EDITAL N° 104/2021
PROCE LICITATORIO N° 1 2021
INEXIGIBILIDADE N° 2021

0 MUNIC,fPIO DE QUATIf\, através do Senhor Prefeito Municipal, MARCELO DE
SOUZA PECCHIO, no uso de suas atribuicdes legais, comunica a quantos possam
interessar, que se encontra aberto, o Processo Licitatério n° 106/2021 -
Inexigibilidade n® 005/2021, destinado ao CREDENCIAMENTO de empresa
para realizacdao de cirurgias eletivas de média e alta complexidade, o qual serd
regido pelo disposto na Lei Federal n® 8.666/93 e suas alteracoes e de conformidade
com as condicOes e exigéncias do presente Edital.

A presente licitacdo atende a requisicao da Secretaria de Saude deste Municipio.

1.0 - DO OBJETO:

1.1 - O presente edital tem como objeto o credenciamento de empresas para
realizacao de cirurgias eletivas de média e alta complexidade.

1.2- O empresa deverd realizar as cirurgias de acordo com o Projeto Basico
constante do Anexo I deste Edital, apds a autorizacao da Secretaria Municipal de
Saude.

2.0 - DO PRAZO E LOCAL DE CREDENCIAMENTO:

2.1 - O credenciamento ocorrera no periodo de 07/12/2021a22/12/2021, em
dias Uteis, no horario das 09h00Omin as 11h0OOmin e das 13h0Omin as
17h00min, na sede da Prefeitura Municipal de Quata, na Rua General Marcondes
Salgado, n° 332, Centro, na cidade de Quatd, Estado de S3o Paulo, no Setor de
Licitagoes.

3.0 - CREDENCIAMENTO:

3.1 - As empresas interessadas no credenciamento para prestacdao de servigos
exigidos, deverao apresentar, os seguintes documentos:

I) tratando-se de representante legal, o Estatuto Social, Contrato Social ou outro
instrumento de registro comercial, registrado na Junta Comercial, devidamente
autenticado, no qual estejam expressos seus poderes para exercer direitos e
assumir obrigacdoes em decorréncia de tal investidura;

II) tratando-se de procurador, a procuragao por instrumento publico ou particular,
da qual constem poderes especificos para formular lances, negociar prego, interpor
recursos e desistir de sua interposicao e praticar todos os demais atos pertinentes
ao certame, acompanhado do correspondente documento, dentre os indicados na
alinea “a”, que comprove os poderes do mandante para a outorga.




ITI) Registro Comercial, no caso de empresa individual;

IV) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado
na Junta Comercial, em se tratando de sociedades comerciais;

V) Documentos de eleicao dos atuais administradores, tratando-se de sociedades
por _acdes, acompanhados da documentacdo mencionada na alinea “b”, deste
subitem;

VI) Ato constitutivo devidamente registrado no Cartério de Registro Civil de Pessoas
Juridicas tratando-se de sociedades civis, acompanhado de prova da diretoria em
exercicio;

VII) Decreto de autorizacdao e ato de registro ou autorizagdao para funcionamento
expedido pelo érgdo competente, tratando-se de empresa ou sociedade estrangeira
em funcionamento no pais, quando a atividade assim o exigir.

VIII) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ);

IX) prova de regularidade, em plena validade, para com a Eazenda Federal e
INSS: consistindo em Certidao Negativa ou Positiva com Efeito de Negativa junto
ao Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS) conforme Portaria MF 358, de
5 de setembro de 2014, de tributos e contribuigdes federais e Certiddao de quitagao
da divida da Unido, expedida pela Procuradoria da Fazenda Nacional;

X)prova de regularidade, em plena validade, para com a Eazenda Estadual:
Certidao Negativa ou Positiva com Efeito de Negativa relativo ao ICMS da sede do
Licitante; (sera aceita a Certiddo emitida diretamente pelo Posto Fiscal estadual,
bem como a obtida através do site www.dividaativa.pge.sp.gov.br expedida pela
Procuradoria Geral do Estado de Sao Paulo).

XI) prova de regularidade, em plena validade, para com a Eazenda Municipal:
Certiddao Negativa ou Positiva com Efeito de Negativa de tributos mobilidrios do
domicilio ou sede do licitante ou outra equivalente, na forma da Lei, com data de
expedicao nao superior a 180 (cento e oitenta) dias da data de encerramento desta
licitacao, se outro prazo nao constar da Certidao.

XII) Certidao Negativa ou Positiva com Efeito de Negativa ao Fundo de Garantia por
Tempo de Servico (FGTS).

XIII) Certidao Negativa, ou positiva com efeito de negativa de Débitos Trabalhistas
(CNDT) - consistindo em certiddo negativa de prova de inexisténcia de débitos
inadimplidos perante a Justica do Trabalho (artigo 29, inciso V, da Lei Federal n©
8.666/93), obtida através do site www.tst.jus.br com data de expedicdo ndo
superior a 180 (cento e oitenta) dias da data de encerramento desta licitacao, se
outro prazo nao constar da Certidao.



http://www.dividaativa.pge.sp.gov.br/
http://www.tst.jus.br/

XIV) Certiddo negativa de faléncia ou recuperacao de empresas expedida pelo
distribuidor da sede da pessoa juridica, com data de expedicdo ndo superior a 180
(cento e oitenta) dias da data de encerramento desta licitagao, se outro prazo nao
constar na certidao.

XV) Certificado de inscricao da empresa junto ao CNES - Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude.

XVI) Prova de Inscricao da empresa junto ao CRM - Conselho Regional de
Medicina.

XVII) Declaragdo de que ndo mantém parentesco com o Prefeito Municipal, Vice-
Prefeito e Vereadores, nos termos da proibicdo contida no artigo 96, da LOM (Lei
Organica do Municipio) de Quata (MODELO - ANEXO V) deste Edital.

XVIII) - Declaracao de que inexiste qualquer fato impeditivo a sua participacao
na licitacdo, que nao foi declarada inidonea e nao esta impedida de contratar com o
Poder Publico, ou suspensa de contratar com a Administragdo, e que se compromete
a comunicar ocorréncia de fatos supervenientes (MODELO - ANEXO VI) deste Edital;

XXI) - Declaracao de que nao emprega menor de 18 (dezoito) anos em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre e nao emprega menor de 16 (dezesseis) anos
(MODELO - ANEXO VII).

XXII) Declaragao que se enquadra na condicao de Microempresa nos termos da
Lei Complementar n°® 123 de 14/12/2006, registrado na Junta Comercial,
devidamente autenticado. (MODELO - ANEXO VIII) deste Edital

XXIII) Copia de documento de identificacdo com foto (RG, OAB, CREA, CNH, etc.)
do representante legal da licitante na sessao.

3.2 - Nao poderao participar do credenciamento, aqueles que nao apresentarem a
documentacao constante do item 3.

3.3 - A documentacdo exigida sera vistoriada pela Comissdao de Licitagdes, e
analisada juntamente com a Secretaria Municipal de Saude de Quata.

3.4 - Apos o prazo final para credenciamento, sera publicada a lista dos credenciados
no Diario Oficial do Estado de Sdo Paulo e no Diario Oficial do Municipio.

3.5 - Serao credenciados todas as empresas que comprovarem a habilitagao exigida
neste edital.

3.6 - O credenciamento tera validade por 01 (um) ano a partir da data da
assinatura do respectivo Termo de Credenciamento.

3.7 - Todos os encargos, impostos e demais tributos correm por conta do
Credenciado.



3.8 - O credenciado iniciard o atendimento em até 05 (cinco) dias apds a
homologacao e ratificacdo do processo de inexigibilidade, de acordo com escala a
ser elaborada pela Secretaria Municipal de Saude.

3.9 - Os documentos poderao ser entregues em original ou copia autenticada por
cartério competente ou por servidor da Administracao devidamente identificado.

4.0 - DOS PRECOS:

4.1 - Os valores das cirurgias serao pagos conforme Preco de Referéncia para
Credenciamento constante do item 6.0 deste Edital, nele incluindo impostos, taxas,
contribuicdes e demais tributos que envolvem o servigo.

5.0 - DO PRAZO DE EXECUCAO DOS SERVICOS:

5.1- O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento para a execucao dos
servicos, objeto deste edital, sera até 01 (um) ano.

6.0 - DO PAGAMENTO:

6.1 - O pagamento sera efetuado, apds a apresentacao da Nota fiscal e Relatorio
da Secretaria de Saude/Fundo Municipal de Saude do Municipio de Quatd, na conta
corrente informada, tendo como base as cirurgias efetivamente realizadas, sendo o
valor unitario conforme tabela abaixo.

6.2 - O Municipio reserva-se o direito de recusar o pagamento se, na prestacao dos
servigos, a Credenciada agir com impericia na execugdo dos servicos.

TABELA
ITEM CIRURGIAS VALOR
01 [Cirurgia de Apendicectomia R$ 3.180,00
02 |Cirurgia de Calculo Renal R$ 3.050,00
03 |Cirurgia de Colecistectomia R$ 5.500,00
04 |[Cirurgia de Hemorroidectomia R$ 2.195,00
05 [Cirurgia de Hernioplastia Epigastrica R$ 2.470,00
06 |Cirurgia de Hernioplastia Incisional R$ 2.690,00
07 [Cirurgia de Hernioplastia Inguinal Bilateral R$ 3.480,00
08 |Cirurgia de Hernioplastia Inguinal/Crural (unilateral) R$ 2.460,00
09 [Cirurgia de Hernioplastia Umbilical R$ 2.400,00
10 |Cirurgia de Histerectomia com Anexetomia Unilateral ou R$ 3.890,00
Bilateral




11 |Cirurgia de Histerectomia Total R$ 3.740,00
12 |Cirurgia de Laqueadura Tubaria R$ 2.220,00
13 |Cirurgia de Perineoplastia R$ 2.380,00
14 |Cirurgia de Retirada de Cistos Mama R$ 1.190,00
15 |Cirurgia de Retirada de Cistos Ovario R$ 2.650,00
16 |Cirurgia de Retirada de Cistos Sebaceos R$ 620,00
17 |Cirurgia de Laparatomia Exploradora R$ 3.730,00
18 |Cirurgia de Postectomia R$ 1.490,00
19 |Vasectomia R$ 1.420,00

7.0 - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS:

7.1 - As despesas provenientes do objeto desta licitagdo correrao por conta
da seguinte dotacdo orcamentaria:

Cad. Descricao da Despesa Cat. Econdomica
236 Secretaria Municipal de Saude Servicos de 3.3.90.39.99
Terceiro Pessoa Juridica

8.0 - DA HOMOLOGACAO:

8.1 - A comissao de licitagdo submetera ao Senhor Prefeito Municipal o presente
processo para ratificacdo do Termo de Credenciamento - Processo de Inexigibilidade
n% 005/2021.

9.0 - DAS CONDICOES PARA PRESTACAO DOS SERVICOS:

9.1 - O Credenciamento sera formalizado mediante Termo prdéprio, contendo as
clausulas e condicdes previstas neste edital, sendo vedado o credenciamento de
profissionais pertencentes ao quadro permanente do Municipio (Lei Federal n©
8.666/93, artigo 99, inciso III).

9.2 - O Municipio reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente, a
prestacao dos servicos pelos credenciados, podendo proceder o descredenciamento,
em caso de ma prestagao, verificada em processo administrativo especifico, com
garantia do contraditério e da ampla defesa.

9.3 - O credenciamento ndo configurara relacdao de emprego entre o Contratante
e o Contratado, estando disciplinado pelos artigos 593, e seguintes do Cddigo Civil.

9.4 - A execucgao/fornecimento total dos servigos mencionados, com valores
constantes na Tabela mencionada no item 6, inclui consulta pré-cirirgica, consulta
pré-anestésica, anestesia e procedimento cirlirgico e pds-operatério;



9.5 - O Credenciado devera estar localizado num raio maximo de 100 km;

9.6 - Caberd a Credenciada o fornecimento de todos os equipamentos e mao-de-
obra, necessarios a plena execugao dos servicos, sendo por sua inteira conta e risco,
as despesas de toda a mao-de-obra, instrumento, equipamentos necessarios, €,
igualmente se responsabilizard por encargos sociais decorrentes de contrato de
trabalho de seus empregados, bem como do que vier a firmar com terceiros, nos
termos da legislacdo trabalhista, civil, previdenciaria ou penal em vigor, bem como
indenizacbes por danos causados a Credenciante e ou a terceiros. Suportara,
também, encargos decorrentes de manutengao e conservacao dos equipamentos
utilizados na execucgao dos servigos;

9.7 - Sera responsavel pela solidez, seguranca e perfeicdo dos servigcos executados,
sendo ainda responsavel por quaisquer danos pessoais ou materiais, inclusive contra
terceiros, ocorridos durante a execugao dos servigos ou deles decorrentes;

9.8 - Nao podera, sob qualquer hipdtese, cobrar diferencas de valores aos
beneficidrios pelo atendimento, bem como, que este assine fatura ou guia de
atendimento em branco;

9.9 - O prazo de execucgao do procedimento contratado devera ser realizado no
maximo em 45 dias;

10.0 - DISPOSICOES FINAIS:

10.1- As duvidas de ordem técnica, bem como aquelas decorrentes de interpretacao
do edital, deverdo ser dirigidas por escrito a Comissao de Licitagdes deste Municipio
de Quata e protocoladas na Rua General Marcondes Salgado, n° 332, Centro.

10.2 - Os casos omissos deste Edital e as decisdes que se fizerem necessarias
serdo resolvidos pela Comissdao de analise dos documentos ou se necessario, pela
Secretaria de Assuntos Juridicos deste Municipio.

10.3 - Impugnagdes ao presente ato convocatdrio deverao ser dirigidas a Comissao
de LicitacOes deste Municipio e protocoladas na sede da Prefeitura Municipal de
Quata, até 02 (dois) dias Uteis antes da data fixada para termino do credenciamento.

10.4 - Os recursos referentes as decisoes relativas ao processo de credenciamento
poderdao ser interpostos no prazo de 05 (cinco) dias Uteis contados do dia
subsequente a intimacdo dos atos. A peticao sera dirigida a Comissao de Licitagdes
deste Municipio de Quata, protocolada a Rua General Marcondes Salgado, n° 332,
Centro.

10.5 - O Municipio, através da Comissao de LicitagOes, na forma do disposto no §
39, art. 43, da Lei Federal no 8.666/93 e alteragdes, reserva-se no direito de
promover qualquer diligéncia destinada a instrucdo do processo relativo a este
Credenciamento.



10.6 - O credenciado que nao deseje dar continuidade na prestacao de servigos
deverd comunicar por escrito, com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias a
intencdao no descredenciamento, para que nao haja prejuizo na prestacdo do servico
de saude a populacao.

10.7- Qualquer alteracao do Termo de Credenciamento sera realizada mediante
Termo Aditivo.

10.8 - O Foro competente para fins de discussao do Edital e Termo de
Credenciamento decorrente é o da Comarca de Quata-SP.

10.9- Integram o presente edital, os seguintes Anexos:

Anexo I: Projeto basico;

Anexo II: Declaragao que atende os requisitos;

Anexo III: Declaragao que nao tem parentesco;

Anexo IV: Declaracdao de que nao existe fato impeditivo;

Anexo V: Declaracao de regularidade - Art 79, Inciso XXXIII da Constituicao
Federal;

Anexo VI: Declaragdao de micro empresa;

Anexo VII: Minuta de Termo de Credenciamento (Preenchimento exclusivo da
contratante);

Anexo VIII: Termo de Ciéncia e de Notificacdo (Preenchimento exclusivo da
contratante).

Quata-SP, 19 de novembro de 2021.

MARCELO DE SOUZA PECCHIO
Prefeito Municipal



ANEXO 1

Processo Licitatorio n°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

I - PROJETO BASICO - DO OBJETO

Este procedimento tem por objeto o credenciamento de empresa para realizagao de
Cirurgias Eletivas, de média e alta complexidade, destinados ao atendimento de
pacientes do Municipio de Quatd, com obediéncia a Lei n°® 8.666, de 21 de junho de
1993 e alteragdes, e demais legislacao pertinente, para execugao/fornecimento total
dos servicos mencionados, com valores constantes nesta solicitagdao, incluindo
consulta pré-cirirgica, consulta pré-anestésica, anestesia e procedimento cirurgico
e pds-operatério. O Credenciado devera estar localizado num raio maximo de 100
km. Cabera a Credenciada o fornecimento de todos os equipamentos e mao-de-
obra, necessarios a plena execucao dos servicos, sendo por sua inteira conta e risco,
as despesas de toda a mao-de-obra, instrumento, equipamentos necessarios, €,
igualmente se responsabilizara por encargos sociais decorrentes de contrato de
trabalho de seus empregados, bem como do que vier a firmar com terceiros, nos
termos da legislacdo trabalhista, civil, previdenciaria ou penal em vigor, bem como
indenizagbes por danos causados a Credenciante e ou a terceiros. Suportara,
também, encargos decorrentes de manutengao e conservacdao dos equipamentos
utilizados na execugao dos servicos. A Credenciada devera ter registro ao 6rgao
competente CNES e CRM atualizados. Sera responsavel pela solidez, seguranca e
perfeicdo dos servigos executados, sendo ainda responsavel por quaisquer danos
pessoais ou materiais, inclusive contra terceiros, ocorridos durante a execucdo dos
servigos ou deles decorrentes. Nao podera, sob qualquer hipotese, cobrar diferengas
de valores aos beneficiarios pelo atendimento, bem como, que este assine fatura ou
guia de atendimento em branco. O prazo de execugao do procedimento contratado
devera ser realizado no maximo em 45 dias. O pagamento estara condicionado a
execugao do servico credenciado, e somente serao realizados mediante
apresentacao das autorizagbes para execugao emitidas pela Secretaria da
Saude/Fundo Municipal de Saude do Municipio de Quata. O Municipio reserva-se o
direito de recusar o pagamento se, na prestacao dos servicos, a Credenciada agir
com impericia na execugao dos servigos. Tendo como prazo de vigéncia por um
periodo de 01 ano.

II - JUSTIFICATIVA
Servicos de assisténcia a saude, destinados ao atendimento de pacientes do
Municipio de Quata.

IITI -DA REMUNERACZ\O
O valor de cada cirurgia a ser paga a empresa credenciada sera o estabelecido no
quadro abaixo:



ADR

ITEM| UND | QDE CIRURGIAS VALOR
01 SV 50 (Cirurgia de Apendicectomia R$ 3.180,00
02 SV 100 |[Cirurgia de Calculo Renal R$ 3.050,00
03 SV 150 [Cirurgia de Colecistectomia R¢$ 5.500,00
04 SV 50 |Cirurgia de Hemorroidectomia R$ 2.195,00
05 SV 100 |Cirurgia de Hernioplastia Epigastrica R$ 2.470,00
06 SV 100 |Cirurgia de Hernioplastia Incisional R$ 2.690,00
07 S\ 100 |[Cirurgia de Hernioplastia Inguinal Bilateral R$ 3.480,00
08 S\ 100 |Cirurgia de Hernioplastia Inguinal/Crural (unilateral) R$ 2.460,00
09 S\ 100 |[Cirurgia de Hernioplastia Umbilical R$ 2.400,00
10 SV 50 (Cirurgia de Histerectomia com Anexetomia Unilateral ou R$ 3.890,00

Bilateral
11 SV 50 (Cirurgia de Histerectomia Total R$ 3.740,00
12 S\ 200 |[Cirurgia de Laqueadura Tubaria R$ 2.220,00
13 SV 100 [Cirurgia de Perineoplastia R$ 2.380,00
14 SV 150 |Cirurgia de Retirada de Cistos Mama R$ 1.190,00
15 SV 150 [Cirurgia de Retirada de Cistos Ovario R$ 2.650,00
16 SV 200 [(Cirurgia de Retirada de Cistos Sebaceos R$ 620,00
17 SV 50 (Cirurgia de Laparatomia Exploradora R$ 3.730,00
18 SV 100 [Cirurgia de Postectomia R$ 1.490,00
19 SV 150 Vasectomia R$ 1.420,00

e O atendimento aos pacientes sera de acordo com os interesses da Secretaria de
Saude do Municipio, que agendara os atendimentos previamente com a empresa,
conforme demanda de pacientes.




ANEXO 11

DECLARACAO

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA

Processo Licitatorio nO°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

(Razdo Social da Empresa), estabelecida
na (endereco completo), inscrita no CNPJ
no. neste ato
representada pelo seu
representante/sdcio/procurador), no uso
de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no Processo

Licitatério em pauta, sob as penas da Lei, que atende plenamente aos requisitos
exigidos.

Por ser expressao da verdade, assina a presente.

de de 2021.

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N©. do documento de identidade
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ANEXO III

DECLARACAO

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
Processo Licitatorio n°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

(Razdo Social da Empresa), estabelecida
na (endereco completo), inscrita no CNPJ
no. neste ato
representada pelo seu
representante/sdcio/procurador), no uso
de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no Processo
Licitatério em pauta, sob as penas da Lei, que ndo mantém parentesco com o
Prefeito Municipal, Vice-Prefeito e Vereadores, nos termos da proibicao contida
no artigo 96, da Lei Orgédnica do Municipio de Quatd, ou seja, que
nao podera contratar com o Municipio, as pessoas ligadas ao Prefeito, Vice-
Prefeito e Vereadores, por matrimonio, parentesco, afim ou consanguineo, até
o segundo grau, ou por adogao.

Por ser expressao da verdade, assina a presente.

de de 2021

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N©. do documento de identidade

11



_ ANEXO IV
MODELO DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

DECLARAGCAO

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
Processo Licitatorio n°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

(Razao Social da Empresa),
estabelecida na (endereco completo),
inscrita no CNPJ n©°,

neste ato representada pelo seu
representante/socio/procurador), no
uso de suas atribuicdes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no Processo
Licitatério em pauta, sob as penas da Lei, que inexiste qualquer fato impeditivo
a sua participacdo na licitacao citada, que nao foi declarada inidonea e nao esta
impedida de contratar com o Poder Publico de qualquer esfera, ou suspensa de
contratar com a Administragdo, e que se compromete a comunicar qualquer
ocorréncia de fatos supervenientes.

Por ser expressao da verdade, assina a presente.

de de 2021

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N©. do documento de identidade

12



ANEXO V
MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE
ART. 72, INCISO XXXIII DA CONSTITUICAO FEDERAL

DECLARAGCAO

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
Processo Licitatorio n°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

(Razao Social da Empresa), estabelecida
na (endereco completo), inscrita no CNPJ]
no , neste ato
representada pelo seu
(representante/sécio/procurador), no uso
de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no Processo
Licitatério em pauta, sob as penas da Lei, que estd em situacdo regular no que
diz respeito as normas trabalhistas, no que se refere a observancia do disposto
no inciso XXXIII, do Artigo 7° da Constituicao Federal, e, para fins do disposto
no inciso V, do artigo 27, da Lei n°. 8.666, de 21 de junho de 1.993, acrescido
pela Lei n°, 9.854, de 27 de outubro de 1.999, que ndo emprega menor de

dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nao emprega menor
de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na
condigao de aprendiz ().

Por ser expressao da verdade, assina a presente.

de de 2021

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N©. do documento de identidade
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ANEXO VI

DECLARAGCAO

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE QUATA
Processo Licitatorio n°. /2021
Inexigibilidade n°. /2021

(Razao Social da Empresa), estabelecida
na (endereco completo), inscrita no CNPJ
no. neste ato
representada pelo seu
representante/sdcio/procurador), no uso
de suas atribuigoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participagdo no Processo
Licitatébrio em pauta, sob as penas da Lei, estar enquadrado
como
(micro empresa OU empresa de pequeno porte) nos termos da
Lei Complementar 123/06.

Por ser expressao da verdade, assina a presente.

de de 2021

Razao Social da Empresa

Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N°. do documento de identidade
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ANEXO VII

MINUTA DE CREDENCIAMENTO N° /2021

PROCESSO LICITATORIO N° /2021
INEXIGIBILIDADE N° /2021

TERMO DE CREDENCIAMENTO QUE
ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE
QUATA E A EMPRESA

Pelo presente Termo de Credenciamento o MUNICIPIO DE QUATA, pessoa juridica
de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob o0 n® 44.547.313/0001-30, com sede
na Rua General Marcondes Salgado, n° 332, Centro, na cidade de Quata, Estado de
Sao Paulo, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, o Senhor MARCELO DE

SOUZA PI'ECCHIO, credencia a Empresa ’
inscrita no CNP]J sob o no , com sede na
, no , Bairro , ha cidade de , Estado de

, CEP: , heste ato representada pelo Senhor

, (nacionalidade), (estado civil), (profissao), portador

da Cédula de Identidade RG n©° e do CPF no°

, para realizacdo de cirurgias eletivas de média e
alta complexidade, destinados as atendimento de pacientes do Municipio de Quat3,
mediante sujeicdo mutua as cldusulas que se anunciam e ao Processo de
Inexigibilidade n° 005/2021.

CLAUSULA PRIMEIRA - Objeto do Credenciamento

1.1 - O presente termo tem por objeto o credenciamento da empresa acima
qualificada para realizacdao de cirurgias eletivas de média e alta complexidade,
destinados as atendimento de pacientes do Municipio de Quata, através do
profissional , inscrito no CRM n° , conforme demanda,
escala e autorizacdo da Secretaria Municipal de Saude, tendo em vista a
homologacao do Processo de Inexigibilidade n® 005/2021, com base no que
dispOe a Lei Federal n© 8.666/93 e suas alteracdes, nos termos da legislagdo vigente
aplicavel a matéria, assim como, pelas condicdes do edital e seus anexos e pelas
clausulas a seguir expressas, definidas dos direitos, obrigacdes e responsabilidade
das partes.

CLAUSULA SEGUNDA - Do Preco por Cirurgia
2.1 - Serao credenciadas empresas visando a realizagdao de cirurgias eletivas de

média e alta complexidade, destinados as atendimento de pacientes do Municipio
de Quata indicadas no Quadro I abaixo:
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QUADRO I

ITEM CIRURGIAS VALOR
01 |Cirurgia de Apendicectomia R$ 3.180,00
02 |Cirurgia de Calculo Renal R$ 3.050,00
03 |Cirurgia de Colecistectomia R$ 5.500,00
04 |Cirurgia de Hemorroidectomia R$ 2.195,00
05 [Cirurgia de Hernioplastia Epigastrica R$ 2.470,00
06 [Cirurgia de Hernioplastia Incisional R$ 2.690,00
07 [Cirurgia de Hernioplastia Inguinal Bilateral R$ 3.480,00
08 [Cirurgia de Hernioplastia Inguinal/Crural (unilateral) R$ 2.460,00
09 [Cirurgia de Hernioplastia Umbilical R$ 2.400,00
10 |Cirurgia de Histerectomia com Anexetomia Unilateral ou R$ 3.890,00

Bilateral
11 |Cirurgia de Histerectomia Total R$ 3.740,00
12 |Cirurgia de Laqueadura Tubéria R$ 2.220,00
13 |Cirurgia de Perineoplastia R$ 2.380,00
14 |Cirurgia de Retirada de Cistos Mama R$ 1.190,00
15 [Cirurgia de Retirada de Cistos Ovario R$ 2.650,00
16 [Cirurgia de Retirada de Cistos Sebaceos R$ 620,00
17 |Cirurgia de Laparatomia Exploradora R$ 3.730,00
18 |Cirurgia de Postectomia R$ 1.490,00
19 |Vasectomia R$ 1.420,00
. O atendimento aos pacientes sera de acordo com os interesses da Secretaria

de Saude do Municipio, que agendara os atendimentos previamente com o
profissional, conforme demanda de pacientes.

CLAUSULA TERCEIRA - Pagamento
3.1 - O pagamento sera efetuado, apds a apresentacao da Nota fiscal e Relatorio da
Secretaria de Saude/Fundo Municipal de Saude do Municipio de Quatda, na conta
corrente informada, tendo como base as cirurgias efetivamente realizadas, sendo
o valor unitario conforme Quadro I, constante na Clausula Segunda.

3.2 - O Municipio reserva-se o direito de recusar o pagamento se, na prestacao dos
servicos, a Credenciada agir com impericia na execucao dos servicos.
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CLAUSULA QUARTA - Recursos Orcamentarios

4.1 - As despesas provenientes deste termo correrdao por conta da seguinte dotagao
orcamentaria:

Cod. Descricao da Despesa Cat. EconOmica
236 Secretaria Municipal de Saude Servigos de 3.3.90.39.99
Terceiro Pessoa Juridica

CLAUSULA QUINTA - Das Obrigacdes da CREDENCIANTE
A CREDENCIANTE devera:

5.1 - Efetuar o pagamento a empresa Credenciada de acordo com o estabelecido
neste termo.

5.2 - Fornecer a empresa Credenciada todos os dados e informagdes que se fagam
necessarias ao bom desempenho dos servicos ora contratados.

5.3 - Nenhuma outra remuneracdo sera devida a empresa Credenciada, a qualquer
titulo ou natureza, decorrente de encargos sociais, trabalhistas e previdenciarios
relativos ao cumprimento das obrigacdes estabelecidas no presente instrumento,
pois, fica convencionado que ndo ha relagdo de emprego entre o Credenciante e o
Credenciado, estando este Termo disciplinado pelos artigos 593 e seguintes do
Cadigo Civil.

CLAUSULA SEXTA - Obrigacoes do CREDENCIADO
A empresa Credenciada devera:

6.1 - Realizar as cirurgias de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal
de Saude.

6.2 - Iniciar a prestacao dos servigcos em até 05 (cinco) dias apds a assinatura do
termo de credenciamento e ratificagdo do processo de inexigibilidade.

6.3 - Apresentar a Nota Fiscal dos servicos prestados junto a Secretaria de
Saude/Fundo Municipal de Saude do Municipio de Quata.

6.4 - Manter-se habilitada junto aos érgaos de fiscalizagdo da sua categoria.

6.5 - Zelar pelo cumprimento das normas internas da CREDENCIANTE, bem como,
de higiene e seguranca do trabalho, seguindo as normas do Ministério do Trabalho
e do Ministério da Saude.

6.6 - Comunicar a CREDENCIANTE qualquer alteracao que possa comprometer a

manutencdo do Credenciamento, inclusive, caso nao deseje dar continuidade na
prestacdo de servicos, devera comunicar por escrito, com antecedéncia minima de
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15 (quinze) dias a intencdao no descredenciamento, para que nao haja prejuizo na
prestacdo do servico de saude a populagao.

6.7 - Responsabilizar-se por todos os danos causados a CREDENCIANTE e/ou
terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, provocados pela negligéncia,
imprudéncia ou impericia, devendo repara-las e corrigi-las as suas expensas.

CLAUSULA SETIMA - Vigéncia do credenciamento
7.1 - O presente Termo de Credenciamento tera vigéncia de 01 (um) ano.
CLAUSULA OITAVA - Rescisdo Contratual

8.1 - O presente Termo de Credenciamento podera ser rescindido a critério da
contratante, sem que ao credenciado caiba qualquer indenizagao, ou, reclamacao.

8.2 - A inexecucao total ou parcial do Termo de Credenciamento enseja a sua
rescisdo, com as consequéncias contratuais previstas na Lei 8.666/93.

8.3 - O Termo de Credenciamento podera ser rescindido se, por algum motivo, o
credenciado deixar de possuir as condigoes de habilitagdao exigidas no Edital.

8.4 - A rescisdao deste Termo de Credenciamento poderd ocorrer nas formas
previstas no Artigo 79, da Lei 8.666/93.

8.5 - Poderd ser solicitada rescisdo de Termo de Credenciamento por parte do
credenciado, com uma antecedéncia minima de 15 (quinze) dias, condicionada a
andlise do contratante quanto a possibilidade da rescisdao antes do término de
vigéncia do presente Termo.

CLAUSULA NONA - Penalidades e sancoes
9.1- Penalidades:
9.1.1 - O ndo cumprimento ou o cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de
qualquer irregularidade na prestacao de servico, por parte do credenciado, ensejara
aplicacao de multa correspondente a 10% (dez por cento) do valor do Termo de
Credenciamento, para cada notificacdo formalizada a este, independente da
possibilidade de rescisdo contratual, com as consequéncias previstas em lei.
9.1.2 - A aplicagdo da multa prevista no item anterior podera ocorrer somente trés
vezes, sendo que a notificagdo seguinte ensejara a rescisao contratual e aplicagao
das demais sangdes previstas.

9.1.3 - O credenciado ficara sujeito as penalidades previstas na Lei Federal n°
8.666/93 e alteragdes, nos casos nao previstos no Edital.

9.2- Sangoes:
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9.2.1 - Verificada uma das hipdteses previstas nos subitens anteriores, a Secretaria
do Fundo Municipal de Saude poderd optar pela convocacao dos demais
credenciados, se houver.

9.2.2 - Pelo nao cumprimento total ou parcial do objeto contratado a Secretaria do
Fundo Municipal de Saude podera, garantida a prévia defesa do credenciado, no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis, aplicar multa prevista neste Termo de
Credenciamento juntamente com as seguintes sancoes:

a) Adverténcia.

b) Suspensdo temporaria de participacao em Licitacdes e impedimento de contratar
com a Administragao Publica, por prazo nao superior a 02 (dois) anos.

c) Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdao Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes de punicdo ou até que seja
promovida a reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou penalidade, a
qual serd concedida sempre que o contratado ressarcir a Administracdo pelos
prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo de sancdo aplicada com base na
alinea anterior.

9.2.3 - As sancodes previstas na alinea “c”, do subitem 9.2.2, sdo de competéncia
exclusiva do Prefeito Municipal de Quata, facultada a defesa do interessado no
respectivo processo no prazo de 10 (dez) dias a contar da abertura das vistas.

CLAUSULA DECIMA - Condicdes Gerais

10.1 - Fazem parte deste instrumento o disposto no Edital e seus anexos, tendo
plena validade entre as partes contratantes.

10.2 - A tolerancia de qualquer das partes, relativa as infragdes cometidas contra
disposicdes deste Termo de Credenciamento, ndo exime o infrator de ver exigida, a
qualquer tempo, seu cumprimento integral.

10.3 - A empresa credenciada se obriga a manter as condigdes de habilitagao e
qualificacdo durante a vigéncia deste Termo de Credenciamento, sob pena da
aplicacao do disposto na Clausula Nona.

10.4 - O presente Termo de Credenciamento e regido pela Lei Federal 8.666/93 e
alteracoes.

10.5 - Fica eleito o Foro da Comarca de Quata, para dirimir eventuais litigios
oriundos do presente Termo de Credenciamento.

E, por assim estarem de acordo e ajustados, firmam este instrumento em duas vias,

de igual teor e forma, perante duas testemunhas abaixo assinadas para a producgao
dos desejados efeitos juridicos.
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Quata-SP, de de 2021.

MARCELO DE SOUZA PECCHIO
Prefeito Municipal
Contratante

(xxxxx) Contratada

Testemunhas:

Nome: Nome:
RG: RG:

20



ANEXO VIII )
TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

CONTRATANTE:

CONTRATADO:

CONTRATO N° (DE ORIGEM):

OBIJETO:

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) 0 ajuste acima referido, seus aditamentos, bem como o acompanhamento de sua execugdo contratual,

estardo sujeitos a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, cujo tramite processual
ocorrera pelo sistema eletronico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestacdes de interesse,
Despachos e DecisGes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo Eletronico, em consonancia com
o estabelecido na Resolugdo n°® 01/2011 do TCESP;

C) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e DecisGes que vierem a ser tomados,
relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo,
parte do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n©
709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras
do Cdédigo de Processo Civil;

d) as informagbes pessoais dos responsaveis pela contratante estdo cadastradas no modulo eletrénico do “Cadastro
Corporativo TCESP - CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das Instrugdes n°01/2020, conforme
“Declaragao(0es) de Atualizagao Cadastral” anexa (s);

e) é de exclusiva responsabilidade do contratado manter seus dados sempre atualizados.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:
a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente publicagdo;
b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito de

defesa, interpor recursos e o que mais couber.

LOCAL e DATA:

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO/ENTIDADE:
Nome:
Cargo:
CPF:
RESPONSAVEIS PELA HOMOLOGACAO DO CERTAME OU RATIFICACAO DA
DISPENSA/INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO:

Nome:
Cargo:
CPF:
Assinatura:

RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE:
Pelo contratante:

Nome:
Cargo:
CPF:
Assinatura:

Pela contratada:
Nome:
Cargo:
CPF:
Assinatura:

ORDENADOR DE DESPESAS DA CONTRATANTE:
Nome:
Cargo:
CPF:

Assinatura:
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