridade administrativa competente
instaurara Tomada de Contas Especial na forma do regulamento préprio da Instrucdo
Normativa do Tribunal de Contas de Santa Catarina n°® 13/2012 e 14/2012, Art. 31, paragrafo
anico.
4.10 Os documentos relativos a prestacao de contas realizada pela UNIVILLE, ficardo sob a
guarda do CISNORDESTE/SC.
4.11 Nao serao concedidos recursos a titulo de subvencdes:
4.11.1 para instalagéo, organizacdo ou fundacao de instituicdes;
4.11.2 a pessoa fisica ou juridica que:

4.11.2.1 deixar de prestar contas nos prazos estabelecidos;
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4.11.2.2 aplicar os recursos em desacordo com a legislacdo em vigor;

4.11.2.3 tenha dado causa a perda, extravio, dano ou prejuizo ao erario;

4.11.2.4 tenha praticado atos ilegais, ilegitimos ou antieconémicos relacionados a aplicacéo de
recursos publicos;

4.11.2.5 dentro do prazo fixado, tenha deixado de atender a notificacdo de 6rgéo de controle

interno ou do Tribunal de Contas para regularizar a prestacao de contas.

CLAUSULA QUINTA -VIGENCIA

5.1 Este Convénio tera vigéncia a contar da data de sua assinatura até 31 de dezembro de
2020, podendo ser prorrogado mediante assinatura de termo aditivo por periodos sucessivos
de até 01 (um) ano, até o limite legal de 60 (sessenta) meses, conforme dispde a Lei 8.666/93.

CLAUSULA SEXTA — COMISSAO GESTORA
6.1 Deverd ser constituida em até 30 dias da assinatura do presente Convénio, Comissao
Gestora composta por um integrante do CISNORDESTE/SC, um integrante da UNIVILLE, e um
integrante de cada Municipio constante na clausula 11.1 deste Convénio.
6.2 Os integrantes dos Municipios participes serdo originariamente os Secretarios de Saude de
cada Municipio, podendo estes nomear representantes com poder de deliberacao.
6.3 Devera no prazo de 30 dias da assinatura do convénio, ser constituido Regimento Interno,
elegendo um Coordenador com prazo de mandato, forma de eleigdo, atribuicdo de
responsabilidades, periodicidade das reunides e demais regulamentagbes que se fizerem
necessarias.
6.4 E de responsabilidade da Comiss&o Gestora:
6.4.1 Gerenciar, deliberar, decidir e avaliar com aprovagdo e/ou desaprovacdo da
prestacéo de contas realizada pela UNIVILLE, conforme Clausula Quarta;
6.4.2 Definir a forma do processo simplificado para contratacdo dos profissionais que
atuardo no COE custeados pelo CISNORDSTE/SC;
6.4.3 Deliberar e aprovar a agenda de atendimento dos pacientes do COE;
6.4.4 Aprovar inclusao e exclusao de Municipios participes no Convénio;
6.4.5 Definir as cotas financeiras e de procedimentos para 0S novos municipios que
aderirem ou se excluirem do COE;
6.4.6 Avaliar bimensalmente os procedimentos realizados no periodo anterior, compensar

e planejar os procedimentos a serem realizados no periodo seguinte;
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6.4.7 Deliberar sobre o reajuste anual do repasse realizado pelos Municipios do
CISNORDESTE/SC, atentando-se para questdes de materiais (insumos) utilizados no
tratamento dos pacientes, salarios, encargos e a inflacdo do periodo;

6.4.8 Em caso de necessidade justificada, alterar a producédo minima distribuida entre os
Municipios Participantes do presente Convénio e dispostas no Anexo I;

6.4.9 Definir os casos omissos do presente termo.

CLAUSULA SETIMA - SELECAO, DESLIGAMENTO OU SUBSTITUICAO DE
PROFISSIONAIS, DOCENTES E ACADEMICOS BOLSISTAS

7.1 Considerando-se que a gestédo do espaco e do atendimento € de competéncia da UNIVLLE,
as relagbes desta com os profissionais, docentes e académicos bolsistas ficam normatizadas
pela UNIVILLE, devendo os profissionais que forem custeados com recursos do
CISNORDESTE/SC serem contratados através de processo seletivo simplificado a ser definido
pela Comisséo Gestora.

7.2 Podera a UNIVILLE se utilizar dos Profissionais contratados atraveés de Processo Seletivo
do Convénio de Assisténcia a Saude 017/2018/PMJ para o deslinde deste Convénio.

7.3 Podera a UNIVILLE selecionar entre o seu quadro docente 2 (dois) Cirurgides Dentistas
sem a submisséo de Processo Seletivo Simplificado.

7.4 Poderd a UNIVILLE selecionar 1 (um) Auxiliar de Salde Bucal e 2 (dois) Técnicos
Administrativos sem a submisséo de Processo Seletivo Simplificado.

7.5 Os profissionais descritos nos itens 7.2, 7.3 e 7.4 poderdo ser custeados com recursos

oriundos desse Convénio.

CLAUSULA OITAVA - VINCULO EMPREGATICIO
8.1 Os profissionais, docentes e académicos bolsistas ndo terdo vinculo empregaticio de
qgualquer natureza com o CISNORDESTE/SC.

CLAUSULA NONA - SUPERVISAO ACADEMICA

9.1 A insercdo e supervisdo dos académicos que participarem de atividades na Clinica de
Odontologia Especializada — COE UNIVILLE seréa realizada pela UNIVILLE, por meio dos
procedimentos internos aplicados a essa finalidade, bem como responsabilidade técnica pelas

atividades desenvolvidas no Centro de Odontologia Especializada ficara a cargo da UNIVILLE.
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CLAUSULA DECIMA- MUNICIPIOS PARTICIPES

10.1 Integram e custeiam originariamente o presente convénio através do CISNORDESTE/SC
0s Municipios de Araquari, Barra Velha, Garuva, Itapod, Joinville, Rio Negrinho e S&o Joéo do
Itaperiu.

10.2 Os valores de repasse dos Municipios participantes a UNIVILLE através do
CISNORDESTE/SC, referentes ao presente Convénio, poderao ser alterados através de termo
aditivo, & medida que outros municipios do CISNORDESTE/SC vierem a aderir, serem
excluidos ou diante da necessidade de reequilibrio financeiro.

10.3 Caso algum Municipio seja excluido do presente convénio, os Municipios participes
restantes assumirdo através de rateio proporcional, a cota financeira do Municipio desistente,
e as cotas de procedimentos.

10.4 A adesédo de novo Municipio podera se dar a qualquer tempo, por declaragdo formal do
prefeito a Comissdo Gestora que deliberara sobre o rateio de cotas financeiras e de
procedimentos.

10.5 A excluséo de Municipio participe do presente convénio podera ocorrer a qualquer tempo,
desde que haja manifestagcédo formal do Prefeito daquele Municipio a Comissdo Gestora, com
no minimo 90 (noventa dias) dias de antecedéncia, sendo que nesse prazo o municipio deve

continuar a efetuar os repasses mensais para custeio do Convénio ao CISNORDESTE/SC.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — OBRIGAGOES DAS PARTES

11.1 Cabera a UNIVILLE:
11.1.1 Dispor dos recursos necessarios para operacionalizagdo e manutengéo do espago
fisico destinado ao Centro de Odontologia Especializada, conforme Plano de Trabalho
Anexo | e Projeto de Extensdo (1051316) Anexo Il.
11.1.2 Efetuar o pagamento de 16 (dezesseis) horas/aula semanais ao(s) professor(es)
coordenador(es)/supervisor(es) do Centro de Odontologia Especializada, de acordo com
as normatizacgdes e regimentos da UNIVILLE e da Comisséo Gestora;
11.1.3 Disponibilizar bolsa de estudo ao(s) académico(s) que se responsabilizar(do) pelas
atividades administrativas, recepcao e atendimento no COE UNIVILLE;
11.1.4 Encaminhar, mensalmente boletins de produgcdo ambulatorial — BPA e BPAI aos
Municipios Participes;
11.1.5 Inserir mensalmente os dados lancados no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude - CNES ou outro cadastro que venha a substitui-lo.

11.1.6 Possuir, conforme Clausula Sétima no minimo:
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11.1.6.1 8 (oito) profissionais odontélogos conforme as especialidades minimas
determinadas no Plano de Trabalho (ANEXO 1), com carga horéria de 20 (vinte) horas
semanais;
11.1.6.2 4 (quatro) Auxiliares de Saude Bucal — ASBs, 0s quais cumprirdo a carga
horaria de 40 (quarenta) horas semanais cada;
11.1.6.3 2 (dois) profissionais, com carga horéaria de 40 (quarenta) horas semanais cada,
que serdo responsaveis pelos tramites administrativos da COE UNIVILLE
11.1.7 Dos valores repassados pelo CISNORDESTE/SC fazer um fundo de reserva
(subconta especifica), mediante abertura de conta especifica visando o pagamento das
verbas rescisérias, 13° Salario, multa do FGTS e adicional de férias aos profissionais que
atuam no COE e custeados pelos Municipios participes através do CISNORDESTE/SC;
11.1.7.1 Os recursos concedidos a titulo de subven¢des devem ser depositados em
conta bancéria especifica e vinculada, e movimentados por ordem bancaria ou
transferéncia eletrénica de numerario.
11.1.7.2 A movimentacgéo por cheques nominais, cruzados e individualizados por credor
serd admitida apenas quando ndo for possivel a movimentagcdo, devendo essa
circunstancia ser justificada na prestacdo de contas.
11.1.8 Constituir conta bancéaria que deve ser identificada com o nome da entidade
recebedora dos recursos, acrescido da expressao “Subvencio”, e do nome da unidade
concedente “CISNORDESTE”.
11.1.9 Quando o prazo previsto para utilizacdo for superior a 30 (trinta) dias, 0s recursos
devem ser obrigatoriamente aplicados em caderneta de poupanca ou em fundo de
aplicacao financeira de curto prazo lastreado em titulos da divida publica federal.
11.1.9.1 Os rendimentos da aplicagéo financeira devem ser devolvidos ao Concedente,
ficando sujeitos as mesmas regras de prestagcdo de contas dos recursos transferidos.
11.1.10 Firmar com o académico o Termo de Compromisso do Estagio;
11.1.11 Efetuar o controle da assiduidade e pontualidade dos profissionais académicos e
docentes;
11.1.12 Limpeza, seguranca e manutenc¢do do local onde funciona o COE.
11.1.13 Utilizar o sistema do CISNORDESTE/SC para marcacdo dos atendimentos,
administrando a agenda de marcacéo das consultas e procedimentos.
11.1.14 Gerenciar os agendamentos dos pacientes através de sistema disponibilizado
pelo CISNORDESTE/SC, de acordo com os parametros estabelecidos pela Comissao

Gestora;
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11.1.15 Indicar formalmente 1 (um) representante para integrar a Comissao Gestora, com
poderes de deliberacgao;

11.1.16 Prestar contas dos recursos recebidos nos termos da Clausula Quarta, em
conformidade com as INs 13 e 14 do TCE/SC ou outra que venha a substitui-las.
11.1.17 Realizar a producdo minima distribuida entre os Municipios Participantes do

presente Convénio e dispostas no Anexo I;

11.2 Cabera ao CISNORDESTE:

11.2.1 Repassar os valores, conforme modo e tempo ora convencionados;

11.2.2 Fiscalizar o fiel cumprimento do CONVENIO, aplicando as san¢des cabiveis, em caso
de descumprimento deste Instrumento;

11.2.3 Indicar formalmente 1 (um) representante para integrar a Comissdo Gestora, com
poderes de deliberacgéo;

11.2.4 Fomentar a participagdo dos municipios integrantes do respectivo Convénio na
Comisséo Gestora;

11.2.5 Representar os Municipios participantes na auséncia injustificada dos Secretarios de
Saude ou seus representantes na Comissao Gestora;

11.2.6 Cancelar os agendamentos dos Municipios participantes, caso haja qualquer
inadimpléncia no repasse das verbas ao CISNORDESTE/SC pelos Municipios participantes,
nos termos dispostos do Contrato de Rateio e Resolu¢des do CISNORDESTE/SC;

11.2.7 Disponibilizar sem 6nus sistema de agendamentos aos Municipios participantes e

Coordenacéo do COE.

11.3 As Partes desde ja ajustam o entendimento de que a Producdo Minima constante no
Anexo | desde convénio pode sofrer alteragbes causadas pela falta do paciente aos
atendimentos agendados pela COE UNIVILLE, ndo podendo haver responsabilizacdo da
UNIVILLE nesse sentido.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - HIPOTESES DE RESCISAO

12.1 O presente CONVENIO podera ser rescindido por acordo entre os participes,
inadimplemento de quaisquer de suas clausulas ou unilateralmente, desde que haja notificacao
prévia de 30 (trinta) dias, cabendo a UNIVILLE apresentar prestacéo de contas final dos valores
recebidos, nos moldes a serem definidos pelo CISNORDESTE/SC, de acordo com a Clausula
Quarta.

12.2 S&o0 motivos para a rescisdo do CONVENIO:

a) Aplicacdo dos recursos e materiais em finalidades diversas do seu objeto;
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b) A demora injustificada da Conveniada em prestar contas;

¢) Razbes de interesse publico devidamente justificadas pelo CISNORDESTE/SC;

d) Demais situacBes previstas na Lei 8.666/93.

12.3 A rescisdo do presente Convénio, na forma acima prevista e sem que tenham sido os
valores restituidos ao CISNORDESTE ou prestado contas, ensejara a instauracdo de Tomadas

de Contas Especial com respectivas responsabilizacdes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - REVISAO
13.1 O presente Convénio podera ser objeto de revisdo, a cada 12 (doze) meses, a fim de
analisar os resultados obtidos e definir eventuais medidas para o seu continuo

aperfeicoamento.

13.2 As Partes envidardo esforcos através de seus representantes a fim de iniciarem as
tratativas para ajuste da Parceria para o ano de 2021 no més de setembro deste ano,

preferencialmente.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - FORO
14.1 As duvidas suscitadas na execucéo deste CONVENIO ser&o dirimidas em comum acordo
entre as partes, ficando eleito o Foro da Comarca de Joinville, SC, para as questdes judiciais,

caso ocorram.

E para a validade do que as partes pactuaram, firmam este instrumento, em 02 (duas) de igual

teor e forma para que surta seus legais e juridicos efeitos.

Joinville/SC, 12 de agosto de 2020.

CISNORDESTE/SC UNIVILLE
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CONVENIO 29/2020
ANEXO |
PLANO DE TRABALHO

1 - DADOS CADASTRAIS

ENTIDADE CONCEDENTE: Consércio Intermunicipal de Saude do Nordeste de Santa
Catarina — CISNORDESTE/SC, CNPJ: 03.222.337/0001-31, Enderec¢o: Rua Max Colin, n® 1843
- 1° andar - América, 89204-635, Joinville/SC; Nome do Responséavel: Julio César Ronconi;
Cargo: Presidente.

ENTIDADE PROPONENTE: Fundagdo Educacional da Regido de Joinville - FURJ,
mantenedora da Universidade da Regido de Joinville, CNPJ: 84.714.682/0001-94, E-mail:
edp@univille.br, Enderego: Rua Paulo Malschitzki, n° 10, Zona Industrial Norte, Joinville/SC;
Nome do Responsavel: Alexandre Cidral, CPF: 582.644.429-00, Cédula de Identidade:
1.540.364; Funcao: Presidente, Endereco: Rua Presidente Prudente” de Moraes, n° 555, apto
604, cx 35, Santo Antonio, 89.218-000, Joinvile/SC.

DADOS BANCARIOS

Banco do Brasil

Conta corrente: 5.823-8

Agéncia: 3428-2

2 - DESCRICAO

Objeto: Este convénio tem por finalidade a concessdao de subvencdo através do
CISNORDESTE/SC, para a UNIVILLE visando colaborar na manutencdo dos custeios dos
servigos de saude bucal, ofertados pela instituicdo aos municipes dos Municipios integrantes
do convénio através do CISNORDESTE/SC,;

Justificativa: A viabilidade do convénio com a Fundacdo Educacional da Regido de Joinville,
se da pois é a Unica entidade adequada estruturalmente e com capacidade disponivel para
atender a demanda crescente dos municipios, sendo inclusive considerado o principio da
economicidade, uma vez que caso o servico fosse realizado de forma direta, o quadro funcional
atual deveria ser demasiadamente ampliado.

A presente parceria visa ampliar e qualificar as acdes relacionadas ao servico de saude bucal

ofertado pelos municipios, constituindo estratégia relevante que visa a integralidade da atencéo
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no ambito odontoldgico, tanto no sentido de integracdo entre acdes de promocéao, protecao,
recuperacao e reabilitacdo da salde, quanto na perspectiva da garantia da continuidade da
atencdo nos distintos niveis de complexidade dos servicos de saude.

Ressalta-se ainda que a Fundacdo Educacional da Regido de Joinville € a Unica universidade
no Municipio que oferece o curso de odontologia com laboratério para alunos e estrutura fisica
para o atendimento em outra estrutura para o referido convenio, logo, apta a ofertar o e cumprir
0 objeto da parceria proposta.

Periodo de Execucéo:

Inicio: apds a publicagcéo do extrato

Término: 31/12/2020, podendo ser prorrogado através de aditivo.

3 - METAS
Valor Valor
N.° | Descricéo Custeio Custeio
(més) (anual x 12)
01 Efetuar o atendimento odontolégico, em especial ao
atendimento a portadores de necessidade especiais R$ R$
nos procedimentos basicos, nos procedimentos de | 58.725,54 704.706.48
periodontia, nos procedimentos de endodontia e
cirurgia geral.
4 — CRONOGRAMA DE EXECUCAO
Etapa Especificacdo Qtd. | Mensal Total R$ Inicio Término
R$ X5
01 Pagamento de 1 Apos 31/12/2020
pessoal com ou sem Publicacdo | podendo
encargos e/ou ser
material de consumo 58.725,54 | 293.627,70 prorrogado
e/ou material de até 60
expediente e/ou meses de
material de higiene vigéncia
e/ou limpeza e /ou total.
pagamento de
servicos de terceiros.

*Valores deverdo ser considerados proporcionalmente apds o inicio da vigéncia

(publicacéo).
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5 - OFERTA MENSAL POR PACIENTE PRIMEIRA CONSULTA/POR MUNICIPIO

Especialidade/ Quant. | Araquari | Barra | Garuva | Itapo&a | Joinville Rio Séo
profissionais TOTAL Velha Negrinho | Jo&o do
Itaperiu
Cirurgia Oral Menor | 40 2 2 1 1 32 2 1
Endodontia 100 5 4 2 3 80 6 1
Estomatologia 20 1 1 1 1 16 1 1
Pacientes Especiais | 20 2 2 2 1 11 1 1
Periodontia 10 0 0 0 0 10 0 0
* OBS: Valores fracionados < 1 foram considerado 1. Exceto para Periodontia
6 - DIVISAO DO CUSTEIO ENTRE OS MUNICIPIOS PARTICEPES
Municipios Populacao % Rateio R$
Araquari 38.129 5,13% R$ 3.014,88
Barra Velha 29.168 3,93% R$ 2.306,33
Garuva 18.145 2,44% R$ 1.434,73
ltapoa 20.756 2,79% R$ 1.641,19
Joinville 590.466 79,50% R$ 46.688,41
Rio Negrinho 42.302 5,70% R$ 3.344,84
S&o Jodo do Itaperia 3.733 0,50% R$ 295,17
POPULACAO TOTAL 742.699 100% R$ 58.725,54

7 - PROFISSIONAIS — ESPECIALIDADES

7.1) Cirurgides Dentistas

ESPECIALIDADE Quant.
Cirurgia Oral Menor — Estomatologia 2
Endodontia 5
Pacientes Necessidades Especiais 1
TOTAL 8
7.2) Técnicos

PROFISSIONAL Quant.
Auxiliar de Saude Bucal 4
Técnicos Administrativos 2
TOTAL 6
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