ESTADO DE SANTA CATARINA - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL DA SERRA CATARINENSE
COMISSAQ INTERGESTORA REGIONAL
CIR - SERRA CATARINENSE
CAMARA TECNICA REGIONAL DE REGULACAO E GESTAO

Lages, 11 de junho de 2024.

Oficio n° 579/2024/GAB.

Ao Secretario Administracdo Fazenda: Alexandre dos Santos Martins,

A Diretora do Tesouro: Luciana Guimaraes Vieira

Prefeitura Municipal de Lages

ASSUNTO: REQUERIMENTO DE PAGAMENTO (R$) DOS EMPENHOS REFERENTES
A POLITICA ESTADUAL DE CIRURGIAS ELETIVAS DOS HOSPITAIS SOB GESTAO
PLENA/MUNICIPAL (HNSP E HSBMI) - CONSIDERANDO A PORTARIA N° 565, DE 30
DE ABRIL DE 2024.

Prezados,

Cumprimentando-os, venho respeitosamente perante Vossas Senhorias, solicitar vossa
atencdo para a necessidade urgente de pagamento dos empenhos relacionados as contas das
cirurgias eletivas dos hospitais sob gestdo plena (HNSP E HSBMI), haja vista, que de acordo com o
descrito na Portaria referenciada e anexa; PORTARIA N° 565, DE 30 DE ABRIL DE 2024, o recurso
(R$) estd em conta do Fundo Municipal de Satde, tal portaria detalha, nestes termos:

“ Art. 7°. Os valores desta Portaria foram transferidos aos Fundos Municipais de Saiide no dia 19 de abril
de 2024...”

Considerando a importéncia do cumprimento dos prazos financeiros para o avango das
cirurgias eletivas, esperamos que o REQUERIMENTO UNANIME da Camara Técnica Regional de
Regulagio e Gestdo, qual foi homologado pelo Pleno da Comissao Intergestora Regional da Serra
Catarinense, venha a ser atendido, em vista dito, permanecemos a disposicao para prestar quaisquer
esclarecimentos adicionais que se fagam necessdrios.

Aguardamos resposta deste oficio.

Atenciosamente,

ODILA MARTA/WALDRICH

Secretdria Munigipa¥da Satide de Lages.
Coordenadora da CIR SERRA CATARINENSE.

CAMARA TECNICA REGIONAL DE REGULACKO E GESTAO DA SERRA CATARINENSE
CIR SERRA CATARINENSE
Praca Leoberto Leal, n° 20 - CEP: 88501-310 - Contato: (049) 3251 - 7656 / 998331050
E-mail: cms@saudelages.sc.gov.br
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GEPRO-SES-1B/E, para aluar no Hospital Nereu Ramos - HNR,
a contar de 01/08/2024.
CARMEN EMILIA BONFA ZANOTTO
Secratdria de Estado da Sadde
Cod. Mat.. 980529

PORTARIA N° 3565, DE 30 DEABRIL DE 2024

Considerando a Deliberagdo n® 744/CiB/2023, que aprova a
Tabela Calarinense de procedimentos cirdrgicos eletivas, com
seus respectivas valores financsiros, & a atualizagdo da ope-
racionalizagdo do Programa Estadual de Redugdo das Filas de
Cirurgias Eletivas a desenvolver-se no Estado de Santa Catarina
conjuntamente. em especial os itens da Preslagao de Contas que
constam rios artigos 13° a 16° da Deliberagac n° 744/CIB/2023.

Considerando & Deliberagao n® 070/CIB/2023, aprovada em 18
de maio de 2023, referente a realizagdo do Programa Estacual
de Reducao das Filas de Cirurgias Eletivas, em especial os ilens
da Prestagaoc de Contas que constam nos artigos 19° a 23°
da Deliberagac n® Q70/CIB/2023 e sua vigéncia de um ano,
padendo ser prorrogado por igual periodo.

Considerando que cabe as Instancias gestoras do SUS pro-
parcionar o acesso da populagdo aos servigos de saide,
respeitando iambém o equillbrio financeiro dos contratos
firmados com as insliluigdes de salde parceiras na coONSecUcao
dos servigos SUS.

Considerando a realizagic de Cirurgias Eletivas pelas Unidades
hospitalares respeitando o numero de procedimantos com maior
tempo em fila de espera nas Cenlrais de Regulagdo Macror-
regionals do Estado.

Considerando a Portaria GM/MS n® 90, de 3 de fevereiro de 2023
que institui o Programa Nacional de Redugao das Filas de Cirurgias
Elelivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas.

Considerando a Portaria MS/SAES n® 237. de 08 de margo
de 2023 que define na Tabela de Procedimentos, Medicamen-
tos. Orteses, Proteses e Materials Espaciais do Sistema Unico de
Saude-SUS, o rol de procedimentos cirurgicos para o Programa
Macional de Redugdo das Filas de Cirurgias Eletivas.

Considerando a Deliberagao CIB n® 732, de 07 de dezembro de
2023 que aprova o Plano Estadual de Redug3o das Filas, a de-
senvolver-se no Estado de Sanla Calanina:

Consideranda a Portaria GM/MS N° 701, de 01 de setembro de
20023, que descentraliza o processo de habilitagdo de presladores
no &mbito do Programa de Redugao das Filas de Cirurgias Eletivas.

Considerando a Portaria MS N® 1.370, de 28 de selembro de 2023,
que altera o artigo 9° da Portaria GM/MS N* 20, de 03 de fe-
vereira de 2023, que Institui o PNRF. passa a vigorar com a
seguinte redagao “fica facultada aos geslores estaduais, distritais
& municipais & utilizagéio dos recursos federais objetos deste
Programa, para o pagamento dos procedimentos previstos na
labela SUS e constantes des Plancs Esladuais de Redugac de
Fitas. realizados pelos prestadores de servigo sob sua respectiva
gesldo até os valores contratados, em seu territdrio assistencial.

Considerando o recurso oriundo da Lei Estadual n® 16.968, de
18 de julho de 2016, que instituiu o Fundo Estadual de Apoio acs
Hospitals Filanirépicos de Santa Catanna, ao Centro de Hemato-
logia & Hemoterapia de Sanla Catarina (HEMOSC), ao Centro de
Pesquisas Oncolégicas Dr, Alfredo Daura Jorge (CEPON) & aos
Hospitais Municipais.

Considerando a alocagdo de recurse de fonle esladual para
minimizar a flla de espera de procedimentos cirirgicos eletivos.

ASECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuighes
legais, RESOLVE:

Art. 1% Pubiicar o Encontro de Contas do Programa Estadual
de Redugdo das Filas de Cirurgias Elelivas, que se desenvolveu
no Estado de Santa Catarina nos meses de Janeiro e Fevereiro de
2024, com a transferéncia dos recursos financeiros devidos,
do Fundo Estadual de SaGde ao Fundo Municipal de Saide
para as servigos sob Gestio Municipal.

Ar. 2° O Encontro de Conlas da Programa Estadual de Re-
dugso das Filas de Cirurgias. que se desenvolveu no Estado
de Santa Catarina nos meses de Janeiro e Fevereiro de 2024,
pela Secrelaria de Estado da Saide - SES/SC em conjunto com o
Conselha de Secretarias Municipais de Sadde de Santa Catarina
— COSEMS/SC, para os semvigos sob Gestio Municipal segue a
l6gica de pagamento por produgio de acordo com o processamento

aprovado pelo DATASUS/MS.

Art 3° Para o montanle de RS 7.148.477.44 apuradc por meid
do Encontra de Contas foram consideradas as diferengas onde o
complamento do Estado & superior ac programado na FPO, para os
pracedimentos falurados coma FAEC. Para os municiplos cujo as
prestadores encontram-se sob sua gesl3o, os vaiores programados
na Ficha de Programagao Orgamentaria — FPO devem observar os
valores de complemento de tabela previstos na Deliberagio
n° 744/CiB/2023. O recurso do procedimento € repassado
pelo Ministério da Saide para o municipio. Os tratamentos
esclerosantes, as confecedes, intervengdes, ligaduras de fistula
& nos implantes e retiradas de cateler tipo tenckhoff ou similar,
tratamente medicamentoso de doenga da retina ¢ tralamento
de doengas neurc degenerativas, foram considerados somente
o complemento, Os procedimentos faturados como MAC foram
considerados o valor do procedimenlo e os procedimentos
que n3o estdo incluidos no PNRF/MS foram considerades o
procedimento e o complemanto, conforme valores estabelecidos
no Anexo | da Deliberagio n® 744/CIB/2023.

Art. 4% Para os Encontros de Contas dos meses de Janeiro e Fe-
vereiro de 2024 foram considerados os valores integrais de OPME
disponivels no anexe | da referida Deliberagdo,

Art. 5°.Para o més de [fevereire, caso o Ministérnio da Saude
ndo repasse o racurso dos procedimentos 2os municipios em
Gestio Plena Municipal, a SES realizara o ressarcimento
dos valores,

Art. 5° A distribuigdo dos Recursos Financeiros de R§ 7.148.47744
do Encontro de Conlas do Programa Estadual de Redugdo das
Filas de Cirurgias, referente acs meses de Janeiro e Fevereiro de
2024, para 0s servigos sob Gestdo Municipal.

Art. 7°. Os valores desta Portaria foram transferides aos Fundos
Municipais de Saude no dia 18 de abril de 2024

CARMEN EMiLIA BONFA ZANOTTO
Secretaria de Estado da Saiude
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Cod. Mat.: 990427

PORTARIA N° 564, DE 30 DE ABRIL DE 2024

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE. no uso das suas atri-
buicées legais & regulamentares, de acordo com o disposilive no
art, 106, paragrafo 2°, inciso i, da lei n® 741. de 12 de junho de
2019. RESOLVE:

Tornar sem efelto a portaria n® 550 de 26/04/2024 publicada no
DOE n® 22255, pagina 22, no dia 28/04/2024, a partir da publicagado
desta portana.

Carman Emilia Bonfa Zanotto
Secretaria de Estado da Saude
Cod. Mat,: 990426

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE: APLICACAD DE SAN-
$AO, Decisfo: A Secreténia de Eslado da Saude, no usc de suas
alribuigdes legals, considerando o disposto nos aulos do processo
SES 257277/2023 e em consanancia com incise |l do artige 87da
Lei Federal n. B.666/1993, bam como no inciso |l do artigo 108
combinado com os incisos | e |l de artigo 110 do Decreto Estadual
n® 2.617/2009, RESOLVE aplicar 4 empresa CIRURGICA SANTA
CRUZ COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA., inscrila
sabk 0 CNPJ n, 94.516.671/0002-24 a penalidade de MULTA por

descumprimento da gldusula 14.5 1 do adilal 416/2023
Cod, Mat,: 990695

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE: APLICAGAD DE SAN-
CAD. Decisdo: A Secretaria de Estado da Sadde, no uso de suas
alribuighes legais, considerando o disposto nos autos do processo
SES 262506/2623 & em consonancia com incisa Il do arlige 87da
Lei Fedaral n. B.666/1893, bem coma no inciso |l do artign 108
tombinade com os incisos | e Il de artige 110 do Decreto Estadual
n® 2.617/2009. RESOLVE aplicar a empresa CIRURGICA SANTA
CRUZ COM. DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA., inscrila
sob o CNPJ n. 94.516 671/0002-34 a penalidade de MULTA por
descumprimento do praza de enlrega da AF n, 23.724/2023, en-
viada em 23/10/2023.

Cod. Mat.: 990730

A Secretaria de Estado da Satide/Fundc Estadual de Sadde, torna
puhlico o que segue:

EXTRATO DE TERMO DE CONVENIO n® 2024TR000160.
CONCEDENTE: O Eslado de Santa Calarina, alravés da Secre-
taria de Eslade da Sadde — SES. gestora do Fundo Estadual de
Sarids — FES. CONVENENTE: Consdrcia Inlermunicipal de Salide
da Regian da Amures — CIS/AMURES, com seda na Municipio de
Lages. OBJETO: Auxiliar na aquisigdo de cadeiras de rodas mota-
rizadas para Municipios integrantes do Consdreia intermunicipal de
Satide da Regido da Amures com a finafidads de oferecer methar
assisténcia @ manter a qualidade no alendimento aos usudrios
do Sisterna Unico de Saide — SUS. VALOR DOS RECURSOS:
Tolal de RS 185.887.00 {cenlo e oitenia e cinco mil e oilocentos
@ oilenia e sele reais), por parte do CONVENENTE, em parcela
(inica. DOS RECURSOS: As despesas serdo realizadas na seguinte
classificagio orgamentaria: 48000 - 48091 — 480091 - 10 - 302
0400 — 10756 —014240 - 4 — 44 — 94 - 42, Frograma Transferéncia:
2023012186, Fonle dos Recursos: 1.500.100.000, Natureza da
Despesa: 44044299, conforme Nota de Empenhio n® 2024NEO0BET2,
de 13/03/2024, conslanle no processo SCC 5110/2023. PRAZO
DE VIGENCIA: Alé 31 de dezembro de 2024, condicionada sua
sficacia a publicagan, deste extrato, no DOE. DATA: Floriandpo-
lis, 19 de margo de 2024. SIGNATARIOS: Carmen Emilia Bonfa

Zanallo pela SES & Femanda de Sauza Cordova, pelo Consdrcio.

A Seciataria de Estado da Satde/Funda Estadual de Salde, lorna
publico o que segue:

EXTRATO DE TERMO DE CONVENIO n°® 2024TR000285.
CONCEDENTE: O Estado de Sanla Catarina, através da Secretaria
de Estada da Sande — SES, gestora do Fundo Esladual de Sadde
— FES. CONVENENTE: Insliluta Santé, com sads no Municipio
de Itapiranga. OBJETO: Auxiliar no custeio & manutengdo dos
servigos de sadde do Hospital Sagrada Familia de lapiranga, com
a finalidade de oferecer methor atendimento aos usuarios do SUS.
VALOR DOS RECURSOS: Tatal de RS 1.500.000.00 (um milhdo
e quinhenios mil reais), por parte do CONVENENTE, em parcela
unica. DOS RECURSOS: As despesas serdo realizadas na seguinte
classificacio orgamentania: 48000 — 48091 — 480091 - 10 - 302 -
0430~ 0220 - 011328 —3-33 - 50 ~ 41, Programa Transferéncia:
2024012663, Fonle dos Recursos: 2.600,223.501, Natureza da
Despesa: 33504102, conforme Nota de Empenhio n® 2024NED 11158,
de 30/04/2024, constante no processo SCC 5180/2024, PRAZO
DE VIGENCIA: Até 31 de dezembro de 2024, condicionada sua
eficicia 3 publicagdc. deste axirato. no DOE. DATA: Floniandpolis,
30 de abril de 2024. SIGNATARIOS: Carimen Emilia Bonfa Zanaolto
pela SES e Térzio Egon Paulo Kasten, pelo Instituto.

A Secretania de Estado da Sande/Funda Estadual de Saiide toma
pliblica o que sague:

EXTRATO DE TERMO DE CONVENIO n® 2024TR000299.
CONCEDENTE: O Estado de Santa Catarina, alravés da Secretaria
de Estado da Saide — SES. gestora do Fundo Estadual de Sadde
—FES. com a interveniéncia da Secretaria de Estado da Infraes-
trutura & Mobilidade — SIE. CONVENENTE: Municipic de llapema.
OBJETOQ: Inveslimento para climalizagdo do Hospita! Municipal de
llapema. com a finalidade de oferecer melhor assisténcia 8 manter
a qualidade no atendimento aos usuarios do SUS. VALOR DOS
RECURSOS: Tolal de RS 6,180,800 00 (seis milhtes e cenlo e
oilenta mil g oitocentos reais), sendo RS 6.178.553 .84 (seis milhdes
e cenlo & setenta @ nove mil e quinhentos e sessenta e lrés reais
e oitenta & quatre centavos) por parte do CONCEDENTE, = RS
1.236.16 {um mil & duzentos e trinta ¢ seis reais e dezesseis cen-
tavos) come conirapartida financeirz por parte do CONVENENTE,
em parcela Unica. DOS RECURSOS: As despesas seraa realizadas
nz seguinle classificagio orgamentéria: 48000 — 48081 — 480081
—10-302 - 0430 - 0220 - 011328 — 4 — 44 — 40 — 42, Programa
Transferéncia: 2024012680, Fonte dos Recursos: 1.500.100.000,
Nalureza da Despesa: 44404202, conforme Nota de Empenho
n® 2024NED11198, de 02052024, conslanle no processe SES
18023/2024. PRAZO DE VIGENCIA: Alé 30 de junho de 2025,
candicionada sua eficicia & publicag3o, desle exirato, no DOE.
DATA: Floriandpolis, 02 de maio de 2024, SIGNATARIOS: Carmen
Emilia Bontd Zanotto, pela SES. Jerry Edson Comper, pala SIE e
Nilza Nildz Simas, pefo Municipio.

Cod. Mal.: 880750

ASecrataria de Estado da Sadde/Fundo Estadual de Sadde, loma
publico o que segue:

EXTRATO DE TERMO DE CONVENIO n® 2024TR000159.
CONCEDENTE: O Estado de Sanla Calaring, airavés da Secre-
\zria de Estado da Saide — SES, geslora do Funde Esladual de
Saiide — FES. CONVENENTE: Consdraio Intermunicipai de Saide
da Regi3o da Amures — CISIAMURES, com sede no Municipio de
Lages. OBJETO: Auxiliar na aquisigda de cadeiras de radas moto-
rizadas para portadores de necessidades especiais dos municipios
associados a0 Consdreio Intermunicipal de Saide da Regido da
AMURES — CIS/AMURES com a finalidade de oferscer melhor
assistencia e manter a qualidade no stendimento acs usudrios
do Sistema Unico de Sadde - SUS. VALOR DOS RECURSOS:
Tolal de RS 182.313 80 {cento e vitenta e dois mil e trezentos e
traze reais & sessenta centavas), por parte do CONCEDENTE, em
parcala Gnica. DOS RECURSOS: As despesas serdo realizadas
na seguinte classificagdo orgamentaria: 48000 — 48081 — 480091
— 10— 302 — 0400 — 1076 — 014240 — 4 — 44 — 94 — 42, Programa
Translerancia: 2023011811, Fonle dos Recursos: 1.500.100.000,
Natureza da Despesar 44844299 conforme Nota de Empenha
n° 2024NENGAATS, de 13/03/2024, constanle no processe SCC
15337/2022. PRAZO DE VIGENCIA: Alé 31 de dezembro de 2024,
condicionada sua eficicia 3 publicagdo, desle extrato. no DOE.
DATA: Fioriandpolis, 18 de margo de 2024, SIGNATARIOS: Carmen
Emilia Banfa Zanotlo, pela SES e Femanda de Souza Clrdova,
pelo Conséreio.

A Secreiaria de Estado da Saudei/Fundo Estadusl de Satide, lorma
puiblico o que segue:

EXTRATO DE TERMO DE CONVENIQ n® 2024TR000237.
CONCEDENTE: O Estade de Santa Catarina, através da Secrelaria
de Estado da Saude — SES, gestara do Fundo Estadual de Sadde
— FES. CONVENENTE: Instituto Maria Schmilt de Desanvalvimento
de Ensino Assisléncia Social e Satde do Cidaddo, manisnedor
do Hospital & Maternidade Imigrantes, com sede na Municipio da
Brusque. OBJETO: Auxiliar no cuslain & manulengao dos sarvigos

hospitatares com a finalidade de oferecer melhor atendimento aos
usudrics do SUS. VALOR DOS RECURSOS: Total de RS 250 000.00
(duzentos e cinquenta mil reals), por parte do CONCEDENTE, em
parcela Unica. DOS RECURSOS: As despesas serdo realizadas
na seguinte classificago orgamentdria: 48000 — 48091 — 480091
— 10— 302 - 0400 — 1076 — 014240 -3 - 33 - 50 - 41, Programa
Transferancia: 2024012708, Fonte daos Recursos: 1,500.100.000,
Natureza da Despesa: 33504102, conforme Nota de Empenha
n® 2024NE011183, de 02/05/2024, constante no processa SCC
17130/2023. PRAZO DE VIGENCIA: Alé 31 de dezambro da 2024,
condicionada sua eficacia & publicagao, dests extrato, no DOE.
DATA: Flortandpolis, 02 de maio de 2024, SIGNATARIOS: Carmen
Emilia Bonfé Zanoto, pela SES & Walmire Marting Charda Junior,
pelo Instituto,
Cod. Mat.: 90735

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE torna priblico 2 que segue:

EXTRATO DO TERMO DE CESSAQ DE USO N.2 005/2024, PRO-
CESSO: SES 80492/2024, CEDENTE: Secretaria de Estado da Sadde
| Fundo Estadual de Saide. CNPJ: 80.673.411/0001-87, CESSI|O-
NARIO: Municipio de Dionisio Cerqueira, CNPJ: 83.026.773/0001-
74 OBJETO; Cessio de Uso do Velculo Tipo Ambulancia, Placa:
RYWOF43, Palimanio/SES: 383563, VIGENCIA: 05 (cinco) anos,
2 contar da data de publicagao DATA: 08/05/2024.

Cod. Mat.: 990535

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE torna piblice o que segue:

EXTRATO DO TERMO DE CESSAO DE USQ N.* 013/2024. PRO-
CESSO: SES 84365/2024. CEDENTE: Secrataria de Eslado da
Saude [ Fundo Estadusl de Sadde, CNPJ: B0.673.411/0001-87.
CESSIONARIO: Municipio de Witmarsum, CNPJ: 83,102,442/0001-
76 OBJETO: Cassdo de Uso do Veiculo Tipe Ambulancia, Placa:
RYTEFE3, Palimdnio/SES: 383581, VIGENCIA: 05 (cinco) ancs,
a conlar da data de publicagio DATA: 06/05/2024.

Cod. Mat.: 990549

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE loma publico o que segue:

EXTRATO DO TERMO DE CESSAO DE USOQ N.? 021/2024, PRO-
CESSQ: SES 85926/2024, CEDENTE: Secraiaria de Estado da
Saide / Fundo Estadual de Saide, CNPJ: 80.673.411/0001-87,
CESSIONARIO: Municipio de Palhoga, CNPJ: B2.892.316/0001-
08 OBJETO: Cassio de Uso do Veiculo Tipo Ambuléncia, Placa:
RYU1E23, Patiménio/SES: 383554, VIGENCIA: 05 (cinco) anos,
a contar da dala de publicagao DATA: 06/05/2024,

Cod. Mal.: 990722

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE torna piblico o que segue:

EXTRATO DO TERMO DE CESSAOQ DE USO N.° 012/2024. PRO-
CESSO: SES 84201/2024. CEDENTE: Secrataria de Eslado da
Saide / Fundo Estadual de Sadde, CNPJ: B0.673.411/0001-87.
CESSIONARIO: Municipio de Taio, CNPJ: 82.765.488/0001-02
OBJETO: Cessao de Uso do Velculo Tipo Ambuldncia, Placa:
RYT7D13, Patrimanio/SES: 383552, VIGENCIA: 05 (cinco) anos,
a contar da dala de publicagio DATA: 06/05/2024.

Cod, Mal.: 990648

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE / FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE torna piblica o que segue:

EXTRATO DO TERMO DE CESSAQ DE USO N.° 010/2024. PRO-
CESSO: SES 80558/2024, CEDENTE: Secretaria de Estado da
Saide / Fundo Estadual de Sa(de, CNPJ: 80 873.411/0001-87,
CESSIONARIO: Municipio de ltapiranga, CNP.J: 82,821.208/0001-
36 OBJETO: Cassdo de Uso de Veiculo Tipo Ambulancia, Placa:
RYTSDT3, Patrimbnio/SES: 383565. VIGENCIA: 05 (cinca) anos,
a contar da dala de publicagdo DATA: 06/05/2024,

Cod. Mal.: 950784

A Secretaria de Esiado da Seide/Fundo Estadual de Sadde, loma
publico o que segue:

EXTRATO DO QUARTO TERMO ADITIVO AO CONVENIO N°
2022TRO01765.

CONCEDENTE: O Estado de Santa Calarina, alravés da Secre-
taria de Estado da Saiide — SES, gestora do Fundo Estadual de
Salde - FES, GONVENENTE: Fundagao Hospitalar Municipal de
Caznelinha, com sede no Municipio de Canslinha. CLAUSULAPRI-
MEIRA — DO ADITIVO: Fica aditada a Cléusula Vigésima Nona (Da
Vigéneia) de lermo que 3 este deu causa, pelas razoes exposlas
na clausula segunda, infra, passando a vigorar a clausula adilada
com a presente redagdo: “Cidusula Vigésima Nona — Da Vigéncia™
0 prazo do Convénio n® 2022TRO01785 fica prorrogada alé 30 de
novembro de 2024, tendo em vista o disposto na Art, 41 do Decrelo
n® 127, de 30 de margo de 2011. CLAUSULA SEGUNDA — DA
JUSTIFICATIVA: A justificativa para a celebragao do adendo visa
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