Av. Almirante Barroso, 600

-
/ ) c E A RA Praia de Iracema
| 5y CEP: 60060-440 » Fortaleza / CE
5y ' GOVERNO DO ESTADO Fone: (85) 3101.5123

SECRETARIA DA SAUDE

CONTRATO DE RATEIO N° 19/2026

Pelo presente, de um lado, o ESTADO DO CEARA, por intermédio da Secretaria da Saude
do Estado do Ceara, doravante denominada CONTRATANTE, pessoa juridica de direito
publico interno, estabelecida na Av. Almirante Barroso, n° 600, Praia de Iracema,
Fortaleza/CE, inscrita no CNPJ sob o n° 07.954.571/0001-04, representada pelo Sr. Icaro
Tavares Borges, portador do RG n° 2007029149663 SSP/CE, inscrito no CPF sob o n°
009.752.413-11, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, Secretario Executivo
Administrativo-Financeiro, e 0 CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE
BATURITE — CPSMB, doravante denominado CONTRATADO, pessoa juridica de direito
publico, de natureza autarquica, inscrito no CNPJ do MF sob o n°® 11.490.043/0001-19, com
sede na Rua Coronel Pedro Castelo, s/n, Bairro Centro, no Municipio de Baturité-CE, neste
ato representado por seu Presidente ao final assinado, Sr. Joerly Rodrigues Victor, portador
do RG n° 20010051139-45 SSP-CE e inscrito no CPF sob o n° 024.684.543-08, doravante
denominado CONTRATADO, de acordo com os termos do Proc. n° 24001.021923/2026-09,
cadastrado na pré-reserva n° 1439323000, o que se segue

CLAUSULA PRIMEIRA - DA FUNDAMENTACAO LEGAL

1.1 O presente CONTRATO DE RATEIO, se regera pelo disposto no art. 8° da Lei Federal n°
11.107/05, de 6 de abril de 2005, e art. 13 e ss. do Decreto Federal n°® 6.017/07, de 17 de
janeiro de 2007; na Lei Estadual/CE n°. 14.457, de 15 de setembro de 2009, ratificadora do
Protocolo de Intencdes do Conséreio Publico; no Estatuto do CONSORCIO PUBLICO DE
SAUDE DO MACICO DE BATURITE — CPSMB, bem como nos demais normativos
pertinentes a matéria.

CLAUSULA SEGUNDA — DO OBJETO

2.1 Constitui-se como Objeto do presente CONTRATO DE RATEIO a definigdo das regras
e critérios de participagdo financeira do CONTRATANTE junto ao CONTRATADO, nos
repasses devidos para o custeio das despesas de todas as atividades consorciadas, consoante a
transferéncia do Contratante ao Contratado da gestdo da Policlinica de Baturité - Tipo I,
Unidade integrante da Secretaria da Satde do Estado do Ceard, nos termos do Protocolo de
Intengdes ratificado pela Lei Estadual/CE n°. 14.457/2009 e do respectivo CONSORCIO
PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE BATURITE — CPSMB.

CLAUSULA TERCEIRA — DA PREVISAO ORCAMENTARIA

3.1 As despesas decorrentes de execugao deste Contrato correrdo a conta da seguinte dotagao
orcamentaria:
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27600 — 24200894.10.302.171.20574.07.337170.1.500.9100000.0.3.01 (Tesouro Estadual)
CLAUSULA QUARTA - DO VALOR

4.1 O presente contrato, que estabelece os valores representativos da cota parte do Estado no
rateio das despesas do CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE
BATURITE - CPSMB para o exercicio de 2026, com a finalidade de custear o
Equipamento Policlinica de Baturité - Tipo I, importa na quantia global de RS$
2.763.281,79 (dois milhoes, setecentos e sessenta e trés mil, duzentos e oitenta e um reais
e setenta e nove centavos).

4.2 O valor global previsto no item 4.1 ¢ oriundo integralmente da Fonte do Tesouro do
Estado, sendo destinado R$ 1.657.969,07 (um milhéo, seiscentos e cinquenta e sete mil,
novecentos e sessenta e nove reais e sete centavos) para despesas de pessoal ¢ R$
1.105.312,71 (um milhdo, cento e cinco mil, trezentos e doze reais e setenta e um
centavos) para despesas de manutengao.

4.3 O valor sera repassado em 10 (dez) parcelas mensais. A primeira parcela correspondera
a RS 690.820,44 (seiscentos e noventa mil, oitocentos e vinte reais e quarenta e quatro
centavos), ¢ as demais no valor de RS 230.273,48 (duzentos e trinta mil, duzentos e
setenta e trés reais e quarenta e oito centavos), pagas em parcelas iguais e sucessivas.

4.4 A primeira parcela poderd ser acrescida do valor de parcelas vencidas até a data do

efetivo repasse financeiro para o consorcio.

4.5 As despesas decorrentes da execucdo deste Contrato de Rateio, conforme definido na
presente cldusula, serdo repassadas a partir da data da assinatura do respectivo Termo, com

término em 31 de dezembro de 2026.

CLAUSULA QUINTA - DAS ALTERACOES, ADITIVOS E DISTRATOS

5.1 As alteragdes que se fizerem necessarias serdo realizadas por meio de termo de aditivo ao
presente contrato.

5.2 Do carater irrevogavel e Distrato

Os repasses na forma disposta na Clausula Quarta sdo de carater irrevogavel até o seu
cumprimento total, salvo mediante Distrato/Rescisdo deste Contrato, obrigatoriamente, com
anuéncia em Assembleia de todos os participes, ficando assegurado a manutengdo do
equilibrio financeiro do Contrato de Programa.
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5.3 Das Alteragoes de Valores ou Cronograma

Quaisquer alteracdes de valores ou do cronograma de desembolso/repasses, na forma disposta
na Clausula Quarta ndo serdo permitidas nem promovidas, salvo disposi¢cdo mediante “Termo
Aditivo” e/ou outro documento que o substitua, obrigatoriamente, com anuéncia em
Assembleia de todos os participes, ficando assegurado a manutencdo do equilibrio financeiro
do Contrato.

CLAUSULA SEXTA — DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

6.1 Repassar recursos financeiros ao CONTRATADO conforme os valores estabelecidos no
presente CONTRATO DE RATEIO;

6.2 Exigir, o pleno cumprimento das obrigagdes previstas no CONTRATO DE PROGRAMA,
quando na condicao de adimplente;

6.3 Cumprir o cronograma de desembolso do repasse dos recursos financeiros deste Contrato
de Rateio, conforme previsto na Clausula Quarta.

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

7.1 Aplicar os recursos oriundos do presente CONTRATO DE RATEIO na consecucao dos
objetivos definidos no CONTRATO DE PROGRAMA, observadas as normas da
contabilidade publica;

7.2 Executar as receitas e despesas em conformidade com as normas de direito financeiro,
aplicaveis as entidades publicas;

7.3 Informar as despesas realizadas em face dos recursos repassados pela CONTRATANTE
com base no presente CONTRATO DE RATEIO;

7.4 Os recursos repassados a0 CONTRATADO poderao ser aplicados no mercado financeiro,
desde que os resultados dessa aplicagdo sejam apropriados, integralmente, pelo objeto do
Contrato de Programa.

CLAUSULA OITAVA — DA VIGENCIA

8.1 Para os efeitos deste CONTRATO DE RATEIO, a vigéncia inicia na data de sua
assinatura, com término em 31 de dezembro de 2026, em estrita observancia a legislacdo
orcamentdria e financeira de cada ente consorciado e nunca superior as dotagdes que o
suportam.

CLAUSULA NONA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZACAO
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9.1 A execucdo do objeto deste contrato serd acompanhada e fiscalizada pelo
CONTRATANTE, por intermédio da Sra. Silvana Soares de Souza, matricula n° 3003794-4,
CPF n° 012.932.353-50, especialmente designada para exercer a fun¢do de Gestora do
Contrato, doravante denominada GESTORA, bem como pela Sra. Maria Fatima Ferreira de
Oliveira, matricula n® 086725-1-2, CPF n° 104.639.683-87, designada como Fiscal do
Contrato, doravante denominado FISCAL, em conformidade com o disposto no art. 117 da
Lein® 14.133/2021.

CLAUSULA DECIMA — DA PUBLICIDADE

10.1 O presente instrumento serd publicado, em extrato, no Didrio Oficial do Estado, dentro
do prazo previsto na legislacdo em vigor e disponibilizado no site do Consorcio.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DO FORO

11.1 Para dirimir eventuais davidas, controvérsias, excessos e/ou omissoes deste Contrato de
Rateio, os participes elegem o foro da Comarca de Fortaleza/CE, renunciando a quaisquer
outros.

E por estarem de acordo com as clausulas e condigdes acima estabelecidas, assinam o
presente CONTRATO DE RATEIO em 04 (quatro) vias de igual teor e forma, na presenga
das testemunhas abaixo identificadas, para que surta os devidos efeitos legais.

Fortaleza, de de 2026.
CONTRATANTE: CONTRATADO:
fcaro Tavares Borges Joerly Rodrigues Victor
Secretario-Executivo Administrativo-Financeiro Presidente do CPSMB
Nome:
RG: Assinatura;
Nome:
RG: Assinatura:
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