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CONTRATO N 298 /2020
_qu CONTRATO FIRMADO ENTRE O ESTADO
&m}m& GLQLDMLEM ' DO PIAUI  REPRESENTADO  PELA
Ne39J00 SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO
i“a,f ado Lv. N J@ ?‘!5-‘”’ PIAUI (SESAPI) E MALTA & ANDRADE
tm,_J6 /b /30 LTDA PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE

Foko, SAUDE SUS.

Pelo presente instrumento de um lado o Estado do Piaui, através da Secretaria de
Estado da Saude do Piaui — SESAPI, pessoa juridica de direito publico interno, CNPJ
06.553.564/0001-38, situada na Avenida Pedro Freitas, s/n, bloco A, Centro
Administrativo, em Teresina — PI, neste ato representado pelo Secretdrio Estadual da
Saude, Sr. FLORENTINO ALVES VERAS NETO, brasileiro, casado, advogado, RG N2
986.996 - SSP/PI, CPF n® 327.448.113-00, doravante denominada simplesmente SESAPI,
e de outro MALTA & ANDRADE LTDA, Pessoa Juridica de Direito Privado, CNPJ n®
09.035.725/0001-90, localizada na Av. Benedito Leal, n2 143, Bairro Centro — Elesbdo
Veloso - PI, CEP 64.325-000, fone (86) 3385 — 1206 / 99955 — 0005, neste ato
representado por LORENA MALTA BARBOSA, brasileira, solteira, fisioterapeuta, RG N2
2.208.971 SSP-PI, CPF N2 004.760.003-94, doravante denominada CLINICA REABILITAR
FISIOTERAPIA, CNES 6155871, tendo sido habilitada pela comissdo especial de
credenciamento instituida pela Portaria SESAPI/GAB N2 348/2014, de 13/03/2014,
resolvem celebrar o presente CONTRATO que sera regido na integra pela Constituicdo
Federal, Art. 199, § 19; Lei 8.080/90; Lei 8.666/93 (Art. 25, “caput”) e alteracdes e
demais normas da legislagdo vigente aplicavel, mediante as seguintes clausulas e
condicoes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente contrato tem por objeto integrar o/a MALTA & ANDRADE LTDA (CLINICA
REABILITAR FISIOTERAPIA) no Sistema Unico de Satide — SUS e definir a sua insergdo na
rede regionalizada e hierarquizada de acdes e servicos de saude, visando a garantia da
atencao integral a saude dos municipes que integram a regido de saide na qual esta
inserida e previamente definido entre as partes, para prestacdo de servigos
ambulatoriais de acordo com o Processo N2 AA.900.1.003817/14-00 do Termo de
Referéncia — TR3 - FISIOTERAPIA, para usudrios do SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS, do
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Piaui, nos termos e condicdes a seguir estabelecidas e conforme modelo de declaracao
contida no Anexo Ill do edital.

1.1. DA FORMA DE PRESTAGAO E FORNECIMENTO DOS SERVIGOS

1.1.1. Os servicos ocorrerao a partir da assinatura do contrato, correndo por conta
da credenciada todas as despesas pertinentes, tais como seguro, transportes, tributos,
encargos trabalhistas e previdenciarios.

1.1.2. A credenciada deverd prestar os servigos especializados na area, com prazo
de vigéncia até de 12 meses ap0ds assinatura do contrato;

1.1.3. Os servigos serdao fornecidos através do atendimento direto ao usuario SUS,
conforme demanda regulada;

1.1.4. A prestac¢do do servigo sera enviada até o 52 dia util do més subsequente, em
midia e assinada pelo diretor do Estabelecimento, a Diretoria de Unidade de Controle,
Avaliacdo, Regulacdo e Auditoria — DUCARA para processamento e envio do Banco de
dados ao Ministério da Saude (MS/DATASUS) e Relatério de Créditos ao Fundo Estadual
de Saude para posterior pagamento da produc¢do aprovada no Sistema de Informagdo

Ambulatorial — SIA/SUS. Q&ﬂjmlo c/’&[qu, 'ﬂwi}([ |-ow
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2. Sao encargos dos participes:

I- Do Estabelecimento de Saude (CONTRATADA): cumprir todas as metas e
condicdes definidas pela SESAPI.

Il- Da SESAPI:
a) Transferir os recursos previstos neste contrato;
b) Controlar, fiscalizar e avaliar as agdes e os servigos contratados;
c) Estabelecer mecanismos de controle de oferta e demanda de ag¢des e servicos
de salde; e
d) Analisar os relatorios elaborados pela CONTRATADA comparando os
resultados alcangados com os recursos financeiros repassados.

CLAUSULA TERCEIRA — DA RESPONSABILIDADE DA CONTRATADA

3.1. Manter o cadastro dos usuarios, assim como os prontudrios que permitam o
acompanhamento, o controle e a supervisdo dos servigos.

3.2. O compromisso da contratada de apresentar, na periodicidade ajustada,
relatorios de atendimento e outros documentos comprobatdrios, da execu¢io dos

servigos efetivamente prestados.
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3.3. Deverdao estar com as informacgOes atualizadas no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Salde — CNES, cujos dados deverdo corresponder, fielmente, a

estrutura, aos equipamentos e ao pessoal disponivel.
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3.4. Os estabelecimentos contratados serdao submetidos a avaliagGes sistematicas de
acordo com o Programa Estadual de Controle e Avaliagdo de Servigos de Satde do SUS
do Estado do Piaui, instituido pela DUCARA.

3.5. Os servigcos contratados deverao se submeter a politica de Regulacao do seu
gestor.

3.6. O contratado devera fornecer ao usudrio ou responsdvel, no ato do
atendimento, documento com a descriminacao do(s) servico(s) prestado(s) e a
informacao sobre a gratuidade do(s) mesmo(s).

3.7. Obrigacao de apresentacao de relatérios de atividades sempre que solicitados
pelo gestor.

3.8. Os servigos contratados deverdo garantir aos trabalhadores vinculo empregaticio
que assegure todos os direitos trabalhistas, sociais e previdenciarios.

3.9. Serd garantido o acesso dos conselhos de salde aos servigos contratados no
exercicio de seu poder de fiscalizacao.

3.10. Os servigos contratados deverdo garantir aos usuarios do SUS: redugdo das filas e
do tempo de espera para atendimento; acesso com atendimento acolhedor e resolutivo,
baseado em critérios de risco; nome dos profissionais que cuidam de sua saude e que
sao responsaveis por eles; acesso as informagdes; presenca de acompanhante; bem
como os demais direitos dos usudrios do SUS.

3.11. Em conformidade com o art. 26, §29, da Lei 8.080/90, os servigos contratados
serao submetidos as normas emanadas pelo SUS.

3.12. As instituicoes interessadas deverdo disponibilizar aos setores correspondentes
da Secretaria Estadual de Saude do Piaui, quando solicitadas, informacdes necessarias
para elaboracdo de diagndsticos regionais, analise de perfil epidemiolégico da
populagdo atendida, avaliagdes qualitativas do atendimento e acompanhamento da
programacao pactuada integrada.

3.13. Garantir a continuidade da execuc¢do de todos os servigos durante a vigéncia do
contrato.

3.14. Manter, durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as
obrigacdes por ele assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas
no procedimento de credenciamento, conforme o inciso Xlll, do artigo 55, da Lei n?

8.666/93.  ont L
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CLAUSULA QUARTA - DA RESPONSABILIDADE DA SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE
DO ESTADO DO PIAUI

4.1. Proporcionar todas as facilidades indispensaveis a boa execuc¢ao das obrigacoes
contratuais.

4.2, Promover os pagamentos dentro do prazo estipulado para tal.

4.3. Promover o acompanhamento e a fiscalizacdo dos dados constantes do CNES,
relativos ao potencial de producao de procedimentos dos servicos contratados,
tomando as medidas cabiveis quando forem constatadas irregularidades no referido
cadastro, identificadas em vistorias técnicas promovidas pela DUCARA.

4.4. Promover a auditoria, o controle e a avaliagdo dos servigos, com o objetivo de
promover seu perfeito cumprimento, sob os aspectos de estrutura, de processos
técnicos e de atendimento aos usudrios, seja do ponto de vista quantitativo ou
qualitativo, anotando em registro proéprio as falhas detectadas e comunicando a
contratada as ocorréncias de quaisquer fatos que exijam medidas corretivas.

4.5. Aplicar a contratada as penalidades cabiveis na forma da Lei.

4.6. Rejeitar qualquer servi¢o executado equivocadamente ou em desacordo com as
especificagdes constantes do objeto deste termo de referéncia e dos padrdes técnicos
das autoridades responsdveis pela regulamentagdo das atividades de prestacdo de
servigos no ambito da salde, como também os servicos apresentados que contenham

indicios ou tenham sido constatados como ndo realizados. Qmjrn ‘ Q,LQL njca. 72"&‘3(_[11&4,
l@a 24 _h_,__' 9 39,@_,

CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA

podendo ser prorrogado nos termos do art. 57, inciso |, da Lei n" 8666/93 e suas“ _
alteragdes, mediante fundada justificativa, em requerimento ao Secretdrio de Estado da
Saude, que conforme natureza da justificativa autorizara ou ndo a prorrogacao.

CLAUSULA SEXTA — DAS ALTERACOES

O presente Contrato poderd ser alterado mediante a celebracdo de termo aditivo,
ressalvado o seu objeto, que ndo pode ser modificado.

Paragrafo Unico. A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condicdes
contratuais, e mediante Termo Aditivo, os acréscimos ou supressdes que se fizerem
necessarios ao quantitativo dos servigos, no montante de até 25% (vinte e cinco por
cento) do valor inicial atualizado no presente Contrato, de acordo com Q.art. 65, §12, da
Lei 8.666/93. o
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CLAUSULA SETIMA — DO PAGAMENTO

7.1. A SESAP| repassara mensalmente pelos servicos apresentados e aprovados,
conforme Tabela SUS em vigor, editadas pelo Ministério da Saude.

7.2. O repasse dos valores de que trata a cldusula acima serd efetuado pela
CONTRATANTE a CONTRATADA, no prazo de 10(dez) dias uteis apds o envio do
processamento ao Fundo Estadual de Satide — FES.

7.3. O reajuste dos valores contratados serdo os da Tabela Unificada de Procedimentos
do SUS.

CLAUSULA OITAVA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

Os recursos do presente contrato oneram recursos do FES, consoante as seguintes
informagdes: Fonte de Recurso: Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar
(MAC).

SUBGRUPO DE PROCEDIMENTOS MENSAL ANUAL
0302 PROCEDIMENTOS CLINICOS EM FISIOTERAPIA 5.000,00 60.000,00
TOTAL 5.000,00 60.000,00
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CLASULA NONA - DAS PENALIDADES Registra LJ aJm,F 2
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9.1. Pelo descumprlmento total ou parcial do Contrato, anﬁratante%&@ﬁauaphcaLa
Contratada as seguintes sangdes:

a) pelo fornecimento de informagdes incompletas, intempestivas ou fora de critérios
definidos pela SESAPI;

b) pela ocorréncia de fatos que venham a impedir ou dificultar o acompanhamento,
a avaliacdo e auditoria pelos 6rgdos competentes da SESAPI ou do Ministério da Saude;

c) pela ndo observancia dos procedimentos referentes ao sistema de informacgdes
em saude.

9.2. Em caso de atraso superior ao 52 dia util do més subsequente para a entrega da
prestacao dos servigos (ambulatorial), implicard na suspensdo dos recursos financeiros

Phodrecle

referente a competéncia vigente, até que seja regularizada a iﬁrmagﬁo.
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9.3. Suspensdo temporaria de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar

com a Secretaria de Estado da Salde do Piaui - SESAPI, por prazo ndo superior a 2 (dois)
anos, inclusive em caso de inexecucdo total, sem justificativa aceita pela Administragao.

Sera declarada suspensa de contratar com a Administragao.

9.4, Declaracdo de inidoneidade para licitar junto a Administracdo Publica, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da puni¢do, ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, de acordo com o
inciso IV, do artigo 87, da Lei n® 8.666/93, nos casos:

| — Declarar-se-a inidéneo o contratado que, sem justa causa, ndo cumprir as
obrigacdes assumidas, praticando, a juizo da Administracdo, falta grave, revestida de
dolo.

Il — Declarar-se-4 inidéneo o contratado que tenha sofrido condenacdo definitiva
por praticar, por meios dolosos, fraude fiscal no recolhimento de quaisquer tributos.

Ill — Declarar-se-a inidéneo o contratado que tenha praticado atos ilicitos visando
frustrar os objetivos da licitacdo;

IV — Declarar-se-a inidéneo o contratado que demonstre ndo possuir idoneidade
para contratar com a Administragao em virtude de atos ilicitos praticados.

9.5. As san¢des somente poderao ser relevadas em razao de circunstancias excepcionais
e as justificativas somente serdo aceitas quando formuladas por escrito, fundamentadas
em fatos reais e comprovaveis, a critério da autoridade competente da CONTRATANTE,
e desde que formuladas ne prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis da data em que a
CONTRATADA tomar ciéncia.

9.6. Comprometer-se a reparar e/ou ressarcir o erario publico, apds relatério conclusivo
fundamentado, emitido pela Auditoria/Ducara em caso de inexecucdo contratual, nos
termos da legislagdo em vigor, bem como deste instrumento juridico e devidamente

homologado pelo Secretério Estadual de Saude. Eon]—r&lv cf&{,’n‘.m Qeqk(,”-u
E,Qw_k«_i_t_pé@_.h__‘!’ 39 Jao
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O presente contrato podera ser rescindindo consensualmente entre as partes ou
unilateralmente pela SESAPI com o consequente descredenciamento pelo SUS, quando
ocorrer descumprimento de suas clausulas ou condigdes especiais:

a) A inexecucdo total ou parcial do contrato, com as consequéncias contratuais e
as previstas em lei ou regulamento, em conformidade com o Arfjgo 77, da Lei 8.666/93; ‘\Q""\‘
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b) O ndo cumprimento de clidusulas, especificagdes ou prazos estabelecidos no
termo de contrato;

c) A lentiddo no cumprimento do contrato, levando o CONTRATANTE a
comprovar a impossibilidade na presta¢do do SERVICO no prazo estipulado;

d) A subcontratacdo total ou parcial do objeto, associacdo da contratada com
outrem, a cessdo ou transferéncia total ou parcial das obrigacdes contraidas, bem como
a fusdo, ou incorporacao da CONTRATADA que afetem a boa execugao do contrato, sem
prévio conhecimento e expressa autorizagdao da CONTRATANTE.

f) O desatendimento das determinacdes regulares da comissdo fiscalizadora,
assim como de seus superiores;

g) O cometimento reiterado de faltas na sua execugdo, superior a 3 (trés) vezes,
anotadas em registro proprio, pelo representante da CONTRATANTE designado para o
acompanhamento e fiscalizagdo deste contrato;

h) A alteracao social ou modificagdo da finalidade ou da estrutura da
CONTRATADA, que prejudique a execucgao deste Contrato;

i) A suspensao de sua execugdo, por ordem escrita da Administracao, por prazo
superior a 120 (cento e vinte) dias, salvo no caso de calamidade publica, grave
perturbagcdo da ordem interna ou guerra, ou ainda por repetidas suspensdes que
totalizem o mesmo prazo, independentemente do pagamento obrigatério de
indenizagbes pelas sucessivas e contratualmente imprevistas, desmobilizagées e
mobilizagdes e outras previstas, assegurado a CONTRATADA, nesses casos, o direito de
optar pela suspensdao do cumprimento das obrigagdes assumidas até que seja
normalizada a situacao;

k) A ocorréncia de “caso fortuito” ou “forca maior”, regularmente comprovada,
impeditiva da execucdo deste Contrato;

I) Descumprimento do disposto no inciso V, do artigo 27, da Lei n? 8.666/93, sem
prejuizo das sangdes penais cabiveis. WM@
. . Ne i |
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Fica definido que as questdes que n3o puderem ser resolvidas de comum acordo serdo
levadas ao Conselho Estadual de Satide - CES.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA PUBLICACAO

A SESAPI providenciard a publica¢do do extrato do presente contrato na imprensa oficial
no prazo da lei.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DO REGISTRO E PUBLICACAO

Fica eleito o foro da Comarca de Teresina, Estado do Piaui, para dirimir quest&es acerca
da execugdo do presente contrato que nio puderem ser resolvidas de comum acordo
pelas partes.

E, por estarem, assim, justas e acordadas, as partes firmam o presente instrumento em

3 (trés) vias de igual teor e forma, para os devidos efeitos legais, na presenca de
testemunhas infra assinadas.

Teresina, (3 de _/.ﬂbuf, de 2020.

P / PP %i’ {{’/GM- <;.)-’>/\/_(L AL ,&43£f'1..-'a~iﬂ &;yf/u{b——-
LORENA MALTA BARBOSA
Contratado(a)
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO DO CEARA
COMARCA DE SOBRAL

Cartdério Edison Almeida - 2° Oficio
TRAV. DO XEREZ, 223 - SOBRAL/CE - CEP: 62-010-270 - FONE: 3611-0546

Livro: 167 MARIA APARECIDA SILVA
Folha: 049 Titular do Oficio

TRASLADO DE PROCURACAO PUBLICA bastante que faz: LORENA MALTA BARBOSA.

SAIBAM quantos este publico instrumento virem que ao(s) 3 dia(s) do més de marco do ano de
2020, nesta cidade e comarca de Sobral, Estado do Ceard, neste cartério, perante mim, MARIA
APARECIDA  SILVA, Tabelia compareceu como OUTORGANTE LORENA MALTA
BARBOSA brasileira,solteira,fisioterapeuta,portadora da RG.-2208971-SSP-PI e CPF.-004.760.003-
94,residente na Rua Irma Dulce,2552 Primavera-Teresina-PI,de passagem por esta cidade de Sobral-
Ceard, reconhecido(a) como o(a) pr6prio(a) por mim Tabelia pelos documentos que me foram
apresentados em seu original; e de cujas capacidades juridicas dou fé. Pelo(a) outorgante me foi dito que
por este publico instrumento e nos melhores termos de direito, nomeia e constitui seu/sua bastante
PROCURADOR(A) LUCIANA SANTOS ANDRADE
CASTRO,brasileira,casada,fisioterapeuta,portadora  da RG.-1942344-SSP-PI e CPF.-624.738.833-
OO,residente na Avenida Presidente Kennedy,4560-Condominio Terra dos Péissaros-Casa 41-Bairro
Morros-Teresina-PI, a quem concede, os seguintes PODERES especialmente para junto a SECRETARIA
DE SAUDE DO ESTADO DO PIAUI., com o fim de assinar documentos referente a outorgante, junto a
Clinica Malta & Andrade Ltda-Clinica Reabilitar, podendo para isso tudo requerer o que for preciso,
apresentar e retirar documentos, firmar recibos, dar e receber quitagdo e tudo mais praticar para o fiel
cumprimento do presente mandato, inclusive substabelecer.. E como assim o disse do que dou fé, lavrei
este instrumento que sendo-lhe lido em voz alta, outorga, aceita e assina. Eu, MARIA APARECIDA
SILVA, Tabeligingubscrevo e assino em raso sinal que uso. (aa) LORENA MALTA BARBOSA. Em
testemunho ( %A ) da verdade. Dou fé. Sobral, 3 de marco de 2020.
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Diario Oficial

GOVERNO DO ESTADO DO PIAUT
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - SESAPI

AVISO DE LICITACAO

PROCEDIMENTO: PREGAO ELETRONICON° 04/2020 - CPL/MDER/
SESAPI. OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARAEVENTUALE
FUTURO FORNECIMENTO DE MATERIAIS HOSPITALARES
(CAMA HOSPITALAR COM SUPORTE DE SORO, POLTRONA,
ESCADA DE FERRO E MESA DE APOIO) QUE SERAQ
DESTINADOS AO ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DAS
ENFERMARIAS DAMATERNIDADE DONA EVANGELINA ROSA
- MDER. TIPO: Menor Preco. DATA E HORARIO: INICIO PARA
ACOLHIMENTO DAS PROPOSTAS: 23/04/2020 s 13hs00min;
LIMITE DO ACOLHIMENTO DAS PROPOSTAS: 07/05/2020 as
14hs00min; ABERTURA DAS PROPOSTAS: 07/05/2020 as 14hs00min:
INICIO DA SESSAO DE DISPUTA DE PRECOS: 07/05/2020 as
16h00min; LOCAL: licitagdes-¢ do Banco do Brasil. INFORMACOES:
CPL/MDER/SESAPI, Av. Higino Cunha, 1552 - Tlhotas - Teresina -
Piaui - CEP: 64014-220 - Telefone (86) 3228-1053- e-mail:

cpl@mder.pi.gov.br

VALDECIPINHEIRO DA SILVA
Pregoeiro - CPL - MDER

Visto:

FRANCISCO DE MACEDONETO
Diretor Geral - MDER

Of. 890

EXTRATO DO V TERMO ADITIVO N2 383 /19 AO
CONTRATON2319/2014.

Processo

AA.900.1.023241/19.

Contratante

Secretaria de Estado da Saiide.

CNP] do Contratante

06.553.564/0001-38.

Contratado

] R GONCALVES FISIOTERAPIA

ME (CENTRO DE FISIOTERAPIA |
RODRIGUES |

DR. JUSCELINO
GONCALVES - CNES 7407270).

CNPJ do Contratado

18.299.134/0001-10.

Objeto

O presente instrumento tem a
finalidade de introduzir
alteracoes no contrato n°
319/2014, cujo objeto é o Centro
de Fisioterapia DR. JUSCELINO
RODRIGUES GONCALVES no

Sistema Unico de Saiide - SUS e ||
definir a sua insergdo na rede ||
regionalizada e hierarquizada de |

acoes e servigos de saide na qual
estd inserida e previamente
definido entre as partes,
presta¢do de
ambulatoriais, como sejam:

Fica prorrogado o praze de
vigéncia do contrato em tela por
mais 12 (doze) meses, a contar
do término da vigéncia do
contrato em 11.11.2019.

para ||
servigos ||

Vigéncia

11.11.2020.

Acido Orcamentaria

2394.

Natureza da
Despesa

339039.

59

an-te de Recurso

113

Data da Assinatura

11.11.2019.

Signatirios

Pela contratante: FLORENTINO
ALVES VERAS NETO - Secretario
de Estado da Saide do Piaui;

Pela contratada: JUSCELINO
RODRIGUES GONCALVES.

EXTRATO DO

CONTRATO N239/2020.

Processo

AA900.1.020341/19.

Contratante

Secretaria de Estado da Satide.

CNP] do Contratante

06.553.564/0001-38.

Contratado

MALTA & ANDRADE LTDA.

CNP] do Contratado

09.035.725/0001-90.

Objeto

0 presente contrato tem por
objeto integrar ofa MALTA &
ANDRADE  LTDA  (CLINICA
REABILITAR FISIOTERAPIA) no
Sistema Unico de Satide - SUS e
definir a sua insergdo na rede
regionalizada e hierarquizada de
acbes e servicos de saude,
visando A garantia da atengdo
integral a saide dos municipes
que integram a regido de saude
na qual estd inserida e
previamente definido entre as
partes, para prestacio de
servicos ambulatoriais de acordo
com 0 Processo Ne
AA900.1.003817/14-00 do
Terme de Referéncia - TR3 -
FISIOTERAPIA, para usudrios do
SISTEMA UNICO DE SAUDE -
SUS, do Piauf, nos termos e
condigdes a seguir estabelecidas
e conforme modelo de declaragao
contida no Anexo Il do edital.

Vigéncia

12 (doze) meses da data da sua
assinatura.

Valor Total

R$ 60.000,00 mil

reais).

(sessenta

Dotagio
Or¢amentdria

Os recursos do presente contrato
oneram recursos do  FES,
consoante as seguintes
informacées: Fonte de Recurso:
| Média e Alta Complexidade
Ambulatorial e Hospitalar (MAC).

Data da Assinatura

03.04.2020.

Signatarios

Pela contratante: FLORENTINO
ALVES VERAS NETO - Secretario
de Estado da Saude do Piaui;
Pela contratada: P/P LUCIANA
SANTOS ANDRADE CASTRO.

Of. 1386
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