
0
d

;$.iÂDO DE lrlATO cRüSSa
ÊF.EFEITURA MUNICIPAL DE SANIO ANTONIO DO LESTE

-.l.rPi: 04 21 7.382/0001 -90

(oNTRATO DE RÂTEIO No 002/2C2]

CoNTRATO DE RÀTE|O QUE FORMALTZAM ENrRE Sr O MUNtCtptO DE

SANTO ANTONTO DO LESTE/MT E O CONSóRC|O REGTONAL DE

SAúDE sul DE MÂTO GRosso - coREss/MT, PARA os FtNs euE
ESPECIFICAM.

O MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO LESTI/MT. oes:ca jr.iridica de oireito púbtico interno.

corr sr:.J,: :, F::u.: A, N'367, Jardim Santa lnês, inscrito nc CNPj/MF sob o nc 012L7.362/0@1-90,

nesiÊ ..ii; 'er, es,-.'tâcio pelo PreÍeito Municipat, SÍ. JOSE ARIi4ATEIA VIEIRA AwES, brasiteiro,

portadl rr Rc scro c n. no 14428342 - SSP/MT e inscrilo ro CPF n" 867.115.741,-72, residentê e

domtciiiaçr-: l r: 5":rlo Antônio do Leste na Rua Satqado Fitno ro 137.centro cienominando de

CONCEDÊI{TE E O CONSóRC|O REGIONAL DE SAUDE SUL OE MATO GROSSO . CORESS./MT,

assc.r::i::J lvri ser, fins tucrativos, in§crita no CNPlllv'lF sob o ns 05.238.413/0m1-22, com sede

na (or. sÊ,,ríi re Rlia joáo Pessoa. no 1357, Centro A, nestê ciiade de Rondonópotis/MT, fonelfax:

(66) 3423 l{18É, xeste ato representado peto Presidente, em exercicio, Sr. NELSON ANIONIO

PAIH, l;'::ri..i.c, cas.rdo, PreÍeito do Municipio de Poxoréu./Ml, pôrtador do RG sob o n.o 681901

SSP/M I Ê rrs(r'ilo :ro CPF sob n.a 522.597.811-87, rêsrciente e domiciliado em Poxoréu/MT,

denornLnaic ce PROPONE'TITE, rçsolvem cetebrar o prcsente ContGto de Rateio, mediante as

cláusutas e <o;roiçóes seguintes:

CLÂUSur-r, PRlr"1!lRÀ. DO OUETO

- Constitui ÕbJetÕ ceste instrumento o râteio das dêspesas cio PROPONENTE entre os Municípios

Consorcraios naiô custear os serviços de anátise da quatioade da água para consumo humano

nos r.r:unicipios iqtegrantes da região, através do PÍogíama ie Vigitáncia da Quatidade da Água -
VIGiAGUA.

1.i ClÃusti:-À SEGUNDA: DOS OBJETIVOS DO PR.OGRÂMA

2.L - O oi:;elivc Aefal do Progíama VigÉgua é implementar o Monitoramento da Quatidade da

águâ pare o cc:lsumo Humano, aos municípios da regional de Ronoonópolas. 5ão objetivos

espe(if icos do prog'arna VlGlÁGUA:

Ru:r ..i 1. ji'- -ixr (lirr Santâ lnês - Fonc (ó6) J-lI18-1{}ll{l - frràii; Ir-r:ltitur:r í
CEP 78.62Ít{}$) - S}ntr} Anrini0 rlr Les«i}lT

ll io{lo les-te- m 1. so r . b l'
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ESTADO DE MATO GROSSC
PR,EFEITURA MUNICIPAL DE SAI'JTO ANTONIO DO LESTE
lttj P.i. 04.2 1 7.362/0001 -90

C:..r ; :,. :,':-: ;:la rlação do taboratório no muriri:ri: c : lloncionópolis;

i " rrÊ:'jleii1.1'' êções de vigitância da quaiidade ce água i:ara o consumo rumano;

Prcr.;rove; a cescentralização e regionaiüa<ão cios serviços de saúde,

l,'c:rii;:;, iisternaticamente a quatidade da ágr.,a c.:.a o consuro hr:mâno por meio de

.ri.ii:i ir' a rostras e anátises laboratoÍiâis ce v,gilárcra, l]os parámetros bacteriológicos e

il;rr.: cli'ricos básrcos de rotina aos rnunictpios Ca .egional ern atenção a Portaria

2 ç iá,,1.011 do Ministério da Saúde e Resoir.(ào l)04/2.007 oa Sec.etaria Estadual de

ia.liiia. o êcesso e agilidade nos resuttados.

CLAU§{i:-Â TIRCEtRA: DO VALOR E FORMA DE PAGAMEí.ITO

3.1 - O ,v..:ir:: rLr ,:esente Contrato de Rateio é cie R§ 7.575,20 (setê maL quinhentos e setenta

ê seis reals € vi.nte (êntâvos) e será pago em 12 (doze) parceüas mensâis, no vatoÍ de RS

631,35 iseiscentos ê tÍinte o um rêais e tdnta e cinco centâvos), cotrforme demonstrado no

qUaO rLl ? :lirc'.,i r-:

POPULAçAO
2.02A

08GÉ)

qTD HtNtMÂ ANÁtrSeS Z.OZr

QTD

MENSAL

QTD

TOTAL

VALOR

UNITÁruO

Rg

VÂLOR
MENSAL

R$

VALOR
ANUAT

R$
DESCRçÃO

Análise da qualidace
da água para consün'ro

humano - ProgÍar:':a

VIGIAGUA

----t

09 108 70.15 611.35 7 .57 6,20

cúUsUL,â. QUARTA: DAs oBRIGAçóES DAs PÂRTES

4.1 - Às ,ânes ocr-igam-se mutuam€nte a cumprir este Contrato de Rateic. ficando a cargo do

CONClilll'.lrI e{etLaí os repasses das verbas previstas na Tabeta de Dtstribuiião de Exames de

Análise cie Q',alidade de Água por Municipio, descrito no projeto do Laboratório de Água.42 - O

CONCEDENTE se compromete a:

Efet,-er o ,.Dessc iinanceiro previsto no caput cê CLAUSULA TERCEIRA, por meio de

transÍerência bancári,a na Gontâ corentê do PROPONENTÊ no 5770-9, agência ?28,3-2, do

Banco do Brasü,

Ru!,L \ ' Jó: - làrdirn Santr lnês - Fom (6ó) 3{Aa-108t, - c-mâilr orefciturr o,§ânloàItloniodokgle.mtmv.br
CEP ?8.óã{XX} - Seílo Antôrio rh t§ttÍllTV



ESTÂDO DE MATO GROSSC
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO LESTE
ill.iPJ: 04.21 7 36210001 -90

Íica:rrJo, erl raso de L:radirnplência, sujeito a não reatüaçào das análises;

Nos casos de epidemias, serão acresddas no vator lotal do repasse mensal es amctras

excecjentes reatizadas Íora da pactuação cio Programa VIGIAGUA, em casos de

ilvestrgâção.

4.3 - O PROPONENTE se compÍomete a:

lt

íil.

IL .]i,.jo reio coNCEDENTE, o preüsto no rncr.so I da 5U8-CLAUSULA 4.2, repassa!.os

:ú.!.rsii tltlr;:]cerros ao laboratórlo, coníorme oa(tuêdo no contÍato no 026/2.077;

ia:tr prcstaÇão .je contas, se solicitado;

Yr:i,inren1ar rontas especiÍicas para os valoíes ofa co::veniados ern rnstrtuiçôes Íinanceiras

r:Íic r,r i -

cúusulA eurNTA: Do PRA;zo DE vtcÊNoA

5.1 - O »'a:r, de vigê.caa do presente Contrato será de 02 de janeiro de 2.021 a 3l dê

dezembro de 2.0.21.

CúUSULA SEXTA: DA DOTAÇÃO ORçAMENTÁRIA

6.1" - As cic-.L,eias cecorrentes deste Cor raro de Rateio, corr'erão a conta cio COMEDEI{TE. com

sua cota de paÍircipação descrita no projeto do laboratório oe água, sob a seguinte doração

oÍçaxrertária: 02.05.02.10-122.5016.215933.S.39

CLAUSULA SETIMA: DA DENUNCIA E DA RESCISAO

7.1 0 ir,(ricriie iisÍfuÍnento poderá ser denunciaco iror' qualouer cas partes mediante

cr, ,,,, rrra,,;rc tbí!r1at. com antecedência mínima ce.l0 (1rii1ta) oars;

7.2 O preserrle Terlr.o de Convênio poderá ser rescindido.

coÍ cünse.,so das panes, desde que presentes íazôes de superior rnteresse pÚblico e

convenrência ad ministrativa;

Rua A - \'J(,r JnÍílim Srnaa lÍ& - Fonc (6ó) 3t$-l{lt{l r'mail: pl.cfcilura:s.sroto{n&)niodol€Jtê-Illtpoy.br
I CEP ?8.ó?t{xm - s:lnÍo {nrr",niÍ, {lo I .r'§el}tT
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rSTÂDO DE MATO GROS:;i
PREFEITURA MUNICIPÀL l]* 3Ái;'i"* At{TCl{lO D(i LESTE
.-!"tP., 94.2r 7 3§210001-90

:;ü ;ija3.vêtiência de ier, íatos ou atos que lor,i:.i,rviável ê su.l c^e(1,ção;

i;a:r a;asa !;,ii rrirn ento de CtáuSirtas e co:cii:oes í,1'ri.ôtLeis.

CLAU§ULA t!?ÂVÂ: rAS MODIFICAçÕE§

8,1 - Será airjeto dÊ Termo Aditivo quatquer mociiiicaçào juigada necessária petos signatários

deste CÕírlfaiô de Raieio.

cútjtui-Â ai0l.,t.A: §A oMlsÃo

9,1 - llii:.i., i.1 ..vÊ:itual omtssão, esta se!'á sanaiê iolrr c;.:s€ !.'!a Lei ns 8.66ôl'93 e oos prinaípios

qLe ial.. i r i;-'!(.::.r'r'liilrâção Pública.

CLÁUS|LÂ StCllsÂ: DO FUNDAMEà|TO LEGAL

10.1 A;; r)f*se.,iê aônt.a1o de Rateio, no que coube.. e;-.c'lLcaco o di5p(]s1ü nas Leis Federais n"

8.5ôi-.,.1:-i '-' ;: i.:.ri'ü:, Podarla nc 2.941/2011do IYL'risrerio i: Sa'l:de e a Resolecão no OM/2.AOV

ca §e.1í:.r',n Lsi-à..:ual ie SaÚde de' Mato Grossc, 5ubltciariâ:nente pels Estatuto Social do

ProuJ r, 1'. - r. ,-\ :e;.nals dtspositivos legais cor,el:r,:r

clÁu5i-jrÂ 0r€,r"1A PRIMEIRA DÂS DISPOS|çOES rtNÂt§

11.1 - iii:a a PROPONENTE autofiado, à regulan.renta., via Resoiu<ão, ôutras disposiçóes

necessáriai ã güíarlti{ a finalidade dc objelo dêscrila na CLAUSULA PRIMEIRÀ.

CLÂU}LJLÂ 
'Cií']A 

§EGUNDÂú DO FORO

12.1 - Âr r.i€s .iegem o Íoro da justiça És:acrai c.: ac.narca Ce Íionrionópolis, como

aor.palc,rt!: :.:;'â a:i:iÍnir as questÕês oriundas iâ exêar:táo co presenie Cantrato gue não

puoe:3:ri s3. .ásai:rrdas por via adminislrâtiva, corri iê.i:ilaiê cie qualcuer outro, por mats

privile qrell qira sa,n

E por esl::.a .. .:!::r1',. tuJtâs e acertaajas, as pades frr;re,r * aÍ3senle i:tsi:Lri:re tÕ, Êm 3 (t.ês) vtas

rie iqi,;t :,,.; * la:r.la;. r13 presenÇa das testeÍnunhas que 13ilaénl o subseieve:r, para que surta,

ciesci: ::,;.-.,,';' .i.itot rrele contidos.

RuaÀ'\.i.',..i.!iti,Íl§,atàIüês_}t!oe{í}6)3ll.ti.lo.li.§.fni::l@

(
CEP ?8.628-{»0 - Saltr ÂBiiaio rli lrst{^l}J'f
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TSTADO DE MATO GROSSC
PREFEITURA MUNICIPÂL DE SANT+ ANTONIO DO LESTE
CNP..j: 04 217 36210001-90

Santo An,.5nio eio !-este/MT, 02 janeüo de 2.021

JOSE ÃRIMAT VIEIRA ALVES NELSON ANTONIO PAI"T
P.esidente do Corsórcio Regionat

ce Saúde Su[ oe Mato Grosso
coRESS/tv1T

Preíeit icipal de
Sa.rto nio do Leste/MT

Íeste,'r,u'rhas

Nome

CPF,

Norne

CPF:

Rul .l \ -!6r- .lür(linr SsÍla Inês - Fone {66) 34t18-l(}8{l - r-;n:ril: r)rrícilüra a sarrtoantoniodokrtsmlsor',br
CEP ?&624{Xr(} - §rnlo Aori)nio (!, LsstdMT
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