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CONTRATO DE RATEIO nO01/2018 - POLlcLiNICA E TRANSPORTE

(

CONTRATO DE RATEIO QUE DELIMITA O CUSTEIO DOS
SERViÇOS DA POLlcLiNICA E DO TRANSPORTE DE PACIENTES
CELEBRADO ENTRE O ESTADO DA BAHIA, ATRAVÉS DA
SECRETARIA DA SAÚDE - SESAB, E OS MUNiCípIOS DE
CACULÉ, CAETITÉ, CANDIBA, CARINHANHA, FEIRA DA MATA,
GUANAMBI, IBIASSUCÊ, IGAPORÃ, IUIÚ, JACARACí, LAGOA

. REAL, L1CíNIO DE ALMEIDA, MALHADA, MATINA, MORTUGABA,
PALMAS DE MONTE ALTO, PINDAí, RIO DE SANTANA, RIO DO
ANTONIO, SEBASTIÃO LARANJEIRAS, TANQUE NOVO E
URAND!.

Pelo presente instrumento, de um lado O ESTADO DA BAHIA, pessoa jurídica de direito
público interno, inscrito no CNPJ/MF sob o n° 13.937.032/0001-60, com sede na Avenida
Luiz Viana Filho, 3" Avenida, nO 390, Ala Sul, 3° andar, Centro Administrativo da Bahia,
Salvador - Bahia, doravante denominado simplesmente ESTADO, representado, neste ato,
pelo Chefe do Poder Executivo Estadual, Excelentíssimo Senhor Governador do Estado,
RUI COSTA, por intermédio da SECRETARIA DA SAÚDE DO ESTADO DA BAHIA -
SESAB, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 13.937.131/0001-41, situada na Avenida Luiz Viana
Filho, n° 400, Centro Administrativo da Bahia, Salvador - Bahia, representada, neste ato, por
seu Secretário, Sr. Fábio Vilas-Boas Pinto, doravante denominada simplesmente SESAB; os
MUNiCípIOS de CACULÉ, inscrito no CNPJ sob o nO 13.676.788/0001-00, com sede na
Rua Ruy Barbosa, nO26, Centro, Caculé, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder
Executivo Municipal, JOSÉ ROBERTO NEVES, brasileiro, portador do RG sob o nO
2372952-02 SSP/BA e CPF nO 261.926.405-72, residente e domiciliado em Caculé, BA.;
CAETITÉ, inscrito no CNPJ sob o n° 13.811.476/0001-54, com sede na Avenida Prol"
Marlene Cerqueira de Oliveira, s/n, Centro Administrativo de Caetité, Bairro Prisco Viana,
Caetité, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, ALDO
RICARDO CARDOSO GONDIM, brasileiro, portador do RG sob o nO 5856904 SSP/BA e
CPF n° 615.423.775-87, residente e domiciliado em Caetité, BA; CANDIBA, inscrito no
CNPJ sob o nO 13,982.608/0001-00, com sede na Praça Kennedy, nO01, Centro, Candiba,
BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, JARBAS ~
HENRIQUE MARTINS OLIVEIRA, brasileiro, inscrito no CPF sob o nO 032.324.805-51,
residente e domiciliado em Candiba, BA.; CARINHANHA, inscrito no CNPJ sob o nO
14.105.209/0001-24, com sede na Praça Deputado Henrique Brito, n° 344, Centro, - .
Carinhanha, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal,
GERALDO PEREIRA COSTA, brasileiro: portador do RG sob o nO343098458, SSP/BA e
CPF nO 046.835.955-91, residente e domiciliado em Carinhanha, BA.; FEIRA DA MAT~
inscrito no CNPJ sob o n° 16.416.125/0001-37, com sede na Praça Prefeito Elias Pereira e
Souza Filho, n° 300, Centro, Feira da Mata, BA., representado, neste ato, pelo Chefe .
Poder Executivo Municipal, APARECIDO ALVES DA SILVA, brasileiro, inscrito no CPF soe
o nO787.499.725-53, residente e domiciliado em Feira da Mata, BA.; GUANAMBI, inscrito no
CNPJ sob o n° 13.982.640/0001-04, com sede na Praça Henrique Pereira Donato, n° 90,
Centro, Guanambi, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal
JAIRO SILVEIRA MAGALHAES, brasileiro, portador do RG sob o n° 1017073392 SSP/BA
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CPF n° 343.318.755-04, residente e domiciliado em Guanambi, BA.; IBIASSUCÊ, inscrito no
CNPJ sob o nO 13.676.986/0001-66, com sede na Praça Oliveira Brito, sln, Centro,
Ibiassucê, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal,
FRANCISCO ADAUTO REBOUÇAS PRATES, brasileiro, portador do RG sob o nO
64665603 SSP/BA e CPF nO020.449.785-04, residente e domiciliado em Ibiassucê, BA.;
IGAPORÃ, inscrito no CNPJ sob o nO13.811.484/0001-09, com sede na Praça Bernardo de
Brito, sln, Centro, Igaporã, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo
Municipal, JOSÉ SULY FAGUNDES NETTO, brasileiro, portador do RG sob o nO547116225
SSP/BA e CPF n° 690.229.685-53, residente e domiciliado em Igaporã, BA.; IUIÚ, inscrito no
CNPJ sob o n° 16.416.158/0001-87, com sede na Praça Abílio Pereira, nO232, Centro, luiú,
BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, REINALDO
BARBOSA DE GÓES, brasileiro, portador do RG sob o nO2035181 SSP/BA e CPF n°
608.929.435-72, residente e domiciliado em luiú, BA.; JACARACI, inscrito no CNPJ sob o nO
13.677.109/0001-00, com sede na Rua Anísio Teixeira, n° 02, 1° Andar, Centro, Jacarací,
BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, ANTONIO CARLOS
FREIRE DE ABREU, brasileiro, portador do RG sob o nO2212670-85 SSP/BA e CPF nO
229.354.445-15, residente e domiciliado em Jacarací, BA.; LAGOA REAL, inscrito no CNPJ
sob ..11°16.416.11710001-90, com sede na Praça da Matriz, nO88, Centro, Lagoa Real, BA.,
representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, PEDRO CARDOSO
CASTRO, brasileiro, portador do RG sob o n° 70958726 SSP/BA e CPF n° 051.040.335-20,
residente e domiciliado em Lagoa Real, BA.; L1CINIO DE ALMEIDA, inscrito no CNPJ sob o
nO 14.108.286/0001-38, com sede na Praça 2 de Julho, nO33, Centro, Licínio de Almeida,
BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, FREDERICO
VASCONCELLOS FERREIRA, brasileiro, portador do RG sob o nO20.760.338-2 SSP/BA e
CPF nO 108.064.347-83, residente e domiciliado em Licínio de Almeida, BA.; MALHADA,
inscrito no CNPJ sob o nO 14.105.217/0001-70, com sede na Praça Santa Cruz, sln,
Malhada, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, .
VALDEMAR LACERDA SILVA FILHO, brasileiro, portador do RG sob o n° 3909160,
SSP/BA e CPF nO 269.951.665-15, residente e domiciliado em Malhada, BA.; MATINA,
inscrito no CNPJ sob o nO 16.417.800/0001-42, com sede na Praça Helena Carmem de

Municipal, JUSCÉLlO ALVES FONSECA, brasileiro, portador do RG sob o nO493127151
SSP/BA e CPF nO513.753.035-20, residente e domiciliado em Matina, BA.; MORTUGABA,
inscrito no CNPJ sob o n° 13.677.687/0001-46, com sede na Rua Francisco Silva, n° 15,
Centro, Mortugaba, BA., representado, neste ato, pela Chefe do Poder Executivo Municipal, ~
RITA DE CASSIA CERQUEIRA DOS SANTOS, brasileira, inscrita no CPF sob o n°
151.695.105-00, residente e domiciliado em Mortugaba, BA.; PALMAS DE MONTE ALTO,
inscrito no CNPJ sob o nO13.982.590/0001-47, com sede na Praça da Bandeira, sln, Centro, ,-
l Palmas de Monte Alto, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo
Municipal, MANOEL RUBENS VICENTE DA CRUZ, brasileiro, portador do RG sob 0~0
156455250 SSP/BA e CPF n° 117.756.885-34, residente e domiciliado em Palmas de Mo e
Alto, BA.; PINDAi, inscrito no CNPJ sob o n° 13.982.624/0001-01, com sede na Av. Tibé'o
Fausto, nO426, Centro, Pindaí, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo
Municipal, IONALDO AURÉLIO PRATES brasileiro, portador do RG sob o nO1007698969;~~o=~c:~~~.~~:~~~:~~r::£~:~~?~F~=~:
-\fit(~" Av. Messias Pereira Do ato, nº 14 8,Aeroporto Velho, Guanombi, BA lv
~ ~"'W~" @Jl=Uwm .' ~
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O conjunto dos Municípios acima qualificados doravante será denominado simplesmente
MUNiCípIOS.

O Estado e os municípios serão conjuntamente, doravante denominados de
CONSORCIADOS.

Assina também o presente contrato, como interveniente, o Consórcio Público Interfederativo
de Saúde da Região do Alto Sertão, doravante denominado simplesmente de CONSORCIO.

CLAUSULA PRIMEIRA - DA FUNDAMENTAÇÃO lEGAL

O presente CONTRATO DE RATEIO, se regerá pelo disposto no art. 8° da lei Federal nO
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; no artigo 12 da lei Estadual n.o 13.374, de 22 de setembro de 2015, cem
como nos demais dispositivos e normativos pertinentes à matéria.

CLAuSULA SEGUNDA - DO OBJETO

Constitui-se objeto do presente CONTRATO DE RATEIO a definição dos valores, regras e
critérios de participação financeira dos contratantes na cobertura das despesas operacionais
das atividades pertinentes a administração da sede do Consórcio, no exercício de 2018,
bem como a manutenção das demais atividades de funcionamento do Consórcio Público •
Interfederativo de Saúde da Região do Alto Sertão, na forma prevista na Cláusula Décima
do Protocolo de Intenções, firmado em 30/01/2016, já devidamente ratificado por leis no
âmbito de todos os entes consorciados.

\- Parágrafo Único - O presente contrato será revisado e atualizado a cada exercício
financeiro conforme parágrafo primeiro do artigo 7° da lei n.o 11.107, de 06 de abril de 2005

..~@kg.12" 'oi ""dool 0."13.374," 22d"otembrn d, 2015. ~.;..:~

Av. Messias Pereira Donato,"'º 1 08, Aeroporto Velho, Guanambi{BA'-eisa/toser o@gmail.com

Poder Executivo Municipal, AlAN ANTONIO VIEIRA, brasileiro, portador do RG sob o nO
2645556 SSP/BA e CPF nO365.388.765-87, residente e domiciliado em Riacho de Santana,
BA.; RIO DO ANTONIO, inscrito no CNPJ sob o nO13.678.008/0001-53, com sede na Praça
Cel. Souza Porto, s/n, Centro, Rio do Antônio, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do
Poder Executivo Municipal, JOSÉ SOUZA ALVES, brasileiro, portador do RG sob o nO
258089741 SSP/BA e CPF nO151.748.835-49, residente e domiciliado em Rio do Antônio,
BA.; SEBASTIÃO lARANJEIRAS, inscrito no CNPJ sob o nO 13.982.616/0001-57, com
sede na Rua 2 de Maio, nO4053, Centro, Sebastião Laranjeiras, BA., representado, neste
ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, JOSIElTON DE CASTRO MUNIZ, brasileiro,
portador do RG sob o n° M-754203255 SSP/BA e CPF nO735.978.305-44, residente e
domiciliado em Sebastião Laranjeiras, BA.; TANQUE NOVO, inscrito no CNPJ sob o n°
13.225.131/0001-19, com sede na Av. Prefeito Elson Neves de Oliveira, nO s/n, Centro,
Tanque Novo, BA., representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal,
VANDERlEI MARQUES CARDOSO, brasileiro, inscrito no CPF sob o nO433.816.265-15,
residente e domiciliado em Tanque Novo, BA.; e URANDI, inscrito no CNPJ sob o n°
13.982.632/0001-40, com sede na Rua Sebastião Alves Santana, nO57, Centro, Urandi, BA.,
representado, neste ato, pelo Chefe do Poder Executivo Municipal, DORIVAl BARBOSA
DO CARMO, brasileiro, portador do RG sob o n° M-5249312 SSP/BA e CPF n°
733.993.886-91, residente e domiciliado em Urandi, BA.; que passam a dispor sobre o
Rateio das despesas inerentes ao funcionamento da POLIcLíNICA REGIONAL DE SAÚDE
E DO TRANsPORTE DE PACIENTES.

mailto:o@gmail.com
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R$5.00B.419.12

R$6.0BB.B10,44

Valor em R$/ilno

.,•

R$417.36B,26

R$507.400.B7

!--'~r
. '-

31 71 7000

3371 7000

CLÁUSULA TERCEIRA - DA PREVISÃO ORÇAMENTÁRIA

As despesas decorrentes de execução deste Contrato correrão à conta de dotações
consignadas nas leis orçamentárias de todos os entes consorciados.

Parágrafo Único - os consorciados signatários atestam, sob as penas da lei. que nos seus
respectivos orçamentos há dotações suficientes á cobertura das despesas decorrente deste
contrato. conforme previsto no artigo 9° da Lei n.o 13.374. de 22 de setembro de 2015.

CLÁUSULA QUARTA - DOS VALORES

Os custos operacionais mensais para 'manutenção da Policlínica e do Transporte de
Pacientes no 'exercício de '2018 estão.fixados emR$924.769,13 (novecentos e vinte
quatro mil, setecentos e sessenta e nove reais e treze centavos). distribuídos conforme
tabela abaixo: . 'l .
Contrato de Rateio das Ações Administrativas do Consórcio

Código Descrimipação da Valor em
Orçamentário/Contábil Natureza da DespesaR$/mês

PessoalelEncai'gos
Sociais,

Despesas6e Custeio
. J

Parágrafo Primeiro - O rateio das despesas entre os entes consorciados será feito
conforme o anexo I deste Contrato. I .. .
Parágrafo Segundo - As contas mens(lis referentes a cada um dos itens de despesas
constantes da tabela do caput são as estabelecidas nos Anexo I deste contrato.

Parágrafo Terceiro - O Consórcio deverá discriminar as despesas a serem executadas.
observando os critérios de classificação funcional, programática, por natureza de despesa e
por fonte / destinação de recursos.

Parágrafo Quarto: Os entes consorciados efetuarão em suas contabilidades o registro das
informações do Consórcio necessárias à consolidação de demonstrativos fiscais. Para tanto.
o Consórcio deverá encaminhar mensalmente, até o dia 10 do mês subsequente. para os
entes consorciados. as informações sobre a execução das despesas por grupo de natureza
de despesa. função e 'Subfunção.

Parágrafo Quinto: Para elaboração dos demonstrativos previsto na Lei Complementar n.o
101. de 04 de maio de 2000 - Lei de Responsabilidade Fiscal. os entes consorciados
computarão as despesas executada~ na modalidade de aplicação referente às
transferências efetuadas. observando á metodologia de. elabora.ção estabelecida pelYA.
Manual de Demonstrativos Fiscais, da Sebretaria do Tesouro Nacional. C..
Parágrafo Sexto - Caso o consórcih não encaminhe as contas dentro do prazo .. ,
estabelecido no parágrafo quarto deste àrtigo. as apurações nos demonstrativos ocorrerão
~a seguinte forma: r I ' .

Todo v lor transferido pelo ente co'nsorciado para pagamento de pessoal nt ará na
despe ut com pessoal ativo do Ente'consorciado;

•
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Nome:
RG:)-óSrlg'3-FI

Av. Messias Pereira Danato, ng 140B, Aeroporto Velho, Guanambi, BA
cisaltasertao@gmail.cam
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RATEIO DO CUSTEIO DA POLICLINICA REGIONAL DE SAÚDE DO ALTO SERTÃO

FONTE PERCENTUAL RATEIO MENSAL RATEIO MENSAL RATEIO MENSAL RATEIO ANUAL
POLlCLlNICA TRANSPORTE

Tesouro Estadual 4000 300.00000 69.90765 369.90765 4.438.891 80
Tesouro Municioal 6000 450.00000 104.86148 554.86148 6.658.337 76

TOTAL 10000 750.00000 174.76913 924.76913 11.097.229 56

[I

.~/WI
CONSO CIO PÚBLICO INTERFEDERATIVO DE SAÚDE DA REG ÃO DO ALTO SERTÃO

RATEIO DÓ CUSTEIO DA POLICLINICA REGIONAL DE SAÚDE E DO\TRANSPORTE SANITÁRIO

POPULA Ã02017 60% CUSTEIO DA POLICLlNICA & MICRO ONIBUS

MUNIClplO CUSTO MÉDIO CUSTO MÉDIO
TOTAL PERCENTUAL POLICLINICA TRANSPORTE MENSAL POR ANUAL POR

MUNIClplO MUNIClplO
CACULÉ 23.817 498 22.43144 5.22710 27.65853 331.90236
CAETITÉ 52.853 1106 49.77825 11.59960 61.377 85 736.53420
CANDIBA 14.792 310 13.93147 3.24639 17.17786 206.134 32
CARINHANHA 30.118 630 28.36587 6.60997 34.97584 419.71008
FEIRA DA MATA 5.922 124 5.577 48 1.29970 6.87718 82.52616
GUANAMBI 86.808 1817 81.75791 19.051 68 100.80958 1.209.71496
IBIASSUCÉ 10.183 213 9.59060 2.23485 11.82545 141.90540
IGAPORÃ 16.283 341 15.33573 3.57362 18.90935 226.91220
IUIÚ 11.399 239 10.73586 2.501 73 13.23759 158.85108
JACARACI 15.459 324 14.55967 3.39277 17.95244 215.42928
LAGOA REAL -. . - 16.029 335 15.09651. 3.51787 18.614.38 223.372 56
L1CINIODE ALMEIDA 12.969 271 12.21452 2.84630 15.06082 180.72984
MALHADA 17.526 367 16.50642 3.84642 20.35283 244.23396
MATINA 12.488 261 11.761 50 2.74073 14.50224 174.02688
MORTUGABA 12.529 262 11.80012 2.74973 14.54985 174.59820
PALMAS DE MONTE ALTO 22.553 472 21.24097 4.94969 26.19066 314.28792
PINDAI 16.889 353 15.90647 3.70661 19.61309 235.35708
RIACHO DE SANTANA 36.439 763 34.31914 7.99724 42.31638 507.79656
RIO DO ANTONIO 15.804 331 14.884 60 3.46849 18.35309 220.23708
SEBASTIÃO LARANJEIRAS 11.696 2,45 11.01558 2.56690 13.58249 162.98988
TANQUE NOVO 17.884 374 16.84359 3.92499 20.76858 249.22296
URANDI 17.356 363 16.34630 3.80910 20.15540 241.864 80

TOTAL 477.796 10000 450.00000 104.86148 554.86148 6.658.337 76
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