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Processo Licitatorio n® 042/2021 Chamamento Publico n° 006/2021
Tipo: Menor Preco Regime Execucdo: Por Item
Orgéo Solicitante: Fundo Municipal de Saude

DO PREAMBULO

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BREJAO, pessoa juridica de direito publico,
inscrito no CNPJ/MF sob o n° 11.230.311/0001-63, estabelecida na Av. Bacharel Francisco
Pereira Lopes, 157, Centro, Brejdo/PE, neste ato representado legalmente pela Secretaria
Municipal de Saude/FMS, a Sra. Erica Mirele dos Santos Moreira, inscrito no CPF/MF sob o
n® 090.560.314-14, e no RG sob 0 n° 8.372.923 — SDS/PE, torna publico, para o conhecimento
dos interessados, que esta instaurando processo de chamamento para o Credenciamento de
pessoas fisicas e juridicas interessadas em firmar com o SUS/Brejdo-PE, Contrato (para os
prestadores privados com ou sem fins lucrativos), visando a prestacao de servigcos de Saude aos
usuarios do SUS de especialidades constantes das Tabelas do SIA/SUS, editadas pelo Ministério
da Saude e publicadas no Diario Oficial da Unido.

DA FUNDAMENTACAO
Tudo sobre a égide do Art. 37, c/c arts. 196 e 199, § 1° da Constituicdo Federal, nos artigos 24,
25 e 26 da Lei Federal n.° 8.080/90, e Lei Federal n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, Portaria
GM/MS n.° 1606, de 11 de setembro de 2001, as normas gerais da Lei Federal n° 8.666/1993 e
demais disposicoes legais e regulamentares aplicaveis a espécie.
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1. DA REAZALICAO DO CHAMAMENTO
A sessdo publica de processamento do Chamamento Publico acontecerd, conforme abaixo
especificado:
Periodo de credenciamento: De 16/09/2021 a 27/09/2021
Horério de Credenciamento: 08h &s 12h.
Endereco para credenciamento: | Prefeitura municipal de Brejdo/PE, situada na praca
Melquiades Bernardes, 01 — centro — cep.: 55.325-000
Telefone 87 — 3789-1210
E-mail licitacao.brejao.pe.gov@hotmail.com
Local para Retirada do Edital e Seus Anexos: O Edital completo esta disponivel para consulta
e copia na internet no endereco: http://www.brejao.pe.gov.br/, bem como no E-mail:
licitacao.brejao.pe.gov@hotmail.com.

AVdIDINNA VIONIHVJASNYYL VA TvV.Ld0d

2. DO OBJETO
2.1. O presente chamamento para o Credenciamento de pessoas fisicas e juridicas interessadas
em firmar com o SUS/Brejao-PE, Contrato (para os prestadores privados com ou sem fins
lucrativos), visando a prestacdo de servigos de Saude aos usuarios do SUS de especialidades
constantes das Tabelas do SIA/SUS editadas pelo Ministério da Saude e publicadas no Diério
Oficial da Unido, conforme planilhas de valores anexos.

2.2. DETALHES DOS SERVICOS:

2.2.1. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE RESSONANCIA
MAGNEITCA: Servico movel, a ser prestado em Unidades de Saude e/ou na sede da
Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Salde, ou ainda,
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em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.

2.2.2. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA: Servico movel, a ser prestado em Unidades de Salude e/ou na sede da
Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Saude, ou ainda,
em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.

223. SERVICOS DE _REALIZACAO DE __DIVERSOS EXAMES DE
ULTRASSONOGRAFIA: Servico mdvel, a ser prestado em Unidades de Salde e/ou na sede
da Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Salde, ou
ainda, em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da
Secretaria de Saude.

2.2.4. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE PUNCOES E
BIOPSIA: Servico movel, a ser prestado em Unidades de Saude e/ou na sede da Contratada
conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Salde, ou ainda, em
estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.

3. DAS CONDICOES PARA O CREDENCIAMENTO

Poderao participar neste Credenciamento:

3.1. Poderdo participar do presente CREDENCIAMENTO os PRESTADORES DE SERVICOS
DE SAUDE interessados, pessoas fisicas e juridicas especializadas na realizacio de exames
especializados, complementar com consulta, e que atendam as condicdes especificas constantes
deste Edital e seus anexos, e 0 prazo estipulado no preambulo.
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N&o poderao participar neste Credenciamento:

3.2. Empresas ou entidades ou profissionais que ndo preencham 0s requisitos necessarios para a
qualificacdo estabelecida na norma vigente;

3.3. Concordatarias ou que estejam sob processo de recuperacdo judicial ou extrajudicial,
concordata, faléncia, dissolugéo, fuséo, cisdo, incorporacéo e liquidagéo;

3.4. Nao serdo admitidas na licitacdo as empresas punidas, com as san¢des prescritas nos incisos
Il e IV do art. 87 da Lei Federal n® 8.666/93,;

3.5. Credenciados que esteja sob o controle de um mesmo grupo de pessoas, sejam fisicas ou
juridicas, concorrendo entre si;

3.6. Ndo seja servidor de qualquer oOrgdo ou entidade vinculada ao Orgdo promotor do
Chamamento, bem assim a empresa da qual tal servidor seja socio, dirigente ou responsavel
técnico.

3.7. Em consorcio;

3.8. Impedidas de licitar, contratar ou transacionar com a Administracdo, ou qualquer de seus
orgéos descentralizados;

3.9. Enquadradas nas disposi¢des do art. 9° da Lei Federal n® 8.666/93 e alteragOes posteriores;
3.10. Proponentes que fazem parte do mesmo grupo econdmico ou financeiro, somente podem
apresentar uma Unica proposta, sob pena de rejeicdo de todas as propostas apresentadas.
Considera-se integrante do mesmo grupo econdmico ou financeiro as empresas que tenham
diretores, acionistas ou representantes legais comuns, e aquelas que dependem ou subsidiem
econdmica ou financeiramente a outra empresa.

3.11. Empresa que comprovadamente ndo estiver atuando no ramo do objeto licitado.
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3.12. A participagdo neste credenciamento implica em concordancia e aceitacdo de todas as
condicdes estabelecidas neste Instrumento Convocatorio.

3.13. O(s) profissional(is) que estiverem cumprindo penalidades de suspensdo imposta pela
Administracdo Publica nas esferas: Federal, Estadual e Municipal, ou pena de inidoneidade, nos
termos do artigo 87 da Lei Federal n° 8.666/93.

3.14. O(s) profissional(is) que estejam cumprindo suspensdo imposta pelos Conselhos
Competentes, sendo esses 0s 6rgaos fiscalizadores do exercicio profissional de cada area.

4. DAS OBRIGAC@ES DA SECRETARIA DE SAUDE/FMS - CREDENCIANTE
4.1. Fornecer ao credenciado as guias de requisicdo de na realizacdo de exames especializados,
complementar com consulta, devidamente preenchidos, carimbados, autorizados e assinados, por
médico ou enfermeiro, ou outro responsavel determinado pela Secretaria de Saude/FMS.
4.2. Zelar pelo cumprimento rigoroso das normas, clausulas e condicGes estabelecidas no Termo
de Credenciamento, bem como fornecer todas as informac6es relacionadas ao seu objeto;
4.3. Providenciar o pagamento, apés a prestacdo dos servicos, observadas as disposi¢coes
estabelecidas no item proprio;
4.4. Notificar, por escrito, o credenciado a respeito de adverténcia porventura a ele dirigida ou
quaisquer irregularidades constatadas na execucdo dos servigcos, anexando copia ao respectivo
procedimento administrativo.
4.5. Acompanhar a execucdo do objeto deste Edital e efetivar a satisfacdo do crédito do
CREDENCIADO nos termos disposto no Edital e no Termo de Credenciamento.
4.6. Prestar quaisquer esclarecimentos que venham a ser formalmente solicitados pelo
CREDENCIADO e que sejam pertinentes ao objeto do presente Edital.
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5. DAS OBRIGACOES DOS CREDENCIADOS
5.1. Os procedimentos dos credenciados serdo realizados conforme descrito no item 2 deste
Edital, transcrito abaixo:
5.1.1. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE _RESSONANCIA
MAGNEITCA: Servico moével, a ser prestado em Unidades de Saude e/ou na sede da
Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Sadde, ou ainda,
em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.
5.1.2. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA: Servico mdvel, a ser prestado em Unidades de Salude e/ou na sede da
Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Saude, ou ainda,
em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.
51.3. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE
ULTRASSONOGRAFIA: Servico mdvel, a ser prestado em Unidades de Salde e/ou na sede
da Contratada conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Salde, ou
ainda, em estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da
Secretaria de Saude.
5.1.4. SERVICOS DE REALIZACAO DE DIVERSOS EXAMES DE PUNCOES E
BIOPSIA: Servico mével, a ser prestado em Unidades de Saude e/ou na sede da Contratada
conforme agendamento prévio a critério da Secretaria Municipal de Salde, ou ainda, em
estabelecimento indicado pelo credenciado/contratada, com consentimento da Secretaria de
Saude.
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5.2. Os equipamentos para a realizagdo dos exames previstos serdo de responsabilidade da
empresa contratada, no caso de prestacdo de servico movel, bem como, na sede da contratada.
5.3. Os procedimentos serdo realizados por médico/profissional especialista, que emitird laudo
do resultado, a ser entregue a Secretaria Municipal de Salde ou ao paciente, se assim for
determinado. O laudo sera emitido logo apos a realizagdo do exame, no prazo maximo de 15
dias.

54. O Credenciado deve permitir o acompanhamento e a fiscalizacdo da
Contratante/Credenciante ou da comissdo designada pela Secretaria Municipal de Saude com
finalidade especificada para presente objeto, sempre que solicitada.

5.5. Atender os pacientes com dignidade e respeito e de modo universal e igualitario, mantendo-
se a qualidade na prestacédo de servicos.

5.6. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacdo de Servigcos de saude,
salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagéo Legal.

5.7. Responsabilizar-se pelos salarios, encargos sociais, previdenciarios, taxas, impostos e
quaisquer outros que incidam ou venham a incidir sobre seu pessoal necessario a execugdo do
Servico.

5.8. Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos a que vier causar aos
pacientes encaminhados para exames.

5.9. Responsabilizar-se por todos os danos causados, direta e indiretamente, a terceiros ou a
Administracéo;

5.11. Informar a Secretaria Municipal de Salude, de eventual alteracdo de sua razao social, de seu
controle acionario ou de mudanca de sua diretora ou de seu estatuto, enviando cOpia autenticada
da certiddo da Junta comercial ou do cartério de registro civil das pessoas juridicas;

5.12. Executar, conforme a melhor técnica, os exames em questao, obedecendo rigorosamente as
normas técnicas respectivas;

5.13. Cumprir, dentro dos prazos estabelecidos as obrigacdes assumidas por forca deste edital;
5.14. Permitir o acesso dos responsaveis da Secretaria Municipal de Salde para supervisionar e
acompanhar a execucdo da prestacdo dos servicos do contrato, a qualquer momento e sem
solicitacdo prévia;

5.15. Eximir-se de cobrar diretamente do usuario/beneficiario qualquer importancia concernente
aos procedimentos;

5.13. Manter, durante todo o contrato, todas as condicdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas
no credenciamento.
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6. DO ENVELOPE
6.1. O envelope contendo os DOCUMENTOS DE CREDENCIAMENTO/HABILITACAO
E PROPOSTA DE PRECOS sera recebido no endereco mencionado no preambulo deste edital,
em sessao publica de processamento do Chamamento Publico, dos interessados que se apresentar
para participar do certame.
6.2. Os documentos de credenciamento/habilitacdo deverdo ser apresentados em envelope opaco,
lacrado, contendo em sua parte externa, as seguintes informacoes:

ENVELOPE 001 - DOCUMENTOS DE CREDENCIAMENTO/HABILITACAO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/FMS - BREJAO/PE
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

DATA: [ /2021

RAZAO SOCIAL DA EMPRESA

ENDERECO COMPLETO DA EMPRESA

TELFONE:

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
E-mail: licitacao.brejao.pe.gov@hotmail.com
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SECRETARIA MUNICIPAL

E-MAIL:

ENVELOPE 002 - PROPOSTA DE PRECOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/FMS - BREJAO/PE
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

DATA: /| /2021

RAZAO SOCIAL DA EMPRESA

ENDERECO COMPLETO DA EMPRESA

TELFONE:

E-MAIL:

7. DA DOCUMENTACAO PARA HABILITACAO - PESSOA JURIDICA
7.1. Envelope "Documentos de Habilitacdo" devera conter a documentacdo a seguir relacionada,
a qual diz respeito a:

7.2. DOCUMENTACAO RELATIVA A HABILITACAO JURIDICA

7.2.1. Copia autenticada do Registro Geral - RG e CPF/MF dos s6cios ou empresarios.

7.2.2. Ato constitutivo, Registro Comercial, no caso de empresa individual: inscrigdo no
registro publico de empresas mercantis, a cargo da junta comercial da respectiva sede.

7.2.3. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor com suas alteracoes,
devidamente registrado pela junta comercial, em se tratando de sociedades comerciais e, no
caso de sociedade poragdes, acompanhado de documentos de elei¢do de seus administradores.
7.2.4. Inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio.

7.2.5. Decreto de autorizacdo em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira, em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento, expedido pelo
Orgao competente, quando a atividade assim o exigir.

7.3._.DOCUMENTACAO RELATIVA A REGULARIDADE FISCAL

7.3.1. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), vigente.

7.3.2. Prova de regularidade junto a Fazenda Federal administrados pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil — RFB, compreendendo a Divida Ativa da Unido administrada pela
Procuradoria Geral da Fazenda Nacional — PGFN e do INSS (Certiddao Conjunta Negativa de
Débitos ou Certiddo Conjunta Positiva com efeitos de Negativa);

7.3.3. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servi¢co (FGTS),
por meio da apresentacdo do CRF — Certificado de Regularidade do FGTS;

7.3.4. Prova de regularidade da proponente com a Fazenda Publica Estadual da sede da
proponente;

7.3.5. Prova de inscri¢do no Cadastro de Contribuinte do Municipio, em vigor, relativo a sede
do licitante, pertinente ao seu ramo de atividades (Alvara de Funcionamento);

7.3.6. Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal que se fard mediante a
apresentacdo de Certidao Negativa ou Positiva com Efeitos de Negativa de Tributos;

7.4. DOCUMENTACAO RELATIVA A REGULARIDADE TRABALHISTA

7.4.1. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacdo da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT ou da Certiddo Positiva de
Débitos Trabalhistas com efeito de negativa.

F.5

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
E-mail: licitacao.brejao.pe.gov@hotmail.com



m U g »
Governo oe @ P - l e‘ saUde
Bi‘ej a o PREFEITURA MUNICIPAL DE BREJAO - PE L SECRETARIA MUNICIPAL
FI.6

AMOR POR NOSSA GENTE SECRETARIA DE SAUDE

7.5. DOCUMENTACAO RELATIVA A QUALIFICACAO ECONOMICO-
FINANCEIRA.
7.5.1. Certiddo Negativa de Faléncia, Concordata ou Recuperagdo Judicial ou Extra
Judicial expedida pela Distribuicdo dos Feitos da Comarca Judicial da sede do licitante, em cujo
teor reste consignado que o mesmo nao se encontra em nenhuma das mencionadas situacdes em
periodo ndo superior a 90 (noventa) dias, contados da data do recebimento da documentagéo
para habilitacdo, e/ou,
7.5.2. Certiddo Negativa de processo Civel para pessoa Juridica — para licitacdo (Certiddo
Negativa de Faléncia, Concordata ou Recuperacdo Judicial ou Extra Judicial), expedida
pela Justica do Estado da licitante, em cujo teor reste consignado que o mesmo ndo se encontra
em nenhuma das mencionadas situacées em periodo ndo superior a 30 (trinta) dias, contados
da data da sua expedicéo.
7.5.3. Balanco Patrimonial e Demonstracdes Contabeis do ultimo exercicio social da empresa
e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situacgao financeira da empresa, vedada a
sua substituicdo por balancetes ou balangos provisoérios, até a data fixada para recebimento das
propostas;
7.5.4. No caso de fornecimento de bens para pronta entrega, ndo sera exigido da licitante
qualificada como microempresa ou empresa de pequeno porte, a apresentacdo de balanco
patrimonial do ultimo exercicio financeiro. (Art. 3° do Decreto n° 8.538, de 2015);
7.5.5. Serdo considerados e aceitos como na forma da lei os Balangos Patrimoniais e
demonstracdes contabeis que contenham as seguintes exigéncias:
7.5.6. Quando se tratar de sociedades anbénimas, o balanco deverd ser apresentado em
publicacdo no Diario Oficial do Estado ou jornais de grande circulacéo;
7.5.7. Quando se tratar de outra forma societaria (ME, EPP, LTDA e Empresas
Individuais): O balanco patrimonial devera ser devidamente autenticado na Junta Comercial da
sede ou domicilio da licitante e/ou em outro 6rgao equivalente, bem como as copias dos Termos
de Abertura e Encerramento, extraidos do Livro Diério.
7.5.8. Identificacdo e assinaturas legiveis do(s) sécio(s) da empresa;
7.5.9. Identificacdo e assinatura legivel (chancela) do responsavel contabil da empresa,
devidamente registrado no CRC - Conselho Regional de Contabilidade.
7.5.10. Quando se tratar de sociedade constituida a menos de 01 (um) ano, esta devera
apresentar apenas o Balanco de Abertura, o qual devera conter a Identificacdo e assinatura
legivel (chancela) do responsavel contabil da empresa, devidamente registrado no CRC -
Conselho Regional de Contabilidade, bem como ser devidamente autenticado na Junta
Comercial da sede ou domicilio da licitante e/ou em outro 6rgdo equivalente.
7.5.11. E admissivel o balango intermediario, se decorrer de lei ou contrato social/estatuto social.
7.5.12. A comprovacao da situacdo financeira da empresa sera constatada mediante obtencdo de
indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), igual ou
superiores a 1 (um) resultantes da aplicacdo das formulas:
Ativo Circulante + Realizavel a Longo
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Ativo Circulante
Passivo Circulante

LC=

7.5.13. As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos
indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), deverdo
comprovar, considerados o0s riscos para a Administracao, e, a critério da autoridade competente,
o0 capital minimo ou o patriménio liquido minimo de 5% (cinco) por cento do valor estimado do
item que deseja concorrer.

7.5.14. Para cumprimento do disposto no item anterior, o balan¢o devera vir acompanhado de
um demonstrativo de célculos dos indices acima requeridos — e item 7.5.12, bem como, assinado
e carimbado por contabilista devidamente habilitado perante o Conselho Regional de
Contabilidade — CRC, sendo que o balanc¢o esteja devidamente registrado na junta.

7.5.15. O memorial deve ser apresentado em folha a parte com célculo dos indices do item
7.5.12, devidamente assinado pelo Profissional Contabil e assinado.

7.5.16. As Microempresas ou Empresas de Pequeno Porte ou Microempreendedor Individual
deverdo apresentar toda a documentacdo exigida para efeito de comprovacdo de regularidade
fiscal e trabalhista, mesmo que esta apresente alguma restricéo.

7.5.17. Havendo alguma restricdo na comprovacao da regularidade fiscal e trabalhista, sera
assegurado o prazo de 05 (cinco) dias Uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento em
que o proponente for declarado o vencedor do certame, prorrogaveis por igual periodo, a critério
da Administracdo Publica, para a regularizacdo da documentacdo, pagamento ou parcelamento
do débito, e emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas com efeito de certiddo
negativa.

7.5.18. A ndo regularizacao fiscal e trabalhista no prazo previsto no item 21.6, acarretara a
inabilitacdo do licitante, sem prejuizo das sanc¢des previstas neste Edital, Lei n°® 10.520/2002 e
Lei Federal n° 8.666/1993, sendo facultada ao Ente e Fundo Municipais a convocacdo dos
licitantes remanescentes, na ordem de classificacdo. Se, na ordem de classificagdo, seguir-se
outra Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte ou Microempreendedor Individual com
alguma restricdo na documentacdo fiscal e trabalhista, serd concedido o mesmo prazo para
regularizacdo.
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7.6. DOCUMENTACAO RELATIVA A DA QUALIFICACAO TECNICA

7.6.1. Relacdo, nominal dos profissionais que compdem a equipe técnica de trabalho do
prestador, informando nome e funcéo;

7.6.2. Copia do Diploma de Graduacdo; Po6s-Graduacdo (se houver) do(s) profissional(is)
executor(es) dos servi¢os, constante no quadro da pessoa juridica;

7.6.3. Documento comprobatério de inscricdo dos profissionais executores dos servigcos no
respectivo Conselho de Classe;

7.6.4. Namero de inscri¢do do estabelecimento e dos profissionais do corpo clinico no Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES), Portaria GM/MS 1.646 de 02.10.2015. No caso
de rejeicdo do pedido de inscricdo, ou auséncia da inscricdo, o credenciado deverd ser
descredenciado do banco de prestadores, bem como, o contrato que tiver sido firmado sera
rescindido unilateralmente pelo Contratante;

7.6.5. Memorial descritivo da sua capacidade instalada, especificando a finalidade de cada
ambiente disponibilizado para a execucdo dos servicos e equipamentos disponiveis;

7.6.6. Copia do alvaré sanitario em vigor;

7.6.7. Apresentar no minimo 01 (um) Atestado de Capacidade Técnica, emitidos por Pessoa
Juridica de Direito Publico ou Privado, comprovando o atendimento satisfatério de objeto
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semelhante, com caracteristicas e prazos;

7.6.8. Proposta de trabalho indicando o horario de funcionamento dos servicos e o limite de
pacientes que podem ser atendidos diariamente pela clinica/estabelecimento em cada
especialidade, bem como especificando as especialidades para as quais pretende se credenciar;
7.6.9. Declaracgéo de Fato Superveniente conforme modelo constante do (ANEXO V);

7.6.10. Declaracéo de cumprimento do disposto no Inciso XXXIII do Art. 7° da Constituicdo
Federal, conforme modelo constante do (ANEXO I1);

7.6.11. Declaracéo de Responsabilidade do Credenciado (ANEXO VI).

7.6.12. Declaracédo do licitante de que tomou conhecimento de todas as informagdes para o
cumprimento das obrigacdes que constituem o objeto do presente Chamamento (ANEXO VII);
7.6.14. Declaragdo que os valores cobrados para cada procedimento, serdo os valores
determinados pela Secretaria Municipal de Saude de Brejao-PE, apurados segundo cotacfes e
recursos financeiros disponiveis e suficientes.

7.7. Toda informacdo passivel de comprovacdo através de declaracOes, devera ser apresentada
em papel timbrado, datado, com nome, CNPJ/MF, endereco do declarante que a expedir, e
demais dados suficientemente aptos a verificacao de autenticidade.

7.8. Registro fotografico da empresa interna e externa, legivel.

7.9. Nao serdo aceitos pela Comissdo Permanente de Licitacdo os documentos entregues apds o
periodo e o horario estabelecido no presente Edital.

7.9. DOCUMENTOS PARA HABILITACAO (PESSOA FiSICA):

7.9.1. Copia autenticada do Registro Geral - RG e CPF/MF, do profissional — pessoal fisica.
7.9.2. Comprovacao da formacéo académica se dara mediante apresentacdo de cOpia autenticada
o diploma ou certificado, devidamente reconhecido pelo MEC.

7.9.3. Comprovante de residéncia (recente) do profissional interessado;

7.9.4. Curriculum Vitae;

7.9.5. Comprovagdo da regularidade financeira e inexisténcia de penalidade publica junto ao
Conselho Profissional.

7.9.6. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas e FGTS.

7.9.7. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacdo da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT ou da Certiddo Positiva de
Débitos Trabalhistas com efeito de negativa

7.9.8. Certificado de Registro da especialidade, quando houver, expedido pelo Conselho da
Classe Competente.

7.9.9. Comprovacéo de Registro do Profissional responsavel no Orgdo de Classe competente.
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7.10. DOCUMENTACAO RELATIVA A DA QUALIFICACAO TECNICA (PESSOA
FISICA)

7.10.1. Declaracéao de Fato Superveniente conforme modelo constante do (ANEXO V);

7.10.2. Declaracéo de cumprimento do disposto no Inciso XXXIIl do Art. 7° da Constituicao
Federal, conforme modelo constante do (ANEXO 11);

7.10.3. Declaragéo de Responsabilidade do Credenciado (ANEXO V).

7.10.4. Declaracéo do licitante de que tomou conhecimento de todas as informagdes para o
cumprimento das obrigac¢des que constituem o objeto do presente Chamamento (ANEXO VII);
7.10.5. Apresentar no minimo 01 (um) Atestado de Capacidade Técnica, emitidos por Pessoa
Juridica de Direito Publico ou Privado, comprovando o atendimento satisfatério de objeto
semelhante, com caracteristicas e prazos.
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7.10.6. Declaragéo que os valores cobrados para cada procedimento (exame), serdo os valores
determinados pela Secretaria Municipal de Saude de Brejao-PE, apurados segundo cotacOes e
recursos financeiros disponiveis e suficientes.

7.11. Toda informacéo passivel de comprovacdo através de declaracdes, devera ser apresentada
em papel timbrado, datado, com nome, CPF/MF, endereco do declarante que a expedir, e demais
dados suficientemente aptos a verificacdo de autenticidade.

7.12. Ndo serdo aceitos pela Comissdo Permanente de Licitacdo os documentos entregues apos o
periodo e o horério estabelecido no presente Edital.

8. DOS QUANTITATIVOS E VALORES DOS SERVICOS E CONTEUDO DA
PROPOSTA
8.1. O quantitativo serd conforme a demanda apresentada pela Secretaria Municipal de Salde,
ndo havendo teto méximo para quantidade de procedimentos a ser realizada pelos credenciados e
contratados.
8.2. Os valores unitarios dos procedimentos realizados serdo determinados pela Secretaria
Municipal de Saude, conforme norma interna e segundo condicdes financeiras do 6rgao.

8.3. DO CONTEUDO DA PROPOSTA

8.3.1. Os interessados deverdo apresentar em envelope, a proposta, em uma Unica via
datilografada ou emitida por computador, sem cotacdes alternativas, emendas, rasuras ou
entrelinhas.

8.3.2. A proposta de preco devera conter as seguintes indicacoes:

a) Razéo Social e CNPJ.

b) Numero do Processo Licitatério e do Chamamento Publico.

c) Validade da proposta ndo inferior a 60 (sessenta) dias, contados da data de entrega dos
envelopes.

d) Consignar em moeda corrente nacional.

e) Conter assinatura do responsavel legal pela empresa na ultima folha e rubrica nas demais.

g) Cotacdo de preco global expresso em moeda corrente nacional, em algarismos e por extenso,
prevalecendo este Gltimo em caso de divergéncia, devendo também constar o preco unitario de
cada item, conforme o caso.

8.3.3. Obedecer ao modelo (ANEXO VI11) para formulacdo da proposta, inclusive constando a
descricdo dos servicos constantes do Anexo |.

8.3.4. Devem estar inclusos nos precos ofertados todas as despesas diretas e indiretas, inclusive
os tributos, taxas, encargos sociais, trabalhistas e previdenciarios, frete, seguro e quaisquer
outros custos e despesas que incidam sobre o fornecimento do objeto.

8.3.5. Se a proposta for omissa quanto ao prazo estabelecido na alinea “c” deste item, o prazo ali
mencionado serd considerado como se nela constasse, ndo sendo, portanto, motivo de
desclassificacdo da licitante, uma vez que, com a entrega dos envelopes considera-se que o
proponente examinou e aceitou todas as condi¢es e normas contidas no presente Edital.
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9. DO REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO
9.1. Os interessados devera apresentar Requerimento De Credenciamento, conforme (ANEXO
I11), deste edital devidamente preenchido, constando todas as informagdes das empresas e dos
profissionais.
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10. DO LOCAL E HORARIO DE ENTREGA DA DOCUMENTAC}AO

10.1. Os interessados deverdo apresentar pessoalmente, ou via postal AR, os envelopes de
habilitacdo na Sede da Prefeitura Municipal de Brejao, Estado de Pernambuco, na Sala da
Comissdo Permanente de Licitacdo — CPL, no endereco: Praca Melquiades Bernardes, 01 —
Centro — CEP.: 55.325-000, no periodo de: 01/09/2021 & 15/09/2021, no horério das: 08h00 as
12h00 de segunda a sexta feira. Os envelopes via postal AR, protocolado intempestivamente na
Sede da Prefeitura, serdo inabilitadas no processo de credenciamento, ficando a CPL isenta de
qualquer responsabilidade quanto ao extravio, intempestividade de protocolo ou outro dano
causado.

11. DAS FASES DOS PROCEDIMENTOS PARA O CREDENCIAMENTO
11.1. O procedimento seletivo para credenciamento serd composto pelas seguintes fases:
a) Divulgacdo do Chamamento;
b) Analise das propostas e habilitacéo;
c) Divulgagéo dos nomes das empresas e/ou profissionais habilitados;
d) Adjudicacdo e Homologacéo.
11.2. A divulgacéo dos prestadores credenciados, e demais atos pertinentes a este Chamamento
Publico, podera ser feito nos atrios da Prefeitura e no Diario Oficial do Estado de PE.

12. ESCLARECIMENTOS E IMPUGNACOES DO EDITAL

12.1. Até o 5° dia apds a publicacdo do aviso de credenciamento, qualquer pessoa, fisica ou
juridica, podera solicitar esclarecimentos, providéncias ou impugnar o ato convocatorio deste
Credenciamento mediante peticdo dirigido a Secretaria Municipal de Saude/FMS - Prefeitura
Municipal de Brejao-PE.

12.2. A Autoridade competente decidird sobre a impugnacdo no prazo de 24 (vinte e quatro)
horas;

12.3. Acolhida a impugnacéo contra este Edital, sera designada nova data para a realizagdo do
certame, exceto quando, inquestionavelmente, a alteracdo nédo afetar a formulacéo das propostas.
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13. JULGAMENTO
13.1. Os documentos relativos a habilitacdo serdo analisados, havendo posterior divulgacdo do
resultado.
13.2. Sera desconsiderada a documentacao que contrarie 0s requisitos expressos neste edital e em
seus anexos ou em desacordo com as formalidades prescritas.
13.3. Seré inabilitada a empresa ou profissional participante que ndo atender as exigéncias deste
edital.

14. DOS RECURSOS E DAS SANCOES
14.1. Recursos:
14.1.1. A interessada tem o prazo de 03 (trés) dias Uteis, para apresentar recurso, a partir da data
da publicacéo do deferimento ou indeferimento ao credenciamento;
14.1.2. O recurso devera ser interposto mediante peticdo dirigida ao Secretario Municipal de
Saude/FMS, devidamente justificada pelo recorrente, obedecendo aos prazos neste edital;
14.2. Descredenciamento:
Ocorrera o descredenciamento quando:
14.2.1. Por algum motivo a empresa credenciada deixar de atender as condicOes estabelecidas
neste Edital e no contrato administrativo de prestacao de servicos;
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14.2.2. Na recusa injustificada da empresa credenciada em assinar o contrato, aceitar ou retirar o
instrumento equivalente dentro do prazo estabelecido, implicando em seu imediato
descredenciamento.

14.2.3. A Administracdo fica assegurada o direito de no interesse da Administracdo Publica,
revogar ou anular o presente processo de credenciamento, sem que caibam aos licitantes
quaisquer direitos a reclamac6es ou indenizagdes;

14.2.4. Por qualquer motivo o contrato entre a credenciada e a Administragéo for rescindido.
14.3. Sancg0es:

14.3.1. Quem, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, ndo celebrar o contrato
ou nao receber a ordem de servigo/fornecimento, deixar de entregar documentacdo exigida para
0 certame, apresentar documentacao falsa, ensejar o retardamento da execugédo de seu objeto, ndo
mantiver proposta, falhar ou fraudar na execucdo do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou
cometer fraude fiscal, ficard impedido de licitar e contratar com a Administragdo Publica
Municipal, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo das multas previstas neste edital e
no contrato e nas demais cominagdes legais.

14.3.2. Aos prestadores de servigos/credenciados que descumprirem total ou parcialmente os
contratos celebrados com a Administracdo Publica Municipal, serdo aplicadas as sangoes
previstas no art. 87 da Lei Federal 8.666, de 1993, com observancia do devido processo
administrativo, respeitando-se o contraditério e a ampla defesa, além dos seguintes critérios:
14.3.2.1. Adverténcia escrita, comunicando formalmente desacordo quanto a conduta do
prestador de servigos/credenciados sobre o descumprimento de contratos e outras obrigacOes
assumidas, e a determinacdo da adogdo das necessarias medidas de correcao.

14.3.2.2. Multas, observando os seguintes limites maximos:

14.3.2.2.1. 0,3 % (trés décimos por cento) por dia, até o trigésimo dia de atraso, sobre o valor do
fornecimento ou servi¢os nao realizado, ou sobre a etapa do cronograma fisico de obras nédo
cumprida;

14.3.2.2.2. 10% (dez por cento) sobre o valor da ordem de servigos/fornecimento ou do contrato,
em caso de recusa do adjudicatario em efetuar o reforco de garantia (quando exigida no
contrato);

14.3.2.2.3. 20% (vinte por cento) sobre o valor do fornecimento, servico ou obra ndo realizada,
no caso de atraso superior a 30 (trinta) dias, ou entrega de objeto com vicios ou defeitos ocultos
que o tornem impréprio ao uso a que € destinado, ou diminuam-lhe o valor ou, ainda, fora das
especificagOes contratadas.

14.3.3.3. Suspensdo tempordria de participacdo em licitacGes e impedimento de contratar com a
Administra¢do Publica Municipal.

14.3.3.4. O valor da multa aplicada, nos termos do subitem 14.3.2.2, sera descontado do valor da
garantia prestada, prevista no art. 56, da Lei Federal 8.666/93, retido dos pagamentos devidos
pela Administracdo Publica Municipal ou cobrado judicialmente.

14.3.3.5. As penalidades de adverténcia e multa serdo aplicadas de oficio ou por provocacdo dos
orgaos de controle, pela autoridade expressamente nomeada no contrato.

14.3.3.6. As demais sancOes previstas poderdo ser aplicadas cumulativamente com a de multa,
assegurado o direito de defesa prévia do interessado no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da
intimacg&o do ato, no respectivo processo.

14.3.3. Aquele que impedir, perturbar ou fraudar a realizacdo de qualquer ato de procedimento
licitatorio ficara sujeito a uma pena de detencdo de 06 (seis) meses a 02 (dois) anos, e multa,
conforme determina o Art. 93 da Lei Federal n° 8.666, de 1993,
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15. DO TERMO DE FORMALIZACAO E DA VIGENCIA
15.1. A formalizacdo do credenciamento se dara através de contrato especifico.
15.2. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/FMS - PREFEITURA MUNICIPAL DE
BREJAO-PE convocara as empresas/profissionais credenciados para assinatura do Contrato
Administrativo de Prestacéo de Servigos, conforme Minuta de Contrato (Anexo 1V).
15.3. Para assinatura do Contrato Administrativo de Prestacdo de Servigos, as empresas terdo o
prazo de 05 (cinco) dias Uteis apds a convocagdo, permitindo-se a prorrogacao por igual periodo,
na forma do 8 1°, do art. 64, da Lei Federal n® 8.666, de 1993 e suas altera¢Ges posteriores;
15.4. Os contratos a serem firmados terdo vigéncia por 12 (doze) meses, a contar de sua
assinatura, podendo ser prorrogado por igual periodo até 60 (sessenta) meses, conforme Art. 57,
inciso I, c/c Art. 65 da Lei Federal n® 8.666, de 1993.

16. VALOR E DOTACAO ORCAMENTARIA
16.1 A CONTRATADA devera emitir o relatério de producdo mensal, que devera ser entregue
na sede da Secretaria Municipal de Salde de Brejdo até o quinto dia do més subsequente a
prestacdo dos servicos, juntamente com os documentos comprobatorios da efetiva execucdo dos
servigos, devendo seguir os moldes preconizados pelo DATASUS: Boletim de Producéo
Ambulatorial — BPA e outros que vierem a sucedé-lo ou que forem acrescidos; a solicitacdo
médica do procedimento (12 via em original); cdpia dos documentos pessoais e do cartdo SUS
dos pacientes; autorizacdo do procedimento ambulatorial emitida pela Secretaria Municipal de
Saude e o laudo do resultado do exame assinado pelo profissional executor.
16.2 A Secretaria Municipal de Saude de Brejdo, ap0s a revisdo das contas apresentadas,
procedera ao processamento das mesmas e, emitira relatério de pagamento com o valor final
apurado.
16.3 Com base no valor final apurado, o prestador deverd apresentar a Nota Fiscal
discriminativa, constando o numero do contrato, descri¢cdo dos servicos realizados, competéncia
de referéncia e o nimero de empenho, a Secretaria Municipal de Salde de Brejdo, que, como
gestora do contrato, providenciara o respectivo “aceite” e “atesto”. Em seguida, procederd no
encaminhamento da documentacéo ao Fundo Municipal de Salude para efetuar o pagamento.
16.4 O pagamento serd efetuado mensalmente através da apresentacdo da Nota Fiscal,
devidamente conferida e aceita pela CONTRATANTE, mediante depdsito em conta bancaria,
correspondente aos servicos efetivamente prestados para atendimento da demanda, multiplicado
pelo valor correspondente a cada procedimento de acordo com a tabela de procedimentos de
finalidade diagndstica.
16.5 O pagamento dos servigos ambulatoriais prestados e devidamente processados e faturados
nos moldes previstos anteriormente devera ocorrer até o quinto dia Gtil, ap6s o cumprimento pelo
Ministério da Satde do seguinte:
a) Efetivo crédito na conta bancaria do Fundo Municipal de Salde de Brejao, pelo Fundo
Nacional de Saude (entendido como a insercdo do mesmo na receita corrente liquida do
municipio de Brejdo);
b) Disponibilidade de recursos proprios para tal finalidade.
16.6 O Municipio ndo pagara, sem que tenha autorizado prévia e formalmente, nenhum
compromisso que lhe venha a ser cobrado diretamente por terceiros.
16.7 O Municipio efetuard a retencdo, na fonte, dos tributos e contribui¢fes sobre todos os
pagamentos feitos aos Credenciados pelos servicos prestados.
16.8 A Contratada devera ainda, como condigdo para 0 pagamento, responsabilizar-se por dar
baixa ou confirmar, a execucao dos procedimentos executados.
16.9 As despesas decorrentes da contratacdo de servicos objeto deste contrato correrdo a contada
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seguinte Dotacdo Orcamentaria:

10.122.1002.2090.0000 Gestdo Administrativa e Qualificacdo do SUS
3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica

10.301.1001.2096.0000 Manutencdo das Acdes do PSF

3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
10.301.1001.2158. PMAQ — Manutencdo das Acoes

3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica

10.302.1001.2099.0000 Assisténcia Médica e Alta Complexidade
3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica

17. DO RECEBIMENTO DOS SERVICOS E CONDI(;OES DE PAGAMENTO.
17.1. A empresa credenciada devera apresentar relatério de procedimentos realizados, conforme
encaminhamento da Secretaria Municipal de Salude, devidamente rubricadas ou vistadas pelo
responsavel da Secretaria Municipal de Saide e Nota Fiscal de Servigcos. Sendo isentada deste
compromisso, caso a Secretaria Municipal de Salde realize este acompanhamento.
17.2. O pagamento serd efetuado mediante apresentacdo da nota fiscal/fatura de prestacdo de
servicos, no prazo maximo de 15 (quinze) dias, contados da apresentacdo, sem a incidéncia de
juros ou correcdo monetaria, através de depdsito bancario, em conta corrente a ser informada
pela empresa credenciada.
17.3. A nota fiscal/fatura deve apresentar todos os dados do campo Razdo Social do FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE, endereco, CNPJ/MF, descrico dos servigos, informaces bancérias:
nome do titular, agéncia, nimero da conta — corrente ou poupanca, himero da operacao, sem
rasura(s) no preenchimento.
17.4. A nota fiscal/fatura deve referir-se unicamente a realizacdo das consultas médicas
especializadas ou dos exames contratados pelas credenciadas.
17.5. Caso haja irregularidade na emissdo da nota fiscal/fatura, essa serd devolvida a interessada
para regularizacdo, caso em que 0 prazo sera recontado a partir da data da reapresentacao.
17.6. A nota fiscal/fatura devera obrigatoriamente identificar os servicos prestados, o valor
unitério e o valor total do pagamento pretendido.
17.7. E de responsabilidade integral e exclusiva da credenciada a utilizacdo de pessoal para a
execucao do objeto desta licitacdo, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais,
fiscais e comerciais resultantes da prestacdo do servico, os quais nao poderdo ser transferidos, a
que titulo for, para a Secretaria Municipal de Saude.
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18. DISPOSICOES FINAIS
18.1. A escolha e encaminhamento ao credenciado serdo de livre iniciativa da Secretaria
Municipal de Saude, entretanto, buscar-se-a4 sempre a equidade na distribui¢ao aos credenciados.
18.2. A divulgacéo, pela Secretaria Municipal de Saude, deste aviso, do tipo de servico e preco
ndo caracteriza expectativa de faturamento por parte das empresas ou profissionais, ndo cabendo
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a Secretaria Municipal de Saude ressarcimento de eventuais prejuizos pelo ndo credenciamento
de interessados que ndo atendera as condicOes estabelecidas neste aviso.

18.3. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE podera, a qualquer momento, reavaliar o
credenciamento deferido, sendo-lhe facultado, suspendé-lo, sempre que ocorrer motivo que o
justifique.

18.4. Os interessados sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes prestadas
e dos documentos apresentados em qualquer fase deste processo. A falsidade de qualquer
documento apresentado ou a inverdade das informacdes nele contidas implicara no imediato
descredenciamento, sem prejuizo das demais sangdes administrativas, civis e penais cabiveis.
18.5. E facultada a Comissdo Permanente de Licitacdo, ou & autoridade superior, em qualquer
fase do processo, promover diligéncias com vistas a esclarecer ou complementar a instru¢do do
processo e a afericdo do servico prestado, bem como solicitar a 6rgdo competentes a elaboracéo
de pareceres técnicos destinados a fundamentar as decisoes.

18.6. As interessadas intimadas para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais deverdo fazé-
lo prazo determinado pelo Presidente da Comissdo Licitatéria sob pena de
indeferimento/descredenciamento da interessada/credenciada.

18.7. Os casos ndo previstos neste edital serdo decididos pelo Presidente da Comisséo
Permanente de Licitacdo.

18.8. O credenciado fica obrigado a manter as mesmas condi¢des de cadastro quando da
celebracdo do termo de credenciamento e assinatura do contrato.

18.9. Na esteira do 8§ 2° do art. 55, da Lei Federal n° 8.666, de 1993, para as questdes
decorrentes da execucdo deste Instrumento que ndo possam ser dirimidas administrativamente
sera processadas e julgadas no Foro da Cidade de Brejao/PE, que prevalecera sobre qualquer
outro, por mais privilegiado que seja.
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Brejdo-PE, 15 de setembro de 2021.
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Sra. Erica Mirele dos Santos Moreira
Secretaria Municipal de Saude
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ANEXO
TERMO DE REFERENCIA

DO OBJETO:
O objeto do presente Processo de Chamada Publica é realizar o chamamento para o
Credenciamento de pessoas fisicas e juridicas interessadas em firmar com o SUS/Brejao-
PE, CONTRATO (para os prestadores privados com ou sem fins lucrativos), visando a
prestacdo de servicos de Saude aos usuarios do SUS de especialidades constantes das
Tabelas do SIA/SUS editadas pelo Ministério da Saude e publicadas no Diario Oficial da
Unido, para complementar os servi¢os da rede municipal de saude do municipio, em tabela
financeira aprovada pelo Conselho Municipal de Saude, - que estejam interessadas em contratar
com o Poder Publico Municipal nos servicos de Apoio e Diagnose, visando ao atendimento da
demanda propria da populacgdo, para o fim de formar o banco de prestadores interessados em
futura contratacdo com o Municipio de Brejao.
Para fins de contratacdo, poderd participar do Processo de Chamada Publica para fins de
Credenciamento no Banco de Prestadores qualquer interessado que detenha atividade pertinente
e compativel com quaisquer dos procedimentos de salde objeto deste Edital e que atenda a
todas as suas exigéncias, inclusive quanto a documentacao.
Os servicos objeto da presente contratacdo, deverdo ser prestados no Municipio de Brejdo e/ou
na sede da empresa/clinica do prestador credenciado a populacdo propria, de acordo com  as
normas e diretrizes do SUS, a ser inserido na Rede de Atencdo a Satde do Municipio, conforme
definido neste instrumento e seus Anexos.
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1- DA JUSTIFICATIVA
A contratacdo desses servigcos (procedimentos de exames) é de extrema importancia, pois
atenderd as demandas das unidades basicas de salde de Brejdo, tendo em vista que na rede
municipal de satde ndo ha profissionais médicos que realizem esses tipos de procedimentos.
Ao Estado incumbe a missdo constitucionalmente orientada de promover a salde e garantir o
acesso universal, igualitario e integral as acdes e servicos de salde, seja qual for o nivel de
complexidade, através do Sistema Unico de Salde - SUS e/ou Sistema Municipal de Saude. E
facil constatar que, pelo principio da descentralizacdo, aos municipios compete a grande maioria
das incumbéncias do SUS, com o apoio técnico e financeiro da Unido e dos Estados.
Assim sendo, cabe a gestora municipal de salde de Brejdo fazer o levantamento das
disponibilidades fisicas, financeiras e humanas da rede publica sob sua gestdo, para garantir a
universalidade e integralidade do acesso da populacdo propria aos servicos de salde,
considerando a demanda existente, através de acbes proprias ou utilizando-se da colaboracdo de
terceiros no cumprimento deste mandamento constitucional.
Neste sentido, cabera a gestora em saude, contratar 0s Servi¢os necessarios para assegurar que a
Rede Municipal de Saude atenda a populagdo, em consonancia com as pactuacdes existentes
(COAP — Contrato Organizativo de Acdo Pablica e PPl — Programacéo Pactuada Integrada).
Ante ao exposto, tem-se necessaria a realizacdo de Processo de Chamada Publica para
contratacdo de pessoas fisicas e juridica de direito publico ou de direito privado com ou sem fins
lucrativos para a execucdo de servicos de APOIO A DIAGNOSE para usuarios/pacientes
residentes em Brejéo.
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2- DO VALOR E DA QUANTIDADE
Os valores dos procedimentos serdao determinados pela Secretaria Municipal de Salde,
devidamente aprovados pelo CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE.

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
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Com relacdo as quantidades dos procedimentos, serdo determinados conforme a necessidade
verificada pela Secretaria Municipal de Saude.

3- DA PROPOSTA DE PRECOS
O preco deverd seguir a tabela fixada pela Secretaria Municipal de Saude, ndo sendo a mesma
responsavel por despesas diretas e indiretas que o0s prestadores venham a ter com oS
atendimentos, bem como aquisigéo de insumos.
E de total responsabilidade do licitante todas as despesas com o transporte dos equipamentos até
o local indicado, taxas, encargos de qualquer natureza e quaisquer despesas administrativas
incidentes no preco apresentado na Licitagéo.
No preco para a prestagdo dos servicos descritos no objeto do presente contrato a ser cobrado
pelo CONTRATADO deverdo estar inclusos lucros, todas as despesas e custos, viagens,
hospedagens, diérias, transportes, tributos de qualquer natureza, seguros em todas as despesas
diretas e indiretas, disponibilizacdo dos equipamentos, relacionadas com a execugao dos servicos
objeto desta licitagdo, sem mais nenhum acréscimo a qualquer titulo.
A CONTRATADA devera executar os servi¢cos constantes neste, dentro dos melhores padrdes,
normas cientificas vigentes e atualizadas e com o necessério rigor técnico que a natureza dos
Servigos requer.
A CONTRATADA devera manter os equipamentos com capacidade técnica para a realizacao
dos exames solicitados, seja no municipio de BREJAO-PE ou ainda em suas dependéncias.
Os procedimentos deverdo ser realizados por médico ou profissional especialista, que emitira
laudo do resultado, a ser entregue a Secretaria Municipal de Salude, ou ao paciente, caso seja
autorizado pela Secretaria Municipal de Sadde. O laudo sera emitido em até 15 dias, apds a
realizacdo do exame.
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5- DA VIGENCIA DO CONTRATO
O contrato a ser celebrado tera o prazo de vigéncia 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado nos
termos do Art. 57, 11 da Lei n° 8.666/93.
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6- DA FORMA DE PAGAMENTO
O pagamento ao prestador sera efetuado mensalmente ap6s a prestacdo do servico e conferéncia
da producéo.

7 - RELACOES DOS PROCEDIMENTOS
Os procedimentos/consultas abaixo estdo descriminados por quantidade mensal e o valor por
exames.

RESSONANCIA MAGNETICA - LOTE |

PROCEDIMENTO / EXAME QUANT. VALOR - R$
ITEM | CODIGO SUS ] — DESCRIGAO ~ UNIT. | TOTAL
1| oemrouszs | ESOUSCE MAGHETCH OF ATEULAGRO TEWPORO- | 5 | pago | 20700
r | oo | ESSOWSCIS MAGNETCS O ATCULAGRO TEWFORD | | | 100
3 02.07.01.003-0 E/ECSSS_IF@L\ISC_I!? MAGNETICA DE COLUNA CERVICAL/PESCOCO 5 1.035,00 5.175,00
4 02.07.01.003-0 E/ESOS’\?_II_\?A\ISQFI? MAGNETICA DE COLUNA CERVICAL/PESCOCO 5 735,00 3.675,00
5 02.07.01.004-8 (R;/ECSOSS1NRAANSC1!Q MAGNETICA DE COLUNA LOMBO-SACRA 5 1.035,00 5.175,00
6 02.07.01.004-8 S/E;Sosﬁ"r\lé&p’:lsqué MAGNETICA DE COLUNA LOMBO-SACRA 5 735,00 3.675,00
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19 02.07.03.002-2 | RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA/PELVE C/ICONTRASTE 1.035,00 5.175,00

20 02.07.03.002-2 | RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA/PELVE SICONTRASTE 735,00 3.675,00

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA 5.175,00
7 02.07.01.005-6 | ~/=ONTRASTE 5 1.035,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA 3.675,00
8 02.07.01.005-6 | ¢/~ S\ TRASTE 5 735,00
9 02.07.01.006-4 | RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO C/CONTRASTE 5 1.035,00 | 5.175,00
10 02.07.01.006-4 | RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO SICONTRASTE 5 735,00 | 3.675,00
11 02.07.01.007-2 | RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA C/CONTRASTE 2 1.035,00 | 2.070,00
12 02.07.01.007-2 | RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA S/ICONTRASTE 2 735,00 | 1.470,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO SUPERIOR 2.070,00
13 02.07.02.002-7 (UNILATERAL) C/CONTRASTE 2 1.035,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO SUPERIOR 1.470,00
14| 0207.02.002-7 | ;N ATERAL) S/CONTRASTE 2 735,00
15 02.07.02.003-5 | RESSONANCIA MAGANETICA DE TORAX C/CONTRASTE 5 1.035,00 | 5.175,00
16 02.07.02.003-5 | RESSONANCIA MAGANETICA DE TORAX SICONTRASTE 5 735,00 | 3.675,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN SUPERIOR 5.175,00
17 02.07.03.001-4 | ~/=ONTRASTE 5 1.035,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN SUPERIOR 3.675,00
18 02.07.03.001-4 | ¢/ SNTRASTE 5 735,00
5
5
2
2
2
2

4 RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO  INFERIOR 2.070,00
. 21 02.07.03.003-0 (UNILATERAL) C/CONTRASTE 1.035,00
RESSONANCIA MAGNETICA DE MEMBRO  INFERIOR 1.470,00
§ Z3 22 02.07.03.003-0 (UNILATERAL) S/CONTRASTE 735,00
3 3 X 23 02.07.03.004-9 | RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES C/CONTRASTE 1.035,00 | 2.070,00
g ;Z 2 24 02.07.03.004-9 | RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES S/CONTRASTE 735,00 | 1.470,00
T c O
se> VALOR ESTIMADO LOTE | R$ | 79.650,00
=33
gz
a8 9 TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA - LOTE 1l
o 0n >
52 PROCEDIMENTO / EXAME ST VALOR - R$
Tz _ .
=0 ITEM CODIGO SUS DESCRIGAO UNIT. | TOTAL
§ 2 TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES 697,00
g C 1 02.06.02.001-5 DE MEMBRO SUPERIOR (ESTERNO / CLAVICULA / 2 348,50
= % OMBRO / COTOVELO) C/CONTRASTE
G TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ARTICULACOES 628,00
22 2 02.06.02.001-5 DE MEMBRO SUPERIOR (ESTERNO / CLAVICULA / 2 314,00
= OMBRO / COTOVELO) SICONTRASTE
) . TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA 1.750,00
B 3 02.06.01.001-0 CERVICAL C/CONTRASTE 5 350,00
S TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA 1.358,35
S 4 02.06.01.001-0 CERVICAL S/CONTRASTE 5 271,67
>
= TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA 670,00
o ~ ll
8 5 02.06.01.006-0 CICONTRASTE 2 335,00
= TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA 550,00
§ 6 02.06.01.006-0 S/CONTRASTE 2 275,00
= TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE / BACIA / 3.523,31
§ ! 02.06.03.003-7 ABDOMEN INFERIOR C/CONTRASTE ! 503,33
] TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE / BACIA / 2.788,31
§ 8 02.06.03.003-7 ABDOMEN INFERIOR S/ICONTRASTE ! 398,33
N . TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN 5.44831
N ’
8 9 SEM CODIGO SUS | 101 Al C/CONTRASTE 7 778,33
= . TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN 3.826,69
10 SEM CODIGO SUS | 101 Al S/CONTRASTE 7 546,67
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO 2.438,31
11 02.06.01.007-9 CICONTRASTE 7 348,33
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO 1.901,69
12 02.06.01.007-9 S/CONTRASTE 7 271,67
. TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA MASTOIDES / 790,00
13 SEM CODIGO SUS | ')\ /i50c c/CONTRASTE 2 395,00
. TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA MASTOIDES / 616,66
14 SEMCODIGO SUS | v/ o< o/ c ONTRASTE 2 308,33
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE / SEIOS DA 773,34
15 02.06.01.004-4 FACE / ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES 2 386,67
CICONTRASTE
16 02.06.01.004-4 TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE / SEIOS DA 2 310,00 620,00
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8- DAS DISPOSICOES FINAIS
O presente Termo ndo importa necessariamente em contratacdo, podendo a Secretaria Municipal
de Saude/FMS - Prefeitura Municipal Brejdo/PE, revoga-la, no todo ou em parte, por razdes de
interesse publico, derivada de fato superveniente comprovado ou anula-la por ilegalidade, de
oficio ou por provocacdo mediante ato escrito e fundamentado devidamente publicado na
imprensa local, para conhecimento dos participantes do Chamamento Pablico.
Os proponentes sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes prestadas e dos
documentos apresentados em qualquer fase do Chamamento Publico. A falsidade de qualquer
documento apresentado ou a inverdade das informacGes nele contidas implicard a imediata
desclassificacdo da proponente que o tiver apresentado, ou, caso tenha sido a vencedora, a
rescisdo do contrato, sem prejuizo das demais san¢des cabivelis.
A Comissdo Permanente de LicitagOes ou a Autoridade Superior poderdo, em qualquer fase
da licitacdo, promover as diligéncias que considerarem necessarias, para esclarecer ou
complementar a instrucdo do processo licitatorio.
A participagdo do proponente nesta licitagdo implica a aceitagdo de todos os termos deste Termo
de Referéncia e futuro Edital.

FACE / ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES
S/CONTRASTE
TOMOGRAFIA  COMPUTADORIZADA DE  TORAX 3.043,81
17 02.06.02.003-1 CICONTRASTE 7 434,83
TOMOGRAFIA  COMPUTADORIZADA DE  TORAX 2.381,19
18 02.06.02.003-1 SICONTRASTE 7 340,17
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA 2.683,31
19 02.06.01.002-8 LOMBO-SACRA C/CONTRASTE ! 383,33
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA 2.181,69
20 02.06.01.002-8 LOMBO-SACRA SICONTRASTE ! 31167
. TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DAS ORBITAS 740,66
21 SEM CODIGO SUS (OLHOS) C/CONTRASTE 2 370,33
. TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DAS ORBITAS 568,00
22 SEM CODIGO SUS (OLHOS) SICONTRASTE 2 284,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO PESCOGO 806,66
23 02.06.01.005-2 CICONTRASTE 2 403,33
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO PESCOCO 653,34
24 02.06.01.005-2 S/CONTRASTE 2 326,67
VALOR ESTIMADO LOTE I R$ | 41.438,63
ULTRASSONOFRAGIA - LOTE I
; PROCEDIMENTO / EXAME -

O] QUANT. VALOR - R$
g Z3 ITEM CODIGO SUS DESCRICAO UNIT. | TOTAL
Z. O ya
Sa X ULTRASSONOFRAGIA OBSTETRICA C/DOPPLER 1.376,62

= - ’
a%: 5> 1 02.05.02.015-1 COLORIDG E PULSADO 7 196,66

s 20 2 SEM CODIGO SUS | ULTRASSONOGRAFIA MORFOLOGICA 7 240,00 1.680,00
g gl_>| ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS 2.700,00
¢ 3 3 02.05.01.004-0 (ARTERIAL E VENOSO) MEMBRO INFERIOR, MEMBRO 10 270,00
co
g2 SUPERIOR
= )]

a § 2 VALOR ESTILMADO LOTE 111 R$ 5.756,62
53
gz ]
S BIOPSIA - LOTE IV
>
o Z
% % PROCEDIMENTO / EXAME QUANT. VALOR - R$
2 % ITEM CODIGO SUS DESCRICAO UNIT. | TOTAL
%‘ > 1 02.01.01.056-9 | BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA 10 305,00 3.050,00
S 2 02.01.01.047-0 | BIOPSIA DE TIREOIDE OU PARATIREOIDE - PAAF 10 351,27 3512,70
%- VALOR ESTIMADO LOTE R$ 6.562,70
S
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Os casos omissos neste Termo de Referéncia e Edital serdo decididos com base na Lei n°
8.666/93, e demais normas que regem a matéria.

Brejdo-PE, 15 de setembro de 2021.

Sra. Erica Mirele dos Santos Moreira
Secretaria Municipal de Saude
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ANEXO I

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE EMPREGADO MENOR

PROCESSO LICITATORIQ N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

................................................................................ , inscrito no CNPJ n° ..,
por intermédio de seu representante legal 0(2) Sr(Q) ....ccccovcerieririiiiieieie e ,
portador(a) da Carteira de Identidade n° .............c.cccevvevveennnns edo CPFN% .o
DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei 8.666, de 21 de junho de 1993,
acrescido pela Lei n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que ndo emprega menor de dezoito anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢éo de aprendiz.

(representante legal)
(Observacéo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)

95 Jasnpl :1od opeuisse (=1
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ANEXO 111

REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

A EMPRESA ou PROFISSIONAL abaixo qualificado, requer seu credenciamento no
PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021, CHAMAMENTO PUBLICO N°
006/2021, paraa prestacdo de servigos no Municipio de BREJAO-PE, conforme segue:

NOME OU RAZAO SOCIAL:

NOME DO RESPONSAVEL:

NACIONALIDADE: NATURALIDADE:DATA NASC:| EST CIVIL:  [SEXO:

ENDERECO RESIDENCIAL (rua, n°, bairro, cep, etc): TELEFONE COMERCIAL

CART IDENT CPF/CNPJ CRM/___ |ESPECIALIDADE MEDICA:

INFORMACOES COMPLEMENTARES SIM | NAO
E SERVIDOR PUBLICO DE CARGO EM COMISSAO OU FUNCAO
GRATIFICADA?
ESTA NO EXERCICIO DE MANDATO LEGISLATIVO?
POSSUI OUTROS VINCULOS EMPREGATICIOS?

Declaro a disponibilidade para prestacdo dos servi¢os nos seguintes dias e horarios:
INFORMAR HORARIO:

(representante legal)
ASSINATURA E CARIMBO

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
E-mail: licitacao.brejao.pe.gov@hotmail.com
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ANEXO IV
MINUTA CONTRATO ADMINISTRATIVO PMB/FMS N° ___ - /2021.

CONTRATO DE EMPRESA OU PROFISSIONAL especializado
para prestacdo de servicos na realizacdo de consultas médicas
especializadas, QUE ENTRE SI CELEBRAM, A SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE/FMS BREJAO-PE E A(O)

, INSCRITA NO CNPJ OU CPF

SOB O N°

Pelo presente instrumento publico de contrato, que entre si firmam, como CONTRATANTE, o
FUNDO MUNCIPAL DE SAUDE, pessoa juridica de direito publico, inscrito no CNPJ/MF
sob o n® 11.230.311/0001-63, com estabelecida na Av. Bacharel Francisco Pereira Lopes, 157,
Centro, Brejao/PE, neste ato representado legalmente pelo Secretaria Sra. Erica Mirele dos
Santos Moreira, inscrita no CPF/MF sob o n° 090.560.314-14 , e no RG sob o n°® 8.372.923 —

denominada simplesmente CREDENCIADA, acordam em celebrar o presente contrato, que se
regerd pelas disposi¢cdes contidas na Lei Federal n® 8.666/93 e suas alteracBes e na legislacédo
aplicavel, mediante as clausulas e condi¢6es seguintes:

7 SDS/PE, residente e domiciliado na Rua da Liberdade, n® 1263, Bairro: Magano, € como
B CONTRATADA, e como CONTRATADA/CREDENCIANTE a  empresa/profissional
= credenciado--------------- e , inscrita no CNPJ/MF sob 0 n®----------eemmmemeeev ,
§ com sede na Rua —-m-mmeee- , heste ato representada por-------------=---=-=---=-- , mmmmmmmmn-
) e , portador da carteira de identidade n.° ----/---, inscrito no
= CPF n%-----ee-e- , residente. e  domiciliado  ------m-mememmememmmem oo doravante

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
O presente chamamento publico tem o objetivo realizar o chamamento para o Credenciamento
de pessoas juridicas interessadas em firmar com o SUS/Brejao-PE, CONTRATO (para 0s
prestadores privados com ou sem fins lucrativos), visando a prestacdo de servigcos de Saude aos
usuarios do SUS de especialidades constantes das Tabelas do SIA/SUS editadas pelo Ministério
da Saude e publicadas no Diario Oficial da Unido.

IVAIDINNIN VIONIHVYdSNYHL VA 1V1d0d

CLAUSULA SEGUNDA - DOCUMENTOS APLICAVEIS
2.1- Deram origem a este contrato e a ele se integram, sem necessidade de transcricdo, 0s
seguintes documentos, do inteiro conhecimento das partes:
a) PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
) CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021;
d) Formularios/documentacdo de credenciamento/contrato.

4pd'Z7/T200260TZ02-T/PeOjUMOp/[edidiuniyeouaedSURIY/IG JUI'SB0ON|0S-)"PNojY//:sdny  §

CLAUSULA TERCEIRA - REGIME DE EXECUCAO
A contratacdo deu-se na modalidade de Credenciamento através de Chamada Publica n°
006/2021, valendo-se da figura do credenciamento.

CLAUSULA QUARTA — CONDICOES DE PAGAMENTO
4.1 - Os pagamentos relativos aos servigos efetivamente prestados serdo feitos pelo FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE/FMS no prazo de até 15 (quinze) dias, apos a apresentagao das notas
fiscal/faturas correspondentes, se nenhuma irregularidade for constatada.

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
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4.1.1 - Caso haja irregularidade na emissdo da nota fiscal/fatura, o prazo para pagamento sera
contado a partir da sua representagdo sem erros.

4.1.4 - O pagamento seré feito através de crédito bancario na conta n° , Agéncia ,
do Banco , em nome da CREDENCIADA.

4.1.5 - O CNPJ constante da nota fiscal e/ou fatura devera ser o mesmo indicado no formulario
de credenciamento, sob pena de néo ser efetuado o pagamento.

CLAUSULA QUINTA - VIGENCIA
O prazo de duragdo deste contrato sera por um periodo de 12 (doze) meses, a contar de sua
assinatura, podendo ser prorrogado por igual periodo até 60 (sessenta) meses.

CLAUSULA SEXTA — OBRIGACOES DA CREDENCIADA.
S&o obrigacOes da credenciada:
6.1- Prestar os servigos de acordo com o estipulado no edital.
6.2- Fornecer nota fiscal, j& incluindo todos 0s impostos e encargos no prego unitario e no preco
total.
6.3- Junto da Nota Fiscal/Fatura deve comprovar a regularidade junto ao INSS e FGTS através
de certidao negativa de débito, em face ao disposto no Art. 195, § 3° da Constituicdo Federal e
nos Arts. 55, inc. XIll e 78, inc. |, ambos da Lei Federal n°. 8.666/93;
6.4- Manter-se, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as
obrigacOes assumidas, assim como todas as condi¢Oes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na
licitacdo.
6.5- Manter a qualidade dos servicos e sujeitar-se a fiscalizacdo permanente do municipio.
6.6- Manter o cadastro de todos os profissionais que atuam junto ao estabelecimento,
devidamente atualizado perante o CNES.
6.7- Responsabilizar-se pelos danos causados direta ou indiretamente, a terceiros, aos pacientes
ou ao municipio, durante a execucao dos servicos objeto deste edital.
6.8- Informar a Secretaria Municipal de Saude de Brejdo qualquer alteracdo que importe perda,
total ou parcial, dos requisitos profissionais ou pessoais exigidos como condi¢do para o
credenciamento e critérios de classificacdo no Banco de Prestadores.
6.9- Apresentar documentacao exigida, a qualquer tempo, pela Secretaria Municipal de Salde.
6.10- Aceitar os valores de referéncia a prestacdo dos servigos constantes da Tabela de
Procedimentos para finalidade diagndstica determinados pela Secretaria Municipal de Salude de
Brejéo.
6.11- Atender a todos os procedimentos contratados responsabilizando-se pelos mesmos.
6.12- Arcar com todas as despesas operacionais, necessarias a execucdo do objeto deste
Contrato.
6.13- Cumprir fielmente todas as disposi¢des e prazos estabelecidos no Contrato.
6.14- Dar ciéncia ao Contratante, imediatamente, e por escrito, de qualquer anormalidade
verificada na execucao dos servicos solicitados.
6.15- Executar os servigos através de técnicos especializados e habilitados assumindo total
responsabilidade por quaisquer danos ou faltas que 0s mesmos venham a cometer no
desempenho das fungdes, obrigando-se, a indenizar o Municipio por todos os danos e prejuizos
que eventualmente ocasionarem.
6.16- Executar os servicos objeto deste Contrato de acordo com as especificacfes, prazos e/ou
normas exigidas pelo Contratante e dispondo de infraestrutura e equipe técnica necessaria a sua
execucao.
6.17- Manter, sob sua exclusiva responsabilidade, toda a superviséo, diregéo e recursos humanos
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para execucdo completa e eficiente dos servicos objeto deste Contrato.

6.18- Observar, durante a execucdo dos servicos, todas as leis e posturas federais, estaduais e
municipais pertinentes e vigentes, inclusive as normas ambientais pertinentes e as de seguranca,
sendo a Unica responsavel por prejuizos decorrentes de infracGes a que haver dado causa.

6.19- Refazer, sem nenhum acréscimo o0s servi¢os nao realizados a contento.

6.20- Reparar e corrigir, as suas expensas, no total ou em parte, o objeto do Contrato em que se
verificarem incorrecgdes resultantes dos servi¢os ou de meios empregados.

6.21- Responsabilizar-se pelos encargos fiscais e comerciais resultantes da execucdo do
Contrato.

6.22- Responsabilizar-se por qualquer acidente que venha ocorrer com seus empregados.

6.23- Ser zeloso na execugdo dos servicos, de maneira a ndo por em risco a salde dos usuarios
do SUS na execucao dos servicos.

6.24- Submeter-se a regulacdo instituida pelo gestor de satde no que diz respeito aos servi¢oso
ora contratados.

6.25- Manter sempre atualizado o prontuario dos pacientes e o respectivo arquivo.

6.26- Atender os encaminhamentos para 0s servicos de apoio diagnostico e terapéutico feitos
pela Secretaria Municipal de Salde de Brejao.

6.27- Colocar a disposicdo da Secretaria Municipal de Saude de Brejdo, todos os procedimentos
especializados contratados.

6.28- Garantir ao usuario a confidencialidade dos dados e das informac@es sobre sua assisténcia.
6.29- Executar os servicos prestados, rigorosamente dentro das suas respectivas normas técnicas.
6.30- Permitir acesso dos supervisores, auditores e outros profissionais, eventual ou
permanentemente designados pela Secretaria Municipal de Salde, para supervisionar e
acompanhar a execucao dos servicos prestados.

6.31- Notificar o CONTRATANTE de eventual alteragdo de sua raz&o social ou de mudanca em
sua diretoria ou seu estatuto, enviando ao CONTRATANTE, no prazo de 60 (sessenta) dias,
contados a partir da data do registro da alteracdo, cOpia autenticada da certiddo do cartério de
Registro Civil das Pessoas Juridicas.

6.32- Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacéo
administrando produtos para satde que ndo tenham registro na ANVISA e procedimentos que
ndo sejam reconhecidos pelo CREMEPE.

6.33- Atender aos pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario, mantendo
sempre boa qualidade na prestacéo dos servicos.

6.34- Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas
quando da decisdo da nédo realizacdo de qualquer ato profissional previsto neste contrato,
encaminhando copia ao gestor de satde quando solicitado.

6.35- Garantir o acesso do Conselho de Salde aos servi¢os contratados no exercicio de seu
poder de fiscalizagéo.

6.36- Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo PNH.

6.37- Submeter-se a avaliacdes sistematicas de acordo com o Programa Nacional de Avaliacdo
de Servicos de Saude.

6.38- Nd&o reutilizacdo de produtos médicos enquadrados como de uso Unico proibidos de ser
reprocessados, conforme disposto na Resolucdo - RE n° 2605, de 11 de Agosto de 2006 da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria.

CLAUSULA SETIMA — OBRIGAGOES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
7.1- A Secretaria Municipal de Saude de Brejdo obriga-se a prover a(s) contratadas, dos meios
financeiros contratados, conforme pactuado entre as partes, e a programar, Nos exercicios
subsequentes, 0s recursos necessarios no orcamento do Municipio, nos elementos financeiros
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especificos para custear o contrato, de acordo com o sistema de pagamento previsto;

7.2- Eliminar fatores restritivos a flexibilidade da acdo administrativa e gerencial da(s)
contratada(s)com vistas a propiciar condi¢Oes para o alcance de seus objetivos, assegurando-lhe
a necessaria autonomia administrativa, dentro dos limites estabelecidos por este instrumento de
contrato;

7.3- Prestar esclarecimentos e informacdes a licitante vencedora, que visem orienta-la na correta
prestacdo dos servicos pactuados, sempre que solicitado, dirimindo as questdes omissas neste
instrumento assim como lhe dar ciéncia de qualquer alteracdo no Contrato;

7.4- Realizar o pagamento pela realizagéo dos servigos nos termos estabelecidos no Edital e/ou
Contrato;

7.5- Notificar, formal e tempestivamente, a(s) contratada(s) sobre as irregularidades observadas
no cumprimento do CONTRATO;

7.6- Notificar a a(s) contratada(s), por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e
quaisquer débitos de sua responsabilidade;

7.7- Desenvolver controle e avaliacdo periédica da Unidade por meio dos departamentos e
Orgaos competentes, com geracdo de relatdrio(s), observando “in loco” odesenvolvimento das
atividades de assisténcia aos usuarios/pacientes - alvo de atencdo do prestador, inspecionando
documentos ou qualquer outro procedimento necessario para a verificagdo de sua pertinéncia,
podendo:

a) Anotar em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execucdo do
CONTRATO, determinando o que for necessario a regularizacdo das falhas observadas.

CLAUSULA OITAVA - VALOR
8.1- O valor total previsto deste contrato é de R$ .....ccccoevveiennnn (corvererreenienns ), formatado
conforme a remuneracdo dos exames sera feita segundo o valor mensal fixado pela Secretaria
Municipal De Saude (TABELA ANEXO | DO EDITAL); dando ensejo ao valor global deste
contrato.
8.2- As despesas decorrentes do presente contrato correrdo por conta da dotacéo:

95 Jasnpl :1od opeuisse (=1
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10.122.1002.2090.0000 Gestdo Administrativa e Qualificacdo do SUS

3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
10.301.1001.2096.0000 Manutencéo das Acbes do PSF

3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
10.301.1001.2158. PMAQ — Manutencao das Acdes

3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servicos de Terceiros — Pessoa Juridica

10.302.1001.2099.0000  Assisténcia Médica e Alta Complexidade
3.3.9.0.36.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.9.0.39.00 Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
CLAUSULA NONA — DA RESPONSABILIDADE
9.1- Ressalvadas as hipoteses de caso fortuito ou de forca maior mencionadas no art. 393 do
Codigo Civil, a CREDENCIADA responderd pela cobertura integral de quaisquer
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prejuizos sofridos diretamente pela Secretaria Municipal de Saide ou causados a terceiros, por
ato ou fato comissivo ou omissivo da credenciada ou de seus prepostos.

9.2- Em caso de ocorréncias de prejuizos e danos previstos no item anterior, a Secretaria
Municipal de Saude podera abaté-lo das faturas relativas a prestacdo dos servicos, ou se inviavel
a compensagao, promover a cobranga judicial, sem prejuizo de outras sancGes cabiveis.

9.3- A CREDENCIADA se responsabilizard por todos e quaisquer 6nus decorrentes do
cumprimento do objeto, inclusive, pelos encargos trabalhistas, previdenciérios, fiscais e
comerciais.

9.4 - Fica expressamente estipulado que ndo se estabelece, para nenhuma das partes, por forca
deste instrumento, direitos e obrigacGes além daqueles expressamente aqui estabelecidos e nem
se configura qualquer tipo de responsabilidade solidéria ou subsidiéria, entre estas, com
relacdo ao pessoal que qualquer delas venha a empregar ou utilizar para a execucao do objeto
do presente contrato, correndo por conta exclusiva da CREDENCIADA todas as
despesas com  salarios, honorarios, recolhimento de encargos sociais, securitarios ou
tributarios ou qualquer outro decorrente da legislacdo vigente.

CLAUSULA DECIMA - SANCOES
10.1 - Aos fornecedores de servicos que descumprirem total ou parcialmente os contratos
celebrados com a Administracdo Pablica Municipal, serdo aplicadas as san¢des previstas no art.
87 da Lei Federal 8.666, de 1993, com observancia do devido processo administrativo,
respeitando-se o contraditorio e a ampla defesa, além dos seguintes critérios:
10.1.1 - adverténcia escrita, comunicando formalmente desacordo quanto a conduta
do fornecedor de servigos sobre o descumprimento de contratos e outras obrigacdes assumidas, e
a determinacdo da adocao das necessarias medidas de correcao;
10.1.2 - multas, observando os seguintes limites maximos:
10.1.2.1 - 0,3 % (trés décimos por cento) por dia, até o trigésimo dia de atraso, sobre o valor do
fornecimento de servigos néo realizado;
10.1.2.2 - 10% (dez por cento) sobre o valor da ordem de servicos/fornecimento ou do contrato,
em caso de recusa do adjudicatario em efetuar o reforco de garantia (quando exigida no
contrato);
10.1.2.3 - 20% (vinte por cento) sobre o valor do fornecimento, servigo ou obra néo realizada, no
caso de atraso superior a 30 (trinta) dias, ou entrega de objeto com vicios ou defeitos ocultos que
o tornem imprdprio ao uso a que é destinado, ou diminuam-lhe o valor ou, ainda, fora das
especificacbes contratadas.
10.1.3 - suspensdo tempordria de participacdo em licitacGes e impedimento de contratar com a
Administracdo Publica Municipal.
10.1.4 - O valor da multa aplicada, nos termos do subitem 14.1.3, ser& descontado do valor da
garantia prestada, prevista no 8 1° do art. 56, da Lei Federal 8.666/93, retido dos pagamentos
devidos pela Administracdo Publica Municipal ou cobrado judicialmente.
10.1.5 - As penalidade de adverténcia e multa serdo aplicadas de oficio ou por provocagdo dos
orgaos de controle, pela autoridade expressamente nomeada no contrato.
10.1.6 - As demais sangOes previstas poderdo ser aplicadas cumulativamente com a de multa,
assegurado o direito de defesa prévia do interessado no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, a contar da
intimag&o do ato, no respectivo processo.
10.2 - Aquele que Impedir, perturbar ou fraudar a realizacdo de qualquer ato de procedimento
licitatorio ficard sujeito a uma pena de detengdo de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, e multa,
conforme determina o Art. 93 da Lei 8.666/93;
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10.3 - Aquele que fraudar licitagdo instaurada para aquisi¢cdo ou venda de bens ou mercadorias,
ou contrato dela decorrente:

| - elevando arbitrariamente 0s precos;

Il - vendendo, como verdadeira ou perfeita, mercadoria falsificada ou deteriorada;

I11 - entregando uma mercadoria por outra;

IV - alterando substancia, qualidade ou quantidade da mercadoria fornecida;

V - tornando, por qualquer modo, injustamente, mais onerosa a proposta ou a execucdo do
contrato; ficara sujeito a pena de detencao de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, e multa, conforme
determina o Art. 96 da Lei 8.666/93.

10.4 - Nos casos de eventuais atrasos de pagamento por parte da Administracdo SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, desde que a CREDENCIADA nio tenha concorrido de alguma
forma para tanto, o ressarcimento financeiro sera calculado a partir do dia subsequente ao
vencimento da fatura, até a data do efetivo pagamento, mediante aplicacdo de multa de 0,3%
(trés décimos por cento) por dia de atraso sobre o valor da fatura vencida.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — CASOS DE RESCISAO
11.1 - Este Contrato podera ser rescindido nos casos previstos no edital e no Art. 77 e seguintes
da Lei Federal n° 8.666/93.
11.2 - Na hipétese de a rescisdo ser procedida por culpa da CREDENCIADA, fica a SMS
autorizada a reter os créditos a que tem direito, até o limite do valor dos prejuizos comprovados.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - ALTERACOES CONTRATUAIS
12.1- Este contrato podera ser alterado na ocorréncia de qualquer das hipéteses previstas no Art.
65 da Lei n° 8.666/93 e alteracdes.
12.2 — Toda e qualquer alteragéo, ressalvados os casos de apostilamento, serdo celebradas
mediante termo aditivo.
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CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — CASOS OMISSOS
13.1- Os casos omissos serdo resolvidos pela CONTRATANTE, a luz da legislacdo, da
jurisprudéncia e da doutrina aplicavel a espécie.

IVAIDINNIN VIONIHVYdSNYHL VA 1V1d0d

CLAUSULA QUARTA - PUBLICAGCAO
14.1 - A Contratante encaminharé o extrato deste Contrato para publicacdo no Diario Oficial do
Estado de PE.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - FORO
15.1- Fica eleito o foro da comarca de BREJAO-PE, para dirimir quaisquer questdes relativas a
este contrato, com expressa renuncia de qualquer outro por mais privilegiado que seja.
E, por estarem de acordo com o ajustado e contratado, as partes firmam o presente contrato, em
03 (trés) vias de igual teor e forma, conjuntamente com duas testemunhas.

Brejao-PE, _ de de 2021.

Secretaria Municipal de Saude
CPF/MF sob 0 n° 000.000.000-00
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Contratante

HXXXXXHKXXKXXXKXHXXKXXXXXXK
Inscrita no CNPJ sob o n° 00.000.000/0000-00
Contratada

TESTEMUNHAS:

Assinatura;
CPF/MF n°:

Assinatura:
CPF/MF ne;
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ANEXO V

DECLARACAO DE FATO SUPERVENIENTE

PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021
A

Prefeitura Municipal de Brejao/PE

Comisséo de Licitacdo

A empresa , Inscrita no CNPJ ou CPF sob o
n°. , Sediada , através
do seu representante legal DECLARA que até o0 momento ndo existe nenhum fato impeditivo ou
fator superveniente de licitar em nenhum érgdo publico, quer seja municipal, estadual ou federal,
e que estamos cientes da obrigatoriedade de declarar qualquer ocorréncia posterior.

Local e data

Assinatura do representante legal
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ANEXO VI

DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE

PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021
A

Prefeitura Municipal de Brejao/PE

Comisséo de Licitacdo

A empresa , estabelecida na
, inscrita no CNPJ ou CPF sob o n°
, declara, sob as penas da lei, que nossos diretores, responsaveis legais
e técnicos, membros de conselho técnico, consultivo, deliberativo ou administrativo ou socio,
ndo sdo empregados ou ocupantes de cargo comissionado na Administracdo Publica Direta e
Indireta, bem como nossa Empresa ou profissional ndo esta incursa em nenhum dos
impedimentos elencados no Edital da licitacdo referenciada. Finalizando, declaramos que temos
pleno conhecimento de todos os aspectos relativos a licitacdo em causa e nossa plena
concordancia com as condigdes estabelecidas no Edital de Chamamento Publico e seus anexos.

Local e Data
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) ANEXO VII )
DECLARAGAO DE CONHECIMENTO DAS INFORMAGOES
PARA CUMPRIMENTO DAS OBRIGAGOES

PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

A empresa , inscrita no CNPJ ou CPF sob o n°
Localizada
referindo-se ao disposto no art. 30, inciso 11, da Lei n® 8.666/1993, Declara, sob as penas
da lei, que tomou conhecimento de todas as mforma(;oes para 0 cumprimento das obrigacGes
relacionadas ao objeto de prestacdo de servigcos de que o Edital acima indicado e o0s seus Anexos
tratam.

Local e Data

Assinatura Representante Legal
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ANEXO VIII

PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

A.

MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

Secretaria Municipal de Saude de Brejao/PE e Comissdo Permanente de Licitacdo

RESSONANCIA MAGNETICA - LOTE |

PROCEDIMENTO / EXAME
CODIGO . VALOR u\NllATLAORFio VALOR \T/g#iﬁ
ITEM ESPECIFICACOES | UND | QTD | UNITARIO TOTAL
SUS o POR Al POR
EXTENSO EXTENSO
25D TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA - LOTE 11
¢ 1%' PROCEDIMENTO / EXAME
52
S5? CODIGO - VALOR | |\ {[anlo | VALOR | qoraF
BEQ ITem | “RS ESPECIFICACOES | UND | QTD | UNITARIO Ak TOTAL s
=g 3 RS EXTENSO RS EXTENSO
g2
a3 9
>0 >
3/
T Z
= (;_2 ULTRASSONOFRAGIA - LOTE 111
22 PROCEDIMENTO / EXAME
T C
3 czw cODIGO ~ VALOR U?\l/'lAle&%Fio VALOR \T//S#f\ﬁ
29 ITEM ESPECIFICACOES | UND | QTD | UNITARIO TOTAL
© 3 SUS o POR Al POR
=7 EXTENSO EXTENSO
z
O
o
S
g
;-) BIOPSIA - LOTE IV
- PROCEDIMENTO / EXAME
o VALOR VALOR
g CODIGO . VALOR | y\iTArio | YALOR 1 toTAL
B ITEM ESPECIFICACOES | UND | QTD | UNITARIO TOTAL
S SUS Ro POR A POR
] EXTENSO EXTENSO
N
S
e}
Qo

a) DECLARAMOS, que o prazo de validade da Proposta de Precos ndo esta inferior a 60
(sessenta) dias contados da data de sua apresentacao.
b) DECLARAMOS, que estdo incluidas nesta Proposta de Pregos todos o0s custos diretos e
indiretos, despesas com impostos e tributos incidentes, taxas de administragcdo, produtos,
Servigos, encargos sociais, trabalhistas, seguros, lucros e quaisquer outras despesas que
incidam ou venham a incidir sobre o objeto da licitagdo, ndo Ihe assistindo o direito de pleitear
qualquer alteracdo de preco sob alegacdo de erro, omissdo ou qualquer outro, necessario ao

cumprimento integral do objeto do presente Edital.
c¢) DECLARAMOS, esta de acordo com a forma de pagamento dos fornecimentos prestados,

Pca. Melquiades Bernardo, 02 — Centro — Brejao, PE — CEP: 55.325-000
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conforme consta no presente Edital.

d) DECLARAMOS, que as despesas realizadas na elaboracdo da proposta e participacdo em
todas as etapas do procedimento licitatério correrdo por conta da mesma, ndo havendo direito a
indenizacéo.

e) DECLARAMOS, ainda ciéncia de que os precos propostos sdo fixos e reajustaveis no
periodo constante no topico “a” e que apresentagao implica na nossa plena aceitacao de todas
as condigdes estabelecidas no convocagdo Editalicia e seus anexos.

f) DECLARAMOS, expressamente que tem pleno conhecimento de todas as informacdes e
das condigdes para o cumprimento das obrigacOes objeto do presente processo administrativo,
e por fim,

APRESENTA os dados do representante legal para pagamento Bancéria, como segue:

BANCO AGENCIA CONTA CORRENTE N°

Carimbo e assinatura do representante legal
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ANEXO IX
PROTOCOLO DE RECEBIMENTO DO EDITAL

PROCESSO LICITATORIO N° 042/2021
CHAMAMENTO PUBLICO N° 006/2021

OBJETO: O presente chamamento publico tem o objetivo realizar chamamento para o
Credenciamento de pessoas fisicas juridicas interessadas em firmar com o SUS/Brejao-PE,
CONTRATO (para os prestadores privados com ou sem fins lucrativos), visando a prestacéo de
servicos de Saude aos usuarios do SUS de especialidades constantes das Tabelas do SIA/SUS
editadas pelo Ministério da Saude e publicadas no Diério Oficial da Unido.

RAZAO SOCIAL:

CNPJ Ne°:

ENDERECO:

BAIRRO: CEP:

MUNICIPIO: ESTADO:

FONE: FAX:

NOME PARA
CONTATO:
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Acusamos o recebimento do edital para participar do processo supracitado e declaramos ter pleno
conhecimento de que o preenchimento incorreto deste protocolo exime a Secretaria Municipal
De Saude/FMS - de qualquer responsabilidade quanto ao ndo recebimento, de nossa parte, de
correspondéncia e/ou mensagens que possam ser enviadas.

Brejdo/PE, ......... de o, de 2021.
AASSINALUIA ettt e e e e e e e e

OBS.: Mediante aquisicdo deste Edital, este PROTOCOLO deverad ser preenchido,
carimbado e ser entregue/enviado para a CPL.
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