PREFEITURA MUNICIPAL DE ARINOS

i) RUA FRANCISCO PEREIRA, N.° 2.231, CENTRO
@us@ﬁ CEP 38.680.000 — ARINOS — MG - Fone: (38) 36352582
CNPJ 18.125.120/0001-80

e-mail: prefeitura@arinos.mg.gov.br

CONTRATO DE
RESPONSABILIDADE MUTUA,
QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE ARINOS - MG E O
CENTRO DE REABILITACAO DE
DEPENDENCIA QUIMICA
EBENEZER.

Por este instrumento publico, de um lado o MUNICIPIO DE ARINOS
- MG, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o n°
18.125.120/0001-80, com sede a Rua Francisco Pereira, n° 2.231, Centro,
Arinos - M@, representada pelo prefeito Carlo Alberto Recch Filho, brasileiro,
divorciado, agente politico, inscrito no CPF sob 0 n° 475.108.466-68 e portador
do RG n° 335.881 SSP/DF, doravante denominado simplesmente
CONTRATANTE, e o CENTRO DE REABILITACAO DE
DEPENDENCIA QUIMICA EBENEZER, pessoa juridica de direito privado,
inscrita no CNPJ sob o n°. 04.684.081/0001-47, com sede na Rua Benedito
Oliveira Melo, n°® 162, Bairro Paracatuzinho, Paracatu — MG, neste ato
representado por sua Presidente, a Senhora MIRIAN OLIVEIRA DINIZ
ALMEIDA, brasileira, casada, Auxiliar de Contabilidade, inscrita no CPF sob
n°® 071.143.156-60 e portadora do RG 14.803.673, residente ¢ domiciliada a
Rua Francisco Xavier, n° 07, sobrado, 2° andar, Bairro Arraial Dagola, Paracatu
— MG, doravante denominada simplesmente CONTRATADO.

I-DO OBJETO

1.1. O CONTRATADO compromete-se com a CONTRATANTE de oferecer
ao (a) INTERNO (A) um programa de reabilitacdo terapéutica relativo a
drogas e alcool através da internacao voluntaria, baseado em 12 passos, com

atendimento psicoldgico individual e em grupo, atendimento de enfermagem,
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dindmica de grupo, laborterapia (encontros dos internos em grupos) para
abordarem o desenvolvimento de seu tratamento, terapia ocupacional, plano de
prevencao a recaida (PPR), acompanhamento terapéutico no periodo de

ressocializacao e lazer.

1.2. As etapas de desintoxicacao e conscientizagdo consistem na readaptagdo a
vida em sociedade e também encaminhamento profissional, além de incentivar
a continuidade de tratamento apos a internacao, através de grupos de mutua
ajuda, como N.A. (Narcoticos Andnimos) € A.A. (Alcodlicos Andonimos).

1.3. Todas as atividades desenvolvidas visam trabalhar a doenca em toda a sua

complexidade fisica, mental, espiritual e social.

1.4. As atividades desenvolvidas e a equipe técnica estardo sob a
responsabilidade de profissional médico que fara avaliacio e
acompanhamento, bem como indicagdo para tratamento por outras
especialidades médicas e realizagdo de exames laboratoriais, quando
necessario, € também determinara o tempo de internacdo correlacionado ao
quadro de evolugao do (a) INTERNO (A), estando seus familiares ¢ a
CONTRATANTE, através da Secretaria Municipal de Saude, cientes de cada
etapa do tratamento.

I - DAS OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DO
CONTRATADO

2.1. O CONTRATADO se propoe a oferecer ao (a) INTERNO (A) as
acomodagdes necessdrias para sua permanéncia e convivio, pelo tempo
determinado de 180 (cento e oitenta) dias, podendo em alguns casos e de acordo
com a avaliagdo da equipe técnica, recomendar um tempo maior, com o

proposito de reforcar o tratamento.
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2.2. As acomodagdes sdo compostas de quarto coletivo, areas em comum tais
como: salas, refeitorio, banheiro, areas de lazer, laborterapia e espago para

reunioes de tratamento em grupos (12 passos).

2.3. O CONTRATADO se propoe a oferecer ao (a) INTERNO (A):
alimentagdo diaria durante a internacdo, constituida de desjejum, almogo,
lanche vespertino e jantar (estas refeicoes sao pré-estabelecidas pela
comunidade e em horarios definidos pelo cronograma), e também materiais de

higiene pessoal.

2.4. O CONTRATADO se propoe a oferecer ao (a) INTERNO (A) o meio
para comunicagao com seus familiares ou responsavel, da seguinte forma: 01
(uma) ligacao telefonica mensal apos trinta 30 (trinta) dias de internagao,
dentro da programacdo da unidade, sendo pré-estabelecido o tempo de 05
(cinco) minutos de duracao, sendo ligagao a cobrar, com acompanhamento por

um dos funcionarios do CONTRATADO, através da opcao viva-voz.

2.5. O CONTRATADO nao faz discriminagdo de raga, religido ou qualquer
outro credo, bem como se reserva o direito de receber ou nao, portadores de
doencas contagiosas, em obediéncia as determinagdes da legislacdo vigente

federal, estadual ou municipal.

2.6. O CONTRATADO se compromete a comunicar o CONTRATANTE, a
familia ou responsavel pelo (a) INTERNO (A), no caso de urgéncias médicas,
quando podera ser dado o encaminhamento pelo CONTRATADO, no caso de

necessidade de internacao hospitalar pela intercorréncia surgida.
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2.7. O CONTRATADO nao se responsabilizard pelo oferecimento de
acompanhamento e nem pagamentos de honorarios, translado e outras

necessidades decorrentes da urgéncia médica ou odontologica.

III - DAS OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES DO
CONTRATANTE

3.1. O CONTRATANTE podera solicitar informagoes, sempre que necessario,
sobre o tratamento, postura e comportamento do (a) INTERNO (A), porém,
estas solicitacoes de informagdes deverdao ocorrer sempre em horario
comercial, quando feitas por telefonia, facultando-lhe a solicitacio de

informacgdes atraves de correio eletronico e por oficios fisicos.

3.2. O CONTRATANTE reconhece e concorda que 0o CONTRATADO nao
podera ser responsabilizada por joias, dinheiro ou objetos de valor, documentos
pessoais, deixados em poder do (a) INTERNO (A), tendo em vista que este
caso houver, serdo entregues aos familiares ou responsaveis no ato da

internacao.

IV — DAS NORMAS PARA VISITACAO E CONDUTA DO
CONTRATANTE/FAMILIARES

4.1. O (A) INTERNO (A) podera receber a primeira visita somente apos
decorridos 30 (trinta) dias de sua internagdo. Fica estabelecido que as visitas
acontecerdao uma Unica vez ao més, previamente agendada pela institui¢do, em
dias uteis, com duracdo de 30 (trinta) minutos, ¢ estas sempre assistidas por

uma pessoa da institui¢ao contratada.

4.2. Fica estabelecido o nimero maximo de 04 (quatro) visitantes por

INTERNO (A), que deverao atender as exigéncias, sempre apresentando os 04
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(quatro) comprovantes das reunides especificas. Ocorrendo tudo dentro da
normalidade comportamental do interno, ganha este direito a participar das
proximas visitas, que serdo mensais sempre marcadas pela instituicdo em dias

e horarios comerciais.

4.3. Nos dias das visitas ndo sera permitida a saida do (a) INTERNO (A) do

centro de tratamento, por qualquer motivo.

4.4. Dentro dos limites do espaco fisico do CONTRATADO, os familiares e/ou
responsaveis dos (as) INTERNOS (AS), deverdo seguir o que determina o
REGULAMENTO INTERNO e respeitar as normas de comportamento
estabelecidas, nao interferindo no programa de recuperagao do (a) INTERNO

(A).

V — DA SAIDA DO INTERNO PARA TRATAMENTO MEDICO OU
SOLICITACAO JUDICIAL

5.1. Nos casos de enfermidades que exijam cuidados médicos, isolamento ou
quarentena 0 CONTRATANTE, a familia e/ou responsavel serd avisado e O
CONTRATADO dispensara o (a) INTERNO (A), pelo tempo determinado
pelo médico, devendo o (a) INTERNO (A) retornar apos o término do
tratamento, as dependéncias fisicas do CONTRATADO.

5.2.0 (A) INTERNO (A) que esteja respondendo a PROCESSO JUDICIAL
e que por determinacao do Poder Judicidrio tenha que comparecer a audiéncia,
0 CONTRATADO dara liberagao desde que acompanhado por um membro de
sua familia e/ou responsavel, que deverda busca-lo (a) na sede do

CONTRATADQO, e retorna-lo (a) tdo logo cumprida a exigéncia legal.

VI - DA POSSIVEL EXCLUSAO DO INTERNO
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6.1. Em caso de exclusdo do (a) INTERNO (A), o CONTRATADO
comunicard a0 CONTRATANTE, a familia e/ou responsavel, que tera o prazo

de 24 horas a contar da comunicagao, para que tome as devidas providéncias.

6.2. Decorridas 24 horas sem que o CONTRATANTE, a familia e/ou
responsavel deixe de tomar devidas providéncias, serd lavrado Boletim de
Ocorréncia Policial e serd feita a dispensa do (a) INTERNO (A) sem a
presenca da familia ou responsavel, ndo necessitando da sua autorizacao,

considerada esta dada no ato de assinatura deste instrumento.

6.3. O CONTRATADO nao se responsabilizard pelo transporte do (a)
INTERNO (A) que por qualquer motivo esteja se desligando ou sendo
desligado da institui¢cdo, sendo esta condugao ou transporte de responsabilidade

da familia ou responsavel.

6.4. O CONTRATADO podera excluir o (a) INTERNO (A) do programa de

recuperacao, se este desrespeitar as regras impostas ao (a) mesmo (a).

VII - DAS FUGAS QUE POSSAM OCORRER

7.1. O CONTRATADO se compromete a tomar todo o cuidado necessario para
evitar fugas de internos, entretanto, esclarece que estas sao passiveis de ocorrer,
e caso ocorram, 0 CONTRATADO nao podera ser responsabilizada, até prova

em contrario.

7.2. Em caso de fuga, o desligamento do (a) INTERNO (A) serd automatico e
imediato, lavrando-se Boletim de Ocorréncia pela fuga, isentando-se assim o
CONTRATADO, até¢ prova em contrario, de responsabilidades que possam

advir no caminho de volta ao convivio familiar.
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7.3. Apos tomar ciéncia da fuga do (a) INTERNO (A), o CONTRATADO fara
contato imediato com 0 CONTRATANTE, com a familia e/ou responsavel e
se propora a recebé-lo (a) de volta, condicionando-se a aceitacdo a renovagao

contratual.
VIII - DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

8.1. O CONTRATANTE se compromete a pagar a0 CONTRATADO as
internagcdes que se fizerem necessarias, mediante determinagdo judicial,

obedecendo-se ao limite financeiro da seguinte dotacdo or¢amentaria:
02.08.01.08.122.0003.2098.3.3.90.39.00, ficha 428.

82. O pagamento obedecerd ao cronograma or¢camentario do
CONTRATANTE, confirmado apos apresentacdo de documento fiscal ou
equivalente, desde que  admissivel pelo  Departamento  de
Contabilidade/Tesouraria do CONTRATANTE.

IX — DA RESCISAO ANTECIPADA DO CONTRATO — DESISTENCIA
DO TRATAMENTO, EXCLUSAO OU FUGA

9.1. Rescindindo o contrato por:

a) Desisténcia do tratamento por parte do (a) INTERNO (A), da familia e/ou
responsavel, devidamente fundamentado;

b) Exclusdao do (a) INTERNO (A) na forma consignada na clausula VI deste
contrato € seus incisos;

c) Fuga do (a) INTERNO (A) e opg¢do exclusiva da familia e/ou responsavel

de ndo retorna-lo ao tratamento.
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Fica eleito o foro desta cidade de Arinos - MG, com expressa renincia a
qualquer outro, por mais privilegiado que seja ou venha a ser, para dirimir
quaisquer duvidas oriundas do presente contrato, mormente para a sua

execucao, ou cobranca de qualquer divida dele proveniente.

E por estarem assim justos e contratados, assinam o presente em duas vias de

igual teor e forma, na presenca de duas testemunhas.

Arinos - MG, 02 de janeiro de 2018.

Municipio de Arinos — MG
Contratante

Centro de Reabilitacao de Dependéncia Quimica Ebenézer
Contratado

TESTEMUNHAS:

CPF: CPF:
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