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ESTADO DO PARANA
FUNDACAQ MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN

i Barbosa, 219 - Centro - Paule Frontin

CEP: 84635-000 CNPJ; 80.059.918/0001-45 Telefone: {42) 3543-1341
E-mail: icarotto@yahoo.com.br Site:

Solicitacdo de Compra N° 14/2024

Solicitante:
Organograma:
Local de Entrega
Objeto:

Justificativa:

Observagoes:
Desdobramento:
Fundamento Leg

Prazo Execugio:

BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ Data da Solicitagdo: 03/05/2024
0300100001 - FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE

: CONFORME SOLICITAGAO, MEDIANTE REQUISIGA

CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTACAO DE SERVICO DE LABORATORIO
CLINICO, CONFORME EDITAL DE CREDENCIAMENTO FMS N° 01/2023, PARA ATENDER AS
NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DE PAULO FRONTIN/PR

A CONTRATAGAO DESSE SERVIGO E DE SUMA IMPORTANCIA PARA O DIAGNOSTICO DE
PATOLOGIAS, ACOMPANHAMENTO E TRATAMENTO ADEQUADO DAS PATOLOGIAS, BEM
COMO A PREVENGAO DE AGRAVOS DESENCADEADOS POR DISFUNCOES, AS QUAIS
PODEM SER DETECTADAS ATRAVES DESTES EXAMES. A OFERTA DE EXAMES A
POPULAGAO E INDISPENSAVEL, TANTO PARA OS PACIENTES ELETIVOS, QUANTO PARA
AS URGENCIAS E EMERGENCIAS.

al:

Justificativa Valores:

Modalidade: ¢
Itens solicitados: .
ltem| Codigo Qtd. | Unid. Especificaggio ng;ggg' Pées‘t?lggf'
1 16924-1 3.000,00 U DOSAGEM DE ACIDO URICO, 1,9100 5.730,00
2 16925-1 1.000,00 U DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES. 2,0700 2.070,00
3 16926-1 500,00 U DOSAGEM DE CALCIO. 1,9100 955,00
4 1692741 400,00 U DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA. 18,0600 7.224,00
5 16928-1 6.000,00 U  DOSAGEM DE COLESTEROL HDL. 36200 . 21.720,00
G 16929-1 15.000,00 U DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL. 1,9100 28.650,00
7 16930-1 12.000,00 U DOSAGEM DE COLESTEROL LDL. 15,4500 185.400,00
8 16931-1 6.000,00 U DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL. 7.4500 44.700,00
g 16932-1 200,00 U DOSAGEM DE COLINESTERASE. 3,7900 758,00
10 16933-1 7.000,00 U DOSAGEM DE CREATININA. 1,9100 13.370,00
6 11 16934-1 500,00 U DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE {CPK). 3,7900 1.895,00
12 169351 1.000,00 U DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA (3 DOSAGENS). 11,3700 11.370,00
13 16936-1 500,00 U DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA (LDH). 3,7900 1.895,00
14 16937-1 200,00 U DOSAGEM DE DIGOXINA, 89,2400 1.843,00
15 16938-1 600,00 U DOSAGEM DE FERRITINA. 18,0600 9.636,00
16 169391 500,00 tf  DOSAGEM DE FERRO SERICO. 5,3700 2,685,00
17 16940-1 200,00 U DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA FRAGCAOQ PROSTATICA. 20700 414,00
18 16941-1 900,00 U DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. 2,0700 1.863,00
19 16942-1 300,00 U DOSAGEM DE FOSFORO. 1,9100 573,00
20 16943-1 1.500,00 U DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE. 3,6200 5,430,00
21 16944-1 6.500,00 U DOSAGEM DE GLICOSE. 1,91 [4]4] 12.415,00
22 16945-1 6.000,00 U DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSADA. 16,4800 98.880,00
23 16946-1 500,00 U DOSAGEM DE LIPASE. 2,3200 1.160,00
24 16947-1 200,00 U DOSAGEM DE LITIO. 2,3200 464,00
25 16948-1 200,00 U DOSAGEM DE MAGNESIO. 2,0700 414,00
26 16949-1 200,00 U DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS. 2,0700 414,00
27 16850-1 2.500,00 U DOSAGEM DE POTASSIO. .1,9100 4.775,00
28 169511 200,00 U DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 1,4400 288,00
29 16952-1 200,00 U DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAISE FRACOES. 1,94100 382,00
30 16953-1 1.500,00 U DOSAGEM DE soDlo. 1,9100 2.865,00
31 16854-1 3.400,00 U  DOSAGEM DE TRANSAMINASE OXALACETICA. 2,0700 7.038,00
32 16955-1 3.400,00 U DOSAGEM DE TRANSAMINASE PIRUVICA. 2,0700 7.038,00
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33 16956-1 300,00 U DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 4,2400 1.272,00
34 169571 12.500,00 U DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS. 3,6200 45.250,00
35  16958-1 8.000,00 U DOSAGEM DE UREIA. 1,9100 11.480,00
36 169501 200,00 U PESQUISA DE EOSINOFILOS. 1,7000 340,00
37 16960-1 500,00 U PESQUISA DE GORDURA FECAL, 1,7000 850,00
38 16961-1 100,00 U PESQUISA DE IDENTIFICAGAO DE HELMINTOS., 1,7000 170,00
39 16962-1 200,00 U PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES, 1,7000 340,00
40 16963-1 200,00 U PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES. 1,7000 340,00
41 169641 500,00 U PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA PELO SWAB ANAL. 1,7000 850,00
42 169851 200,00 U  PESQUISA DE ROTAVIRUS, 10,5600 2.112,00
43 16966-1 3.000,00 U PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES. 1,7000 5.100,00
4 16967-1 1.500,00 U PESQUISA DESANGUE OCULTO. 1,7000 2.550,00
45 169681 200,00 U PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES. 1,7000 340,00
46 169601 100,00 U DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE CIRCULANTE. 4,2300 423,00
47 169701 500,00 U  ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO). 2,8100 1.405,00
48 169711 500,00 U  HEMATROCITO. 1,5800 790,00
049 16972-1 500,00 U DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 4,2300 2.115,00
50  16973-1 1.000,00 U DETERMINAGAO DE VELOCIDADE DE HOMOSSEDIMENTAGAO (VHS). 2,8100 2.810,00
51 16974-1 200,00 U LEUCOGRAMA. 2,8100 562,00
52 1697541 1.200,00 U CONTAGEM DE PLAQUETAS. 2,8100 3.372,00
53 169761 300,00 U CONTAGEM DE RETICULOCITOS. 2,5100 843,00
54 169771 600,00 U DETERMINAGAO DE TEMPO DE COAGULAGAO (LEE-WHITE) TC 2,8100 1.686,00
55  16978-1 150,00 U  DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA, 2,9400 441,00
56 169791 1.000,00 U DETERMINACAC.DE TEMPO DE PROTROMBINA. 2,8100 2.810,00
57 16980-1 500,00 U DETERMINAGAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO (DUKE). 2,8100 1.405,00
58 16981-1 2.500,00 U DETERMINAGAC DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL 5,9400 14.850,00
ATIVADO (KPTT).
59  16982-1 500,00 U DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH). 14,5400 7.270,00
60 169831 200,00 U DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE). 12,2500 2.450,00
61  16984-1 200,00 U DOSAGEM DE AMP cleLico. - 12,3700 2.474,00
62 169851 100,00 U EXAMES HORMONIOS - CICLICO NEFROGENICO (SANGUE E URINA). 12,3700 1.237,00
63 16986-1 100,00 U  EXAMES HORMONIOS - ANDROSTENEDIONA (RIE). 11,8000 1.180,00
64  16987-1 100,00 U CORTISOL URINARIO 24HRS, 10,1600 1.016,00
65  16988-1 100,00 U DOSAGEM DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA). 11,5900 1.159,00
66 169891 300,00 U DOSAGEM DE ESTRADIOL - 12,9200 3.876,00
67  16990-1 100,00 U DOSAGEM DE ESTRIOL. 11,9000 1.190,00
86 169911 1.000,00 U DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (FSH). 24,7200 24,720,00
O 69  16992-1 1.000,00 U DOSAGEM DE BETAHCG QUANTITATIVO. 15,8100 15.810,00
70 16993-1 1.000,00 U DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH). 14,4200 14.420,00
71 169941 700,00 U DOSAGEM DE PROGESTERONA. 10,5300 7.371,00
72 16095-1 500,00 U DOSAGEM DE PROLACTINA. 12,9200 6.460,00
73 16996-1 4.100,00 U DOSAGEM DE HORMONIOS TIREOESTIMULANTE (TSH) (RIE). 12,9200 52.972,00
74 16997-1 1.000,00 U DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE). 9,0200 9.020,00
75  16998-1 3.500,00 U DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE) T4 LIVRE. 12,9200 45.220,00
76  16999-1 750,00 U DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3} (RIE). 12,9200 9,690,00
77 17000-1 600,00 U DOSAGEM DE TESTOSTERONA. 13,5000 8.100,00
78 47001-1 200,00 U DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA. 15,8100 3,162,00
79 17002-1 200,00 U PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLPINA IGM. 37,3900 7.478,00
80 170031 200,00 U  PESQUISA DE ANTICORPO ANTICARDIOLPINA 1GG. 37,3900 7.478,00
81 17004-1 1.200,00 U PESQUISA DE ANTICORPO IGG CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO 19,1100 22.932,00
VIRUS DA HEPATITE B. {(ANTI-HBC-IGG).
82 170051 500,00 U PESQUISA DE ANTICORFO IGM CONTRA ANTIGENOCENTRAL DA 18,1100 11.466,00
HEPATITE B.(ANTI-HBC-IGM).
83 17006-1 200,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 18,5500 3.710,00
84  17007-1 200,00 U %:s\\gn[@gk DE ANTICORPO IGM CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 18,5500 3,710,00
85  17008-1 1.000,00 u g’ESQlUISl){ DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE C (ANTI- 19,1100 19.110,00 '
86  17009-1 150,00 U gggc)ms;\s DE ANTICORPO ANTIGENO C DA HEPT, B (ANTI-HBS) 19,1100 2.866,50 '
87  17010-1 150,00 U  PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG), 19,1100 2.866,50 .
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838 17012-1 600,00 U PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 OU RIV2 (EIE) ELISA. 10,3000 6.180,00
89 17013-1 500,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-ESTREPTOLISINA (ASLO). 29100 1.455,00
a0 170141 500,00 I PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE B 19,1100 9.555,00

AG).
91 170151 500,00 U glEIE‘!SSCIL(J’;)SA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIQGENICO (CEA). 30,9000 15.450,00
92 17016-1 800,00 U PROVA DO LATEX PARA FATOR REUMATOIDE, 1,9500 1.170,00
93 170171 1.000,00 U DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 98,5300 9.530,00
94 170201 500,00 IJ  PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA, 58,7100 28.355,00
a5 17021-1 1.000,00 U TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 29100 2.910,00
a6 17022-1 200,00 U PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE). 4,2200 844,00
a7 17023-1 200,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS |GG CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR. 2,9100 582,00
a8 170241 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPGCS IGG CONTRA O VIRUS HERPES 17,1600 1.716,00
99 17025-1 100,00 U E:Engg_&lgl\ DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES 17,1600 1.716,00
100 17026-1 100,00 U P:Eth%UE!SSA DE ANTICORPOS IGG CONTRA VIRUS DA VARICELA- 17,1600 1.716,00
HERPES ZOSTER.
101 17027-1 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA VIRUS DA VARICELA- 171600 1.716,00
HMERPES ZOSTER.

@102 170281 100,00 U PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE ALERGENO ESPECIFICA). 9,5300 953,00
103 17030-1 300,00 U  PESQUISA DE ANTICORPOS TOXOPLASMOSE IGG OU IGM. 22,0000 6.600,00
104 170311 1.500,00 U PESQUISA DE ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA). 16,9100 25.365,00
108 17032-1 60,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS IGG OU IGM ANTI CARDIOPILINA. 37,3900 2.243,40
106 17033-1 60,00 U EXAME DE IMUNOLOGIA - CONTAGEM ESPECIFICA DE CELULAS. 1,9500 117,00
107 17034-1 60,00 U EXAMESDE IMUNOLOGIA - CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS E CAR. 1,9500 117,00
108 17035-1 60,00 U gl)?gmi iVIICROBIOLOG[CO A FRESCO (DIRETO)-{PESQUISA DE 2,8800 172,80
109 17036-1 3.000,00 3 ANTI%(I%SC);.RAMA. 5,1300 15.390,00
110 170371 100,00 U EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, ZIEHL, ALBBERTH). 2,8800 288,00
111 1703841 1.000,00 U CULTURA DE URINA, 5,7900 5,790,00
1z 17039-1 100,00 U HEMOCULTURA. 11,8300 1.183,00
113 17040-1 5.000,00 U ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA 98,3100 46.550,00
114 17041-1 2.000,00 4] gﬁil?%AlAL DE URINA COM SEDIMENTO CORADO. 3,8100 7.620,00
115 170421 200,00 U CLEARENCE DE CREATININA. 3,6200 724,00
116 17043-1 100,00 U DOSAGEM DE OXALATO. 3,7900 379,00
117 170441 200,00 U DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 HORAS). 2,1000 420,00
118 17045-1 100,00 U DOSAGEM DE DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO (S-DHEA). 13,5000 1.350,00
119 17046-1 200,00 U DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRAGCAO MB, 4.2400 848,00

R 120 17047-1 100,00 U  EXAMES MICRCBIOLOGIA. 4,0800 408,00
121 17048-1 1¢.000,00 U  HEMOGRAMA COMPLETO. 4,2300 42.300,00
122 170491 1.000,00 U}  PSALIVRE (ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO). 16,2100 16.910,00
123 17050-1 1.500,00 U SWAB/CULTURA VIGILANCIA - BACTERIA MULT! RESISTENTE, 25,0000 37.500,00
SENSIVEL A VANCOMICINA E OUTROS
124 170511 1.000,00 U SWAB ORAL/CULTURA VIGILANCIA- BACTERIA MULTI RESISTENTE, 25,0000 25,000,00
SENSIVEL A VANCOMICINA E OUTROS.
125 17052-1 1.800,00 U CULTURA DE BACTERIAS PARA IDENTIFICAGAQ. 5,7900 10.422,00
126 17053-1 500,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLED (FAN). 17,7600 8.880,00
127 17054-1 300,00 U DOSAGEM DE AMILASE., 2,3200 696,00
128 17055-1 100,00 U DOSAGEM DE TROPONINA, 9,2700 927,00
129 17056-1 100,00 U  ANTI-TPO. 18,5400 1.854,00
130 170571 200,00 U TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS EXAMES HEMATOLOGICOS 13,5000 2.700,00
EM POSSIVEL DOADOR DE ORGAOS :
131 17058-1 100,00 U  ACIDO FOLICO. 25,3400 2.534,00 i
132 17059-1 200,00 U PSATOTAL. 16,9100 3.382,00 ;
133 17060-1 200,00 U DOSAGEM DE ZINCOQ. 16,1200 3.224,00
134 17061-1 100,00 U GLICEMIA POS-PRANDIAL. 1,9100 191,00
135 17062-1 100,00 U TESTE DE ELIZA IGG P/DETERMINACAO DO TOXOPLASMA GONDIL 36,4300 3.643,00 3
TOXOPLASMOSE.
136 17063-1 100,00 U TESTE FTA-ABS IGG PIIDENTIFICAQAO DA slIFILiS. 10,3000 1.030,00
137 17064-1 100,00 U TESTE FTA-ABS IGM PAIDENTIFICAGAO DA slFILIS, 10,3000 1.030,00
138 17065-1 100,00 U CULTURA DE ANTIOBIOGRANA-SECRECAO OROFARINGE. 13,3300 1.333,00
139 17066-1 100,00 U  TRB (ANTICORPQ RECEPTOR TSH). 12,0100 1.201,00
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140 17067-1 100,00 U DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE. 1,2300 123.00
141 17068-1 100,00 U DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL. 3,6200 362,00
142 17070-1 100,00 U PROTEINA C REATIVA DE ALTA SENSIBILIDADE. 9,5300 953,00
143 17071-1 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIRIBONUCLEOPROTEINO (RNP). 17,6700 1.767,00
144 17072-1 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM. 17,6700 1.767,00
145 17073-1 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS RUBEOLA. 17,6700 1.767,00
146 17074-1 100,00 U PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS RUBEOLA, 17,6700 1.767,00
147 17075-1 100,00 U PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG). 17,1100 1.711,00
148  17076-1 100,00 U PESQUISA GIARDIA. 45,0000 4.500,00
149 17077-1 731,00 U EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAO DE SOBREAVISO DE 24 300,0000 219.300,00
HORAS
I Prego Total: 1.488.406,20]
Dotagoes Utilizadas:
Dotagéo | Descrigao [ Recurso | Valor Previsto: |
9-03.001.10.301.0017.2041.3.3.90.39.00 MANUTENCAQO DOS SERVICOS DE SAUDE 00303/00303.01.02. 1.488.406,20

00.00.1.500.1002

Paulo Frontin, 03 de Maio de 2024.
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

FORMALIZACAO DE DEMANDA

ORGAO: MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SECRETARIA: . ! , _
FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN
UNIDADE: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Responsavel pela Demanda: | Bruna Cristina Markevicz

Cargo: Secretaria Municipal de Saude

E-mail: brunamarkevicz@yahoo.com.br Telefone: (42) 3543-1341

1. Objetivo: Contratagdo de empresa para prestagdo de servigos de Laboratério Clinico.
Edital Credenciamento FMS n® 01/2023.

2. Justificativa da necessidade de contratacio/aquisi¢io:

A contratacio deste servigo ¢ de suma importancia para o diagnostico de patologias, acompanhamento e
tratamento adequado das patologias, bem como a prevengdo de agravos desencadeados por disfuhq:ées,
as quais podem ser detectadas através destes exames. A oferta de exames a populagdo € indispensavel,
tanto para os pacientes eletivos, quanto para as urgéncias e emergéncias. Desta forma a disponibilidade
destes atendera as demandas da Atencdo Basica e dos pacientes internados no Hospital Municipal,

O laboratério em questdo serd credenciado apenas para realiza¢do de exames clinicos a populagdo.

3. Descricdes e quantidades:

Item Descricido Valor Total Quantidade
001 PRESTACAO DE SERVICOS DE 200.000,00 .12 meses
COLETA E LAUDO DE EXAMES (estimativa, pois a demanda g
LABORATORIAIS PARA | vem da populacdo que escolhe
POPULACAOQO. o laboratério onde quer realizar
0S seus exames).

4. Observacdes gerais: demanda necessaria. Junto a demanda foram encaminhados os documeritos da
empresa para o processo de credenciamento.

5. Prazo de Entrega/ Execu¢fo: 30 dias apos a conclusdo do processo.
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR

www.paulofrontin.pr.gov.br

6. Local de Entrega/ Execucio: Sede do Laboratorio e/ou Posto de Coleta.

7. Responsavel pelas cotagdes: Bruna Cristina Markevicz

8. Fiscal do Contrato: Bruna Cristina Markevicz

9. Prazo para Pagamento: Até o 30° dia apos a entrega dos bens e apresentagdo da Nota Fiscal. |
10. Recurso financeiro: Recurso de Fonte Livre.
o
Paulo Frontin, 24 de Abril de 2024.
A demanda em questdo foi avaliada pela gestora a qual concordando com a necessidade de aquisi¢do
assina abaixo: : .
Bruna /_éristina Markeﬁ -
Secretaria Municipal de Saude y
;
M ;
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MINISTERIO DA FAZENDA
: & Secretaria da Receita Federal do Brasil
@ Procuradoria-Geral da Fazenda Naclonal

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS .
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: CLINI CARE LTDA
CNPJ: 47.636.417/0001-09

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado que: 'y

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Recelta Federal do Brasil (RFB) comk
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua’
desconsideragdo para fins de certificagéo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. ndo constam inscri¢bes em Divida Ativa da Uni&o (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN). %

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administrag8o direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do b
sujeito passwo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais prewstas!
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991. .
A aceitagdio desta certiddo estd condicionada a verificagéo de sua autenticidade na Internet, nos .
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgin.gov.br>,

e

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014,
Emitida as 07:50:57 do dia 19/12/2023 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 16/06/2024.

Cadigo de controle da certidao: 8244.1947.E49B.CB9%4

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda
Receita Estadual do Parana 1

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 033346520-05

Certid3o fornecida para o CNPJ/MF:  47.636.417/0001-09
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda n&o
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentios da empresa e refere-se a debitos de
O’latureza tributaria e néo tributaria, bem como ao descumprimento de obrigagdes. tributarias acessorias.

Valida até 21/08/2024 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
WWW. .or.gov.br

—
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Pégina 1da 1
Emitido vie Internat Piblica (23/04/2024 14:10:52)
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Parana
’:  PREFEITURA MUNICIPAL DE MALLET

SECRETARIA DE FINANGCAS

CERTIDAQ NEGATIVA DE DEBITOS

Nome /- Razéc Social

Data; 23/04/2024 14h12min

Numero —— \{a[idade
(— 697 2310512(;2@

—

CLINI CARE LTDA. CNPJ: 47636417000109

N

Aviso

r—

Sem débitos pendentes até a presente dafa.

1./

1 N
\ i A
 Comprovag&o Junto a Finalidade Z .
P Mensagem “
Certificamos que até a presente data ndo constam débitos tributarios relativos a inscrigéo
abaixo caracterizada.
A Fazenda Municipal se reserva o direito de cobrar débitos que venham a ser constatados,
mesmo se referentes a periodos compreendidos nesta certidio. = -
; " ~
\. - »
.l -~
&
O ‘r
!z
i’ -
- -
i_ o
1
f, r
5

Cadigo de Controle

[-CWZZJ SRARC5B4271

] ]
;
o

W2

[ A validade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do cddigo de controle informaé:fo. }
f

Mallet (PR), 23 de Abril de 2024

Rua XV de Novembro - SUL, 28 - Centro
Mallet (PR} - CEP: 8457000¢ - Fone:4235421204

+
*®

Prafeiturs #un.
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Paulo Frontin  § FOLHA N;Q9
Pagina 1d




23/04/24, 14:13 Consulta Regularidade do Empregador L

Voltar Imprimir

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  47.636.417/0001-09

Razao
Social: CLINI CARE LTDA
O Enderego:  RUA MARECHAL FLORIANO PEIXOTO205SALA 01 / CENTRO / MALLET / PR
/ 84570-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante ¢
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:18/04/2024 a 17/05/2024 T e g
Certificagcdo NOmero: 2024041809034618570822
O Informac&o obtida em 23/04/2024 14:13:29

; \

condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
www.caixa.gov.br |

i
Y ‘
4

1

|

|

\
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JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLINI CARE LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 47.636.417/0001-09

Certidao n°: 28353985/2024

Expedicdo: 23/04/2024, as 14:13:48 !
Validade: 20/10/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se que CLINI CARE LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no
(:j CNPJ sob o n° 47.636.417/0001-09, NAO CONSTA como inadimplente no
Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidagdo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certididoc sio de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacgao
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais. 1
A aceitacdo desta certiddo condiciona-se & verificagdo dei sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalhé na
Internet (http://www.tst.jus.br). i
Certiddo emitida gratuitamente.

th.

INFORMAGAO IMPORTANTE £

C) Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam o5 dédos
necessarios a identificacdo das pesscas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obriga¢des
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado oﬁ em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente faos
recolhimentos previdencidrios, a honorérios, &a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrented
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico dé
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que,gpor
disposicdo legal, contiver forga executiva.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MALLET

ESTADO DO PARANA i 1
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA (g ’
SETOR DE TRIBUTACAO E FISCALIZAGAO g §

t
L ALVARA DE LICENGA PARA LOCALIZAGAO N°: 22119 i
E/OU FUNCIONAMENTO {

MOACIR ALFREDO SZINVELSK]I, Prefeito Muncipal de MALLET concede o presente
ALVARA DE LICENGCA, nominal e Intransferivel de acordo com as leis em vigor:

NOME / RAZAQ SOCIAL
N 3 i
O Contribuinte:  CLINI CARE LTDA. i
CNRJ: 47.636.417/0001-09
1
ENDERECO E
Logradouro: Rua MARECHAL FLORIANO PEIXOTO .
Complemento: SALA 01 Nimero: 205 I
Balrre: CENTRO CEP: 84570-000 Ii
Cidade: Mallet UF: PR .
§
ATIVIDADES i

8650004 - Atividades de fisloterapia Py
8211300 - Servigos combinados de escritério e apoio administrative 3
7733100 - Aluguel de maquinas e equipamentos para escritdric Pk
8630503 - Afividade médica ambulatorial restrita a consultas
8640202 - Laboratdrios clinicos

8650002 - Atividades de profissicnais da nutrig@o .
O 8650003 - Atividades de psicologia e psicanélise

BE5000S - Atividades de terapla ocupacional IR
| 8650006 - Atividades de fonoaudiologia A , !

v

ALVARA CONDICIONADO AQ CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO DO CORPO DE BOMBEIROS CLCB 3.9.01.2 .000158%509-1 VALIDADE 05/09/2024 E i
A LICENGA SANITARIA N9202300010000005 VALIDADE 07/07/2024

——

Emitido em: 04/01/2024
VALIDO ATE 07/07/2024

¥ -
V\/\Q("Z\M' i ,
i :
Moacir A[f:Q:do Szinvelski Marcek: kllarciniuk i
Prefeito Municipal Responsavel Secretaria de Fazenda

*+ FIXAR EM LOCAL VISIVEL***

P
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Prafoltura Mun. :

Paulo Frontin  § FOLHA EEZ




[P

PREFEITURA MUNICIPAL DE MALLET
ESTADO DO PARANA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
SETOR DE TRIBUTACAQ E FISCALIZACAO

ALVARA DE LICENGA PARA LOCALIZACAO N°: 22119
E/OU FUNCIONAMENTO

CONTINUAGAC DAS ATIVIDADES

8650099 - Atividades de profissionais da drea de satide nao especificadas anterlormente
8890901 - Atividades de praticas integrativas e complementares em satide humana
9802502 - Atividades de estélica e oulros servigos de cuidados com a beleza

g T T T ————
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CLINI CARE LTDA
CNPJ 47.636.417/0001-09

Het@email.com

micare.ma

Mallet-PR, Tefefone: (42) 998226872 e-mail

Rua Marechal Floriano Pe
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. E

%u*". -M'{i CNPJ 47.636.417/0001-09

s CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sattde) ,‘
Rua Marechal Floriano Peixoto n 205 Sala 2 CEP 84570-000 !
CliniCare  Mallet-PR, Tefefone: (42) 998226872 e-mail

clinicare.mallet@gmail.com

CLINI CARE LTDA ; |
i
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DECLARACAO

CLINI CARE LTDA

Ef-". _m} CNPJ 47.636.417/0001-09

; . Rua Marechal Floriano Peixoto n 205 Sala 2 CEP 84570-
000

t(:lini(‘ill‘(‘ Mallet-PR, Tefefone: (42) 998226872 e-mail

clinicare.mallet@gmail.com

CLINICARE, inscrito no CNPJ n° 47.636.417/0001-09, por intermédio do seu
representante legal, o(a) Sr.(a) GESSICA DUDAS INGECZAK BORGES , portador(a)
da Carteira de Identidade n® 12.847.986-4 ¢ do CPF n° 086511289-01, DECLARA, para
os devidos fins, sob as penas da Lei:

1°, INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

O pleno conhecimento e atendimento as exigéncias de habilitacdo previstas no edital,

2°, NAO UTILIZACAO DE MAO DE OBRA DE MENORES

Que ndo utiliza a méo de obra direta ou indireta de menores de 18 (dezoito) anos para a
realizagdo de trabalhos noturnos, perigosos ou insalubres, bem como ndo utiliza, para
qualquer trabalho, mio de obra direta ou indireta de menores de 16 (dezesseis) anos,
exceto na condigfo de aprendiz a partir de 14 (quatorze) anos, conforme determina o art.
7°, inc. XXXIII da Constituicdo Federal.

3°. REQUISITOS DO NEPOTISMO:

Que os socios ou administradores nfio possuem de cénjuges, companheiros ou parentes
na linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, de autoridades ou servidores
comissionados da préopria pessoa juridica, além de empresas em que os individuos sejam
socios, dirigentes ou empregados, observando o estreito cumprimento do Prejulgado n.°
9 do Tribunal de Contas do Estado do Parand e art. 6° da Lei Orgéinica Municipal.

Que os socios da empresa ou seus administradores ou funcionarios, nos termos do art. 9.°,
caput, da Lei n.® 8.666/93, ndo participaram na licitagfio, ainda que indiretamente, como
servidor da pessoa juridica contratante, ndo sendo servidor efetivo ou comissionado.
Que os socios ou administradores ou funciondrios ndo possuem cénjuge, companheiro ou
parente em qualquer grau de servidor da pessoa juridica contratante ou empresa integrada
por referidos sujeitos, ndo existindo qualquer vinculo de natureza técnica, comercial,
econdmica, financeira ou trabalhista entres os individuos ou a empresa integrada por eles
e o servidor (art. 9.°, § 3.°, da Lei n.° 8.666/93), ainda que formalmente ndo declarado.

4°. REQUISITO IDONEIDADE:

Que na forma e sob as penas impostas pela Lei n® 8.666/93, de 21 de junho de 1993, que
ndo fomos declarados iniddneos para licitar ou contratar com o Poder Piiblico, em
qualquer de suas esferas.

5°. REQUISITOS DE HABILITACAO:

Declara, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso VII, do artigo 4° da Lei n°
10.520 de 17 de julho de 2002, que cumpre plenamente os requisitos de habilitagdo
constante do presente edital.

v s LG

Prefeitura Mun.,
Paulo Frontin  § FOLHA
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6°. DECLARACAO RESERVA DE CARGOS — ART. 94 DA LEI 8213/1991
Declara que atende a reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncia ou
para reabilitado da Previdéncia Social e as regras de acessibilidade previstas na legislagéo,
conforme disposto no art. 93 da Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991.

Que esti ciente que a declaragio falsa ensejard responsabilidade civil, penal e
administrativa além da declara¢io de nulidade e recomposico do erario municipal.

PAULO FRONTIN -PR, 23 DE ABRIL DE 2024

— N,
CLIRI CARE LTDA

N "
Beepaserpregay bt ninasor-dighal e SERPRO

CLINI CARE LTDA
GESSICA DUDAS INGECZAK BORGES




TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARANA
Secretaria do Oficio Distribuidor e Anexcs de MALLET

CERTIDAO DE DISTRIBUICAO — FINS GERAIS ~ CIVEIS — FALENCIA — NEGATIVA

Certifico que revendo os livros, sistemas e arquivos de distribuicdo CIVEIS, especificamente: FALENCIA,
CONCORDATA, desta Secretaria, verifiquei NAO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

CLINI CARE LTDA
CNPJ: 47.636.417/0001-09
Local da Sede: Rua Marechal Floriano Peixoto, 205, sala 01, Centro, Mallet - PR

O

Orientagﬁesz

Esta cettiddo NAQ APONTA ordinariamente os processos em que a pessoa cujo nome pesquisado figura como Autor(a).
S&o apontados os feitos em tramitagéo cadastrados no Sistema Informatizado referente & comarca de MALLET

Nzo existe qualguer conexdo com qualquer outra base de dados de instituicBo piblica ou com a Receita Federal que
verifigue a identidade do NOME/RAZAO SOCIAL com o CPF/CNPJ. A conferénela dos dados pessoais fornecidos pelo
pesquisado é de responsabilidade exclusiva do destinatario da certid&o.

A certiddo em nome de pessoa juridica considera os processos referentes a mafriz e as filials.

Considera-se NEGATIVA a certiddo que aponta somente homanimos nao qualificados, nos termos do art. 8% §2° da
Resolugdo CNJ 121/2010.

A presente certiddo menciona somente o registro de distribuigio, para dados complementares do procedimento, deve-se
dirigir até a Secretaria para onde foi distribuldo e solicitar uma CERTIDAO DE OBJETO E PE.

A Busca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL e EMPRESARIO INDIVIDUAL abrange também a pessoa fisica.

e e

MALLET, 15 de abril de 2024

Angelica Paim da Silva Blaszuyk
Distribuidor

e ey e
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Cidadao,

atualizagdo cadastral.

Comprovante de Inscrigdo e de Situagéo Cadastral

COMPROVANTE DE INSCRIGAQ E DE SITUAGAO CADASTRAL

A informagéo sobre o porte que consta neste comprovante € a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAD A A ¢ | DP1A DE ABERTURA
47.636.417/0001.09 COMPROVANTE DE INSCRIGCAO E DE SITUAGAO | 10005000 ,
MATRIZ CADASTRAL ?
NOME EMPRESARIAL
CLIN! CARE LTDA

3
TITULO DO ESTABELEGIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
CLINI CARE ME
CODIGO E DESGRIGAD DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL -
82.11-3-00 - Servigos combinados de escritério e apolo administrative

O CODIGO E DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

77.33-1-00 - Aluguel de maquinas e equipamentos para escritérios
82.19-9-99 - Preparacdo de documentos e servicos aspecializados de apolo administrativo néo especificados :
anteriormente :
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
86.40-2-02 - Lahoratérios clinicos -
86.50-0-02 - Atividades de profissionais da nutricio :
86.50-0-03 - Atividades de psicologia e psicanilise §
86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia z
§6.50-0-05 - Atividades de terapia ocupacional ]
86.50-0-06 - Atividades de fonoaudiologla ”
86.50-0-99 - Atividades de profissionals da drea de salde ndo especificadas anteriormente L
86.90-0-01 - Atividades de praticas Integrativas e complementares em salde humana '
96.02-5-02 - Atlvidades de estética e outros servigos de culdados com a beleza £
CODIGO E DESGRIGAD DA NATUREZA JURIDICA =
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada b
LOGRADOURO NUMERD COMPLEMENTO :
R MARECHAL FLORIANO PEIXOTO 205 SALA 01 ¥
CEP BAIRRODISTRITO MUNICIFIO UF
84.570-000 CENTRO MALLET PR

#

[ENDERECOC ELETRGNICO TELEFONE %

CLINICARE.MALLET@GMAIL.COM {42) 9822-6872/ (0000) 0000-0000 '

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR}
Fhdrick

Profoitura Kun,

E PROCESSO N°

Paulo Frontin_ § FOLHAN ) 17 |

SITUAGAD CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUACAO [SADASTRAL |,

TIOE720

ff

Confira os dados de Identificagio da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, provid
!

it 4 WRlRtE § P

TN Y




. PARA ESCRITORIO, PREPARAGAD :DE DQCUMENTOS E SERVICOS ESPEGIALIZADOS DE

Py Pagina 1 dey4 |

~a } i

CONTRATO SOCIAL DE CONSTITUIGAQ DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
UNIPESSOAL %

i

i

CLINICARELTDA - |
; i

1

Pelo presente instrumento particular de Contrato Sbcial: ’ | I

'GESSICA DUDAS, BRASILEIRA , CASADO(A), Conitinhas Pérclal, EMPRESARIA, nascido{a) em 28/1171993, n° d
CPF_088.511.289-01, residente e domiciliada na cidade de Paulo Frontin - PR, na RUA 14 DE DEZEMBF:fO,ln“ 84
CENTRO, CEP: 84635-000; }

Reénive, constitulr uma sociedade limitada unipessoal, nos termos da Lej n° 10.406/2002, mediante as cca'ndfgﬁes €
cliusulas seguintes: o

CLAUSULA I - DO NOME EMPRESARIAL (art, 897, Il,GC) . , o !
A sociedade adotard como nome empresarial: CLINI CARE LTDA, & usard a expressdo Clini Care edm nome
fantasla. .

CLAUSULA Il - DA SEDE (art. 997, II, CQC)

A sociedade terd sua sede no- seguinte enderego: RUA MARECHAL FLORIANO- PEIXOTO, n® 205, SALA %,
CENTRO, Mallet - PR, CEP: 84570000. i ,
'

GLAUSULA It - DO OBJETO SOGIAL (art. 997, I, CC) !
A sociedade tera por objetc o exercicio das seguintes atividades econémica:SERVICOS COMBINADOS D
ESGR]TQF!I(_) E APOIO ADMINISTRATIVO, ALUGUEL DE ‘MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA ESCR TdRI'Q‘.
PREPARACAO DE DOCUMENTOS E SERVIGOS ESPEGIALIZADOS DE APOIO ADMINISTRATIVO, ATi‘g'lD:I‘\DE
MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA. A CONSULTAS, ATIVIDADES DE PROFISSIONAIS DA I’*&UTgIdf\C}.L

ATIVIDADES DE PSICOLOGIA E PSICANALISE, ATIVIDADES DE FiSIOTERAPIA, ATIVIDADES DE TERAFIA
OCUPACIONAL, ATIVIDADES DE FONCAUDIOLOGIA, ATIVIDADES 'DE PROFISSIONAIS DA AREA DE gA 'DE,J
ATIVIDADES DE ESTETICA E SERVIGOS DE CUIDADGS COM A BELEZA, ATIVIDADES DE PR TICAS,
INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM SAUDE HUMANA, LABORATORIOS CLINICOS. !

1

Paragrafo Unico. Em estabelecimento elelto como Sede (Matriz) serd(ao) exercida(s) a{s) atividads(s) de SE VICOS
COMBINADOS DE ESCRITORIO E APOIO ADMINISTRATIVO, ALUGUEL DE MAQUINAS E EQUIPAgquOS
POIO:
ADMINISTRATIVO, ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL -RESTRITA A CONSULTAS, ATIVIDAD 5 DE !
PROFISSIONAIS DA NUTRIGAD, ATIVIDADES DE PSICOLOGIA E PSICANALISE, ATIVIDADES | DE;
FISIOTERAPIA, ATIVIDADES DE TERAPIA OCUFPACIONAL, ATIVIDADES DE FONOAUDIOLOGIA, ATIVIBADES !
DE PROFISSIONAIS DA AREA DE SAUDE, ATIVIDADES DE ESTETICA E SERVICOS DE CUIDADOS EOM A
BELEZA, ATIVIDADES DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM SAUDE HU A
LABORATORIOS CLINICOS.,

E exercera as seguintes afividades:

CNAE N° 8211-3/00 - Servigos-combinados de escritério e apoio administrativo ; |
CNAE N 8602-5/02 - Atividades de estética e outros servigos de'cuidados com a beleza ; i
CNAE N* 8540-2/02 - Labaratérios clinicos

CNAE N# 7733-1/00 - Aluguel de méagquinas e equipamentos para esctitério PR
CNAE N 8218-9/9 - Preparagao de documentos e servigas especializados de apoin administrativo ndo
especificados anteriormente

CNAE N2 8630-5/03 - Atividade médica ambulatorial resirita a consultas

CNAE N® 8650-0/02 - Atividades de profissionais da nutrigdo

CNAE N2 8650-0/03 - Alividades de psicologia e psicandlise 1
CNAE N¥ 8650-0/04 - Atividades de fisloterapia

CNAE N¢ 8650-0/05- Atividades de terapia ocupaclonal TE L
CNAE N? 8650-0/06 - Afividzides de fonoaudiglogia i ;
CNAE N° 8650-0/99 - Alividades de profissionals da area de satide nio especificadas anteriormente !
CNAE N* 8690-9/01 - Atividades de prélicas Integrativas e complementares em satude humana ‘
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1 CLINI CARE LTDA

&

8

GLA%JSULA {V - DO INICIO DAS ATIVIDADES E PRAZO DE DURAGAO (art. 53, lll, F, Decreto n° 1.800/96)
A sosiedade iniciara suas atividadas em 18/08/2022-e seu prazo de duragio serg por tempo indeterminado.

oLAUSULA V - DO GAPITAL (ART. 997, lil IV & ART. 1.052 e 1.055, GC)

O cabltal serd de R$ 15.000,00 (quinze mil reais), dividido em 15000 quotas, no valor nominal de R$ 1,00 (um real)
cadaiuma, formado por R$ 15.000,00 {quinze mil reals) em moeda corrente-no Pals

Paragrafo tnico. O capital encontra-se subscrito e integralizado pelos sécios da seguinte forma:

hion* e do Stcio Qtd Quotas ValorEmR$ %
. 1 [

GESSICA DUDAS 15000 15.000,00 100,00
 TOTAL: , ~ 15000] | 15.000,00 | 100,00
CLAUSULA VI- DA ADMINISTRAGAO (ART. 997, VI; 1.013, 1.015; 1.064, CC) o

A‘adfninistragiio da socledade serd exercida pelo s6cioGESSIGA DUDAY que representara legalmente a sociedade
e poder praticar todo e qualquer ato de gestéo periinente ao objeto social.

Paragrafo unico. Nic constituindo o objeto soclal, a alienagdo ou a oneragéo de bens imdveis. depende de
autorizac@o da maioria.

CLABSULA VI - DO BALANCO PATRIMONIAL {art. 1.065, CG)

Ao termino de cada exercicio, em 31 de Dezembro, o administrador prestard contas juslificadas de sua

admiistragéo, procedendo & elaboragéo do inventario, do balango patrimonial e do balango de resultado econdmico,
cabendo aofs) sécio(s), os lucros ou perdas apuradas.
!

C.LEE}SULA Vit -BECL ARACAO DE DESIMPEDIMENTO DE ADMINISTRADOR (art. 1.011, §1° €Ceart. 37, Hda
Lej ;% 8.934 de 1994 )

O Jninistrador declara, sob as penas da {e}, de‘'que ndo estd impedido de exercer a adminisiracdo da empresa, por
le§ especlal, ou em virtude de condenagéo criminal, ou por se encontrar sob-os efeltos dela, a pena que veds, ainda
que femporariamente, o acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagio, pelta ou subomo,

canclisséo, peculato, ou-contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da

concprréncia, contra as relactes de consumao, fé piblica, ou a propriedade,

i

CLA USULA IX - DO PRO LABORE Q

O’ squio poderd, fixar uma refirada mensal, a tiulo de pro labore para o sécio administrador, observadas as
disposicdes regulamentares pertinentes.

CLAUSULA X - DISTRIBUIGAO DE LUCROS .
A sociedade-poders levantar balangos intermediarios ou intercalares e distribuir os Iucros evidenciados nos mesmes.
gg_&; SULA XI - DA RETIRADA OU FALECIMENTO DE SOCIO . . i
elirando-se, lalecendo ou Interditads qualquer soclo, a sociedade continuard suas alividades com os herdelros,
sticessores e o Incapaz, desde que autorizado legalmente. N&o sendo possivel ou Insxistinde Interesse destes ou
gﬂ(;])- Sé?lc;(s) remanescente(s) na continuidade da sociedade, esta sera liquidada apés a na%zragalo do 681alang:o
aiimonial na data do evento. O re ativo seré distribuido ou suportado pelos socios na
s péfrgéo de-suas quotas, sultado positivo ou neg

gagl;graf? tinico - O mesmo Procedimento sera adotade em outros casos em que a sociedade se resolva em relagéo
i Z0cID, '

i
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CLAUSULA XIi - DA CESSAO DE QUOTAS . B ' ;

Ag quotas séo indivisiveis e ndia poderdo ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o consentimento do obt

a quem flca assegurado, em Igualdade de condigdes e prego direitp de preferéncla para a’sua aquisicio s

- - e
venda, formalizando, se realizada a cessdo delas, a alteragdo contratyal pertinente, '

CLAUSULA XIll - DA RESPONSABILIDADE o’ ;

A responsabilidade de cada sdcio € restrita ao valor das suas quotas, mas todos respondem solidariame
integralizagéo do capital social. 3

CLAUSULA XIV - PORTE EMPRESARIAL

O séclo declara que a socledads se enquadra como Microempresa - ME, nos termos da Lei Complementar e
14 de.dezembro de 2006, e que n&o se enquadra em qualquer das hipdteses de exclusao relacionadas no §i4 g

3% da mencionada. lei. {art. 32 I,.LC.n? 123, de 2095). :

¥ v

CLAUSULA XV-DOFORO L .
Fica eleito o Foro da Comarca de Mallet - PR, para qualquer agsio ﬁ{ndada neste contrato, renunciando-se a

E por estarem em perfeito acordo, .em tudo que neste .instrumento particular foi lavrado, obrigam-se a cu
presente ato conslittitivo, & assinam o presente ikstiumento em uma udnica via que sera destinada ao res'.tro el

-arquivamento na Junta Cgmercial do Estado do Parana.
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Secretaria Especial de Desburocratizagéo, Gestio e Governo Digital . e .4
Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integrag&o
[ § TERMO DE AUTENTICIDADE
2 I .
|
E;J,EJU;I.IO CEZAR SITKO, com inscricéo ativa no CRC/PR, sob o n° 054719, inscrito no CPF n° 02656622905,
! DECLAR®, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuizo das sanc¢des administrativas e civeis, que este documento é
1 aliténticole condiz com o original.
‘ t
' IDENTlFlCAQAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF N° do Registro Nome
i 02656622905 054719 JULIO CEZAR SITKO
i
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3 CERTIFICO O REGISTRO EM 19/08/2022 09:01 SOB N° 41210958034.
i PROTOCOLO: 225731428 DE 19/08/2022,
; EQR!N!ﬁ CODIGO DE VERIFICAGAO: 12210910425, CNPJ DA SEDE: 47636417000109.
E P NIRE: 41210958034. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 18/08/2022.
i JUNTA COMERCEAL CLINI CARE LTDA
5O PARANA
| LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
i ! SECRETARTIO-GERAL
; www,empraesafacil.pr.gov.br
1 1 A validade deste documento, se impresso, fica sujeito 4 comprovacdc de sua autenticidade nos respectivos portais,
H l informando seus respectivas cédlacs de verificacdo.
H
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ESTADO DO PARANA ‘
FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN i

Rui Barbosa, 219 - Centro - Paulo Frontin
CEP: 84635-000 CNPJ: 80,059.918/0001-45 Telefone: {42) 3543-1341
E-mail: icarlotto@yahoo.com.br

SOLICITAGAO DE ABERTURA DE LICITAGAO

Este documento autoriza a abertura de procedimento licitatério conforme especificactes abaixo. A existéncia de
recursos orgamentarios foi confirmada pelo parecer contabil expedido pelo setor de contabilidade, estando de acordo com a
legislagio em vigor.

13/2024

Inexigibilidade de licitagdo

MENOR PRECO - ITEM

ATE O 15° DIA UTIL DO MES SUBSEQUENTE

Processo Administrativo:
Modalidade:
Forma de Julgamento:
Forma de Pagamento:

OPrazo de Entrega: 05 DIAS
Local de Entrega: CONFORME SOLICITACAO, MEDIANTE REQUISICA
Vigéncia: 5

CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTAGAO DE SERVICO DE LABORATORIO
CLINICO, CONFORME EDITAL DE CREDENCIAMENTO FMS N° 01/2023, PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DE PAULO FRONTIN/PR

Observagdes: ‘

Objeto da Licitagio:

Convidados:

Despesas
Recursos ercamentarios: FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN

| Valor Estimado [
R$ 1.488.406,20
R$ 1.488.406,20

Mascara
03.001.10.301.0017.2041.3.3.80.39.00
Total da entidade:

Organograma | Descrigdo da Despesa
03.001 MANUTENGAOQ DOS SERVIGOS DE SAUDE

Tofal geral: R% 1.488.406,20

ltens
OI

ltem | Quantidade | Unid. | Descri¢do | Valor Unitério | Valor Total |
1 3.000,000 U DOSAGEM DE ACIDO URICO. R$ 1,9100 R$ 5.730,00
2 1.000,000 u DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRAGOES. R$ 2,0700 R$ 2.070,00
3 500,000 u DOSAGEM DE CALCIO. R$ 1,8100 R$ 955,00
4 400,000 u DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA. R$ 18,0600 R$ 7.224,00
5 6.000,000 u DOSAGEM DE COLESTEROL HDL. R$ 3,6200 R$ 21.720,00
6 15.000,000 u DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL. R$ 1,9100 R$ 28.650,00
7 12.000,000 u DOSAGEM DE COLESTEROL L DL. R$ 15,4500 R$ 185.400,00
8 6.000,000 u DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL. R$ 7,4500 R$ 44,700,00
9 200,000 U DOSAGEM DE COLINESTERASE. R$ 3,7900 R$ 758,00
10 7.000,000 U DOSAGEM DE CREATININA, R$ 1,9100 R$ 13.370,00
11 500,000 u DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK), R$ 3,7900 R$ 1.895,00
12 1.000,000 u DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA (3 DOSAGENS). R$ 11,3700 R$ 11.370,00
13 500,000 u DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA (LDH). RS 3,7900 R$ 1.895,00
14 200,000 U DOSAGEM DE DIGOXINA. R$ 9,2400 R$ 1.848,00
15 600,000 U DOSAGEM DE FERRITINA. R$ 16,0600 R$ 9.636,00
Prefeliura Mun, pROcESSO N

Pauio Frontin

FOLHA B?O




-~

Pagina:2 / 5

Paulo Frontin

ltens
| ltem | Quantidade | Unid. | Descrigao | Valor Unitério | Valor Total
16 500,000 u DOSAGEM DE FERRO SERICO. RS 5,3700 R$ 2.685,00
17 200,000 u DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA FRAGAO PROSTATICA. R$ 2,0700 R$ 414,00
18 900,000 U DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA, RS$ 2,0700 R$ 1.863,00
19 300,000 u DOSAGEM DE FOSFORO. R$ 1,9100 R§ 573,00
20 1.500,000 U DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL TRANSFERASE, R$ 3,6200 R$ 5.430,00
21 8.500,000 U BOSAGEM DE GLICOSE. R$ 1,9100 R$ 12.415,00
22 6.000,000 u DOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSADA. R$ 16,4800 RS 98.880,00
23 500,000 U DOSAGEM DE LIPASE. R$ 2,3200 R$ 1.160,00
24 200,000 U DOSAGEM DE LiTIO. R$ 2,3200 R$ 464,00
25 200,000 u DOSAGEM DE MAGNESIO, R$ 2,0700 R$ 414,00
26 200,000 u DOSAGEM DE MUCCOPROTEINAS. R$ 2,0700 R% 414,00
27 2.500,000 u DOSAGEM DE POTASSIO. R$ 1,9100 R$ 4.775,00
28 200,000 u DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. R$ 1,4400 R$ 288,00
29 200,000 U DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRAGOES. R$ 1,9100 R$ 382,00
O 30 1.500,000 U DOSAGEM DE SODIO. R$ 1,9100 R$ 2.865,00
3 3.400,000 u DOSAGEM DE TRANSAMINASE OXALACETICA. R$ 2,0700 R$ 7.038,00
32 3.400,000 U DOSAGEM DE TRANSAMINASE PIRUVICA. R$ 2,0700 R% 7.038,00
33 300,000 u DOSAGEM DE TRANSFERRINA, R$ 4,2400 R$ 1.272,00
34 12.500,000 u DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS. R$ 3,6200 RE 45.250,00
35 6.000,000 u DOSAGEM DE UREIA. R$ 1,9100 R$ 11.460,00
36 200,000 u PESQUISA DE EOSINGFILOS. R$ 1,7000 R$ 340,00
37 500,000 U PESQUISA DE GORDURA FECAL. R$ 1,7000 R$ 850,00
38 100,000 u PESQUISA DE IDENTIFICACAO DE HELMINTOS. R$ 1,7000 R$ 170,00
39 200,000 u PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES, R$ 1,7000 R$ 340,00
40 200,000 U PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES. R$ 1,7000 R$ 340,00
L3 | 500,000 u PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA PELO SWAB ANAL. R$ 1,7000 R$ 850,00
42 200,000 u PESQUISA DE ROTAVIRUS. R$ 10,5600 R% 2.112,00
43 3.000,000 u PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES. R$ 1,7000 R$ 5.100,00
44 1.500,000 u PESQUISA DE SANGUE CCULTO. R$ 1,7000 R$% 2.550,00
45 200,000 U PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES. R$ 1,7000 R$ 340,00
46 100,000 U DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE CIRCULANTE. R$ 4,2300 R$ 423,00
A7 500,000 u ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, RS 2,8100 R$ 1.405,00
HEMATOCRITO),
48 500,000 v HEMATROCITO. R$ 1,5800 R$ 790,00
49 500,000 U DOSAGEM DE HEMOGLOBINA, R$ 4,2300 R$ 2.115,00
50 1.000,000 u DETERMINACAC DE VELOCIDADE DE R$ 2,8100 R$ 2.810,00
HOMOSSEDIMENTAGAG (VHS).
51 200,000 u LEUCOGRAMA. R$ 2,8100 R$ 562,00
52 1,200,000 U CONTAGEM DE PLAQUETAS. R$ 2,8100 R$ 3.372,00
53 300,000 u CONTAGEM DE RETICULGCITOS. R$ 2,8100 R$:843,00
54 600,000 U ?gTERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAQO (LEE-WHITE) R% 2,8100 R$ 1.686,00
85 150,000 u DETERMINACAQ DE TEMPO DE TROMBINA, R$ 2,8400 R$'441,00
56 1.000,000 u DETERMINACAQO DE TEMPO DE PROTROMBINA, RS$ 2,8100 R$ 2.810,00
57 500,000 U DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTOQ (DUKE). R$ 2,8100 R$ 1.405,00
58 2.500,000 u DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL RS 5,9400 RS 14.850,00
ATIVADO (KPT
59 500,000 U DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH). R$ 14,5400 R$ 7.270,00
PROCESSO H°
Profeitura Mun.
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ltens
| item | Quantidade | Unid. | Descrigio | Valor Unitério | Valor Total |
60 200,000 u DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE), R$ 12,2500 R$ 2.450,00
61 200,000 u DOSAGEM DE AMP CiCLICO. R$ 12,3700 R$ 2.474,00
62 100,000 U  EXAMES HORMONIOS - CICLICO NEFROGENICO (SANGUE E R$ 12,3700 RS 1.237.00
URINA).
63 100,000 U EXAMES HORMONIOS - ANDROSTENEDIGNA (RIE), R$ 11,8000 R$1.180,00
64 100,000 U CORTISOL URINARIO 24HRS, R$ 10,1600 R$ 1.016,00
65 100,000 u DOSAGEM DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA). R$ 11,5900 R$ 1.159,00
66 300,000 u DOSAGEM DE ESTRADIOL - R$ 12,9200 R$ 3.876,00
67 100,000 u DOSAGEM DE ESTRIOL. R$ 11,9000 R$ 1.190,00
68 1.000,000 u DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO ESTIMULANTE (FSH). R$ 24,7200 R$ 24.720,00
69 1.000,000 u DOSAGEM DE BETAHCG QUANTITATIVO. R$ 15,8100 R$ 15.810,00
70 1.000,000 U DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE {LH). R$ 14,4200 R$ 14.420,00
71 700,000 u DOSAGEM DE PROGESTERONA. R$ 10,5300 R$ 7.371,00
72 500,000 u DOSAGEM DE PROLACTINA. R$ 12,9200 R$ 6.460,00
73 4.100,000 U DOSAGEM DE HORMONIOS TIREOESTIMULANTE (TSH) {RIE). R$ 12,9200 R$ 52.972,00
74 1.000,000 u DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) {RIE). RS 9,0200 R$ 9.020,00
75 3.500,000 u DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE} T4 LIVRE. RS% 12,9200 R$ 45.220,00
75 750,000 U DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3) (RIE}. R$ 12,9200 R$ 9,690,00
77 600,000 u DOSAGEM DE TESTOSTERONA. R$ 13,5000 R$ 8,100,00
78 200,000 1] DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA. R$ 15,8100 R$ 3.162,00
79 200,000 u PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDICLPINA IGM. R$ 37,3900 R$ 7.478,00
80 200,000 U PESQUISA DE ANTICORPO ANTICARDIOLPINA 1GG, R$ 37,3900 R$ 7.478,00
81 1.200,000 U PESQUISA DE ANTICORPO IGG CONTRA ANTIGENC R$ 19,1100 R$ 22.932.00
CENTRAL DO VIRUS
82 600,000 u PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA R$ 19,1100 R$ 11.466,00
ANTIGENOCENTRAL DA
83 200,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA R$ 18,5500 R$3.710,00
HEPATITE A (HAV
84 200,000 u PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA O VIRUS DA R$ 18,5500 R% 3.710,00
HEPATITE A (HAV-
85 1.600,000 U EE(}S\S%I-?'A DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE RS 19,1100 R$ 19.110,00
86 150,000 u EEg;}UISAS DE ANTICORPO ANTIGENO C DA HEPT. B (ANTI- R$ 19,1100 RS 2.866,50
87 150,000 u PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B R% 19,1100 R$ 2.866,50
88 600,000 U PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 OU HIVZ (EIE) ELISA, R$ 10,3000 R$ 6.180,00
89 500,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-ESTREPTOLISINA (ASLO). R$ 2,9100 R$ 1.455,00
a0 500,000 u PESQUISA DE ANTIGENGO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA R$ 19,1100 R$ 9.555,00
HEPATITE B (H
91 500,000 u PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRICGENICO (CEA). R$ 30,9000 R$ 15.450,00
92 600,000 u PROVA DO LATEX PARA FATOR REUMATOIDE. R$ 1,9500 R$ 1.170,00
93 1.000,000 U DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. R$ 9,5300 R$ 9.530,00
94 500,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITOXOPLASMA. R$ 58,7100 R$ 29.355,00
95 1.000,000 u TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. R$2,9100 R$ 2.910,00
96 200,000 u PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE). R$ 4,2200 R$ 844,00
97 200,000 u EEE{(;UISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS EPSTEIN- R$ 2,9100 R$ 582,00
98 100,000 U PESQUISA DE ANTICORPOS |GG CONTRA O VIRUS HERPES R$ 17,1600 R$ 1.718,00
SIMPLES.
99 100,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS HERPES R$ 17,1600 R$ 1.716,00
SIMPLES.
100 100,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA VIRUS DA R$ 17,1600 R$ 1.716,00
VARICELA-HERPES
Prefoftura htun, PROCESSO e

Paulo Frontin

FOLMA r&a(!.
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100,000
100,000

300,000
1.500,000
60,000

60,000
60,000
60,000

3.000,000
100,000
1.000,000
100,000
5,000,000

2.000,000
200,000
160,000
200,000
100,000

200,000
100,000
10.600,000
1.000,000
1.500,000

1.000,000

1.800,000
500,000
300,000
100,000
100,000
200,000

100,000
200,000
200,000
100,000
100,000

100,000
100,000
100,000
100,000
100,000
100,000

u

u

[l

=

cCcCC CcCC o C cCccCcc CcCcCcoCc £ C CcCcG

cCcCcocoo

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA VIRUS DA
VARICELA-HERPES

PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE ALERGENO
ESPECIFICA).

PESQUISA DE ANTICORPOS TOXOPLASMOSE IGG OU IGM.
PESQUISA DE ANTIGENG PROSTATICO ESPECIFICO (PSA).

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG OU IGM ANTI
CARDIOPILINA.

EXAME DE IMUNOLOGIA - CONTAGEM ESPECIFICA DE
CELULAS,

EXAME DE iIMUNOLOGIA - CONTAGEM GLOBAL DE CELULAS
E CAR,

EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO}-(PESQUISA
DE FUNGOS).

ANTIBIOGRAMA.
EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, ZIEHL, ALEBERTH]).
CULTURA DE URINA.

HEMOCULTURA.

ANALISE DE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E
SEDIMENTOS NA

PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO CORADO.
CLEARENCE DE CREATININA,

DOSAGEM DE OXALATO,

DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 HORAS).

DOSAGEM DE DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO (S-
DHEA).

DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB.
EXAMES MICROBIOLOGIA.

HEMOGRAMA COMPLETO.

PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO),

SWAB/CULTURA VIGILANGIA - BACTERIA MULTI
RESISTENTE, SENSIV

SWAB ORAL/CULTURA VIGILANGIA- BACTERIA MULTI
RESISTENTE,

CULTURA DE BACTERIAS PARA IDENTIFICAGAQ.
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEQ {FANY),
DOSAGEM DE AMILASE,

DOSAGEM DE TROPONINA.

ANTI-TPO,

TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS EXAMES
HEMATOLOGICOS EM POSS]

ACIDO FOLICO.,
PSATOTAL.
DOSAGEM DE ZINCOQ.

GLICEMIA POS-PRANDIAL.

TESTE DE ELIZA IGG P/DETERMINACAO DO TOXOPLASMA
GONDII TOXO

TESTE FTA-ABS IGG P/IDENTIFICAGAO DA SIFILIS.

TESTE FTA-ABS IGM P/IDENTIFICAGAO DA SIFILIS.
CULTURA DE ANTIOBIOGRANA-SECREGAO OROFARINGE.
TRB (ANTICORPO RECEFPTOR TSH).

DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE.
DOSAGEM DE CALCIO JONIZAVEL,

R$ 17,1600 R$ 1.718,00
R$ 9,5300 R$ 953,00
R$ 22,0000 R$ 6.600,00
R$ 16,9100 R$ 25.365,00
R$ 37,3900 R$ 2.243,40
RS 1,9500 R$ 117,00
RS 1,9500 RS 117,00
RS 2,8800 R$ 172,80
RS 5,1300 RS 15.390,00
RS 2,8800 RS 288,00
RS 5,7900 RS 5.790,00
RS 11,8300 R$ 1.183,00
R$9,3100 R$ 46.550,00
RS 3,8100 R$ 7.620,00
RS 3,6200 RS 724,00
RS 3,7900 RS 379,00
RS 2,1000 R$ 420,00
RS 13,5000 R3 1.350,00
RS 4,2400 RS 848,00
RS 4,0800 R$ 408,00
RS 4,2300 RS 42.300,00
RS 16,9100 R$ 16.910,00
RS 25,0000 RS 37.500,00
R$ 25,0000 R$ 25,000,00
R$ 5,7900 R$ 10.422,00
RS 17,7600 R$ 8.880,60
RS 2,3200 R$ 696,00
R$ 9,2700 R$ 927,00
R$ 18,5400 RS 1.854,00
R$ 13,5000 R$ 2.700,00
R$ 25,3400 R$ 2.534,00
RS 16,9100 R$ 3.382,00
RS 16,1200 RS 3.224,00
RS 1,9100 R$ 191,00
RS 36,4300 RS 3.643,00
RS 10,3000 R$ 1.030,00
RS 10,3000 RS 1.030,00
RS 13,3300 R$ 1.333,00
RS 12,0100 R$'1.201,00
R$ 1,2300 RS 123,00
RS 3.6200 R$ 362,00
PROGCESSO N°
Profeltura Mun,

Paule Frontin
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142 100,000 U  PROTEINA C REATIVA DE ALTA SENSIBILIDADE. R$ 9,5300 R$ 953,00
143 100,000 U FFESI%UISA DE ANTICORPOS ANTIRIBONUCLEOPROTEINO RS$ 17,6700 R$ 1.767.00
144 100,000 U  PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM. R$ 17,6700 R$ 1.767,00
145 100,000 U  PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS R$ 17,6700 R$ 1.767,00
RUBEOLA,
1486 100,000 u PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA O VIRUS R$ 17,6700 R$ 1.767.00
RUBEOLA,
147 100,000 U PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE B R$ 17,1100 R$ 1.711,00
{(HBEAG).
148 100,000 U  PESQUISA GIARDIA. RS 45,0000 R$ 4.500,00
149 731,000 U  EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAQ DE SOBREAVISO DE RS 300,0000 RS 219.300,00

]
I
i 24 HORAS

Valor total dos itens: R$ 1.488.406,20

O

Paulo Frontin, 06 de Maio de 2024

Assinatura do Responsavel
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ESTADO DO PARANA

FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN
Rui Barbosa, 219 - Centro - Paulo Frontin

CEP: 84635-000 CNPJ: 80.059.918/0001-45 Telefone: (42) 3543-1341
E-mail: icarlotto@yahoo.com.br

PARECER CONTABIL

Em atencao a solicitagao do setor de compras e licitagées para verificar a existéncia de recursos
orcamentarios para assegurar o pagamento das obrigagdes decorrentes do objeto especificado abaixo,
certifico que:

[ 1-Ha recursos orcamentarios para pagamento das obrigacdes conforme dotacdes especificadas abaixo
[ 1-N&o ha recursos orgamentarios para pagamento das obrigacdes
[ ]- Despesas Extraorcamentarias

Processo 13/2024
Modalidade: Inexigibilidade de licitagdo
Data do Processo: 06/05/2024

Objeto do Processo: CONTRATACAO DE EMPRESA PARA PRESTAGAO DE SERVICO DE LABORATORIO
CLINICO, CONFORME EDITAL DE CREDENCIAMENTO FMS N° 01/2023, PARA ATENDER
AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DE PAULO FRONTIN/PR

Recursos orcamentarios: FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO

Organograma Descri¢cdo da Despesa T Mascara Valor Estimado
03.001 MANUTENGAQ DOS SERVIGOS DE SAUDE 03.001.10.301.0017.2041.3.3.90.39.00 RS 1.488.406,20
Total: R$ 1.488.406,20

Total Geral: R$ 1.488.406,20

™ Paulo Frontin, 06 de Maio de 2024

] . —
7

/ IRCELIO CARLOTTO




FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Fone: {42) 3543:1123/3543-1341
CNPJ - 80.059.918/0001-45 | CEP: 84.635-000 | Paulp Frontin/PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

FUNDAGCAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN — PARANA
EDITAL DE CREDENCIAMENTO FMS N° 01/2023
Processo Administrativo n°. 02/2023

1 - PREAMBULO
1.1. A FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN, pessoa
juridica de direito publico, inscrita no CNPJ sob o n.° 80.059.918/0001-45, através da Excelentissima
Senhora Diretora Presidente BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ, em conformidade com a Lei n® 8.666/93,
suas alteracbes, Lei n°® 8.080/90, Portaria n° 1286/33 do Ministério da Satide, Lei Estadual n® 15.608/2007,
Constituico Federal de 1988 e as demais disposi¢bes legais e regulamentares aplicaveis & espécie e
6 demais legislagdes aplicdveis, torna pliblico, a realizagdo do CREDENCIAMENTQ DE SERVICOS DE
EXAMES LABORATORIAIS SERVICOS, conforme TABELA DE PRECO MUNICIPAL, nos termos das
condigdes estabelecidas no presente Edital e seus anexos.

2. OBJETO

2.1, O presente chamamento plblico tem por objets o credenciamento de Unidades
Privadas de Salde (Laboratério de Analises Clinica), prestador de servicos de exames laboratoriais
(referéncia Tabela SUS), em REGIME DE PLANTAQ DE 24 HORAS, visando o atendimento da Fundagéo
Municipal de Salde de Paule Frontin-Pr, nas respectivas unidades de atendimento: Pronto Atendimento
Municipal Sao Jodo Batista e Unidades Bésicas de Salide.

2.2, Para os fins de credenciamento previsto no item 2.1, ser&o contratadas entidades
prestadoras de servicos de salde para a realizagdo de procedimentos com finalidade diagnéstica
referenciados na Tabela Municipal de Exames e Termo de Referéncia {Anexo I).

2.3. Para os fins de credenciamento previsto no item 2.1, O Termo de Referéncia

6 (Anexo 1) apresenta de forma detalhada a necessidade da Fundagio Municipal de Salde para os
procedimentos com finalidade diagnéstica.

2.4, O credenciamento poderd ter a validade de 24 (vinte e guatro) meses, podendo,
durante seu periodo de vigéncia receber novos credenciados que serao classificados nos prazos e
condicoes previstas no Edital.

2.5, Dentre os laboratérios credenciados, cabera ao usuario a escolha do laboratério de
sua preferéncia para a realizagdo dos exames.

28. Caso seja necessario a realizagdo de algum exame, cujo o pre¢o ndo esteja
relacionado no anexo | deste Edital, a remunerag@o dos servigos seré pago pelo valor constante na Tabela
de Precos SUS — do més de referénciafrealizagdo do exame — que poderé ser consultado no enderego

eletrdnico: SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS (datasus.gov.br).
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FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAGDE, PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Fone: {42)3543-1123/3543-1341
CNPJ- 80:059.918/0001-45"] CEP:84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

CONDICOES PARA PARTICIPAGAO NO CREDENCIAMENTO:

3.1. Poderao participar do Credenciamento os profissionais e as empresas das dreas da
salide indicadas ne item 2.1, desde que atendidos os requisitos exigidos neste instrumento convocatério,
sendo vedada a participagéo no Credenciamento de interessados:

3.1.1. Empresas em processo de recuperagdo judicial ou cuja faléncia tenha sido
declarada, que se encontrem sob concurse de credores, em dissolugio ou em liquidacéo;

3.1.2. Empresas que tenham sido declaradas inidéneas para licitar ou contratar com o
poder publico no ambito da Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios e nas respectivas entidades da
administrag&o indireta, ou tenham sido suspensas de participar de licitag&o e impedidas de contratar com
qualquer dos entes acima referidos;

3.1.3. Os interessados que estejam cumprindo as sangées previstas nos incisos lli e IV,
do art. 87 da Lei n®. 8,666/93;

3.14. Os profissionais que possuam vinculo empregaticio com a Fundagéo Municipal de
Satide de Paulo Frontin.

3.1.5. O profissional que se enquadre nas vedagdes do Artigo 9° da Lei Federal 8.666/93;

3.1.6. O profissional que esteja com o direito de licitar e contratar com a Administragéo
Publica, direta e indireta da Uniao, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, suspensa ou que esta
tenha sido declarada inidénea.

3.1.7. Em processo de faléncia, recuperagio judicial e extrajudicial.

3.1.8. Que estejam reunidas em consércio, qualquer que seja a sua forma de constituicdo.

a) Agentes politicos e servidores piiblicos do Municipio de Paulo Frontin Estado do
Paran&, administragdo direta que se enquadrem nas vedagdes previstas no art. 6° §1°, inciso II, da Lei
Organica Municipal.

o)) E vedada a contratagio de pessoa jurldica na qual haja administrador ou sécio com
poder de diregdo, familiar de detentor de cargo em comissdo ou fungio de conflanga que atue na area
responsavel pela demanda ou confratago; ou de autoridade hierarquicamente superior no &mbito do érgéo
contratante,

2.1.11. Para os fins do disposto neste item, considera-se familiar o cdnjuge, o companheiro
ou o parente em linha reta ou colateral, por consanguinidade ou afinidade, até o terceiro grau {(Stmula
Vinculante/STF n® 13, art. 5° inciso V, da Lei n® 12.813, de 16 de maio de 2013 e art. 2°, inciso 1lI, do
Decreto n.° 7.203, de 04 de junho de 2010);

2.1.12. E vedada, ainda, a utilizag8io, na execugio dos servigos coniratados, de empregado
da futura Contratada que seja familfar de agente publico ocupante de cargo em comissdo ou fungdo de
confianga neste drgéo contratante. |

34. Cada credenciade apresentard uma so proposta, n3o sendo admitidas propostas
alternativas. E de inteira responsabilidade do interessado no credenciamento arcar com todos os custos
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FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Fone: {42)-354&5;123}3543-1341
CNPJ—80.059.918/0001-45'| CEP:84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www:paufofrontin.pr.gov.br

existinde nenhuma obrigacéo de ressarcimento de custos, pela Fundagdo Municipal de Satde, mesmo se
anulado ou revogado o credenciamento.

4, FORMAS DE INSCRIGAO NO CREDENCIAMENTO:

4.1. Os novos interessados poderdo inscrever-se para Credenciamento a partir do dia
10 de FEVEREIRC de 2023, sendo que o credenciamento permanecera aberto, para novos interessados,
pelo prazo de um ano.

4.2, Os credenciados cadastrados também deverdo se inscrever novamente, a fim de
verificar se continuam atendendo os requisitos de contratagao. Na hipdtese de nao apresentar
documentos que comprovem que mantem os requisitos de contratacao serao excluidos do
Credenciamento.

O 4.3. Os interessados poderdo acessar o presente edital no site da Prefeitura Municipal
de Paulo Frontin — no enderego: www.paulofrontin.pr.gov.br no link LICITAGOES, ou solicits-lo pelo
enderego eletrdnico: www.licitapaulofrontin.pr.gov.br.Os interessados devero encaminhar os documentos
relacionados a hablilitagdo ao SETOR DE LICITAGCOES, na sede administrativa da Prefeifura Municipal de
Paulo Frontin-Pr, [ocalizado na Rua Rui Barbosa, n® 204, centro, no horario das 08:00 as 12:00' e das 13:00
as 17:00° em dias Uteis. Os conjuntos de documentos relativos a habilitacdo deverdo ser entregues em
envelopes fechados e lacrados, rubricados no fecho e identificados com o nome do licitante e contendo em
suas partes externas e frontais, em caracteres destacados, os seguintes dizeres:

DOCUMENTOS DE HABILITACAO

MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN/PR

CREDENCIAMENTO DE SERVICOS LABORATORIAIS N° 01/2023

(RAZAQ SOCIAL DO PROPONENTE)

(CNPJ)

O 4.4. Os licitantes interessados em participar do certame ndc necessitam encaminhar
seus representantes legais para entregar o envelope com a documentagéo podendo, inclusive, encaminhar
via Correio ou outro meio similar de entrega, atentando para as datas e horarios finais para recebimento dos

4.5, A correspondéncia devera ser enderegada com aviso de recebimento para a
Comisséo de Licitagdo : Rua Rui Barbosa, 204, Centro, Paulo Frontin/Pr, Tel. 42 3543-1210, ramal 207,

Cep. 84635-000, dentro do prazo de validade do credenciamento.

5. DOCUMENTAGOES PARA HABILITAGAO

5.1.  Participardo desta licitagdo, os interessados que atenderem a Habilitago Juridica,

Regularidade Fiscal e Trabalhista, Qualificagdo Econdmico-Financeira e Técnica.
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FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbidsa, 209 | Fone: (42) 3543:1123/3543-1341
CNPJ—80.059;918/0001-45 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

Habilitagao Juridica:

5.1.1.1. No caso de empresario individual: inscriggo no Registro Ptblico de Empresas
Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

5.1.1.2. No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de responsabilidade
limitada - EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em viger, devidamente registrado na Junta
Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento comprobatério de seus administradores;

5.1.1.3. Inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagéo
no Registro onde tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou agéncia;

5.1.1.4. No caso de sociedade simples: inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil das
Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indicacdo dos seus administradores;

O 5.1.1.5. Decreto de autorizagio, em se tratando de sociedade empreséaria estrangeira em

funcionamento no Pals;

5.1.1.8. Os documentos acima deverdo estar acompanhados de todas as alteragées ou da
consolidagdo respectiva;

5.1.1.7. Copia RG e CPF dos socios;

i) Regularidades Fiscal e Trabalhista:

5.1.1l.1. Prova de inscrigdo no Cadastre Nacional de Pessoas Jurldicas:

5.1.11.2. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentagéo
de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a
Divida Ativa da Uni&io (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos 3 Seguridade Social, nos
termos da Portaria Conjunta n® 1.751, de 02/10/2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da

O Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

5.1.11.3. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

5.1.11.4. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentacéo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A
da Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452, de 1° de maio de 1943;

5.1.11.5. Prova de inscrigdo no cadastro de contribuintes municipal, relativo ac domicilio ou
sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

5.1.11.6. Prova de regularidade com a Fazenda Estadual e Municipal do domicilio ou sede do
licitante;

5.1.1L.7. caso o fornecedor seja considerado isento de tributos relacionados ao objeto
licitatorio, deverd comprovar tfal condigdo mediante a apresentacio de declaragdo emitida pela
correspondente Fazenda do domicilio ou sede do fornecedor, ou outra equivalente, na forma da lei;
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1)) Qualificagao Econdomico-Financeira:

5.1.1Il.1.certidao negativa de faléncia ou recuperagao judicial expedida pelo distribuidor |
da sede do licitante; i
5.1.111.1.1. No caso de cerliddo positiva de recuperagio judicial ou extrajudicial, o i
licitante deverd apresentar a comprovagido de que o respectivo plano de recuperagdo foi acolhido
judicialmente, na forma do art. 58, da Lei n.° 11.101, de 09 de fevereiro de 2005, sob pena de inabilitagao,
devendo, ainda, comprovar fodos os demais requisitos de habilitagdo.
5.1.1Il.2. Balango patrimonial e demonstracoes contabeis do tltimo exercicio social, ja
exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagio financeira da empresa, vedada a
sua substituicBo por balancetes ou balangos provisérios, podendo ser atualizados por indices oficiais
6 quando encerrado ha mais de 3 (trés) meses da data de apresentacio da proposta;
5.1.11.2.1. no caso de empresa constituida no exercicio social vigente, admite-se a
apresentacdo de balango patrimonial @ demonstragbes contabeis referentes ao periodo de existéncia da
sociedade;
5.1.011.2.2. E admissivel o balango intermediario, se decorrer de lei ou contratofestatuto
social.
5.1.111.3. comprovagao da boa situagio financeira da empresa mediante obtengio de Indices
de Liquidez Geral (LG), Sclvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), superiores a 1 (um), obtidos pela
aplicagdo das seguintes formulas:

Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo

LG=
Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante
Ativo Total

SG=

6 Passivo Circulante + Passivo N&o Circulante

Ativo Circulante

1C=
Passivo Circulante

5.1.1.3.1. O licitante que apresentar indices econdmicos iguais ou inferiores a 1 (um)

em qualquer dos indices de Liquidez Geral, Soivéncia Geral e Liquidez Corrente devera comprovar que
possui (capital minimo ou patrimdnio liquido) equivalente a 10% {dez por cento} do valor total estimado da
contratacio.,

V) Qualificagao Técnica:
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5.1.0V.1. As empresas deverdo comprovar, ainda, a qualificagiio técnica, por meio da
apresenta¢do dos documenios que seguem:

a) Alvaré de funcionamento ou documento similar emitido pelo Municipio sede ou da
filial que emitira a nota Fiscal/Fatura, comprovando ramo de atividade compativel com o objeto do edital;

b) Licenca Sanitdria da empresa participante, expedida pela Vigilancia do Municipio
efou do Estado, da sede do licitante, renovada anualmente:

c) Copia do CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide) que comprove
a execugdo do servigo a que se propde;

d) Atestado/certiddo/declaracéo de Capacidade Técnica emitidoffornecido por érgdo
ou empresa de direito Publico ou Privado, comprovando estar apto a prestagdo de servigos compativel com
caracteristicas, quantidades e prazos pertinentes ao objeto desta licitago de forma safisfataria, com
pontualidade e qualidade;

e) Declaragdo de disponibilidade de equipamentos de acordo com exigéncias contidas
no item 10.16 deste Edital;
f) Comprovagéo de registro junto ao Conselho de Classe Profissional Competente

bem como da presenga do responsavel técnico bem como do(s) profissional(is) necessario(s) para a
realizagio do servigo proposto (Certificado de Regularidade do Conselho Regional de Farmacia);

g) Capia RG e CPF dos responsaveis iécnicos da empresa;
h) Declaragéo Unificada;
6. PROCEDIMENTOS DO CREDENCIAMENTO

6.1. Ao reguerer a inscrigo no cadastro, ou atualizagio deste, a qualquer tempo, o
interessado fornecer&d os elementos necessarios & satisfacio das exigéncias contidas no item 5 deste
instrumento.

6.2. Sera elaborado Contrato de Prestagio de Servicos dos inscritos pelo perlodo
determinado de 01 ano no contrato, podendo ser renovado por iguais e consecutivos periodos até o méximo
de 60 (sessenta) meses por meio de termo aditivo, desde que haja inferesse da Fundagdo Municipal de
Satide de Paulo Frontin/Pr.

6.3. A qualquer tempo podera ser alterado, suspenso ou cancelado o cadastramento do
inscrito que deixar de satisfazer as exigéncias estabelecidas para o cadastramento.

6.4. A quantidade de exames a ser repassada ao credenciado ficara a critério da
Fundag&o Municipal de Safide de Paulo Frontin/Pr, apés avaliagfio das condi¢des técnicas do credenciado,
o qual devera atender as necessidades e especificagtes exigidas a cada caso.

6.5. A quantidade de exames constantes na programag@o da Fundagio Municipal de
Saude de Paulo Frontin/Pr ndo representa necessidade imediata.

6.6. As empresas que se inscrever-se deverdo cumprir as sangbes do edital, desde que
preenchidos os requisitos na respectiva area de atuagio.
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6.7.  E de inteira responsabilidade da pessoa juridica credenciada, manter atualizada a
documentagdo exigida no item n°. 5 desse instrumento, bem como informar e encaminhar a Fundagdo
Municipal de Sauade de Paulo Frontin/Pr toda e qualquer alterag@o ocorrida na Empresa.

6.8. A empresa credenciada devera encaminhar regularmente a Fundagdo Municipal de
Satde de Paulo Frontin/Pr a documentagio que possuir prazo de validade tais documentos deversio ser
entregues antes de expirar a data de validade.

6.9, Fica condicionado o pagamento dos servigos prestados a empresa credenciada, o
cumprimento do item 6.8 desse instrumento.

7. CRITERIO DE CADASTRAMENTO

7.1. A Comissao de Licitag8o, no prazo maximo de 2 ( dois ) dias Gteis, contados do
protocolo do pedido de credenciamento, devera realizar a andlise dos critérios de habilitag8o, divulgando a
ata na pagina de internet do Municipio e promovendo a publicagio no Didrie Oficial.

7.2.  Os credenciados seréo cadastrados de acordo com a ordem de apresentag3io dos
envelopes junto ao setor de credenciamento.

7.3. O credenciamento ser4 amplamente divulgado e estard permanentemente aberto
aos interessados, obrigando-se a unidade por ele responsével a proceder, no minime anualmente, através
da imprensa oficial ou de jornal de ampla circulagio a chamamento ptblico para a atualizagio dos registros
existentes e para o ingresso de novos interessados, conforme art. 34, § 1° da Lei 8666/93.

7.4. O inteiro teor deste CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO DE
EXAMES LABORATORIAIS POR INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 01/2023 também estara fixado em
edital interno e acessivel ao publico nas repartigdes administrativas da Fundagfio Municipal de Satde de

O Paulo Frontin-PR

7.5. Ao requerer a inscticdo de CREDENCIAMENTO ou atualizagdo deste a qualquer
tempo, o interessado fornecera os elementos necesséarios a satisfac8o das exigéncias de habilitagso.
Posteriormente a Fundacio Municipal de Salde fara uma avaliaggo das condigdes técnicas do credenciado,
o qual devera atender as necessidades e especificacbes exigidas a cada caso.

7.6. Somente serdo considerados credenciados os prestadores que foram aprovados
pela avaliagéo técnica, realizada pela assessoria juridica, contahil, e também pela Fundag&o Municipal de
Salide do Municipio, na auséncia do Médico Auditor.

7.7. A quantidade de exames € estimada, néo significa contratagdo imediata.

7.8. De igual forma, a lista contendo o nome de todas as empresas profissionais
credenciadas sera repassada diretamente aos Municipes quando houver a necessidade da realizagéo de
exames, de modo que os pacientes de cada um possa realizar a escolha do profissional que desejar

receber atendimento (ou o local que deseje realizar exames, procedimentos e afins).
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7.9.  Em nenhum caso a Fundag&o Municipal de Satide fara indicagio de determinado
profissional prestador do servigo &s Secretarias de Satde, autoridades ou pacientes, restando, portanto,
excluida a vontade desta Instituig&o na demanda do credenciado.

7.10. O interessado cadastrado somente podera iniciar suas atividades, apés a
autorizagéo formalizada pela Fundag&o Municipal de Sadde de Paulo Frontin-Pr.

8. DO VALOR

8.1.  Aremuneracgo pela prestagdio de servigos, sera de acordo com Tabela Municipal
de Pregos dos Exames Laboratoriais, da Fundagio Municipal de Satide de Paulo Frontin/Pr, constante do
Anexo deste Edital. Caso seja necessario a realizagfo de algum exame, cujo o prego nio esteja relacionado
no anexo | deste Edital, a remunerag3o dos servigos sera pago pelo valor constante na Tabela de Pregos
SUS - do més de referénciafrealizagéo do exame — que podera ser consultado no enderego eletrdnico:
SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS
6 (datasus.gov.br).

8.2, Os Plantbes de exames serdo remunerados — conforme Tabela Anexa, por dia ( 24
horas). Sendo que cada empresa permanecer4 o perfodo igual de uma semana, iniciando as zero horas de
terca feira e terminando as 24horas de segunda-feira.

9. CRITERIO DE REAJUSTE

9.1. O valor dos servigos indicados no item 2.1 € no Anexo deste edital, poderso ser
reajustados, a cada intersticio minimo de 12 (doze) meses, pela incid&ncia do indice do INPC/IBGE ( Indice
Nacional de Pregos ao Consumidor do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica ), desde que
autarizados pelo Conselho Municipal de Saude de Paulo Frontin/PR,

10. DAS CONDICOES PARA A PRESTAGAO DE SERVICOS:

10.1. A Contratada devera disponibilizar ac publico, na sede prépria que realiza os
6 exames, atendimento diario no periodo de segunda a sexta-feira no horario compreendido entre 07:00 e
17:00 horas para a coleta de material e de entrega de exames

10.2. Os servigos prestados pela empresa CONTRATADA deverdo dispor de plantao
para atendimento 24 (vinte e quatro) horas por dia, visando o atendimento & pacientes do Pronto
Atendimento Municipal Sao Jo&o Batista quando solicitado, compreendendo este plantio horario de almogo
das 12h00min as 13h30min e também das 19:00h &s 06h58min e nos sabados, domingos e feriados.

10.2.1. Os Plantdes serao feitos de forma alternada, iniciando as zero horas de terga-feira e
terminando as 24:00 de segunda-feira. Excepcionalmente, para os plantdes, serdo escolhidos mediante

sorteio, e feitos de forma alternada em relag&o aos credenciados.
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10.3. A ndo entrega dos exames no prazo estabelecido, implicara na decadéncia do
direito do licitante & inclus&o e manutengéo dos seus pregos no credenciamento, sem prejulzo das sangSes
previstas no art. 81 da Lei n° 8.666/93.

10.4. Os fornecimentos dos exames realizados em decorréncia da licitagdo serdo
efetuados independentemente de contrato formal, nos termos do § 4° do art. 62 da Lei n.° 8666/93,
reconhecendo desde ja o licitante que as Autorizagbes de Fornecimento e respectivos empenhos
representam compromisso entre as partes.

10.5. Os exames deverao estar em conformidade com as normas vigentes.

10.6. A CONTRATADA devera dispor de atendimento para realizagdo de exames de
urgéncia com entrega do resultado no prazo maximo de 2 (duas) horas. Para lanto esta coleta devera ser
realizada no Pronto Atendimento Municipal S&o Jo&o Batista quando da solicitagdo médica de urgéncia;

10.7. A CONTRATADA devera prestar atendimento aos pacientes encaminhados pela
Fundag&o Municipal de Saude de Paulo Frontin/Pr, de acorde com autorizag&o expedida, realizando coletas
diariamente (de segunda & sexta-feira) no periodo da manha e entrega do resultado no mesmo dia no
periodo da tarde com excegdo daqueles que comprovadamente necessitam um tempo maior para leitura do

resultado, entendidos assim agueles exames de maior complexidade;

10.8. Sempre que a CONTRATADA n#o atender a convocagéo, & facultado & Fundagéo,
dentro do prazo e condigbes estabelecidas, convocar os remanescentes, observada a ordem de registro de
credenciado, para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas condigfes, ou revogar o item especifico,

respectivo, ou a licitagéo.

10.9. Os exames dever&o ser efetuados mediante Requisigdo Médica e Autorizados pela
Fundag&o Municipal de Satde de Paulo Frontin/Pr. Os exames solicitados e autorizados oriundos da Satide
Publica deverao ser executados em horério normal de funcionamento; isto abrange os exames solicitados
pelo Pronto Atendimento Municipal S&o Jo3o Batista em horério normal de funcionamento do [aboratério.
Os exames de urgéncia solicitados, autorizados e realizados em horério de plantde, nos termos do item
10.6, deveriio ser executados imediatamente pelo profissional de plantéo, cuja remuneragdo se dara de

acordo com o item especifico da tabela municipal;

10.10. A CONTRATADA fica obrigada a utilizar o sofiware disponibilizado pela Fundagio
Municipal de Satde de Paulo Frontin/Pr, devendo proceder a digitagao dos resultados dos exames de forma

imediata.
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10.11. Independentemente de transcrigio, farfio parte integrante do contrato as instrugées
contidas neste Edital, os documentos nele referenciados, além da proposta apresentada pelo vencedor do
certame e ATA respectiva.

10.12. Quaisquer danos ou prejulzos ocasionados ao patriménio da Fundagdo por
empregados ou prepostos do licitante credenciado, serdo de exclusiva responsabilidade deste dltimo.

10.13. A critério da FundagBo, o item poderad ter seu registro cancelado por ser
considerado economicamente desequilibrado, em fungéio de significativa variagdo de mercado.

10.14. A Fundagdo Municipal de Sadde disponibilizaré espago fisico adequado, em prédio
prépric da Fundagio Municipal de Salde efou Pronto Atendimento Municipal, para utilizagdo pelo
contratado, sempre que necessario, visando proporcionar condices adequadas para coleta de exames 24
horas por dia no Pronto Atendimento S&o Jodo Batista para pacienies internados.

10.15. Em havendo necessidade de utilizag&o de agua tratada, energia elétrica, telefone &
internet no espacgo cedido, para execugdo dos servigos contratados, o pagamento ficara a cargo da
empresa CONTRATADA, bem como as despesas oriundas de coletas e elaboragio dos exames bem como
todos os materiais utilizados e despesas com destinagdo dos residuos, serdo de responsabilidade da
empresa CONTRATADA.

10.16, Para execugéo do objeto desta licitagio a licitante devera possuir/prestar no minimo

0s seguintes equipamentos/servigos:

a} Automacgdo em bioquimica e semi automatica;
b} Hematologia {(Contador Eletrdnico)

c) Fotdmetro de Chama;

d) Coagulacao (quicktime ou equivalente);
e) Centrifugas;

) Banho Maria;

a) Estufas de secagem;

h} Autoclave;

i) Estufa Bacteriolégica;

)] Microscopio;

k) Deionizador;

)} Computador com impressora;

m) Demais afins
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10.17. A CONTRATADA deveri responsabllizar-se integralmente pela realizagio dos
exames, nos fermos da legislacio vigente e exigéncias, principalmente com base na RDC n® 302 de 13 de
outubro de 2005 e suas atualizagbes e observadas as especificagdes, normas de Seguranca e Medicina do
Trabalho. Devera ainda acatar as decisfes e observacdes feitas pela fiscalizacfio da Coniratante. Assumira
inteira responsabilidade quanto & garantia e qualidade dos exames, reservande a Contratante o direito de
recusa-los caso ndo satisfaca aos padrées especificados. Também devera entregar os resultados dos
exames obedecendo ao prazo estipulado e as demais especificagdes deste termo e do contrato.

10.18. A empresa Contratada ndo podera exercer atividade, se possuir em seu gquadro
servidor piiblico de provimento efetivo ou em exercicio de cargo em comisséo ou fungio gratificada, ou que
estiver em exercicio de mandato elefivo cu com registro oficial de candidatura para qualquer desses cargos.

10.19. A empresa Contratada que venha a se enquadrar nas situagdes previstas no item
anterior, tera suspensa a respectiva atividade, enquanto estiver impedido

10.20. As autorizagdes para a realizagio dos exames serdo expedidas pela Fundagao
Municipal da Satde de Paulo Frontin/Pr;

10.21. A Fundagio Municipal de Salde de Paulo Frontin/Pr reserva-se o direito de
fiscalizar permanentemente a prestacio dos servicos da empresa Contratada, sendo - [hes facultado a
paralisagdo e cancelamento do contrato, quando caracterizada a prestagdo de ma qualidade, através de
processo administrativo especifico, com garantia da representago do contraditério e da produgdo da ampla
defesa conforme determina a Constituicio Federal;

10,22, Todos os servicos que cumprirem os ditames deste edital tero garantidos a sua
participacZo para realizagiio dos mesmos, ficando a sua preferéncia de acordo com:

1) Estarem localizados no municipio e ou possuir sala de coleta no municipio;

)] Estarem aptos quanto a qualidade para execugio de todos os exames previstos no
Anexo I;

i) Os que apresentarem comprovagio dos respectivos conselhos profissionais de
possufrem titulos de exceléncia.

10.23. Os interessados devergo ainda:

I Satisfazer as condigdes estabelecidas neste edital e seus anexos;

1) Na existéncia de servigo de informacgéo utilizado pela Fundag&o Municipal de Salde
de Paule Frontin/Pr, destinado a comprovar os procedimentos realizados, o prestador compromete-se a
disponibilizar profissional efou comprometer-se com a correta alimentagfo, digitagdo do mesmo, visando
total transparéncia dos procedimentos realizados.

1)) Atender os pacientes encaminhados pela FMS/ Paulo Frontin/Pr em periodo
integral, ou seja 24 (vinte e quatro horas} diarias denfro do Municlpio de Paulo Frontin/Pr, sendo o
atendimento das 07hs00min as 18hs58min na sede da contratada e das 19hs01min as 06hs59min; e nos
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sabados, domingos e feriados e no horario das 12hs00min as 13hs30min, em regime de plantdo para
pacientes em atendimento no Pronto Atendimento Municipal S&o Jodo Batista sempre que solicitado.

v} Fornecer os resultados de exames em formulario praprio, entregue ao paciente na
sede do prestador, podendo oferecer também por meio da internet, observando, neste caso, todas as
garantias referentes 3 privacidade e seguranca das informacgdes;

V) Os resultados dos exames considerados de urgéncia/femergéncia, deverio ter seus
resuitados apurados em até no minimo 15{quinze) minutos e no maximo 02 (duas) horas, quando da
solicitagdo médica,

Vi) O fluxo entre a coleta de exame e a entrega do resultado nfo sera superior a 05
(cinco) dias, exceto nos resultados de exames que necessitarem do apoio do laboratério de referéncia da

6 empresa contratada.

Vi) A participagio nesta Licitago implica automaticamente na aceitagio integral e
irretratavel dos termos e contelidos deste edital e seus anexos, a observancia dos preceitos legais e
regulamentos em vigor, e a responsabilidade pela fidelidade e legitimidade das informagdes e dos
documentos apresentados em qualguer fase do certame publico, resguardados os direitos recursais.

1. DAS OBRIGAGOES DOS PRESTADORES DE SERVIGOS CREDENCIADOS

11.1. E de responsabilidade exclusiva e integral do credenciado, a utilizagdo de pessoal
para execuglo dos respectivos servicos efou exames, incluidos encargos trabalhistas, previdenciarios,
sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo dnus e obrigagdes, em nenhuma
hipétese, poderao ser transferidos para a Fundagdo Municipal de Satde de Paulo Frontin/Pr.

11.2. Prestar atendimento a todos os usuarios do Pronto Atendimento Municipal S&o
Jodo Batista, Unidades Basicas de Satde, conforme local definido no contrato, podendo ser no Pronto

O Atendimento Municipa! Sdo Jodc Batista, ou no consultdrio do prestador de servico contratado conforme
demanda da Fundagio Municipal de Satde de Paulo Frontin/Pr

11.3. —Manter —se habilitado junto aos 6rgéos de fiscalizagéo de sua categoria.

11.4. O profissional de empresa credenciada ou profissional autdnomo credenciado
devera manter atualizado, regularmente, o sistema de informacgéo, utilizado pela Fundaggo Municipal de
Saltide de Paulo Frontin/Pr, com tedas as informagées referentes aos procedimentos realizados, tais como:
histérico, prescricdo de exames e medicamentos, entre outros.

11.5. Zelar pelo cumprimento das normas internas da Fundag&o Municipal de Satude de
Paulo Frontin/Pr, bem como, de higiene e seguranga do trabalho, seguindo as normas do Ministério do
Trabalho e do Ministério da Satde.

11.6. O credenciado responsabilizar-se-a por todos os danos causados a Fundagdo
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negligéncia, imprudéncia ou impericia quando da execugio dos servicos prestados, devendo repara-las as
suas expensas.

11,7. O credenciado deverd comunicar a Fundagio Municipal de Satfide de Paulo
Frontin/Pr, qualquer alteragdo que possa comprometer a manuteng&o do contrato.

11.8. Facilitar a ag8o da Fiscalizagdo na inspegdo dos servigos, em qualquer dia ou hora
normal de expediente, prestando todas as informacgfes e esclarecimentos sclicitados, inclusive de ordem
administrativa.

11.9. A Empresa CONTRATADA nio podera cobrar do paciente, ou seu responsavel,
qualquer complementacgio aos valores pagos pelos servigos prestados;

11.10. Obriga-se a colocar & disposicio da Fundagio Municipal de Satde, todos os

O exames constantes de sua proposta com base no Anexo | deste Edital com os respeclivos valores
estipulados pela Tabela Municipal;

11.11. Obriga-se a atender todos os encaminhamentos para os servicos de diagnéstico
feitos pela rede Municipal de Saude.

11.12. Atender os pacientes do SUS com dignidade e respeito e de modo universal e
igualitario, mantendo-se a qualidade na prestacdo de servigos;

11.13. Respeitar a deciséio do paciente ao consentir ou recusar prestagio de Servigos de
satide, salvo nos casos de iminente perige de vida ou obrigacdo Legal;

11.14. Garantir ao paciente a confidencialidade dos dados e informagfes sobre sua
assisténcia;

11.15. Colher na 22 via do relatdrio de atendimento, a assinatura do paciente ou de seu |
representante legal, devendo este documento ser arquivado no Prontuario da Fundag¢do Municipal da

Satide;
11.16. Responsabilizar-se pelos saldrios, encargos sociais, previdenciarios, taxas, |
O impostos e quaisquer outros que incidam ou venham a incidir sobre seu pessoal necesséario a execugdo do |
servico; i

11.17. Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos que vierem Causar
ao SUS ou a usuario deste;

11.18. Sao ainda obrigagfes dos prestadores de servigos a Fundagio Municipal da Salde
de Paulo Frontin/Pr:

1) Informar a Fundagdo Municipal de Saide de Paulo Frontin/Pr eventual alteragao de
sua razéo social, de seu controle aciondrio ou de mudancga de sua diretora ou de seu estatuto enviando
copia autenticada da certiddo da Junta comercial ou do cartério de registro civil das pessoas juridicas;

)] Executar, conforme a methor técnica, os procedimentos de ¢oletas efou de exames,
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{l)] Cumprir, dentro dos prazos estabelecidos as obrigagGes assumidas por forga deste

edital;

V) Permitir o acesso dos supervisores e auditores da coordenagio de controle e
avaliagéo da Secretaria Municipal de Satde para supervisionar e acompanhar a execugéio da prestacéio dos
servicos especificados do contrato;

V) Manter, durante todo o confrato, todas as condigbes de habilitagdo e qualificagéio

exigidas no edital.

Vi Assumir todos e quaisquer danos decorrentes de negligéncia deste servigo,

12. DOS SERVICOS DE COLETA

12.1. Os procedimentos de coleta observario as normas técnicas aplicaveis ao caso,
devendo a empresa disponibilizar ao paciente e a seu responsavel legal ou acompanhante todas as
instrugBes que devem ser obedecidas para fins de preparo do paciente para a viabilizagdo da coleta do
material biclbgico assim como assegurar seu adequado processamento.

12.2.  As orientagdes aos pacientes serdo fornecidas por meio escrito e verbal, sendo que
em ambos 08 casos a linguagem utilizada devera ser de facil entendimento, evitando, assim, contratempos
na realizacio da coleta e, por consequéncia, na qualidade do material coletado. Devera ainda ser
disponibilizado ac paciente telefone de contato para a solugdo de ddvidas ou obtencéio de informagdes
sobre 0s exames.

12.3. Todo o material utilizado para identificagic das amostras devera ser fornecido pela
empresa, obedecendo aos processos de seguranga e rastreabilidade. Nos casos em que o material foi
coletado pelo proprio paciente, a empresa devera fornecer o material necessario para tanto, assim como
orienta-lo sobre a identificagcdo da amostra sendo esta feita pelo laboratério,

12.4. A empresa devera manter procedimentos intemos que permitam a identificagéo do
profissional responséavel pela coleta, assim como a data e horaric desta. O procedimento deve ser
devidamente formalizado, de modo que caso a Fundagfo de Saiide solicite acesso a estes ou aos
instrumentos de controle estes sejam prontamente enfregues.

12.5. Finalizados os procedimentos de coleta, a empresa devera fornecer ao paciente
protocolo de coleta que contenha todos os dados de identificagiio do paciente, do tipo de exame, data e
horério da coleta, prazo de entrega de resultado, bem como informagdes sobre 0s meios de acesso a estes
e enderegos de retirada.

12.6. Caso seja verificado que a amostra coletada ndo estd em condigdes de
processamento do exame, a empresa deverd entrar em contato com o paciente solicitando o seu
comparecimento na unidade de salde para a coleta de nova amostra.

12.7. A empresa deverd se responsabilizar pela conduta de seus funciondrios,
especialmente no que se refere ao atendimento dos pacientes que deve sempre se pautar por parametros
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minimos de urbanidade e cortesia. Desrespeitar os padrées minimos de urbanidade ensejara a excluséo do
credenciamento,

13. DO SISTEMA DE GERENCIAMENTO DE EXAMES

13.1. A empresa devera fornecer sistema de gerenciamento laboratorial cuja utilizagéo
devera contemplar funcionalidades que permitam a automatizagio de todo o processo de processamento

dos exames, emiss&o de relatérios de gerenciamento, produtividade e comunicag3o.

13.2. O referido sistema devera possuir as seguintes caracteristicas:

1) Sistema on-line;

)] Banco de dados, contendo identificaggo do paciente;

() Sistema de conferéncia do material coletado para verificagio de possiveis falhas de
coleta;

V) Critérios de aceitacfo e rejeigdo de amostras;

V) Instrugdes escritas quanto a realizagdo de exames em amostras com restrigdes;

Vi) Visualizador de laudos (via WEB} disponive! a todas as unidades de sautde
atendidas pela Confratada e outras unidades possam vir a compor o sistema municipal de saide. A
contratada devera instalar o Programa Laboratorial (visualizador de laudos) em todas as unidades de saGde
que compdem a rede municipal.

Vi) Rastreamento que indigque a situagéio do procedimento;

VIII)  Par2metros de tempo de liberagio de resultado, de acordo com o local de
atendimento, necessidade de urgéncia e tipo de exame;

1X) Emissdo de laudos com assinatura digitalizada contendo histérico dos resultados
dos exames anteriores, impressos em formulario proprio da Contratada;

X) Emissdo de laudos com informagbes de valores de referéncia por faixa etaria e
raga, metodologia utilizada e seu respectivo valor de referéncia, hora da coleta e de liberagéo do resultado;

X0 Liberagdo condicional envolvendo resultados e dados dos pacientes e das amostras
(idade, sexo e origem);

Xil) Estatisticas de: produgdo mensal discriminando o tipo e 0 nimero realizados no
més, detalhando a quantidade de exames, quantidade de paciente; monitoramento de material coletado
para o controle dos materiais das unidades; Exames que ndo foram realizados e ainda esto em processo
de andlise; Quantidade de exames por solicitante, por periodo e por resultados alterados; Relatérios para
comunicagdo de exames de notificacdo compulsdria; Controle dos tempos de execugdo dos exames por
classes e tipos de paciente; Relatdrio por paciente de exames realizados com custo da requisigdo, por
unidade, por local de entrega de resultados; menitoramento das pendéncias.
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13.3. Os prestadores interessados deveréo observar os prazos abaixo relacionados para
a entrega dos resultados dos exames, sendo que estes deverfio ser contados a partir da coleta do material.

13.4. Exames ambulatoriais de baixa e média complexidade, porém com grande
demanda (exames bioquimicos, hematoldgicos, imunoclégicos, parasitoldgicos e de urinélise) deverdo ser
fornecidos em até 72 horas.

13.5. Exames de baixa demanda e maior complexidade que requeiram prazo especifico a
sua realizagdo, deverdo ser listados e encaminhados pela contratante & contratada conforme sua
necessidade de execugio.

13.6. Exames de urgéncia/femergéncia, se apresentado a devida justificativa na
solicitagio médica, desde que as caracteristicas técnicas dos exames permitirem, deverio ser fornecidas
no prazo minimo 15 (quinze) minutos e no maximo de 02 (duas) horas.

13.7. Nas hipoteses em que as caracteristicas técnicas do exame nédo permitirem o
cumprimento dos prazos acima estabelecidos, estes poderdo ser estendidos por igual prazo, devendo a

empresa comunicar o fato ao paciente e ao contratante.

13.8. O usuario tera liberdade de escolha quanto ao prestador que oferecera o servigo.

14. DO REGIME DE PLANTAO 24 HORAS
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14.1. A Fundago Municipal de Salde, exigira que os credenciados prestem os servicos
em Regime de Plantdo, durante o periodo de 24 horas, sendo que cada empresa serd obrigada a executar
o servico de plantonista, iniciando no periodo de zero hora de terga-feira e terminando as 24:00 horas de
segunda feira,

14.2. O critério de escolha sera feito por sorteio. Uma vez sorteada, sera informada pela
Diretora Presidente da Fundag@o Municipal de Saude do inicio dos planites, hipotese em que iniciara a
execucgio do contrato.

14.3. a empresa somente podera executar novo plantio ap6s a realizagéo de plantées,
pelas demais empresas credenciadas. Na hipStese de recusa de realizagio de plantées, pela empresa

Q credenciada, essa informacgdo devera ser comprovada pela Diretora Presidente.
14.4.  Os plantBes serfo remunerados, conforme precos constantes na Tabela de Prego.
Além dos valores dos Plantes, fara jus a empresa ao pagamento dos exames realizados no pericdo de
plantéo.

14.5. A empresa devera disponibilizar felefone e WhatsApp para fim de obter imediato
contato com a empresa. Na hipétese de permanecer inacessivel durante o Plantéo por mais de 15 (quinze)
minutos sera descredenciada, sem prejuizo da aplicagdo de sangdo administrativa.

14.6. A empresa, que escalada para a realizagdo do Plantdo, ndc comparecer em no
maximo 15 (quinze ) min, no Pronto Atendimento Municipal para a realizacéo da coleta, quando convocada,

sera descredenciada, sem prejuizo na aplicagdo de sang8o administrativa.

18. DO PESSOAL DO CREDENCIANMENTO
15.1. A responsabilidade exclusiva e integral por qualquer direito de qualquer ordem do
prestador do servigo contratado, para execugdo de todos os procedimentos, inclusive encargos {rabalhistas,
@ previdencisrios, sociais, ou mesmo fiscais e comerciais resultante de vinculo de toda a espécie, € do
contratade, em nenhuma hipétese, poderao ser transferidos para a entidade Fundag&o Municipal de Satde
de Paulo Frontin/Pr.

16. DO PRAZO

16.1. Os exames serdo efetuados de acordo com as necessidades da Fundagiio
Municipal de Salde, Pronto Atendimento Municipal S3o Jodo Batista, Unidades Basicas de Satde conforme
solicitagBo médica e conforme Tabela Municipal, devende ser iniciado os exames/servigos imediatamente
apos a solicitagio pelo servidor responsavel pela autorizagéo dos exames.

16.2. O referido edital de chamamento de publico terd validade de 02 (dois) anos,
podendo ser renovado automaticamente por iguais periodos sucessivos e mediante republicagdo em diério
oficial, por iguais e consecutivos periodos até o maximeo de 60 (sessenta} meses, desde que haja interesse
da Fundag&o Municipal de Satide de Paulo Frontin/Pr.
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17. CONDIGOES DE PAGAMENTO

17.1. O pagamento sera efetuado pela Contratante no prazo de até o 10 dias uteis do
més subsequente, contados do recebimento da Nota Fiscal/Fatura, que deveré constar:

1) Ntimero da Licitagéo;
)] Numero do Contrato;
1} Numero do Aditivo/Apostilamento (se houver);

V) Nemero do Cadastro no CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide);

V) Especificar local ou emitir relatério de servigos realizados;
i) Negativas Fiscais { Unido, Estado @ Municipio}, regularidade FGTS e a CNDT.
O 17.2. A emissio da Nota Fiscal/Fatura sera precedida do recebimento definitivo do

servico. Para o recebimento definitive do servico devera ser encaminhado Requisiges de Exames
autorizadas/vistadas pela Fundacdo Municipal de Saude, e ainda relaiério impresse e assinado pelo
prestador dos procedimentos faturados no perfodo, em que constem obrigatoriamente nome completo do
paciente, descricdo do exame, conforme tabela SUS, do procedimento faturado e o valor faturado.

17.3. A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da
comprovag¢do da regularidade fiscal, constatada por meio no Cadastro de Fornecedores, na impossibilidade
de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrdnicos coficiais ou a documentagdo

. mencionada no art. 29 da Lei n® 8.666, de 1993. Constatando-se, a situagéo de itregularidade do fornecedor
contratado, deverdo ser tomadas as seguintes providéncias:

1) deve-se providenciar a sua adverténcia, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco)
dias utels, o fornecedor regularize sua situagdo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa;

1) o prazo do inciso anterior poderd ser prorrogado uma vez por igual periodo, a
O critério da Administragao;
) ndo havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedenie, a

Administragdo devera comunicar aos 6rgios responsaveis pela fiscalizag8o da regularidade fiscal quanto 2
inadimpléncia do fornecedor, bem como quanto 4 existéncia de pagamento a ser efetuade pela
Administragéo, para que sejam acionados os meios pertinentes e necessérios para garantir o recebimento
de seus créditos;

v} persistindo a jrregularidade, a Administragio devera adotar as medidas necessarias
a rescisdo dos contratos em execugdo, nos autos dos processos administrativos correspondentes,
assegurada a contratada a ampla defesa;

v} havendo a efetiva prestagdo de servicos ou o fornecimento dos bens, os
pagamentos serdo realizados normalmente, até que se decida pela rescisdo contratual, caso o fornecedor

nao regularize sua situago; e
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Vi) Somente por motive de eccnomicidade, seguranga nacional ou outro interesse
publico de alta relevancia, devidamente justificado, em qualquer caso, pela méxima autoridade do érgéo ou
entidade contratante, ndio ser4 rescindido o contrato em execugéo com empresa ou profissional que estiver
irregular.

17.4. O setor competente para proceder o pagamento deve verificar se a Nota Fiscal ou
Fatura apresentada expressa os elementos necessdrios e essenciais do documento, tais como:

1) o prazo de validade;

) a data da emisséo;

1)} os dados do contrato e do 6rgdo contratante;
V) o periodo de prestagao dos servigos;

V} o valer a pagar; e

\')) eventual destaque do valor de retengdes tributarias cabiveis.

17.5. Havendo erro na apresentagio da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impega
a liquidagdo da despesa, o pagamento ficara sobrestado até que a Contratada providencie as medidas
saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-se-a apés a comprovacio da regularizagdo da
situacdo, ndo acarretando qualquer dnus para a Contratante;

17.6. Sera efetuada a retencéo ou glosa no pagamento, proporcional & irregularidade
verificada, sem prejuizo das sangdes cablveis, caso se constate que a Contratada:

1) néo produziu os resultados acordados;

)] deixou de executar as atividades contratadas, ou nde as executou com a qualidade
minima exigida;

111} deixou de utilizar os materiais e recursos humanos exigidos para a execucio do
servico, ou utilizou-os com qualidade ou quantidade inferior 2 demandada.

17.7. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancéria para pagamento.

17.8. Antes de cada pagamento & contratada, sera realizada consulta ac para verificar a
manutengdo das condigtes de habilitagio exigidas no edital.

17.9. Constatando-se, a situagiio de irregularidade da contratada, sera providenciada sua
notificagéo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias teis, regularize sua situagéo ou, no mesmo
prazo, apresente sua defesa. O prazo poderd ser prorfogado uma vez, por igual periode, a critério da
contratante.

17.10. Previamente & emissfo de nota de empenho e a cada pagamento, a Administrag&o
devera realizar consulta para identificar possivel suspens@o temporaria de participaggo em licitagéo, no
ambito do é6rgdo ou entidade, proibigio de contratar com o Poder Poblico, bem como ocorréncias

impeditivas indiretas.
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17.11. Nao havendo regularizagio ou sendo a defesa considerada improcedente, a
contratante devera comunicar aos drgios responsaveis pela fiscalizagio da regularidade fiscal quanto a
inadimpléncia da confratada, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam
acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

17.12. Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessérias 4
rescisdo contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a ampla
defesa.

17.13. Havendo a efeliva execugio do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente, até que se decida pela rescisfo do contrato, caso a contratada néo regularize sua situagdo
junte ao Municipio.

17.14. Sera rescindido o contrato em execugdo com a contratada inadimplente, salvo por
motivo de economicidade, seguranga nacional ou outro de interesse publico de alta relevancia, devidamente
justificade, em qualquer caso, pela maxima autoridade da contratante.

17.15. Quando do pagamento, sera efetuada a retengfo tributaria prevista na legislagéio
aplicavel.

17.16. E vedado o pagamento, a qualquer titulo, por servigos prestados, & empresa
privada que tenha em seu quadro societario servidor publico da ativa do org&o contratante, com fundamento
na Lei de Diretrizes Orgamentarias vigente.

17.17. © controle da cota fisica e financeira dos procedimentos contratados serd de
responsabilidade da Secretaria Municipal de Salde, que deverd também acompanhar e controlar a
demanda encaminhada de acordo com a quantidade fisica e financeira contratada,;

17.18. Os servigos serfo autorizados mediante solicitaggo médica, em formulario préprio
da Secretaria Municipal de Saide — REC (requisico de exames complementares), ou em outro formulario
que possa vir a ser implantado pela Secretaria. Também poderdo ser solicitados através de formularios
especificos de servigos de outros municipios de referéncia, com os quais a Secretaria possui pactuago.

17.19. Somente serdo pagos os exames comprovadamente realizados, mediante o envio
semanal dos resultados dos exames, os quais deverdo conter a identificagdo do usuario e a data de
realizagso do exame. Deverdo ainda, vir acompanhados da REC (Requisi¢do de Exames Complementares)
ou ainda, por outro formulério, devidamente autorizado previamente pelo Departamento Administrativo, ou
ainda, pelas Unidades de Satide com autorizagio descentralizada. Cabe ao Departamento Administrativo
informar ao Laboratério credenciado a relagdo das Unidades que tem permissdo da Secretaria de Satide
para autorizar exames.

17.20. Os exames poderdo ser glosados caso n3o haja comprovagdo de sua realizagio
dentro dos critérios acima descritos.

17.21. Devera ser entregue uma via do resultado do exame para o paciente (com
identificacio do usudrio e a data de realizagdo do exame) o qual devera refird-lo junto & contratada.

Pagina20de 76

PROCESSO N®

prafeityrs Run.
Pauio Frontin 3 FOLHA nz,g




FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rug Rul Barbgsg!\QOB { Foﬂfaij'téz} 35534;123{3543-1341
CNP—80.059;918/0001-45 | CEP:84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

Excetuam-se dessa regra, os exames realizados para gestantes, pois esses deverdo ser entregues no
Departamento Administrativo para posterior envio as Unidades de Sa(de.

17.22. A contratada deve possuir o estabelecimento nos perimetros do Municipio de Paulo
Frontin, em drea urbana, cedendo espago fisico proprio e adequado para os procedimentos, com
disponibilidade dos materiais, equipamentos e recursos humanos, realizando os exames credenciados em
sua sede prépria.

17.23. A contratada devera ainda, estar devidamente cadastrada no Sistema de Cadastro
Nacional de Estabelecimento de Salde do Ministério da Salde, o qual devera estar compativel com os
servicos a serem prestados.

17.24. Possiveis diferengas de valores pela falta da devida recepcéio de guias por parte do
prestador, nac s&o de responsabilidade desta Fundagao Municipal de Salide e ndo serdo pagos.

17.25. De acordo com a legislagéo vigente, somente serdo admitidas NOTAS FISCAIS
ELETRONICAS, exceto para os prestadores onde os municipios n&o possibilitem a emissio de nota fiscal
eletrdnica. Neste caso serd aceita nota fiscal manual juntamente com declaracdo da Tributagdo do
respectivo municipio. Ressalte-se que a conferéncia da nota fiscal & de inteira responsabilidade do
CREDENCIADO.

17.26. O pagamento dos servicos prestados fica condicionado a regular situagioc do
cadastro da empresa na Fundag¢io Municipal de Satide, ou seja, cabe & Empresa manter regularmente os
seus documentos, inclusive certidGes validas durante todo o periodo de credenciamento, conforme item 6.3
deste edital.

17.27. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a Contratada n#o tenha
concorrido, de alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensagao financeira devida
pela Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da parcela é calculada mediante a
aplicagdo da seguinte férmula:

EM=1x N x VF, sendo:

EM = Encargos moratdrios;

N = Nadmero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetive pagamento;

VP = Valor da parcela a ser paga.

[ = [ndice de compensagao financeira = 0,00016438, assim apurado:

(6/100) [=0,00016438

l=(TX) TX = Percentual da taxa anual = 6%

18. FRAUDE E CORRUPGAO

18.1. Os licitantes devem observar e fazer observar, por seus fornecedores e
subcontratados, se admitida subcontratagdo, o mais alto padrdo de ética durante todo o processo de
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licitagéo, de contratacdo e de execugdo do objeto contratual. Para os propdsitos desta clausula, definem-se
as seguintes préaticas:

a) “Pratica Corrupta” oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente,
qualguer vantagem com o objetivo de influenciar a agdo de servidor publico no processo de licitagéo ou na
execugéo de contrato;

b} “Pratica Fraudulenta” a falsificag8o ou omissdo dos fatos, com o objetivo de
influenciar o processo de licitag&o ou de execugio de contrato;

c) “Pratica Conluiada” esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais
licitantes, com ou sem o conhecimento de representantes ou prepostos do 6rgdo licitador, visando
estabelecer pregos em niveis artificiais e ndo-competitivos;

d) “Pratica Coercitiva” causar dano ou ameagar causar dano, direta ou indiretamente,
4s pessoas ou sua propriedade, visando influenciar sua participagdo em um processo licitatério ou afetar a
execucgao do contrato.

&) “Pratica Obstrutiva” destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspecgtes ou
fazer declaragdes falsas com o objetivo de impedir materialmente a apuracéio de alegagSes de pratica
prevista acima; atos cuja intengio seja impedir materialmente o exercicio de promover inspegéo.

19. DOS RECURSOS FINANCEIROS:

19.1. As despesas decorrentes da prestagdo de servigos objeto do presente
credenciamento, correrdo por conta dos recursos da seguinte dotagio orgamentaria:

Cod.Ref. | Un.Org. | Proj.JAtiv. Elemento Despesa Compl. do Elemento
4 03.01 2.040 3.3.90.35.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
12 03.01 2.041 3.3.90.38.00.00.00.00 3.3.90.398.50.10.00.00
13 03.01 2.041 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
22 03.01 2.042 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00

20. DO NUMERO DE PROCEDIMENTOS

20.1. A quantidade de procedimentos a serem realizados pelos credenciados encontra-se
estimada no Anexo | do presente edital, os quais totalizam o valor estimado de R$ 1.488.906,20 (um milh&o
quatrocentos oitenta e oito mil novecentos e seis reais e vinte centavos).

21. DA INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAC

21.1. O presente credenciamento constitui hipétese de inexigibilidade de licitaglo,
tomando-se por base o “caput” do artigo 25 da Lei de LicitagGes, tendo em vista o fato de que a competigéo
resta faticamente impossibilitada, j4 que & do interesse da coletividade local contratar ¢ maior nimero
possivel de empresas prestem os servigos especializados em questéo, no intuito de ampliar o acesso da
populagéo envolvida e permitir a escolha do prestador pelo usudrio.

22, DA IMPUGNAGAO
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22.1. Decaira do direito de impugnar os termos deste Edital perante esta Administragao,
o licitante que néo o fizer até 10 ( dez) dias dteis da publicacio do Edital, pelas falhas ou irregularidades
que viclaram este Edital, hiptese em que tal comunicagio niio tera efeito de recurso.

22.2. A impugnagso feita tempestivamente pelo licitante ndo o impedira de participar do
processo licitatorio até o transito em julgado da decis&o a ela pertinente,

22.3. Qualquer cidad3oc & parte legitima para impugnar este Edital por irregularidade na
aplicacdo da Lei n® 8.666, de 1993, devendo protocolar o pedido até 10 (dez) dias Uteis da data de
publicagdo do Edital, devendo a Administragéo julgar e responder a impugnagao em até 3 (trés) dias iteis,
sem prejuizo da faculdade prevista no § 1o do ant. 113 da referida Lei.

22.4. A impugnacdoc podera ser realizada por forma eletrdnica, pelo e-mail
licitapaulofrontin@paulofrontin.pr.gov.br, ou por peticéo dirigida ou protocolada no setor de protocolo, no
enderego: rua Rui Barbosa, 204, centro, Paulo Frontin/Pr. Tel. 42 3543-1210.

23 DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

23.1. A interposigio de recurso referente & habilitaggo ou inabilitagdo de licitantes e
julgamento das propostas observard o disposto no art. 109, § 4°, da Lei 8.666, de 1993.

23.2. Apos cada fase da licitag8o, os autos do processo ficardo com vista franqueada aos
interessados, pelo prazo necessario a interposicdo de recursos.

23.3. O recurso da decis@o que habilitar ou inabilitar licitantes e que julgar as propostas
tera efeito suspensivo, podendo a autoridade competente, motivadamente e presentes razdes de interesse
publico, atribuir aos demais recursos interpostos, eficacia suspensiva.

23.4. Os recursos deverdo ser encaminhados para o(a) setor de protocolo instalada no
endereco Rua Rui Barbosa, 204, Centro, Paulo Frontin/PR.

11.1. O recurso serd dirigidec ao Prefeito Municipal, por intermédio do Presidente da
Comiss&o de Licitagdo, a qual podera reconsiderar sua decis&o, no prazo de 5 (cinco} dias uteis, ou, nesse
mesmo prazo, fazé-lo subir, devidamente informado, devendo, neste caso, a decisdo ser proferida dentro do
prazo de 5 (cinco) dias uteis, contado do recebimento do recurso, sob pena de responsabilidade.

11.2.  Osrecurses interpostos fora do prazo néo serdo conhecidos.

23, SANCOES ADMINISTRATIVAS PARA O CASO DE INADIMPLEMENTO DPOS
SERVIGOS

23.1. comete infragiio administrativa nos termos da Lel n® 8666, de 1993, o
licitante/adjudicatario que:

) n8o assinar o termo de contrato, quando cenvocado dentro do prazo de validade da
proposta;
1) apresentar documentacdo falsa;
1) deixar de entregar os documentos exigidos no certame;
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v) ensejar o retardamento da execugéo do objeto;
V) nao mantiver a proposta;
Vi) cometer fraude fiscal;

Vil) comportar-se de modo inidoneo.

VIIl)  Considera-se comportamento iniddneo, entre outros, a declaragéo falsa quanto as
condigdes de paiticipagdo, quanto ao enquadramento como ME/EPP ou o conluio enire os licitantes, em
qualquer momento da licitacio, mesmo apés o encerramento da fase de lances.

23.2. O licitante/adjudicatario que cometer qualquer das infrages acima discriminadas
ficara sujeita, sem prejulzo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sangées:

1) adverténcia por faltas leves, assim entendidas aquelas que ndo acarretem prejuizos
O significativos para a Contratante;
)] falta de 1% ( um por cento) sobre o valor estimado do(s) item(s) prejudicado(s) pela

conduta do licitante;
[)] Suspensao de licitar e impedimento de contratar com o 6rgao, entidade ou unidade
administrativa pela qual a Administra¢@o Ptiblica opera e atua concretamente, pelo prazo de até dois anos;
16.2.4. Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo
Pdblica, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a
reabilitagio perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre
que a Contratada ressarcir a Contratante pelos prejuizos causados.

23.3. A penalidade de muita pode ser aplicada cumulativamente com as demais sancdes.

23.4. Se, durante o processo de aplicagio de penalidade, se houver indicios de pratica
de infragdo administrativa tipificada pela Lei n® 12.846, de 1° de agosto de 2013, como ato lesivo a
administragdo piblica nacional ou estrangeira, cépias do processo administrativo necesséarias 4 apuragéo
da responsabilidade da empresa deverdo ser remetidas & autoridade competente, com despacho

O fundamentado, para ciéncia e decisdo sobre a eventual instauragdo de investigagdo preliminar ou Processo
Administrativo de Responsabilizagéo - PAR. .

23.5. A apuragio e o julgamento das demais infragbes administrativas nao consideradas
como ato lesivo & Administragdo Piblica nacional ou estrangeira nos termos da Lei n® 12.846, de 1° de
agosto de 2013, seguirdo seu rito normal na unidade administrativa.

23.6. O processamento do PAR n#o interfere no seguimento regular dos processos
administrativos especificos para apuragio da ocorréncia de danos e prejuizos 4 Administragdo Publica
Federal resultantes de ato lesivo cometido por pessoa juridica, com ou sem a participagdo de agente
puablico.

23.7. Caso o valor da multa nfo seja suficiente para cobrir os prejuizos causados pela

conduta do licitants, a Unido ou Entidade podera cobrar ¢ valor remanescente judicialmente, conforme
artigo 419 do Cédigo Civil.
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23.8. A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurara o contraditdrio e a ampla defesa, observando-se o procedimento previsto na
Lei n® 8.666, de 1993, e subsidiariamente na Lei n® 9.784, de 1999,

23.9. A autoridade competente, na aplicagdo das sangdes, levara em consideragio a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administragéo,
observado o principio da proporcicnalidade.

23.10. As penalidades serdo obrigatoriamente registradas junio ao Cadastro Naclonal de
Iniddneos ou Suspensos, mantides pelo TCE/PR, TCU e Unigo.

23.11. As sangdes por atos praticados no decorrer da contratagdo estdo previstas no
Projeto Basico.

24, DISPOSIGDES GERAIS

24.1. Esclarecimento relativo ao presente chamamento plblico e as condiges para
atendimento das obrigages necessérias ao cumprimento de seu objeto, somente serdo prestados quando
solicitados por escrito, encaminhado & Diretoria Administrativa da Fundagao Municipal de Saude, junto a
sua sede.

24.2. A Fundagio Municipal da Salde, podera revogar o presente edital no todo ou em
parte, por conveniéncia administrativa e interesse publico ou por fato superveniente, devidamente
justificado.

243, Sera facultado 3 Fundagio Municipal de Salde, em qualquer tempo, promover
diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instrugio do contrato, bem como a aferigo dos
servicos ofertados, além de solicitar dos 6rgdos técnicos competentes a elaboragio de pareceres
destinados a fundamentar a deciséo.

24.4, A(o) credenciada(o) deverd comunicar formalmente a Fundagfio Municipal da
Saude, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, a eventual impossibilidade temporaria de prestar os
servigos constantes do objeto deste edital, mediante plena justificativa técnica;

24.5. O credenciamento serd formalizado por decis&o da Fundagfo Municipal de Saude,
e sua Diretora - Presidente e podera ser revogado a qualquer momento, a juizo de conveniéncia e
oportunidade da Fundagio Municipal de Saitde, por motivos plenamente justificaveis e dentro do interesse
publico, ou a pedido da(o) Credenciada(o), que devera encaminhar oficio com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias;

24.6. em caso de atraso na entrega da relagio dos pacientes atendidos e respectivas
notas fiscais no més por parte da(o) credenciada(o), ficara o pagamento da fatura correspondente,
retardado proporcionalmente;

24.7. aremuneragio recebida pelao) credenciada(o) néo gerard direito adquirido ou ato
juridico perfeito, ndo havendo nenhum vinculo de natureza trabalhista ou previdenciaria;
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24.8. a(o) credenciada(o) sera4 responsavel pela indenizagido de dano causado ao
paciente, aos 6rgdos do SUS ou a terceiros a ele vinculados, decorrentes de ato ou omissdo voluntaria,
negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando
assegurado a(o) Credenciada(o) o direito de regresso. A responsabilidade da(o) credenciada(o) estende-se
aos casos de danos causados por defeitos relativos & prestagao e servigos, nos estritos termos do art. 14 da
lei n°® 8.078/90 (codigo de defesa do Consumidor);

24.9. Os casos omissos serdo discutidos e analisados pela Fundagdo Municipal de
Saude sendo essa soberana, sob os aspectos da legislagdo pertinente, visando o melhor atendimento aos
usuarios do SUS.

24.10. Informagbes complementares sobre este edital ou ainda sobre o andamento do
chamamento publico desta licitagdo e resultados de julgamentos poderdo ser obtidas nos dias Gteis, das
8:30 as 11:30 e das 13:00 as 17:00 horas, no enderego constante do preAmbulo do Edital ou através do
telefone (42) 3543-1210 e/ou e-mail: licitapaulofrontin@gmail.com.

24.11. Fica eleito o foro da cidade de Mallet, Estado do Parana, como competente para

dirimir todas as questdes decorrentes do credenciamento.

25. ANEXOS
25.1. Integram o presente instrumento, os seguintes anexos:
a) Anexo | - Tabela de Exames e Valores
b) Anexo Il - Modelo de requerimento para credenciamento;
c¢) Anexo Il — Declaragéo unificada.
d) Anexo IV- Minuta de Contrato.
f) Anexo V — Modelo de Declaracdo de Veracidade das informagdes prestadas.
g) Anexo VI — Proposta de Pregos.
h) Anexo VIl — Plano Operativo/Termo de Referéncia
Paulo Frontin, 06 de fevereiro de 2023.

. 4
Ud
Bruna Cristina Markievicz

Diretora Presidente da Fundagao
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ANEXO |
TABELA DE EXAMES E VALORES MUNICIPIO PAULO FRONTIN/PR

ITEM [ CODIGO NOME DO SERVICO QUANTIDAD | UND PREGC
SERVICO E MAXIMO
ESTIMADA
1 133 DOSAGEM DE ACIDO URICO 3.000 u R$ 1,91
2 134 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E 1000 u R$ 2,07
FRACOES
3 135 DOSAGEM DE CALCIO 500 U RS 1,91
4 146 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 400 V] RS 18,06
5 147 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 6.000 U RS 3,62
6 148 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 15.000 U R$ 1,91
7 149 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 12.000 U RS 1545
8 150 DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL 6.000 U R$ 7.45
9 151 DOSAGEM DE COLINESTERASE 200 u R$ 3,79
10 152 DOSAGEM DE CREATININA 7.000 U R$ 1,01
11 154 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 500 u R$ 3,79
(CPK)
12 155 DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA (3 1.000 u R$ 11,37
DOSAGENS)
13 156 DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA (LDH) 500 U RS 3,79
14 157 DOSAGEM DE DIGOXINA 200 u RS 9,24
15 158 DOSAGEM DE FERRITINA 600 U R$ 18,086
16 159 DOSAGEM DE FERRO SERICO 500 u RS 5,37
17 160 DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA FRAGCAO 200 u R$ 2,07
PROSTATICA.
18 161 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. 900 U R$ 2,07
19 162 DOSAGEM DE FOSFORO 300 u R$ 1,91
20 163 DOSAGEM DE GAMA  GLUTAMIL 1.500 u R$ 3,62
TRANSFERASE
21 164 DOSAGEM DE GLICOSE 6.500 u R$ 1,91
22 165 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 6.000 U R$ 16,48
GLICOSADA.
23 167 DOSAGEM DE LIPASE 500 U R$ 2,32
24 168 DOSAGEM DE LITIO 200 U R$ 2,32
25 169 DOSAGEM DE MAGNESIO 200 u R$ 2,07
26 170 DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 200 u R$ 2,07
27 171 DOSAGEM DE PQTASSIO. 2.500 u R$ 1,91
23 172 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 200 1] R$ 1,44
29 173 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 200 U R$ 1,91
FRACOES.
30 174 DOSAGEM DE SODIO 1.500 ] R$ 1,91
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175

3 DOSAGEM bE TRANSAMINASE 3.400 U RS 2,07
OXALACETICA.

32 176 DOSAGEM DE TRANSAMINASE PIRUVICA, 3.400 U R$ 2,07

33 177 DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 300 U R$ 4,24

34 178 DOSAGEM DE TRIGLICERIDICS 12.500 u R$ 3,62

35 179 DOSAGEM DE UREIA 6.000 U R$ 1,91

36 181 PESQUISA DE EQOSINOFILOS 200 U R$ 1,70

37 182 PESQUISA DE GORDURA FECAL 500 U R$ 1,70

38 183 PESQUISA DE IDENTIFICACAC DE 100 U R$ 1,70
HELMINTOS

39 184 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 200 U R$ 1,70

40 185 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 200 U R$ 1,70

41 186 PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA 500 U R$ 1,70
PELO SWAB ANAL.

42 187 PESQUISA DE ROTAVIRUS 200 u R$ 10,56

43 188 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 3.000 U R$ 1,70

44 189 PESQUISA DE SANGUE OCULTO. 1.500 U R3$ 1,70

45 190 PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS 200 u R% 1,70
NAS FEZES.

46 191 DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE 100 U R$ 4,23
CIRCULANTE.

47 192 ERITROGRAMA (ERITROCITOS, 500 U R$ 2,81
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)

48 195 HEMATROCITO. 500 U R$ 1,58

49 196 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 500 u R$ 4,23

50 198 DETERMINAGCAQ DE_ VELOCIDADE DE 1.000 U R$ 2,81
HOMOSSEDIMENTACAQ. (VHS)

51 198 LEUCOGRAMA. 200 u R$ 2,81

52 200 CONTAGEM DE PLAQUETAS. 1.200 U R$ 2,81

53 201 CONTAGEM RETICULOCITOS. 300 U R$ 2,81

54 202 DETERMINA_QAO DE TEMPO DE 600 u R$ 2,81
COAGULAGAQ (LEE-WHITE) TC

55 203 DETERMINACAQ DE TEMPO DE 150 u R$ 2,94
TROMBINA.

56 204 DETERMINACAO DE TEMPO DE 1.000 U R$ 2,81
PROTROMBINA.

57 205 DETERMINAGCAO DE TEMPO DE 500 U RS 2,81
SANGRAMENTO (DUKE)

58 206 DETERMINAGAO DE TEMPO DE 2.500 U RS 5,94
TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADO.
(KPTT)

59 207 DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO 500 ) R$ 14,54
(ACTH)

60 208 DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE) 200 ) R$ 12,25

61 209 | DOSAGEM DE AMP CICLICO 200 U RS 12,37

62 210 EXAMES HORMONIOS - clcLico 100 U R$ 12,37
NEFROGENICO (SANGUE E URINA)
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63 EXAMES HORMONIOS - 100 U R$11,80
ANDROSTENEDIONA (RIE)

64 212 CORTISOL URINARIO 24HRS 100 U R$ 10,16

65 213 DOSAGEM DEHIDROEPIANDROSTERONA 100 U R% 11,59
{DHEA)

66 215 DOSAGEM DE ESTRADIOL 400 u R$ 12,92

67 216 DOSAGEM DE ESTRIOL 100 U R$ 11,90

68 217 DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO 1.000 u R$ 24,72
ESTIMULANTE (FSH)

69 218 DOSAGEM DE BETAHCG QUANTITATIVO 1.000 U RS 15,81

70 219 DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE 1.000 U RS 14,42
(LH)

71 220 DOSAGEM DE PROGESTERONA 700 U R$ 10,53

72 221 DOSAGEM DE PROLACTINA 500 U R$ 12,92

73 223 DOSAGEM DE HORMONIOS 4,100 u R$ 12,92
TIREQESTIMULANTE (TSH) (RIE)

74 224 DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE) 1.000 u RS 9,02

75 225 DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE) T4 3.500 u R$ 12,92
LIVRE

76 226 DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3) (RIE) 750 U R$ 12,92

77 227 DOSAGEM DE TESTOSTERONA 600 U R$ 13,50

78 228 DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 350 ) R$ 15,81

79 229 PESQUISA DE ANTICORPO 1IGG 200 U R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGM

80 230 PESQUISA DE ANTICORPO 200 U R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGG.

81 231 PESQUISA DE ANTICORPO |GG CONTRA 1.200 u R$ 19,11
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B. (ANTI-HBC-IGG)

82 232 PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA 600 U R$ 19,11
ANTIGENOCENTRAL DA HEPATITE
B.{ANTI-HBC-IGM)

83 233 PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA 200 u R$ 18,55
0O VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG)

84 234 PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA 200 U R$ 18,55
O VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG)

a5 236 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O 1.000 U R$ 19,11
VIRUS DA HEPATITE C. (ANTI-HCV)

86 237 PESQUISAS DE ANTICORPO ANTIGENO 'C' 150 u RS 19,11
DA HEPT. B. (ANTI-HBS)

87 238 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 150 v R$ 19,11
HEPATITE B (HBEAG)

88 240 PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 QU 600 u R$ 10,30
HIV2 (EIE) ELISA

89 241 PESQUISA DE ANTICORPOS  ANTI- 500 U R$ 2,91
ESTREPTOLISINA ,(ASLO).

a0 242 PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIO 500 U R$ 19,11
DO VIRUS DA HEPATITE B {HBSAG)

Pégina 29 de 76

PROLCESSO NO
Prefetiurs % .
Paulo Fronun § FOLHA N"gg

TR S Wl




FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbioss,. 209 | Forie: (42)3543:1123/3543-1341
CNPJ-80,059:918/0001-45 | CEP:84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.pauloffontin.pr.gov.br

91 243 | PESQUISA DE ANTIGENO 500

] R$ 30,80

CARCINOEMBRIOGENICO (CEA)

92 244 PROVA DO LATEX P/ FATOR REUMATOIDE. 600 u R$ 1,95

83 245 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 1.000 U R$ 9,53

94 249 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 500 U R$ 58,71
ANTITOXOPLASMA

95 250 TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 1.000 U R$ 2,91

96 251 PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE 200 u R$ 4,22
{(WAALER-ROSE)

97 252 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 u R$ 2,91
O VIRUS EPSTEIN-BARR

98 253 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 100 U R$ 17,16
O VIRUS HERPES SIMPLES

g9 254 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 u R$ 17,16
O VIRUS HERPES SIMPLES

100 255 PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG 100 u R$ 17,16
CONTRAP VIRUS DA VARICELA-HERPES
ZOSTER.

101 256 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 v R$ 17,16
O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

102 257 PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE 250 U R$% 9,53
ALERGENO ESPECIFICA)

103 259 PESQUISA DE ANTICORPOS 300 U R$ 22,00
TOXOPLASMOSE IGG OU IGM

104 260 PESQUISAD DE ANTIGENO PROSTATICO 1.500 U RS 16,91
ESPECIFICO. (PSA)

105 261 PESQUISA DE ANTICORPOS I1GG QU IGM 60 U R$ 37,39
ANTI CARDICPILINA

106 262 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 U R$ 1,95
ESPECIFICA DE CELULAS.

107 263 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 ] R$ 1,95
GLOBAL DE CELULAS E CAR. GERAIS

108 264 EXAME WMICROBIOLOGICO A FRESCO 60 U R$ 2,88
(DIRETQ) -(PESQUISA DE FUNGOS)

109 265 ANTIBIOGRAMA 3.000 U R3$ 5,13

110 266 EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, 100 U R$ 2,88
ZIEHL, ALBBERTH)

11 267 CULTURA DE URINA 1.000 U R$ 5,79

112 269 HEMOCULTURA 100 ] R$ 11,83

113 270 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, 5.000 U R$ 9,31
ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA URINA

114 271 PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO 2.000 U R$ 3,81
CORADO

115 272 CLEARENCE DE CREATININA. 200 U R$ 3,62

116 273 DOSAGEM DE OXALATO 100 U R$ 3,79

117 274 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 200 U R$ 2,10
HORAS)

118 2014 DOSAGEM DE 100 U R$ 13,50
DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO (S-
DHEA)
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119 23035 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 200

- U R$ 4,24
FRACAO MB.
120 25773 EXAMES MICROBIOLOGIA 100 U R$ 4,08
121 25774 HEMOGRAMA COMPLETO 10.000 u RS 4,23
122 25775 PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO 1.000 u R$ 18,91
ESPECIFICO)
123 26324 SWAB / CULTURA VIGILANCIA- BACTERIA 1.500 U R$ 25,00
MULTI RESISTENTE, SENSIVEL A
VANCOMICINA E OUTROS
124 26325 SWAB ORAL/CULTURA VIGILANCIA- 1.000 U R$ 25,00
BACTERIA MULTI RESISTENTE, SENSIVEL
A VANCOMICINA E OUTROS
125 276 CULTURA  DE BACTERIAS PARA 1.800 U 5,79
IDENTIFICACAQ
126 277 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 500 0] 17,76
{(FAN)
127 278 DOSAGEM DE AMILASE 300 U 2,32
128 280 DOSAGEM DE TROPONINA 100 U 9,27
129 281 ANTI-TPO 100 u 18,54
130 283 TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS 200 U 13,50
EXAMES HEMATOLOGICOS EM POSSIVEL
DOADOR DE ORGAOS
131 284 ACIDO FOLICO 100 U 25,34
132 285 PSATOTAL 200 U 16,91
133 286 DOSAGEM DE ZINCO 200 U 16,12
134 287 GLICEMIA POS-PRANDIAL 100 U 1,91
135 288 TESTE DE ELIZA IGG P/DETERMINAGAO 100 u 36,43
Do TOXOPLASMA GONDII
TOXOPLASMOSE
136 289 TI[ESTE FTA-ABS IGG P/IDENTIFICAGAC DA 100 U 10,30
SIFILIS
137 290 TIIESTE FTA-ABS IGM P/IDENTIFICACAC DA 100 u 10,30
SIFILIS
138 291 CULTURA DE ANTIOBIOGRANA- 100 u 13,33
SECRECAO OROFARINGE
139 292 TRB (ANTICORPO RECEPTOR TSH) 100 u 12,01
140 293 DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE 100 U 4,23
CIRCULANTE
141 294 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 100 U 382
142 296 PROTEINA C REATIVA DE ALTA 100 U 9,63
SENSIBILIDADE
143 297 PESQUISA DE ANTICORPOS 100 U 17,67
ANTIRIBONUCLEQPROTEINO
(RNP)
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144 298 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 100 ] 17,67
145 289 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 U 17,67
VIRUS DA RUBECLA
146 300 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 200 U 17,67
0 VIRUS DA RUBEOQOLA
147 301 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 100 U 19,11
HEPATITE B (HBEAG)
148 302 PESQUISA GIARDIA 100 U 45,00
149 835 EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAQ DE 731 DIA 300,00
SOBREAVISO DE 24 HORAS
TOTAL
1.488.906,20
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ANEXO Il - MODELO DE CREDENCIAMENTO

A Fundagiio Municipal de Salde de Paulo Frontin-Pr, o interessado, abaixo qualificado,
requer sua inscrigdo como Credenciado para prestacio de servicos
, conforme  estabelecido pelo Edital de

Credenciamento n®, 01/2023, anexando a este requerimento os seguintes documentos:
= Documentos de RG e CPF do Responsavel Técnico;
» Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide — CNES;
* Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional de XXXXX;
» Declaragio firmada pelo Responsavel Técnico, que as informacdes prestadas s&o
O verdadeiras, sob pena de responder judicialmente pelas inconsisténcias das informagéges; « Contrato social

devidamente registrado na Junta Comercial do Estado ou no Cartérioc de Titulos e Documentos, onde
conste, dentro dos seus objetivos, a prestagdo dos servigos acima indicados; » Cartdo do CNPJ;

» Cerliddo Negativa de débito Municipal, Estadual e Federal;

+ Certiddo Negativa de débito com o FGTS;

= Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justiga do Trabalho, mediante a
apresentacdo de certiddo negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagdo das Leis do Trabalho,
aprovada pelo Decreto Lei n.° 5452, de 1° de maio de 1943. (CNDT).

« Alvara de localizagdo fornecido pelo Municipio da sede da pessoa juridica e do
Responsavel Técnico;

+» Licenga Sanitéria do estabelecimenty;

= Capacidade maxima de atendimento e namero de profissionais;

= Registro no Conselho Regional de XXXXXX

Diploma do Curso e certificado de especializagdo de acordo com a area de servigos a

O serem prestados.

Nome/Razao Social:

Enderego/Comercial ;

CEP _ Cidade Estado

Municipio de . de de 2023,

Nome legivel e Assinatura do Requerente:
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ANEXO 1

MODELO DE DECLARAGAQ

{timbre ou identificagdo do licitante)

" PR ——

XX, inscrito no CNPJ n° ,
XXX, portador(a) da Carteira de ldentldade ne X
para os devidos fins, sob as penas da Lei:

1°, INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

O pleno conhecimento e atendimento as exigéncias de habilitagéo previstas no edital.

2°. NAO UTILIZAGAO DE MAO DE OBRA DE MENORES

Que ndo utiliza a mio de obra direta ou indireta de menores de 18 (dezoito) anos para a realizacéo de
trabalhos noturnos, perigosos ou insalubres, bem como nédo utiliza, para qualquer trabalho, méo de obra
direta cu indireta de menores de 16 (dezesseis) anos, exceto na condigdo de aprendiz a partir de 14
(quatorze) anos, conforme determina o art. 7°, inc. XXXIIl da Constituicio Federal.

3°. REQUISITOS DO NEPOTISMO:

Que os socios ou administradores ndo possuem de cdnjuges, companheiros ou parentes na linha reta,
colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, de autoridades ou servidores comissionados da propria
pessoa juridica, além de empresas em que os individuos sejam sdcios, dirigenies ou empregados,
cbservando o estreito cumprimento do Prejulgado n.° 9 do Tribunal de Contas do Estado do Parana e art. 6°
da Lei Organica Municipal.

Que os soclos da empresa ou seus administradores ou funcionarios, nos fermos do art. 9.°, caput, da Lei n.°
8.666/93, ndo participaram na licitagBo, ainda que Indiretamente, como servidor da pessoa juridica
contratante, néo sendo servidor efetivo ou comissionado.

Que os socios ou administradores ou funcionarios n3o possuem conjuge, companheirc ou parente em
qualquer grau de servidor da pessoa juridica contratante ou empresa integrada por referidos sujeitos, ndo
existindo qualquer vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira ou trabalhista entres os
individuos ou a empresa integrada por eles e o servidor (art. 9.° § 3., da Lei n.° 8.666/93), ainda que
formalmente nao declarado.

4°, REQUISITO IDONEIDADE:

Que na forma e sob as penas impostas pela Lei n® 8.666/93, de 21 de junho de 1983, que n&o fomos
declarados inidoneos para licitar ou contratar com o Poder Plblico, em qualquer de suas esferas.

5°, REQUISITOS DE HABILITAGAO:

Declara, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso VII, do artigo 4° da Lei n° 10.520 de 17 de
julho de 2002, que cumpre plenamente os requisitos de habilitagéo constante do presente edital.

6°. DECLARAGAO RESERVA DE CARGOS - ART. 94 DA LEI 8213/1991
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Declara gue atende & reserva de cargos prevista em lei para pessoa com deficiéncla ou para reabilitado da
Previdéncia Social e as regras de acessibilidade previstas na legislagéo, conforme disposto no art. 93 da Lei
n° 8.213, de 24 de julho de 1991.

Que esta ciente que a declaragao falsa ensejara responsabilidade civil, penal e administrativa além da
declaracao de nulidade e recompaosigdo do erario municipal

Local e data.

Nome e carimbo do representante legal

-
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ANEXO IV - MINUTA DE CONTRATO

ANEXO - TERMO DE CONTRATO

TERMO DE CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS N°
........ !...., QUE FAZEM ENTRE Sl A FUNDAGAO MUNICIPAL
DE SAUDE, POR INTERMEDIO DO (A) DIRETORA
PRESIDENTE E A EMPRESA

A FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN, ESTADO DO PARANA, inscritc no CNPJ
sob n.° 80.059.918/0001-45, neste ato representado por sua Diretora Presidente, Sra. BRUNA CRISTINA
MARKIEVICZ, neste ato representado(a) pelo(a) nomeado{a) pela Portaria n® 104/2021, de 06 Qutubro de
2021, publicada no 05 de Outubro de 2021, doravante denominada CONTRATANTE, e ofa)

.............................. inscrito(a) no CNPJ/MF sobon® .. . sediadof{a) Na ....ccooeeeeniicieee,
=1 1 1 ORI doravante designada CONTRATADA neste ato representada pelo{a) Sr. (a)
..................... , portador(a) da Carteira de |dentidade n° ................., expedida pela {0} .................., @ CPF n°

, tendo em vista 0 que consta no Processo n® .......cieiiiinnnee. e em observancna as

dlspcstgoes da Lei n°® 8.668, de 21 de junho de 1993, Decreto 20 de 24 de ABRIL DE 2020 e suas
alteragdes, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato, decorrente da Inexigibilidade de Licitagio n°
0172022, mediante as clausulas e condigtes a seguir enunciadas.

1. CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

1.1. O objeto do presente instrumento é a confratagdo de servigos de exames laboratoriais, que
serdo prestados nas condigdes estabelecidas no Termo de Referéncia, anexo do Edital.

1.2. Este Termo de Contrato vincula-se ao Edital do Credenciamento, identificado no preambulo
e & proposta vencedora, independentemente de transcrigéo,

1.3. Objeto da contratagao:
TABELA DE EXAMES E VALORES MUNICIPIO PAULO FRONTIN/PR

ITEM | CODIGO NOME DO SERVICO QUANTIDAD | UND PRECO
SERVICO E MAXIMO
ESTIMADA
1 133 DOSAGEM DE ACIDO URICO 3.000 u R$ 1,91
2 134 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E 1000 U R$ 2,07
FRACOES
3 135 DOSAGEM DE CALCIO 500 u R$ 1,91
4 146 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 400 u R$ 18,06
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5 147 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 6.000 U RS 3,62
6 148 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 15.000 ] R$ 1,91
7 149 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL * 12.000 U R$ 15,45
8 150 DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL 6.000 U R$ 7,45
9 151 DOSAGEM DE COLINESTERASE 200 U R$ 3,79
10 152 DOSAGEM DE CREATININA 7.000 U R$ 1.9
11 154 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 500 U R%$ 3,79
(CPK)
12 155 DETERMINAGAO DE CURVA GLICEMICA (3 1.000 4] R$ 11,37
DOSAGENS)
13 156 DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA (LDH) 500 U R$ 3,79
14 157 DOSAGEM DE DIGOXINA 200 u R$ 9,24
15 158 DOSAGEM DE FERRITINA 600 U R$ 16,06
16 159 DOSAGEM DE FERRO SERICO 500 U R$ 5,37
17 1860 DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA FRAGAD 200 U R$ 2,07
PROSTATICA.
18 181 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. S00 U R$ 2,07
19 162 DOSAGEM DE FOSFORO 300 U R$ 1,91
20 163 DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL 1.500 U R$ 3,62
TRANSFERASE
21 164 DOSAGEM DE GLICOSE 6.500 U R$ 1,91
22 1865 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 6.000 U R$ 16,48
GLICOSADA.
23 167 DOSAGEM DE LIPASE 500 u R$ 2,32
24 168 DOSAGEM DE LITIO 200 u R$ 2,32
25 169 DOSAGEM DE MAGNESIO 200 u R$ 2,07
26 170 DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 200 U R$ 2,07
27 171 DOSAGEM DE POTASSIO. 2.500 u R$ 1,91
28 172 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 200 u R$ 1,44
29 173 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 200 ) R$1,91
FRACOES.
30 174 DOSAGEM DE SODIO 1.500 U R$ 1,91
31 175 DOSAGEM DE TRANSAMINASE 3.400 v R$ 2,07
OXALACETICA.
32 176 DOSAGEM DE TRANSAMINASE PIRUVICA. 3.400 u R$ 2,07
33 177 DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 300 U R$ 4,24
34 178 DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS 12.500 ] R$ 3,62
35 179 DOSAGEM DE UREIA 6.000 U R$ 1,81
36 181 PESQUISA DE EOSINOFILOS 200 U R$ 1,70
37 182 PESQUISA DE GORDURA FECAL 500 U R$ 1,70
38 183 PESQUISA DE IDENTIFICACAQ DE 100 U R$ 1,70
HELMINTOS
39 184 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 200 U R$ 1,70
40 185 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 200 U R$ 1,70
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186

41 PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA 500 U R$ 1,70
PELO SWAB ANAL.

42 187 PESQUISA DE ROTAVIRUS 200 U R$ 10,56

43 188 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 3.000 u R$ 1,70

44 189 PESQUISA DE SANGUE OCULTO. 1.500 U R$ 1,70

45 190 PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS 200 U R$ 1,70
NAS FEZES.

46 191 DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE 100 u R$ 4,23
CIRCULANTE.

47 192 ERITROGRAMA (ERITROCITOS, 500 u R$ 2,81
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)

48 195 HEMATROCITO. 500 u R$ 1,58

49 196 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 500 U R$ 4,23

50 198 DETERMINACAQ DE VELOCIDADE DE 1.000 u R$ 2,81
HOMOSSEDIMENTACAQ. (VHS)

51 199 LEUCOGRAMA. 200 u R$ 2,81

52 200 CONTAGEM DE PLAQUETAS. 1.200 u R$ 2,81

53 201 CONTAGEM RETICULQCITOS. 300 u R$ 2,81

54 202 DETERMINACAO DE TEMPO DE 600 u R$ 2,81
COAGULACAQ (LEE-WHITE) TC

55 203 DETERMINACAO DE TEMPO DE 150 u R$ 2,94
TROMBINA.

56 204 DETERMINACAO DE TEMPO DE 1.000 u R$ 2,81
PROTROMBINA.

57 205 DETERMINAGCAO DE TEMPO DE 500 U R$ 2,81
SANGRAMENTO (DUKE)

58 208 DETERMINAGCAO DE TEMPO DE 2.500 U R$ 5,94
TROMBOPLASTINA PARCIAL  ATIVADO.
(KPTT)

59 207 DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO 500 U RS 14,54
(ACTH)

60 208 DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE) 200 U R$ 12,25

61 209 DOSAGEM DE AMP CICLICO 200 U R$ 12,37

62 210 EXAMES HORMONIOS - clcuco 100 U R$ 12,37
NEFROGENICO (SANGUE E URINA)

63 211 EXAMES HORMONIOS - 100 7] R$ 11,80
ANDROSTENEDIONA (RIE)

64 212 CORTISOL URINARIO 24HRS 100 ] RS 10,16

65 213 DOSAGEM DEHIDROEPIANDROSTERONA 100 U RS 11,59
(DHEA)

66 215 DOSAGEM DE ESTRADIOL 400 u R$ 12,82

67 216 DOSAGEM DE ESTRIOL 100 u R$ 11,80

68 217 DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO 1.000 U R$ 24,72
ESTIMULANTE (FSH)

69 218 DOSAGEM DE BETAHCG QUANTITATIVO 1.000 u R$ 15,81

70 219 DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE 1.000 u R$ 14,42
(LH)
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71 220 DOSAGEM DE PROGESTERONA 700 7] R$ 10,53

72 221 DOSAGEM DE PROLACTINA 500 u RS$ 12,92

73 223 DOSAGEM DE HORMONIOS 4.100 U RS 12,92
TIREOESTIMULANTE (TSH) (RIE)

74 224 DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE) 1.000 u R$ 9,02

75 225 DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE) T4 3.500 ] R$ 12,92
LIVRE

76 226 DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3) (RIE) 750 u R$ 12,92

77 227 DOSAGEM DE TESTOSTERONA 600 U RS 13,50

78 228 DOSAGEM DE TIREQGLOBULINA 350 u R$ 15,81

79 229 PESQUISA DE ANTICORPO 1GG 200 u R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGM

80 230 PESQUISA DE ANTICORPO 200 U R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGG.

81 231 PESQUISA DE ANTICORPO IGG CONTRA 1.200 U R$ 19,11
ANTIGENC CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B. (ANTI-HBC-IGG)

82 232 PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA 800 U RS 19,11
ANTIGENOCENTRAL DA HEPATITE
B.(ANTI-HBC-IGM)

83 233 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 u R$ 18,55
O VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG)

84 234 PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA 200 u R$ 18,55
0 VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG)

85 236 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O 1.000 U R$ 19,11
VIRUS DA HEPATITE C. (ANTI-HCV)

86 237 PESQUISAS DE ANTICORPO ANTIGENO 'C' 150 1] R$ 19,11
DA HEPT. B. (ANTI-HBS)

87 238 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 150 U R$ 19,11
HEPATITE B (HBEAG)

88 240 PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 OU 600 U R$ 10,30
HIV2 (EIE) ELISA

89 241 PESQUISA DE ANTICORPOS  ANTI- 500 u R$ 2,91
ESTREPTOLISINA ,(ASLO).

90 242 PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIO 500 u RS 19,11
DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)

91 243 PESQUISA DE ANTIGENO 500 u R$ 30,90
CARCINOEMBRIOCGENICO (CEA)

92 244 PROVA DO LATEX P/ FATOR REUMATOIDE. 500 U R$ 1,95

93 245 "DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 1.000 u R$ 9,53

94 249 PESQUISA DE  ANTICORPOS IGG 500 U R$ 58,71
ANTITOXOPLASMA

85 250 TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 1.000 U R$ 2,91

96 251 PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE 200 U R$ 4,22
(WAALER-ROSE)

97 252 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 u R$ 2,91
O VIRUS EPSTEIN-BARR

98 253 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 100 ] R$ 17,16
O VIRUS HERPES SIMPLES
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99 254 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 u R$ 17,16
0 VIRUS HERPES SIMPLES

100 255 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 100 u R$ 17,16
CONTRAP VIRUS DA VARICELA-HERPES
ZOSTER.

101 256 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 7] R$ 17,16
O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER

102 257 PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE 250 u R$ 9,53
ALERGENO ESPECIFICA)

103 259 PESQUISA DE ANTICORPOS 300 u R$ 22,00
TOXOPLASMOSE IGG QU IGM

104 260 PESQUISAD DE ANTIGENO PROSTATICO 1.500 u RS 16,91
ESPECIFICO. (PSA)

105 261 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG OU IGM 60 U RS 37,39
ANTI CARDIOPILINA

106 262 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 u R$ 1,95
ESPECIFICA DE CELULAS.

107 263 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 80 u R$ 1,95
GLOBAL DE CELULAS E CAR. GERAIS

108 264 EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO 60 u R$ 2,88
(DIRETO) -(PESQUISA DE FUNGOS)

109 265 ANTIBIOGRAMA 3.000 u R$ 5,13

110 266 EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, 100 u R$ 2,88
ZIEHL, ALBBERTH)

111 267 CULTURA DE URINA 1.000 u R$ 5,79

112 269 HEMOCULTURA 100 u R$ 11,83

113 270 ANALISE DE CARACTERES FISICOS, 5.000 U R$ 9,31
ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA URINA

114 271 PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO 2.000 u R$ 3,81
CORADO

115 272 CLEARENCE DE CREATININA. 200 u R$ 3,62

116 273 DOSAGEM DE OXALATO 100 u R$ 3,79

117 274 DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 200 u R$ 2,10
HORAS)

118 2014 DOSAGEM DE 100 u R$ 13,50
DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO (S-
DHEA)

119 23035 | DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 200 U RS 4,24
FRACAO MB.

120 25773 | EXAMES MICROBIOLOGIA 100 U R$ 4,08

121 25774 | HEMOGRAMA COMPLETO 10.000 U RS 4,23

122 25775 | PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO 1.000 u R$ 16,91
ESPECIFICO)

123 26324 | SWAB / CULTURA VIGILANCIA- BACTERIA 1.500 U R$ 25,00
MULT! RESISTENTE, SENSIVEL A
VANCOMICINA E OUTROS

124 26325 | SWAB ORAL/CULTURA  VIGILANCIA- 1.000 U R$ 25,00
BACTERIA MULTI RESISTENTE, SENSIVEL
A VANCOMICINA E OUTROS

125 276 CULTURA DE BACTERIAS PARA 1.800 u 579
IDENTIFICACAQ
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126 277 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 500 U 17,76
{(FAN)

127 278 DOSAGEM DE AMILASE 300 U 2,32

128 280 DOSAGEM DE TROPONINA 100 U 9,27

129 281 ANTI-TPO 100 U 18,54

130 283 TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS 200 u 13,50
EXAMES HEMATOLOGICOS EM POSSIVEL
DOADOR DE ORGAQS

131 284 ACIDO FOLICO 100 U 25,34

132 285 PSA TOTAL 200 U 16,91

133 286 DOSAGEM DE ZINCO 200 u 16,12

134 287 GLICEMIA POS-PRANDIAL 100 U 1,91

135 288 TESTE DE ELIZA IGG P/DETERMINACAO 100 U 36,43
DO TOXOPLASMA GONDII
TOXOPLASMOSE

136 289 TliESTE FTA-ABS IGG P/IDENTIFICACAO DA 100 u 10,30
SIFILIS

137 290 TIESTE FTA-ABS IGM P/IDENTIFICAGAO DA 100 u 10,30
SIFILIS

138 291 CULTURA DE ANTIOBIOGRANA- 100 u 13,33
SECRECAQ OROFARINGE

139 292 TRB (ANTICORPO RECEPTOR TSH) 100 u 12,01

140 293 DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE 100 U 423
CIRCULANTE

141 294 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 100 u 3,62

142 296 PROTEINA C REATIVA DE ALTA 100 U 9,63
SENSIBILIDADE

143 297 PESQUISA DE ANTICORPOS 100 U 17,67
ANTIRIBONUCLEQPROTEINO
(RNP)

144 208 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 100 U 17,67

145 209 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 u 17,67
VIRUS DA RUBEQOLA

146 300 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 200 U 17,67
O VIRUS DA RUBEOLA

147 301 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 100 U 19,11
HEPATITE B (HBEAG)

148 302 PESQUISA GIARDIA 100 U 45,00

149 B35 EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAO DE 731 DIA 300,00
SOBREAVISO DE 24 HORAS

Total R$ 1.488.906,20 (um milhdo quatrocentos oitenta e oito mil novecentos e seis reals e
vinte centavos).
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2, CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA

2.1 O prazo de vigéncia deste Termo de Contrato € o mesmo do prazo de vigéncia do credenciamento,
podendo ser prorrogado por interesse das partes até o limite de 60 (sessenta) meses, desde que haja
autorizagdo formal da autoridade competente e observados os seguintes requisifos:

2.1.1. Os servigos tenham sido prestados regularmente;
2.1.2, Esteja formalmente demonsirado que a forma de prestagéo dos servigos tem natureza continuada

2.1.3. Seja juntado relatério que discorra sobre a execugdo do contrafo, com informagGes de que os
servigos tenfram sido prestados regularments;

2.1.4. Sefa juntada justificativa e motivo, por escrifo, de que a Adminisiragdo mantém inferesse na
O reafizagdo do servigo;

2.1.5. Seja comprovado que o valor do contrafo permanega economicamenfe vanlajoso para a
Administragédo;

2.1.6. Haja manifestagdo expressa da contratada informando o interesse na prorrogagio;
21.7. Seja comprovado que o contratado mantém as condigdes iniciais de habilitagéo.
3. CLAUSULA TERCEIRA — PREGO

3.1. O valor total estimado global da confratacéo é de R$ 1.488.906,20 (um milhdo quatrocentos oitenta
e oito mil novecentos e sels reais e vinte centavos). No valor acima estdo incluldas todas as despesas
ordindrias diretas e indiretas decorrentes da execugdo do objeto, inclusive tributos efou impostos, encargos
sociais, frabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais incidentes, taxa de administragéo, frete, seguro e
outros necessarios ao cumprimento integral do objeto da contratagéo.

3.2, O valor acima & meramente estimativo, de forma que os pagamentos devidos 4 CONTRATADA
dependerdo dos quantitativos de servigos efetivamente prestados e observados os pregos estimados na
Tabela de Pregos — Anexo |.

4. CLAUSULA QUARTA - DOTAGAO ORGAMENTARIA

O 4.1. As despesas decarrentes desta contratagdo estdo programadas em dotagdo orgamentaria
propria, prevista no orgamento da Fundacio Municipal de Satide de Paulo Frontin/Pr, para o exercicio
de 2022, na classificagdo abaixo:

l Cod.Ref. | Un.Or¢. | Proj./Ativ. Elemento Despesa Compl. do Elemento
4 03.01 2.040 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
12 03.01 2.041 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
13 03.01 2.041 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
l 22 03.01 2.042 3.3.90.35.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
; 4.2, No{s) exercicio(s) seguinte(s), as despesas correspondentes correrfo a conta dos recursos

proprios para atender s despesas da mesma natureza, cuja alocagéio sera feita no inicio de cada
exerclcio financeiro.

5. CLAUSULA QUINTA — PAGAMENTO
5.1. O prazo para pagamento 4 CONTRATADA e demais condicSes a ele referentes encontram-
se definidos no Termo de Referéncia.
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CLAUSULA SEXTA ~ REAJUSTE

6.1. As regras acerca do reajuste do valor contratual s3o as estabelecidas no Termo de
Referéncla, anexo a este Contrato.

CLAUSULA SETIMA - GARANTIA DE EXECUCAO

7.1. Nao havera exigéncia de garantia de execug&io para a presente contratagéo.

8.

10.

11.

CLAUSULA OITAVA - REGIME DE EXECUGAO DOS SERVIGOS E FISCALIZAGAQ

8.1. O regime de execugio dos servigos a serem executados pela CONTRATADA, os materiais
que serdc empregados e a fiscalizagdo pela CONTRATANTE s#o aqueles previstos no Termo de
Referéncia, anexo do Edital.

CLAUSULA NONA - OBRIGAGDES DA CONTRATANTE E DA CONTRATADA

9.1. As obrigagdes da CONTRATANTE e da CONTRATADA s&o aquelas previstas no Termo de
Referéncia, anexo do Edital.

CLAUSULA DECIMA — SANGOES ADMINISTRATIVAS.

10.1. As sancBes relacionadas a execugdo do confralo s&o aquelas previstas no Termo de
Referéncia, anexo do Edital.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — RESCISAQ
11.1. O presente Termo de Contrato podera ser rescindido:

11.1.1.  por ato unilateral e escrito da Administracéo, nas situagfes previstas nos incisos 1 a Xl e
XVl do art. 78 da Lei n° 8.666, de 1993, e com as consequéncias indicadas no art. 80 da mesma Lej,
sem prejulzo da aplicagdo das sangdes previstas no Termo de Referéncia, anexo ao Edital;

11.1.2. amigavelmente, nos termos do art. 79, inciso H, da Lei n® 8.6686, de 1993.

11.2. Os casos de rescis@io contratual serdc formaimente motivados, assegurando-se a
CONTRATADA o direito a prévia e ampla defesa.
11.3. A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE em caso de resciséo
administrativa prevista no art. 77 da Lei n°® 8.666, de 1993.
11.4. O termo de resciséo, sempre que possivel, serd precedido:

1141, Balango dos eventos confratuais j& cumpridas ou parcialmente cumpridos;

11.4.2, Relac&o dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;

11.4.3. Indenizagdes e multas.
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12, CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — VEDAGOES

12.1. E vedado & CONTRATADA interromper a execugdo dos servicos sob alegagdo de
inadimplemento por parte da CONTRATANTE, salvo nos casos previstos em lei.

13.  CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — ALTERAGOES

13.1. Eventuais alteragfes contratuais reger-se-do pela disciplina do art. 65 da Lei n° 8.666, de
1993.
13.2. A CONTRATADA ¢ obrigada a aceitar, nas mesmas condigbes contratuais, os acréscimos

ou supressdes que se fizerem necessdérios, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial
atualizado do contrato.

13.3. As supressBes resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderdo
exceder o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

14, CLAUSULA DECIMA QUARTA — DOS CASOS OMISSOS
14.1, Os casos omissos serdo decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposi¢tes contidas
na Lei n° 8.666, de 1993, na Lei n° 10.520, de 2002 e demais normas federais aplicaveis e,
subsidiariamente, normas e principios gerais dos contratos.

15. CLAUSULA DECIMA QUINTA ~ PUBLICAGAO

15.1. Incumbird & CONTRATANTE providenciar a publicagio deste instrumento, por extrato, no
Diario Oficial da Unido, no prazo previsto na Lei n® 8.666, de 1993,

16. CLAUSULA DECIMA SEXTA - FORO

16.1. O Foro para solucionar os litigios que decorrerem da execucéo deste Termo de Contrato
sera o da Comarca de Mallet/Pr

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi laviado em duas (duas) vias de
igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.

........................................... g emrmmrrens @8t e 08 2023

Representante legal da CONTRATANTE

Representante legal da CONTRATADA

TESTEMUNHAS:
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ANEXO V
DECLARAGAO VERACIDADE DE INFORMAGOES

MODELO DE DECLARAGAO — PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA

DECLARAGAOQ

{Razdo Social ........c.coeevrreiieinenn. ) com sede & (..............enderego completo..........occeeevevnnnn.. )
através de set ResponSAVEl LEGal, Sr...........ccoueieuiivieeeseesessssiessecee s see e sseseseesssseesessssesesssenesene inscrito no
RG. % e (}eno CPFMF R (v } DECLARA para fins de credenciamento junto a

Fundag&o Municipal da Satde do Municipio de Paulo Frontin, Estado do Parana que as informagdes
prestadas s&o verdadeiras, sob pena de responder judicialmente pelas inconsisténcias das informagses.

Municipio de , de de 2023.
Assinatura devidamente identificada

Nome:
CPF:
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ANEXO VI
PROPOSTA DE PREGOS

MODELO DEVERA SER DIGITADA EM PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA PROPOSTA

DE PRECOS

(local e data) ....., de ............... de 2023.
........................................................ ESTADO:
TELEFONE/EMAIL....cocviniiiciii e, CNPU e A FUNDAGAO

MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN-PARANA

REF.: PROPOSTA PARA PARTICIPACAO DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N.°
01/2022

Prezados Senhores:

Apresentamos e nos submetemos a Vossas Senhorias a proposta de pregos, relativa ao
CREDENCIAMENTO DE PRESTACAQO DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS DE ANALISES
CLINICAS para atender a demanda de Urgéncia e Emergéncia que existe no Pronto Atendimento Municipal
Sao Jodo Batista e nas Unidades Basicas de Sadde, conforme detalhamento constante no Anexo [ deste
edital.

Caso algum exame nao conste o valor de sua realizagao, seri adotado o valor de
Tabela do Sistema Unico de Sadide — SUS.

O prazo de execugio dos servigos serd de 24 {vinte e quatro ) meses a partir da assinatura
do contrato, podendo ser prorrogado se houver interesse. O prazo de validade da proposta de pregos é de

B0 (sessenta) dias.

{assinatura, carimbo efou identificag&o digitada do nome do representante legal)
CPF/CNPJ:
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O Projeto basico ¢ parte integrante do edital e do contrato de credenciamento celebrado
entre o gestor municipal e o prestador de servigo de exames de anélises clinicas, sendo um instrumento no
qual sdo apresentadas agdes e indicadores quantitativos e qualitativos pactuados entre as partes.

1. DO OBJETO

Contratag&o de servicos de exames laboratoriais, conforme condigtes, ANEXO | - TABELA
DE EXAMES E VALORES MUNICIPIO PAULO FRONTIN/PR, abaixo especificado:

ITEM

CODIGO

NOME DO SERVICO QUANTIDAD | UND PRECO
SERVICO E MAXIMO
ESTIMADA
1 133 DOSAGEM DE ACIDO URICO 3.000 U R$ 1,91
2 134 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E 1000 u R$ 2,07
FRACOES
3 135 DOSAGEM DE CALCIO 500 7] R$ 1,91
4 148 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 400 u R$ 18,06
5 147 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 6.000 ] R$ 3,62
6 148 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 15.000 u R$ 1,91
7 149 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 12.000 u R$ 15,45
8 150 DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL 6.000 U R$ 7,45
9 151 DOSAGEM DE COLINESTERASE 200 ] RS 3,79
10 152 DOSAGEM DE CREATININA 7.000 u RS 1,91
11 154 DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 500 U R$ 3,79
(CPK)
12 155 DETERMINAGAC DE CURVA GLICEMICA (3 1.000 u RS 11,37
DOSAGENS)
13 156 DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA (LDH) 500 ] RS 3,79
14 157 DOSAGEM DE DIGOXINA 200 ] R$ 9,24
15 158 DOSAGEM DE FERRITINA 600 u RS 16,06
16 159 DOSAGEM DE FERRO SERICO 500 u R$ 5,37
i7 160 DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA FRACAO 200 u R$ 2,07
PROSTATICA.
18 161 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. 900 §] R$ 2,07
19 162 DOSAGEM DE FOSFORO 300 U R$ 1,91
20 163 DOSAGEM DE  GAMA  GLUTAMIL 1.500 U RS 3,62
TRANSFERASE
— 21 164 DOSAGEM DE GLICOSE 6.500 u R$ 1,91
22 165 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 6.000 u R$ 16,48
GLICOSADA.
23 167 DOSAGEM DE LIPASE 500 u R$ 2,32
Pagina 48 de 76

PROCESSO N
Prefeliurs Hun,
Paulo Frontin §j FOLHA

A




FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULG ERONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Fone: (42) 3543-1123/3543-1341
CNPj—80.059, :918/0001-45'] CEP:84.635-000 | Patlo Frontin/PR
www. paufofyonnn pr.gowv.br

168

24 DOSAGEM DE LITIO 200 u R$ 2,32

25 169 DOSAGEM DE MAGNESIO 200 U R$ 2,07

26 170 DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 200 ] R$ 2,07

27 171 DOSAGEM DE POTASSIO. 2.500 U R$ 1,91

28 172 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 200 U RS 1,44

29 173 DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 200 U R$ 1,91
FRACOES.

30 174 DOSAGEM DE SODIO 1.500 U R$ 1,91

31 175 DOSAGEM DE TRANSAMINASE 3.400 u R$ 2,07
OXALACETICA.

32 176 DOSAGEM DE TRANSAMINASE PIRUVICA. 3.400 1] R$ 2,07

33 177 DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 300 U RS 4,24

34 178 DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS 12.500 u R$ 3,62

35 179 DOSAGEM DE UREIA 6.000 U RS 1,91

36 181 PESQUISA DE EOSINOFILOS 200 u R$ 1,70

37 182 PESQUISA DE GORDURA FECAL 500 ] R$ 1,70

38 183 PESQUISA DE IDENTIFICACAO DE 100 u R$ 1,70
HELMINTOS

39 184 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 200 u R$ 1,70

40 185 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 200 u R$ 1,70

41 186 PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA 500 U R$ 1,70
PELQO SWAB ANAL.

42 187 PESQUISA DE ROTAVIRUS 200 U R$ 10,56

43 188 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 3.000 u R$ 1,70

44 189 PESQUISA DE SANGUE OCULTO. 1.500 U R$ 1,70

45 190 PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS 200 U R$ 1,70
NAS FEZES.

46 191 DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE 100 U R$ 4,23
CIRCULANTE.

47 192 ERITROGRAMA (ERITROCITOS, 500 U R$ 2,81
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)

48 195 HEMATROCITO. 500 u R$ 1,58

49 196 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 500 u R$ 4,23

50 198 DETERMINAGAO DE  VELOCIDADE DE 1.000 u RS 2,81
HOMOSSEDIMENTACAQ. (VHS)

51 199 LEUCOGRAMA. 200 U RS 2,81

52 200 CONTAGEM DE PLAQUETAS. 1.200 u R$ 2,81

53 201 CONTAGEM RETICULOCITOS. 300 u R$ 2,81

L54 202 DETERMINACAO DE TEMPO DE 800 u R$ 2,81

COAGULACAQ (LEE-WHITE) TC

55 203 DETERMINACAO DE  TEMPO  DE 150 ] R$ 2,94
TROMBINA.

56 204 DETERMINACAO DE TEMPO  DE 1.000 U RS 2,81
PROTROMBINA.
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57 205 DETERMINACAC DE  TEMPO  DE 500 U R$ 2,81
SANGRAMENTQ (DUKE)
58 206 DETERMINACAO DE  TEMPO  DE 2.500 U R$ 5,94
TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADO.
(KPTT)
59 207 DOSAGEM DE ADRENOQCORTICOTROFICO 500 U R$ 14,54
(ACTH)
60 208 DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE) 200 U R$ 12,25
61 209 DOSAGEM DE AMP CICLICO 200 u R$ 12,37
62 210 EXAMES  HORMONIOS - CICLICO 100 u R$ 12,37
NEFROGENICO (SANGUE E URINA)
63 211 EXAMES HORMONIOS - 100 ] R$ 11,80
ANDROSTENEDIONA (RIE)
64 212 CORTISOL URINARIO 24HRS 100 u RS 10,16
65 213 DOSAGEM DEHIDROEPIANDROSTERONA 100 U R$ 11,59
(DHEA)
66 215 DOSAGEM DE ESTRADIOL 400 ] R$ 12,92
67 216 DOSAGEM DE ESTRIOL 100 u R$ 11,90
68 217 DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO 1.000 u R$ 24,72
ESTIMULANTE (FSH)
69 218 DOSAGEM DE BETAHCG QUANTITATIVO 1.000 u R$ 15,81
70 219 DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE 1.000 U R$ 14,42
(LH)
71 220 DOSAGEM DE PROGESTERONA 700 u R$ 10,53
72 221 DOSAGEM DE PROLACTINA 500 U R$ 12,92
73 223 DOSAGEM DE HORMONIOS 4,100 U RS 12,92
TIREQESTIMULANTE (TSH) (RIE)
74 224 DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE) 1.000 u R$ 9,02
75 225 DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE) T4 3.500 u R$ 12,92
LIVRE
76 226 DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3) {(RIE) 750 u R$ 12,92
77 227 DOSAGEM DE TESTOSTERONA 600 u R$ 13,50
78 228 DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 350 u R$ 15,81
79 229 PESQUISA DE  ANTICORPO  IGG 200 u R$ 37,39
) ANTICARDIOLPINA IGM
80 230 PESQUISA DE ANTICORPO 200 u R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGG.
84 231 PESQUISA DE ANTICORPO IGG CONTRA 1.200 u R$ 19,11
ANTIGENO CENTRAL DO VIRUS DA
HEPATITE B. (ANTI-HBC-IGG)
82 232 PESQUISA DE ANTICORPO IGM CONTRA 600 U RS 19,11
ANTIGENOCENTRAL DA HEPATITE
B.(ANTI-HBC-IGM)
83 233 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 u R$ 18,55
O VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG) 5EE
734 PESQUISA DE "ANTICORPO IGM CONTRA 200 u R$ 18,
W‘ O VIRUS DA HEPATITE A.(HAV-IGG)
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236

85 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O 1.000 u R$ 19,11
VIRUS DA HEPATITE C. (ANTI-HGV)
86 237 | PESQUISAS DE ANTICORPO ANTIGENO 'C' 150 U R$ 19,11
DA HEPT. B. (ANTI-HBS)
87 238 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 150 u R$ 19,11
HEPATITE B (HBEAG)
88 240 PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 OU 600 U R$ 10,30
HIV2 (EIE) ELISA
89 241 PESQUISA DE ANTICORPOS  ANTI- 500 u R$ 2,91
ESTREPTOLISINA (ASLO).
90 242 | PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIO 500 ] R$ 19,11
DO VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)
91 243 | PESQUISA DE ANTIGENO 500 u RS 30,90
CARCINOEMBRIOGENICO (CEA)
92 244 PROVA DO LATEX P/ FATOR REUMATOIDE. 600 u R$ 1,95
O 93 245 | DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 1.000 U RS 9,53
94 249 PESQUISA DE  ANTICORPOS  IGG 500 u RS 58,71
ANTITOXOPLASMA
95 250 | TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 1.000 U R$ 2,91
96 251 PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE 200 U R$ 4,22
(WAALER-ROSE)
97 252 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 ] RS 2,91
O VIRUS EPSTEIN-BARR
98 253 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 100 U R$ 17,16
O VIRUS HERPES SIMPLES
99 254 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 U R$ 17,16
O VIRUS HERPES SIMPLES
100 255 |PESQUISA DE  ANTICORPOS GG 100 U R$ 17,16
CONTRAP VIRUS DA VARICELA-HERPES
ZOSTER.
101 256 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 100 U R$ 17,16
O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER
102 257 | PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE 250 ¥] R$ 9,53
ALERGENO ESPECIFICA)
C 103 258 | PESQUISA DE ANTICORPOS 300 U R$ 22,00
TOXOPLASMOSE IGG OU IGM
104 260 | PESQUISAD DE ANTIGENO PROSTATICO 1.500 U R$ 16,91
ESPECIFICO. (PSA)
105 261 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG OU IGM 60 U R$ 37,39
ANTI CARDIOPILINA
106 262 | EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 ¥] R$ 1,95
r ESPECIFICA DE CELULAS.
L_m? 263 | EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 u R$ 1,95
GLOBAL DE CELULAS E CAR. GERAIS
108 264 | EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO 60 u R$ 2,88
(DIRETO) -(PESQUISA DE FUNGOS) 555 5 RS 513
109 265 | ANTIBIOGRAMA : = 2’33
110 | 206 |EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, 100 U :
ZIEHL, ALBBERTH) 1,000 U R$ 5,79
1M1 267 | CULTURADE URINA - 5 153
Tz | 269 HEMOCULTURA
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113 270 [ANALISE DE CARACTERES FISICOS, 5.000 0 R$ 9,31
ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA URINA
114 271 PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO 2.000 U RS 3,81
CORADO
115 272 | CLEARENCE DE CREATININA. 200 U R$ 3,62
116 273 | DOSAGEM DE OXALATO 100 U RS 3,79
117 274 | DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 200 U R$ 2,10
HORAS)
118 2014 | DOSAGEM DE 100 U R$ 13,50
DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO (S-
DHEA)
\ 119 23035 | DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE 200 U RS 4,24
FRACAO MB.
‘ 120 25773 | EXAMES MICROBIOLOGIA 100 U RS 4,08
O 121 25774 | HEMOGRAMA COMPLETO 10.000 U RS 4,23
122 25775 |PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO 1.000 U RS 16,91
\ ESPECIFICO)
123 26324 | SWAB / CULTURA VIGILANCIA- BACTERIA 1.500 U RS 25,00
MULTI  RESISTENTE, SENSIVEL A
VANCOMICINA E OUTROS
124 26325 | SWAB  ORAL/CULTURA _ VIGILANGCIA- 1.000 U RS 25,00
BACTERIA MULTI RESISTENTE, SENSIVEL
A VANCOMICINA E OUTROS
125 276 | CULTURA DE BACTERIAS  PARA 1.800 U 5,79
IDENTIFICACAO
126 277 | PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLEO 500 U 17,76
(FAN)
127 278 | DOSAGEM DE AMILASE 300 U 232
128 280 | DOSAGEM DE TROPONINA 100 U 9.27
129 281 | ANTI-TPO 100 U 18,54
130 283 | TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS 200 U 13,50
O EXAMES HEMATOLOGICOS EM POSSIVEL
DOADOR DE ORGAOS
131 284 | ACIDO FOLICO 100 0 2534
132 285 | PSATOTAL 200 U 16,91
133 286 | DOSAGEM DE ZINCO 200 U 16,12
134 287 | GLICEMIA POS-PRANDIAL 100 U 1.01
135 588 | TESTE DE ELIZA 1GG P/DETERMINAGAO 100 U 36,43
DO TOXOPLASMA GONDII
TOXOPLASMOSE ‘
136 286 | TESTE FTA-ABS IGG P/IDENTIFICACAD DA 100 U 10,30
sIFILIS
137 290 | TESTE FTA-ABS IGM P/IDENTIFICAGAO DA 100 U 10,30
SiFiLlS 50 g 1333
138 203 | CULTURA DE ANTIOBIOGRANA- .
SECRECAO OROFARINGE
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292 TRB (ANTICORPO RECEPTOR TSH) 100

139 u 12,01
140 293 DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE 100 U 4,23
CIRCULANTE
141 294 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 100 U 362
142 296 PROTEINA C REATIVA DE ALTA 100 u 9,563
SENSIBILIDADE
143 297 PESQUISA DE ANTICORPOS 100 U 17,67
ANTIRIBONUCLEOFPROTEINO
(RNP)
144 298 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 100 U 17,67
145 299 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA 200 U 17,67
VIRUS DA RUBEQLA
146 300 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA 200 U 17,67
O VIRUS DA RUBEOLA
147 301 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 100 U 19,1
HEPATITE B (HBEAG)
148 302 PESQUISA GIARDIA 100 U 45,00
149 835 EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAO DE 731 DIA 300,00
SOBREAVISO DE 24 HORAS
R$ 1.488.906,20 (urm milhdo quatrocentos oitenta e oito mil novecentos e seis reais e vinte
centavos).
1.1. Os quantitativos e respectivos cédigos dos itens s#o os discriminados na tabela
acima.
1.2 A presente contratagdo adotard como regime de execugio a empreifada por Prego
unitario.

1.3. O prazo de vigéncia do contrafo ¢ de 24 (vinfe e quatro} meses, podendo ser
prorrogado por inleresse das parfes até o fimite de 60 (sessenta) meses, com base nio artigo 57, If, da Lei
8.666, de 1993

2. JUSTIFICATIVA

2.1. O presente credenciamento tem por finalidade a contratacBo de pessoas fisicas e
juridicas nas areas de Servigos de Exames Laboratoriais, de forma a complementar aos servigos de safide,
atualmente fornecidos pelo Municipio.

22 A motivagio da contratagio:
2.3, Os servigos de assisténcia médico-hospitalar aos municipes devem

obrigatoriamente iniciar-se através das Unidades de Satde e Pronto Atendimento Municipal Sao Jodo
Batista. Contudo, quando ocorrer necessidade de complementagdo dos servigos especializados néo
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existentes ou insuficientes, a Fundacdo Municipal de Salde pode firmar convénios, contrates ou
credenciamentos com entidades publicas e com pessoas fisicas ou juridicas de direito privado.

24, Trata-se da suprir a necessidade de exames complementares para diagnéstico da
complexa estrutura de Saudde do Municipio, dividida em graus de responsabilidade, que proporciona
condi¢cBes para o atendimento aos seus cerca de 7354 habitantes.

2.5. A rede de satide do municipio ndo consegue, pontualmente, prover a realizagéo de
exames laboratoriais, pois primeiro fal estrutura néo é integrante do Plano de Carreira Municipal, e segundo,
mesmo que houvesse servidores aptos, os custos de manutencdo nic permitem neste momento a
execuco direta do servigo. Por isso, o credenciamento se faz necessario.

26. O Credenciamento é o sistema por meio do qual a Administragdo Puablica convoca
todos os interessados em prestar o servigo, para que, preenchendo os requisitos necessarios, credenciar-se
junto ao érgdo para executar o objeto quando convocados, por precos determinados. E uma forma de
contratagio direta, previsto no caput do art. 25 da Lei 8.666/93, que prevé a possibilidade de contratagio
sem licitagdo prévia quando houver inviabilidade de competigéo.

27. Uma particularidade do Credenciamento é permitir buscar todas as empresas e
profissionais liberais que preencham as condigbes exigidas e aceitem a prestagdo do servigo, fazendo com
que, quanto mais credenciados, mais adequados serdo a plena satisfagdo dos serviges desejados, e
consequentemente a satisfagdo dos usuarios do SUS.

23, O Principio Consfitucional e Administrativo norteador do Credenciamento & o da
isonomia, Uma vez atestada a inviabilidade de atingir ¢ interesse plblico através da individualizagio de uma
(nica pessoa, em funcéo do objefo que se persegue, quante maior o niimero de prestadores de servigos,
melhor serdo satisfeitas as necessidades da Administracio, cabendo a4 mesma assegurar que todos
aqueles gue com ela queiram estabelecer um ajuste possam fazé-lo, bastando para tanto o atendimento a
alguns requisitos.

29. Nao ha distingdes, ou seja, qualquer credenciado assumira igual obrigacio perante
a Administracéic e receberd a mesma quantia em pagamento, nas mesmas condigfes dos demais
credenciados, sendo a indugio/escolha do servigo pela direta e livre escolha do beneficiario.

2.10. Os Beneficios diretos e indiretos que resultardo da contratagéo, pois trara melhoria
continua da assisténcia médica aos usuérios do SUS, minimizagdo da solugdo de continuidade dos
tratamentos de satide, e frara melhor suporte na tomada de decis@o médica para diagnésticos precoces;

3. DESCRIGAQO DA SOLUGAO
a3t Os exames credenciados s8o servigos auxiliares a serem solicitados em carater de
emergéncia no tratamento de doengas, possibilitando diagnosticar patologias, bem come preveni-las,

estabelecendo seu estagio e gravidade, assumindo assim um papel preponderante na satde da populagéo
assistida pela rede publica municipal.
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3.2 A contratagdo destes exames através de credenciamento & indispensavel, tendo
em vista que as cotas dos exames do SUS néo ateriderem a demanda de procedimentos realizados atraves
da Secretaria de Satide.

3.3 Assim, considerando que a salide & um direito de todos previsto na Constituicio
Brasileira, cabendo as trés esferas de governo a responsabilidade por essa assisténcia e visando dar
continuidade na execugdo dos exames de andlises clinicas, permitindo a avaliacdo dos sintomas e
colaborando na elucidagio da patologia e no acompanhamento do fratamento, tora-se indispensavel ao

municipio a contratagdo de exames através de credenclamento.

3.4. O objetivo geral a ser alcangado pela execuciio dos exames a serem prestados aos

usuarios atendidos pela rede publica municipal, ou ainda, atendidos pelos municipios de referéncia, desde

O que autorizados pela Secretaria Municipal de Satde, tem autorizagdo expressa em na Constituigéc Federal
(art. 198) e a Lei Organica do SUS, o conceito de dire¢3o lnica integra a diretriz de descentralizagéo das
agbes e servigos ptblicos de salide na organizagéo do SUS. Guido Ivan de Carvalho e Lenir Santos', assim
se referem ao tema:

“A diregdo Unica também significa que nenhuma das trés esferas gestoras do sistema de
salde podera haver mais de um 6rgéo, setor, ou ente juridico responséavel institucicnalmente pelo Sistema
Unico de Saude. Ele é dirigido, na esfera federal (que, na maioria das vezes, tem atuag&o nacional}, pelo
Ministério da Saide; na estadual, pela Secretaria de Estado de Salide; e, na municipal, pela Secretaria
Municipal de Satde ou 6rgao equivalente. Se houver, na mesma esfera de governo, autarquias, fundagdes
ou outros 6rgdos executando agdes e servicos de sadde, todos estardo vinculados & diregdo do SUS

cofrespondente.”

“Assim, cada uma das esferas de governo — desde que respeitada a competéncia atribuida
por lei para realizar os objetivos do Sistema Unico de Satde — é autdnoma, nos limites de seu territério,
O para praticar todos os atos referentes & organizagio e a execugao dos servigos de satde.”

*(...) no caso do SUS, o responsavel pela diregdo tinica é ao mesmo tempo o dirigente do

politico-administrativo e agquele que formula, executa, supervisiona, controla, altera e revé as atividades da
politica de sa(de.”

3.5. Nesse sentido, a dire¢do Unica do Sistema Unico de Satide de Paulo Frontin-Pr, no
ambito de seu territrio e nos limites de sua competéncia, cabendo exclusivamente a Fundagéo Municipal
de Saude, que tem o papel de ser a coordenadora, formuladora, articuladora, executora, supervisora e

! CARVALHO, Guido Ivan, SANTOS, Lenir, SUS — Sistema Unico de Saiide. 4* ed. Campinas, SP: Unicamp, 2006.
Pag. 87, 88¢ 90.
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controladora das agbes e servicos de saide no municipio, inclusive em relagio aos servigos
complementares, contratados ou conveniados.

3.6. Sobre a participagdo complementar, assim prevé a lLei Orgénica da Sadde - Lei
8.080/90:

Art. 24 - Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura
assistencial 4 populagdo de uma determinada area, o Sistema Unico de Saude (SUS) podera recorrer aos

servigos ofertados pela iniciativa privada.

Paragrafo Unico — A participago complementar dos servicos privados sera formalizada
mediante contrato ou convénio, chservadas, a respeito, as normas de direito puiblico. (grifo nosso)

Art. 26 — Na hipétese do artigo anterior, as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos
teriio preferéncia para participar do Sistema Unico de Satide (SUS).

3.7. Assim, verificando-se a necessidade de complementacio dos servigos de satide
por insuficiéncia de rede propria, o municipio de Paulo Frontin pode recorrer & iniciativa privada. Com isso o
ordenamento juridico reconheceu, porém, que as estruturas plblicas poderiam ser insuficientes para
acolher toda a demanda do SUS. Por esse motivo, admitiu que o Poder Pdblico possa COMPLEMENTAR a
sua rede propria com servigos privados contratados ou conveniados. Ou seja, instituigbes particulares
podem participar do SUS quando indispensavel para satisfazer as necessidades sociais. Essa participagdo
sera em carater complementar, pois a prestagdo do servigo publico de salde € responsabilidade direta do
Estado (género).

3.8 Para a percepcdo dessa estrutura, vale transcrever o texto do artigo 199, caput e §
1° da Constituigio Federal:

“Art. 199 — A assisténcia & saide é livre a iniciativa privada.

§ 1° - As instituicGes privadas poderao participar de forma complementar do sistema
unico de saiide, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito ptiblico ou convénio, fendo
preferéncia as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos.”

3.9. E evidente, pois, que o papel da iniciativa privada na prestagéo de servigos do SUS
é acessério, coadjuvante. Ou seja, ndo pode caracterizar verdadeira transferéncia do servico para um
particular. No caso de necessidade de contratualizagdo do servico, para suprir sua demanda
complementarmente, o municipio devera celebra-lo dentro das regras da lei n° 8.666/93.

3.10. Nestas condigdes sera possivel o acesso a servigos de salde, de forma a garantir
uma maior resolubilidade na assisténcia prestada, viabllizando a realizagdo de exames de analises clinicas
em tempo oportuno, a fim de garantir a efetivagio do diagnéstico e fratamento e propiciando um prognéstico
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mais preciso e eficaz, através da disponibilizagio dos exames aos usudrios do SUS — Sistema Unico de |
Saude, a fim de subsidiar & equipe de profissionais médicos da rede publica municipal de saide, no
desempenho de suas fungbes.

4. DA CLASSIFICAGAO DOS SERVIGOS E FORMA DE SELECAO DO
FORNECEDOR:

4.1, Trata-se de servico comum de carater continuado sem fornecimenio de mé&o de
obra em regime de dedicago exclusiva, a ser contratado mediante credenciaments, na modalidade
inexigibilidade.

4.2, Os servigos a serem contratados enguadram-se nos pressupostos do Decreto n®
8.507, de 21 de setembro de 2018, nZo se constifuindo em quaisquer das atividades previstas no art. 3° do

6 aludido decreto, cuja execugdo indireta & vedada, mas sim em atividades materiais acessorias,
instrumentais ou complementares a &rea de competéncia legal deste Orgéo

43. A prestagdo dos servicos ndo gera vinculo empregaticic entre os empregados da
Credenciada e a Administragdo contratante, vedando-se qualquer relacfio entre estes que caracterize
pessoalidade e subordinagéo direta.

5. DAS CONDICOES PARA A PRESTAGAO DE SERVIGO

5.1. A Confratada devera disponibilizar ao ptiblico, na sede propria que realiza os
exames, atendimento diario no periodo de segunda a sexta-feira no horario compreendido entre 07:00 e
17:00 horas para a coleta de material e de entrega de exames conforme Anexo |. Os servicos prestados
pela empresa CONTRATADA dever&o dispor de plantdo para atendimento 24 (vinte e quatro) horas por dia,
visando o atendimento a pacientes do Pronto Atendimento Municipal quando solicitado, compreendendo
este plantdo horario de almogo das 12h00min as 13h30min e também das 19:00h as 06:5%h e nos sabados,

O domingos e feriados.

5.2, A n&o entrega dos exames no prazo estabelecido, implicara na decadéncia do
direito do licitante a inclusdo e manutengfe dos seus pregos no sistema de registro, sem prejuizo das
sangdes previstas no art. 81 da Lei n° 8.666/93.

5.3. Os fornecimentos dos exames realizados em decorréncia da licitagdo serfo
efetuados independentemente de contrato formal, nos termos do § 4° do art. 62 da Lei n.° 8666/93,
reconhecendo desde ja o licitante que as Autorizagbes de Fornecimento e respectivos empenhos
representam compromisso entre as partes.

5.4. Os exames deverdo estar em conformidade com as normas vigentes.

5.5. A CONTRATADA devera dispor de atendimento para realizagio de exames de
urgéncia com enfrega do resultado no prazo minimo de 15 minutos e maximo de 1 hora. Para tanto esta
coleta devera ser realizada no Pronto Atendimento Municipal quando da solicitagdo médica de urgéncia
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5.6. A CONTRATADA devera prestar atendimento aos pacientes encaminhados pela
Fundagéo Municipal de Satde, de acordo com autorizag@o expedida, realizando coletas diariamente (de
segunda a sexta-feira) no perfodo da manha e entrega do resultado no mesmo dia no periodo da tarde com
exceclo daqueles que comprovadamente necessitam um tempo maior para leitura do resultado;

57. Sempre que a CONTRATADA n&o atender a convocagéo, € facultado & Fundagio,
dentro do prazo e condigbes estabelecidas, convocar os remanescentes, observada a ordem de registro,
para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas condi¢Bes, ou revogar o item especifico, respectivo, ou a
licitag3o.

5.8. Os exames dever&o ser efetuados mediante Requisicdo Médica e Autorizados pela
Fundagdo Municipal de Satide. Os exames solicitados e autorizados oriundos da Satide Publica deverdo ser
executados em horario normal de funcionamento; isto abrange os exames solicitados pelo Pronto

6 Atendimento Municipal em horario normal de funcionamento do laboratério. Os exames de urgéncia
solicitados, autorizados e realizados em horéric alternativo (perfodo noturno, feriados e finais de semana)
deverdo ser executados imediatamente pelo profissional de plantdo e para tanto nio poderad ser
remunerade o valor corespondente ao tempo de execugdo deste exame e deve atender a Tabela Municipal

5.9. A CONTRATADA fica obrigada a utilizar o software disponibilizade pela Fundacéo
Municipal de Saiide, devendo proceder a digitag8o dos resultados dos exames de forma imediata,

5.10. Independentemente de transcricéo, fardo parte integrante do confrato as instrugdes
contidas neste Edital, os documentos nele referenciados, além da proposta apresentada pelos credenciados
do certame e ATA respectiva.

5.11. Quaisquer danos ou prejuizos occasionados ao patrimbnio da Fundagio por
empregados ou prepostos do licitante vencedor, serdo de exclusiva responsabilidade deste ultimo.

512. A critério da Fundagdo, o item podera ter seu registro cancelado por ser
considerado economicamente desequilibrade, em fungdo de significativa variaggo de mercado.

5.13. A Fundagio Municipal de Salide disponibilizara espago fisico adequado, em prédio

6 proprio da Fundagdo Municipal de Salde e/ou Pronto Atendimento Municipal, para ufilizagio pelo
contratado, visando proporcionar condiges adequadas para coleta de exames 24 horas por dia no Pronto
Atendimento para pacientes internados.

514, Em havendo necessidade de utilizagdo de agua tratada, energia elétrica, telefone e
internet no espago cedido, para execugdo dos servicos contratados, o pagamento ficard a cargo da
empresa CONTRATADA, bem como as despesas oriundas de coletas e elaboragio dos exames bem como
todos os materiais utilizados e despesas com destinagdo dos residuos, serdo de responsabilidade da
empresa CONTRATADA.

5.15. Para execugio do objeto desta licitagdo a licitante devera possuir/prestar no minimo
os seguintes equipamentos/servicos;

- Automacdo em bioquimica e semi automatica;

* Hematologia {Contader Eletrénico)

- Fotdmetro de Chama;
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- Coagulagdo (quicktime ou equivalente);
- Centrifugas;
- Banho Maria;

- Estufas de secagem;

- Autoclave;

- Estufa Bacteriologica;

- Microscopio;
- Deionizador;

- Computador com impressora

- Demais afins.

5.16. A CONTRATADA devera responsabilizar-se integralmente pela realizagdo dos
exames, nos termos da legislacéo vigente e exigéncias, principalmente com base na RDC n° 302 de 13 de
outubro de 2005 e suas atualizagGes e observadas as especificagbes, normas de Seguranga e Medicina do
Trabalho. Devera ainda acatar as decistes e observagdes feitas pela fiscalizagdo da Contratante. Assumira
inteira responsabilidade quanto a garantia e qualidade dos exames, reservando a Contratante o direito de
recusa-los caso ndo satisfaca aos padrdes especificados. Também deverd entregar os resultados dos
exames obedecendo ao prazo estipulado e as demais especificagtes deste termo e do contrato.

5.17. A empresa Contratada ndo podera exercer atividade, se possuir em seu quadro
servidor publico de provimento efetivo ou em exercicio de cargo em comissdo ou fungio gratificada, ou que
estiver em exercicio de mandato eletivo ou com registro oficial de candidatura para qualquer desses cargos;

5.18. A empresa Confratada que venha a se enquadrar nas situagdes previstas no item
anterior, tera suspensa a respectiva atividade, enquanto estiver impedido.

5.19. As autorizagbes para a realizagdo dos exames serdo expedidas pela Fundag&o
Municipal de Salde;

5.20. A  Fundagdo Municipal de Salde reserva-se o direito de fiscalizar
permanentemente a prestagdo dos servigos da empresa Contratada, sendo- lhes facultado a paralisacéo e
cancelamento do contrato, quando caracterizada a prestagcie de ma qualidade, afravés de processo
administrativo especifico, com garantia da representagéo do contraditério e da produgic da ampla defesa
conforme determina a Constituicio Federal;

5.21. Na existdéncia de servigo de informagdo utilizado pela Fundagio Municipal de
Salde, destinado a comprovar os procedimentos rezalizados, o prestador compromete-se a disponibilizar
profissional efou comprometer-se com a correta alimentagdo, digitacdo do mesmo, visando total
fransparéncia dos procedimentos realizados.

5.22.  Atender os pacientes encaminhades pela FMS em periodo integral, ou seja 24
{vinte e quatro horas) devera disponibilizar ao publico, na sede propria que realiza os exames, atendimento
didrio no perfodo de segunda a sexta-feira no horério compreendido enfre 07:00 e 17:00 horas para a coleta
de material e de entrega de exames.

Pégina 59 de 76

FProfetura fBun.

1 PROCESSO N°

Paule Frootin | FOLHA Nﬂ ¥
df.d

2




FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Foriet (42)3543-1123/3543-1341
CNPJ—80.059,918/0001-45| CEP:84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.pauloffontin.pr.gov.br

5.23. Os servicos prestados pela empresa CONTRATADA deveréio dispor de plantdo
para atendimente 24 (vinte e quatro) horas por dia, visando o atendimento & pacientes do Pronto
Atendimento S&c Jodo Batista quando solicitado, compreendendo este plantdo horario de almogo das
12h00min as 13h30min e fambém das 19:00h as 06:58h e nos sabados, domingos e feriados.

5.24. Fornecer os resuitados de exames em formulario préprio, enfregue ao paciente na
sede do prestador, podendo oferecer também por meio da internet, observando, neste caso, todas as
garantias referentes a privacidade e seguranga das informagdes;

5.25. Os resultados dos exames considerados de urgéncia/emergéncia, deverao ter seus
resultados apurados em até no minimo 15{quinze) minutos e no maximo 02 {duas) horas, quando da
solicitagdo médica.

5.26. O fluxo entre a coleta de exame e a entrega do resultado ndo sera superior a 05
(cinco) dias, exceto nos resultados de exames que necessitarern do apoio do laboratério de referéncia da
empresa contratada.

5.27. Estarfo, porém, impedidos de participar do Credenciamento, interessados que se
enquadrem em uma ou mais das situagbes a seguir: a) de interessados constituidos sob a forma de
cansdrcio; b) estejam cumprindo penalidade de suspensdo temporaria imposta pela Fundagdo Municipal
motivada pelas hipoteses previstas nos arligos 87 e 88 da Lei n® 8.666/93; ¢} interessados declarados
inidéneos em qualquer esfera de Govemno; d) aqueles gque estejam sob faléncia, recuperagéo judicial,
concordataria, concurso de credores, dissolugio e liquidacdo; e) empresas cujos diretores, gerentes, socios
e responsaveis técnicos sejam servidores ou dirigentes da FMS, conforme previso do art. 9° da Lei n°
8.666/93 e alteraches; f) empresas ou capitais estrangeiros, conforme Art. 199, § 3° da Constituigdo
Federal/1988 e Art. 23 da Lei 8080/1990.

5.28. A pariicipagio nesta Licitagio implica automaticamente na acsitagdo integral e
irretratavel dos termos e contetidos deste edital e seus anexos, a observancia dos preceitos legais e
regulamentos em vigor, e a responsabilidade pela fidelidade e legitimidade das informacdes e dos
documentos apresentados em qualquer fase do certame publico, resguardados os direitos recursais.

6. DAS OBRIGAGOES DOS PRESTADORES DE SERVIGOS CONTRATADOS.

6.1. A Empresa CONTRATADA n&o poderd cobrar do paciente, ou seu responsavel,
qualquer complementagdo aos valores pagos pelos servigos prestados;

8.2 Obriga-se a colocar & disposicdo da Fundagdo Municipal de Satide, todos os
exames constantes de sua proposta com base no Anexo | deste Edital com os respectivos valores
esfipulados pela Tabela Municipal;

6.3. Obriga-se a atender todos os encaminhamentos para os servigos de diagnéstico
feitos pela rede Municipal de Satide.
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6.4. Atender os pacientes do SUS com dignidade e respeito e de mode universal e
igualitério, mantendo-se a qualidade na prestagio de servigos;

6.5. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagfio de Servigos de
satide, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigag&o Legal;

6.6. Garantir ao paciente a confidencialidade dos dados e Informagdes sobre sua
assisténcia;

6.7. Colher na 22 via do relatério de atendimento, a assinatura do paciente ou de seu
representante legal, devendo este documento ser arquivado no Prontuario da Fundag&o Municipal da
Salde;

6.8. Responsabilizar-se pelos saldrios, encargos sociais, previdenciarios, taxas,
impostos e quaisquer outros que incidam ou venham a incidir sobre seu pessoal necessario a execugdo do
servico;

6.9. Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos efou prejuizos que vierem Causar
ao SUS ou a usuario deste, em decorréncia da realizagao do exame;

6.10. Informar a Fundagéo Municipal de Satde de PAULO FRONTIN eventual alteragdo
de sua raz3o social, de seu controle acionario ou de mudanga de sua diretora ou de seu estatuto enviando
copla autenticada da certidZio da Junta comercial ou do cartério de registro civil das pessoas juridicas;

6.11. Executar, conforme a melhor técnica, os procedimentos de coletas efou de exames,
obedecendo rigorosamente as normas técnicas respectivas;

6.12. Cumprir, dentro dos prazos estabelecidos as obrigagdes assumidas por forga deste
edital;

6.13. Permitir o acesso dos supervisores e auditores da coordenagio de conirole e
avaliagdo da Secretaria Municipal de Salide para supervisicnar e acompanhar a execugdo da prestagdo dos
servigos especificados do contrato;

6.14. Manter, durante todo o conirato, todas as condigbes de habilitaggo e qualificagéo
exigidas no edital.

7. DOS SERVICOS DE COLETA

7.1. Os procedimentos de coleta observardo as normas técnicas aplicaveis ao caso,
devendo a empresa disponibilizar ao paciente e a seu responsavel legal ou acompanhante todas as
instrugdes que devem ser obedecidas para fins de preparo do paciente para a viabilizagZo da coleta do
material biologico assim como assegurar seu adequado processamento.

7.2. As orientagdes aos pacientes serdo fornecidas por meio escrito e verbal, sendo que
em ambos os ¢asos a linguagem utilizada devera ser de facil entendimento, evitando, assim, contratempos
na realizagdo da coleta e, por consequéncia, na qualidade do material coletado. Devera ainda ser
disponibilizado ao paciente telefone de contato para a solugZo de dividas ou obtengdo de informagdes
sobre os exames.
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7.3. Todo o material utilizado para identificagdo das amostras devera ser fornecido pela
empresa, obedecendo aos processos de seguranca e rastreabilidade. Nos casos em que o material foi
colefado pelo propric paciente, a empresa devera fornecer o material necesséario para tanto, assim como
orienta-lo sobre a identificagdo da amostra sendo esta feita pelo laboratério.

7.4. A empresa devera manter procedimentos internos que permitam a identificagio do
profissional responsével pela coleta, assim como a data e horario desta. O procedimento deve ser
devidamente formalizado, de modo que caso a Fundagio de Saude solicite acesso a estes ou aos
instrumentos de controle estes sejam prontamente enfregues.

7.5. Finalizados os procedimentos de coleta, a empresa devera fornecer ao paciente
protocolo de coleta que contenha todos os dados de identificag8c do paciente, do tipo de exame, data e
horério da coleta, prazo de entrega de resultado, bem como informagdes sobre os meios de acesso a estes
e enderecos de retirada.

7.6. Caso seja verificado que a amostra coletada nao estd em condiges de
processamento do exame, a empresa devera entrar em contato com o paciente solicitando o seu
comparecimento na unidade de satide para a coleta de nova amostra.

7.7. A empresa deverd se responsabilizar pela conduta de seus funcionarios,
especialmente no que se refere ao atendimento dos pacientes que deve sempre se pautar por parametros
minimos de urbanidade e cortesia.

8. DO SISTEMA DE GERENCIAMENTO DE EXAMES

8.1, A empresa devera fornecer sistema de gerenciamento laboratorial cuja utilizagao
devera contemplar funcionalidades que permitam a auiomatizacdo de todo o processo de processamento
dos exames, emissdo de relatérios de gerenciamento, produtividade e comunicacdo.

8.2, O referido sistema devera possuir as seguintes caracteristicas:

a} Sistema on-line;

b} Banco de dados, contendo identificag&o do paciente;

¢} Sistema de conferéncia do material coletado para verificagio de possiveis falhas de
coleta;

d) Critérios de aceitaco e rejeigdo de amostras;

e) Instrugdes escritas quanto a realizagfo de exames em amostiras com restriges;

) Visualizador de laudos (via WEB) disponivel a todas unidades de saide atendidas

pela Contratada e outras unidades possam vir a compor o sistema municipal de saide. A contratada devera
instalar o Programa Laboratorial {(visualizador de [audos) em todas as unidades de satide que compdem a
rede municipal.

g) Rastreamento que indique a situacdo do procedimento;
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t) Parametros de tempo de liberagio de resultado, de acordo com o lecal de
atendimento, necessidade de urgéncia e tipo de exame;

i) Emissdo de laudos com assinatura digitalizada contendo histérico dos resultados
dos exames anteriores, impressos em formulério préprio da Contratada;

)] Emissio de laudes com informagdes de valores de referéncia por faixa etaria e
raca, metodologia utilizada e seu respectivo valor de referéncia, hora da coleta e de liberacio do resultado;

k) Liberagao condicional envolvendo resultados e dados dos pacientes e das amosiras
(idade, sexo e origem);

) Estatisticas de: produgdo mensal discriminando o tipo & o nlimero realizados no
més, detalhando a quantidade de exames, quantidade de paciente; monitoramento de material coletado
para o controle dos materiais das unidades; Exames que ndo foram realizados e ainda estdo em processo
de andlise; Quantidade de exames por solicitante, por periodo e por resultados alterados; Relatdrios para
comunicagdo de exames de notificagio compulséria; Controle dos tempos de execugio dos exames por
classes e tipos de paciente; Relatorio por paciente de exames realizados com custo da requisi¢@o, por
unidade, por local de entrega de resultados; monitoramento das pendéncias.

8.3. Os prestadores interessados deverédo ohservar os prazos abaixo relacionados para
a entrega dos resultados dos exames, sendo que estes deverdo ser contados a partir da coleta do material.

8.4. Exames ambulatoriais de bsixa e média complexidade, porém com grande
demanda {exames bioguimicos, hematoldgicos, imunolégicos, parasitolégicos e de urinalise) deverdo ser
fornecidos em até 72 horas.

8.5. Exames de baixa demanda e maior complexidade que requeiram prazo especifico 4
sua realizagdo, deverdo ser listados e encaminhados pela contratante & contratada conforme sua
necessidade de execucio.

8.6. Exames de urgénciafemergéncia, se apresentado a devida justificativa na
solicitacio médica, desde que as caracteristicas técnicas dos exames permitirem, deverdo ser fornecidas
no prazo minimo 15 (quinze) minutos e no maximo de 02(duas) horas.

87. Nas hipSteses em que as caracteristicas técnicas do exame ndo permitirem o
cumprimento dos prazos acima estabelecidos, estes poderdo ser estendidos por igual prazo, devendo a
empresa comunicar o fato ao paciente e ac contratante.

8.8. O usudrio tera liberdade de escolha quanto ao prestador que oferecera o servigo.
9. DO REGIME DE PLANTAO 24 HORAS
9.1. A Fundacao Municipal de Satde, exigira que os credenciados prestem os servigos

em Regime de Plant3o, durante o periodo de 24 horas, sendo que cada empresa sera obrigada a executar
o servico de plantonista, iniciando no periodo de zero hora de terga-feira e terminando as 24:00 horas de

segunda feira.
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9.2 O critério de escolha sera feito por sorteio. Uma vez sorteada, sera informada pela
Diretora Presidente da Fundag@io Municipal de Salde do inicio dos plantdes, hipétese em que iniciard a
execucgio do contrato.

9.3. A empresa somente podera executar novo planto apés a realizagéo de plantées,
pelas demais empresas credenciadas. Na hipétese de recusa de realizagio de plantdes, pela empresa
credenciada, essa informagao devera ser comprovada pela Diretora Presidente.

9.4. Os plantdes serdo remunerados, conforme pregos constantes na Tabela de Prego.
Além dos valores dos Plantbes, fara jus a empresa ao pagamenio dos exames realizados no periodo de
plantdo.

9.5. A empresa devera disponibilizar telefone e WhatsApp para fim de obter imediato
contato com a empresa. Na hiptese de permanecer inacessivel durante o Plantao, por mais de 15 (quinze)
minutos serd descredenciada, sem prejuizo da aplicagio de sangio administrativa.

9.6 A empresa, que escalada para a realizagdo do Plantdo, ndo comparecer em no
maximo 15 (quinze } min, no Pronto Atendimento Municipal para a realizagéo da coleta, quando convocada,

sera descredenciada, sem prejuizo na aplicagio de san¢do administrativa.

10. DA SUBCONTRATAGAOQ
10.1.  N&o sera admilida a subcontratagdo do objeto licitatério.

11. ALTERACAO SUBJETIVA

11.1. E admissivel a fusdo, cisdo ou incorporagdo da CREDENCIADA com/em outra
pessoa juridica, desde que sejam observados pela nova pessoa juridica todos os requisitos de habilitagdo
exigidos na licitagdo original; sejam mantidas as demais clausulas e condigfes do contrato; ndo haja
prejuizo & execucdo do objeto pactuado e haja a anuéncia expressa da Administragdo a continuidade do
contrato.

1. CONTROLE E FISCALIZAGAO DA EXECUGAO

11.4. O acompanhamenio e a fiscalizagdo da execucdo do contrato consistem na
verificagio da conformidade da prestag8o dos servigos, dos materiais, técnicas e equipamentos
empregados, de forma a assegurar o perfeito cumprimente do ajuste, que serdo exercidos por um ou mais
representantes da Contratante, especialmente designados, na forma dos arts. 67 e 73 da Lel n® 8.666, de
1993.

11.2. O representante da Contratante devera ter a qualificacdo necessaria para o

acompanhamento e controle da execuc¢io dos servicos e do contrato.
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11.3. A verificagdo da adequagio da prestacio do servigo devera ser realizada com base
nos critérios previstos neste Termo de Referéncia.

11.4. A fiscalizagdo do contrato, ao verificar que houve subdimensionamento da
produtividade pactuada, sem perda da qualidade na execug&o do servigo, devera comunicar a autoridade
responsavel para que esta promova a adequagdo contratual a produtividade efetivamente realizada,
respeitando-se os limites de alteragdo dos valores contratuais previstos no § 1° do artigo 65 da Lei n® 8.666,
de 1993,

11.5. A conformidade do materialftécnica/equipamento a ser utilizado na execugdo dos
servicos devera ser verificada juntamente com o documento da Contratada que contenha a relagao
detalhada dos mesmos, de acordo com o esiabelecido neste Termo de Referéncia, informando as
respectivas quantidades e especificagfes técnicas, tais como: marca, qualidade e forma de uso.

11.8. O representante da Contratanie devera promover o regisiro das ocorréncias
verificadas, adotando as providéncias necessdrias ao fiel cumprimento das clausulas contratuais, conforme
o disposto nos §§ 1° e 2° do art. 67 da Lei n® 8.666, de 1993.

11.7. O descumprimento total ou parcial das obrigagGes e responsabilidades assumidas
pela Contratada ensejara a aplicagdo de sangdes administrativas, previstas neste Termo de Referéncia & na
legislag&o vigente, podendo culminar em rescisdo contratual, conforme disposto nos artigos 77 e 87 da Lei
n® 8.666, de 1993.

11.8. As atividades de gestfo e fiscalizagio da execugao contratual devem ser realizadas
de forma preventiva, rotineira e sistematica, podendo ser exercidas por servidores, equipe de fiscalizagéo
ou unico servidor, desde que, no exercicio dessas atribuicbes, figue assegurada a distingdo dessas
atividades e, em razdo do volume de trabalho, n3o comprometa o desempenho de todas as aghes
relacionadas & Gestéo do Contrato.

11.9. A fiscalizagdo técnica dos contratos avaliard constantemente a execugdio do objeto
e utilizara o Instrumento de Medigdo de Resultado (IMR), conforme modelo previsto neste Praojefo Basico ou
outro instrumento substituto para afericdo da qualidade da prestagdc dos servigos, devendo haver o
redimensionamento no pagamento com base nos indicadores estabelecidos, sempre que a CONTRATADA:

a) ndo preduzir os resultados, deixar de executar, ou ndo executar com a qualidade minima
exigida as atividades contratadas; ou

b) deixar de utilizar materiais e recursos humanos exigidos para a execugdo do servico, ou
utiliza-los com qualidade ou quantidade inferior & demandada.

11.8.1. A utilizacdo do IMR n3o impede a aplicag@o concomitante de outros mecanismos
para a avaliagio da prestacio dos servigos.

11.10. Duranfe a execugao do objeto, o fiscal técnico deverd monitorar constantemente o
nivel de qualidade dos servigos para evitar a sua degenerac@o, devendo intervir para requerer a
CONTRATADA a corregao das faltas, falkas e irregularidades constatadas.
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11.11. O fiscal técnico devera apresentar ao preposto da CONTRATADA a avaliagio da
execuclo do cbjeto ou, se for o caso, a avaliagdo de desempenho e qualidade da prestacfio dos servigos
realizada.

11.12. Em hipdtese alguma, serda admitido que a propria CONTRATADA materialize a
avaliagdo de desempenho e qualidade da prestagéo dos servigos realizada.

11.13. A CONTRATADA podera apresentar justificativa para a prestagdo do servigo com
menor nivel de conformidade, que podera ser aceita pelo fiscal técnico, desde que comprovada a
excepcionalidade da ccorréncia, resultante exclusivamente de fatores imprevisiveis e alheios ao controle do
prestador.

11.14. Na hipotese de comportamento continuo de desconformidade da prestagio do
servico em relagéo a qualidade exigida, bem como quanda esta ultrapassar os niveis minimos {oleraveis
previstos nos indicadores, além dos fatores redutores, devem ser aplicadas as sancbes a CONTRATADA
de acordo com as regras previstas no ato convocatdrio.

11.15. O fiscal técnico podera realizar avaliagdo diéria, semanal ou mensal, desde que o
perfodo escolhide seja suficiente para avaliar ou, se for o caso, aferir o desempenho e qualidade da
prestacdo dos servigos.

11.16. A fiscalizag8o da exectigdo dos servigos abrange, ainda, as seguintes rotinas:

11.16.1. Verificacdo da 2° via das Requisicdes de Exames autorizadas/vistadas pela
fundacZo Municipal de Satde

11.16.2.relatdério impresso e assinade pelo prestador dos procedimentos faturados no
periodo, em que constem obrigatoriamente nome completo do paciente, descricdo do exame, conforme
tabela SUS, de procedimento faturado e o valor faturado.

11.17. A fiscalizagdo de que trata esta clausula ndo exclul nem reduz a responsabilidade
da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfei¢cbes técnicas, vicios redibitorios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior e, na
ocorréncia desta, ndo implica corresponsabilidade da CONTRATANTE ou de seus agentes, gestores e
fiscais, de conformidade com o art. 70 da Lei n® 8.666, de 1993.

12 DO RECEBIMENTO E ACEITAGAO DO OBJETO

12.1. A emissio da Nota Fiscal/Fatura deve ser precedida do recebimento definitive dos
servigos, nos termos abaixo.

12.2. No prazo de até & dias corridos do adimplemento da parcela, a CONTRATADA
devera entregar toda a documentag&o comprobatéria do cumprimento da obrigagdo contratual;

12.3. O recebimento provisério sera realizado pelo fiscal do contrato apés a enfrega da
decumentagio acima, da seguinte forma:

12.3.1. A contratante realizara inspe¢dc minuciosa de todos os servicos executados, por
meio de profissionals fécnicos competentes, acompanhados dos profissionais encarregados pelo servigo,
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com a finalidade de verificar a adequagdo dos servicos e constatar e relacionar os arremates, retoques e
revisGes finais que se fizerem necessarios.

12.3.1.1. Para efeito de recebimento provisério, ao final de cada periodo de
faturamento, o fiscal técnico do contrato ira apurar o resultado das avaliagies da execugéo do objeto e, se
for o caso, a analise do desempenho e qualidade da prestagio dos servicos realizados em consonancia
com os indicadores previstes, que podera resultar no redimensionamento de valores a serem pagos a
contratada, registrando em relatério a ser encaminhado ao gestor do contrato

12.3.1.2. A Confratada fica obrigada a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou
substituir, 4s suas expensas, no todo ou em parte, o cbjeto em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorre¢des resultantes da execucio ou materials empregados, cabendo & fiscalizac@o nao atestar a tltima
e/ou Unica medi¢do de servigos até que sejam ’sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a
ser apontadas no Recebimento Provisério.

12.3.1.3. O recebimento provisdrio também ficard sujeito, quando cabivel, a
conciusio de todos os testes de campo € & entrega dos Manuais e Instrugdes exigivels.

12.3.2. No prazo de até 10 dias corridos a pattir do recebimento dos documentos da
CONTRATADA, cabe ao fiscal elaborar Relatério Circunstanciado em consonancia com suas atribuigdes, e
encaminha-lo ao gestor do contrato.

12.3.2.1. Quando a fiscalizagdo for exercida por um (nico servidor, o relatério
circunstanciado devera conter o registro, a analise e a conclusdo acerca das ocorréncias na execugdo do
contrato, em relagao a fiscalizagZo técnica e administrativa e demais documentos que julgar necessarios,
devendo encaminhé-los ao gestor do contrato para recebimento definitivo.

12.3.2.2. Serd considerado como ocorrido o recebimento provisério com a entrega do
relatério circunstanciado ou, em havendo mais de um a ser feito, com a entrega do Uitimo.

12.3.2.2.1. Na hipétese de a verificacdo a que se refere o paragrafe anterior néo ser
procedida tempestivamente, reputar-se-4 como realizada, consumando-se o recebimento provisério no dia
do esgotamento do prazo.

12.4. No prazo de até 10 (dez) dias corridos a partir do recebimento provisorio dos
servigos, o Gestor do Contrato devera providenciar o recebimento definitivo, ato que concretiza o ateste da
execucio dos servigos, obedecendo as seguintes diretrizes:

12.4.1. Realizar a andlise dos relatérios e de toda a dogcumentagio apresentada pela
fiscalizacfo e, caso haja irreguiaridades que impegam a liquidagio e o pagamento da despesa, indicar as
clausulas contratuais pertinentes, solicitando @ CONTRATADA, por escrito, as respectivas corregdes;

12.4.2. Emitir Termo Circunstanciade para efeito de recebimento definitivo dos servigos
prestados, com base nos relatérios e documentagbes apresentadas; e

12.4.3. Comunicar 4 empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor exato
dimensionado pela fiscalizag8o, com base no Instrumento de Medigdo de Resultado (IMR), ou instrumento

substituto.
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12.5. O recebimento provisério ou definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade da
Contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execugfio do contrato, ou, em qualquer época, das
garantias concedidas e das responsabilidades assumidas em contrato e por forga das disposicdes legais em
vigor.

12.6. Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo
com as especificagbes constanies neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser
corrigidos/refeitos/substituidos no prazo fixado pelo fiscal do contrato, 4s custas da Contratada, sem
prejuizo da aplicagdo de penalidades.

13. DO PAGAMENTO

13.1. O pagamento serd efetuado pela Contratante no prazo de até 30 (trinta) dias,
contados do recebimento da Nota Fiscal/Fatura.

13.2. A emissdio da Nota Fiscal/Fatura serd precedida do recebimento definitivo do
servigo, conforme este Termo de Referéncia

13.3. A Nota Fiscal ou Fatura deverd ser obrigatoriamente acompanhada da
comprovacgdo da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-line cu, na impossibilidade de
acessc ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios elefrdnicos oficiais ou 4 documentagéo
mencionada no art. 29 da Lei n® 8.666, de 1993.

13.3.1. Constatando-se, a situago de irregularidade do fornecedor contratado, deverdo ser
tomadas as providéncias previstas:

13.3.1.1. deve-se providenciar a sua adverténcia, por escrito, para que, no prazo de
5 (cinco) dias uteis, o forneceder regularize sua situagéo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa;

13.3.12. o prazo do inciso anterior podera ser prorrogado uma vez por igual periodo,
a critério da Administragéo;

13.3.1.3. ndo havendo regularizacao ou sendo a defesa considerada improcedente, a
Administracio devera comunicar aos orgdos responsaveis pela fiscalizagio da regularidade fiscal quanto a
inadimpléncia do fornecedor, bem como gquanto a existéncia de pagamento a ser efetuado pela
Administragdo, para que sejam acicnados os meios pertinentes e necessdarios para garantir o recebimento
de seus créditos;

13.3.1.4, persistindo a irregularidade, a Administragdo deverd adotar as medidas
necessarias & rescisdo dos contralos em execugdo, nos autos dos processos administrativos
correspondentes, assegurada a contratada a ampla defesa;

13.3.1.5. havendo a efetiva prestacio de servigos ou o fornecimento dos bens, os
pagamentos serdo realizados normalmente, até que se decida pela rescis8o contratual, caso o fornecedor
n&o regularize sua situacio; e

13.3.1.6. Somente por motivo de economicidade, seguranga nacicnal ou outro
inferesse ptiblico de alta relevancia, devidamente justificado, em qualguer caso, pela maxima autoridade do
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6rgao ou entidade coniratante, nio sera rescindido o contrato em execucdo com empresa ou profissional
que estiver irregular.

13.4. O setor competente para proceder o pagamento deve verificar se a Nota Fiscal ou
Fatura apresentada expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

13.4.1. o prazo de validade;

13.4.2, adata da emissio;

13.4.3. os dados do contrato e do 6rgdo contratante;

13.4.4. o periodo de prestagio dos servigos;

13.4.5. ovalor a pagar; e

13.4.6. eventual destaque do valor de retengdes tributarias cabivels.

13.5. Havendo erro na apresentacfio da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impega
a liquidagio da despesa, o pagamento ficara sobrestado alé que a Contratada providencie as medidas
saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-se-a apés a comprovagio da regularizagdo da
situag@o, n&o acarretando qualquer dnus para a Contratante;

13.68. Sera efetuada a retengéo ou glosa no pagamento, proporciona! a irregularidade
verificada, sem prejuizo das sangGes cabivels, caso se constate que a Contratada:

13.6.1. nao produziu os resultados acordados;

13.6.2. deixou de executar as atividades contratadas, ou néo as executou com a qualidade
minima exigida;

13.6.3. deixou de utilizar os materiais e recursos humanos exigidos para a execugdo do
servigo, ou utilizou-os com qualidade ou quantidade inferior & demandada.

13.7. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento.

13.8. Antes de cada pagamento a coniratada, sera realizada consulta para verificar a
manutencgao das condigdes de habilitagdo exigidas no edital.

13.9. Constatando-se, junto a situagdo de irregularidade da contratada, sera
providenciada sua notificagéo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco)} dias lteis, regularize sua
situagdo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo poderd ser prorrogado uma vez, por igual
periodo, a critério da contratante.

13.10. Previamente & emissdo de nota de empenho e a cada pagamento, a Administrag&o
devera realizar consulta para identificar possivel suspens@o temporaria de participagido em licitagéo, no
ambito do 4rg&o ou entidade, proibigdo de contratar com o Poder Ptblico, bem como ocorréncias
impeditivas indireta

13.11. NZo havendo regularizaggo ou sendo a defesa considerada improcedente, a
contratante devera comunicar aos érgdos responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade fiscal quanto a
inadimpléncia da contratada, bem como quanto & existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam
acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.
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13.12. Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessarias a
rescisdo contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada & contratada a ampla
defesa.

13.13. Havendo a efetiva execug@o do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente, até que se decida pela rescisdo do contrato, caso a contratada néo regularize sua situagéo.

13.13.1.Sera rescindido o contrato em execugdo com a contratada inadimplente, salvo por
motivo de economicidade, seguranga nacional ou outro de interesse ptiblico de alta relevancia, devidamente
justificado, em qualquer caso, pela maxima autoridade da contratante,

13.14. Quando do pagamento, sera efetuada a retengdo tributaria prevista na legislagéo
aplicavel, em especial a prevista no artigo 31 da Lei 8.212, de 1993,

13.15. E vedado o pagamento, a qualquer titulo, por servicos prestados, a2 empresa
privada que tenha em seu quadro societario servidor publico da ativa do 6rgio contratante, com fundamento
na Lel de Diretrizes Orgamentarias vigente.

13.16. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a Contratada nio
tenha concorrido, de alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensagao financeira
devida pela Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da parcela é calculada
mediante a aplicagéo da seguinte formula;

EM =1xNxVP, sendo:

EM = Encargos moratérios;

N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;

VP = Valor da parcela a ser paga.

| = Indice de compensag&o financeira = 0,00016438, assim apurado:

(6/100) = 0,00016438
365 TX = Percentual da taxa anual =6%

(TX) =

17.2.  Os pregos s8o fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data limite para
a apresentagio das propostas. Dentro do prazo de vigéncia do contratc e mediante solicitagdo da
contratada, os pregos confratados poderfo sofrer reajuste apds o interregno de um ano, aplicando-se o
indice INPC/IBGE exclusivamente para as ocbrigagSes iniciadas e concluldas apés a ocorréncia da
anualidade.

17.3. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o intervalo minimo de um ano sera
contado a partir dos efeitos financeiros do dltimo reajuste.

174. No casc de atraso ou nZo divulgacdo do indice de reajustamento, o
CONTRATANTE pagara &4 CONTRATADA a importancia calculada pela tltima variagdo conhecida,
liquidando a diferenga correspondente t3o logo seja divulgado o indice definitivo. Fica a CONTRATADA
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obrigada a apresentar meméria de célculo referente ao reajustamento de pregos do valor remanescente,
sempre que este ocorrer.
17.5. Nas afericbes finais, o indice utilizado para reajuste sera, obrigatoriamente, o |
definitivo. |
17.6. Caso o indice estabelecido para reajuste venha a ser extinto ou de qualquer forma |
ndo possa mais ser utilizado, serd adotado, em substituicdo, o que vier a ser determinado pela legislagéo |
entdo em vigor.
17.7. Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerio novo
indice oficial, para reajustamento do prego do valor remanescente, por meio de termo aditivo. ‘
17.8. O reajuste sera realizado por apostilamento.
|
|

O 18.  GARANTIA DA EXECUCAQ
18.2.  Ndo havera exigéncia de garantia contratual da execugéo.

19. DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS

19.2. Comete infracdo administrativa nos termos da Lei n® 10.520, de 2002, a
CONTRATADA que:

19.2.1. inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigagfes assumidas em
decorréncia da contratagao;

19.2.2. ensejar o retardamento da execugio do objeto;

19.2.3. falhar ou fraudar na execucéo do contrato;

19.2.4. comportar-se de modo iniddneo; ou

19.2.5. cometer fraude fiscal.

19.3. Pela inexecugéo total ou parcial do objeto deste contrato, a Administragio pode

O aplicar 8 CONTRATADA as seguintes sangbes:

19.3.1. Adverténcia por escrito, quando do ndo cumprimento de quaisquer das
obrigacBes confratuais consideradas faltas leves, assim entendidas aquelas que ndo acarretam prejuizos
significativos para o servigo contratado;

19.3.2. Muita de:

19.3.2.1. 0,1% (um décimo por cento) até 0,2% (dois décimos por cento) por dia
sobre o valor adjudicado em caso de atraso na execu¢do dos servigos, limitada a incidéncia a 15 (quinze)
dias. Apds o décimo quinto dia e a critério da Administragio, no caso de execugéo com atraso, podera
ccorrer a nao-aceitacdo do objeto, de forma a configurar, nessa hipétese, inexecugéo total da obrigagdo
assumida, sem prejuizo da rescisdo unilateral da avenga;

19.3.2.2, 0,1% (um décimo por cenio) até 10% (dez por cento) schre o valor
adjudicado, em caso de atraso na execugio do objeto, por periodo superior ao previsto no subitem acima,

ou de inexecugio parcial da obrigagéo assumida;
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19.3.2.3. 0,1% (um décimo por cento) até 15% (quinze por cento) sobre o valor
adjudicado, em caso de inexecugio total da cbrigagdo assumida;

19.3.24. 0,2% a 3,2% por dia sobre o valor mensal do contrato, conforme
detalhamento constante das tabelas 1 e 2, abaixo; e

19.3.2.5. 0,07% (sete centésimos por cento) do valor do contrato por dia de atrasc na
apresentagéo da garantia (seja para reforgo ou por ocasifio de prorrogagio), observado o maximo de 2%
(dois por cento). O atraso superior a 25 (vinte e cinco) dias autorizar4 a Administragio CONTRATANTE a
promover a rescisdo do contrato;

19.3.2.6. As penalidades de multa decorrentes de fatos diversos serdo consideradas
independentes entre si.

19.3.3. Suspenséo de licitar e impedimento de contratar com o érgéo, entidade ou unidade

O administrativa pela qual a Administrag@o Piiblica opera e atua concretamente, pelo prazo de até dois anos;

19.3.4. Sangio de impedimento de licitar e contratar com érgéos e entidades do Municipio
Paulo Frontin/PR, com o consequente descredenciamento, pelo prazo de até cinco anos.

19.3.4.1. A sangdo de impedimento de licitar e contratar prevista neste subitem
também é aplicavel em quaisquer das hipéteses previstas como infrag&o administrativa no subitem 19.1
deste Termo de Referéncia.

19.3.5. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punico ou até que seja promovida a reabilitagdo
perante a propria autoridade que aplicou 2 penalidade, que sera concedida sempre que a Confratada
ressarcir a Contratante pelos prejuizos causados;

19.4. As sangbes previstas nos subitens 19.2.1, 19.2.3, 19.2.4 e 19.2.5 poderdo ser
aplicadas a CONTRATADA juntamente com as de multa, descontando-a dos pagamentos a serem

efetuados.
19.56. Para efeito de aplicagio de multas, as infragdes s&o atribuidos graus, de acordo
O com as tabelas 1 e 2;
Tabela 1
GRAU CORRESPONDENCIA
1 0,2% ao dia sobre o valor mensal do
contrato
2 0,4% ao dia sobre o valor mensal do
contrato
3 0,8% ao dia sobre o valor mensal do
contrato
4 1,6% ao dia scbre o valor mensal do
contrato
5 3,2% ao dia sobre o valor mensal do
‘
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contrato
Tabela 2
INFRACAO
ITEM DESCRICAQ GRAU
Permitir  situagdo que crie a
1 possibilidade de causar dano fisico, les&o corporal 05
ou consequéncias letais, por ocorréncia;
Suspender ou interromper, salvo
2 motivo de forga maior ou caso fortuito, os servigos 05
contratuais por dia e por unidade de atendimento;
Manter funcionario sem
3 qualificagio para executar os  servigos 05
contratades, por empregado e por dia;
Recusar-se a executar servigo
4 determinado pela fiscalizag8o, por servigo e por 05
dia;
Retirar funcionarios ou
5 encarregados do servico durante o expediente, 03
sem a anuéncia prévia do CONTRATANTE, por
empregado e por dia;
Para os itens a seguir, deixar de:
Registrar e conirolar, diariamente,
6 a assiduidade e a pontualidade de seu pessoal, 01
por funciondrio e por dia;
Cumprir determinagdo formal ou
7 instrugdo complementar do orgdo fiscalizador, por 02
ocorréncia,
Substituir empregado que se
8 conduza de modo inconveniente ou ndo atenda as 02
necessidades do servico, por funciondrio e por
dia;
Cumprir quaisquer dos itens do
Edital e seus Anexos nd3o previstos nesta tabela
g de rmultas, apds reincidéncia foermalmente 03
notificada pelo érgdo fiscalizador, por item e por
ocorréncia;
10 Indicar e manter durante a 01
Pagina 73 de 76

Prafolura Kiun.
Paulo Frontin

PROGESSO N

FOLHA wm

oE




6 19.6.3. demonstrem néo possuir idoneidade para contratar com a Administragio em virtude

@ observado o principio da proporcionalidade.

““““

www. pﬁuigfrg,nnn pr_gmr-br

execugdo do contrato os prepostos previstos no
edital/contrato;

Providenciar treinamento para
1" seus funcionarios conforme previsto na relagéo de 01
obrigagdes da CONTRATADA

19.6. Também ficam sujeitas as penalidades do art. 87, |l e |V da Lei n°® 8.666, de 1993,
as empresas ou profissionais que:

19.6.1. tenham sofrido condenacg8o definitiva por praticar, por meio dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos;

19.6.2. tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os cbjetivos da licitagio;

de atos ilicitos praticados.

19.7. A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-4 em processo
administrativo que assegurara o contraditério e a ampla defesa 8 CONTRATADA, observando-se o
procedimento previsto na Lei n° 8.666, de 1993, e subsidiariamente a Lei n® 9.784, de 1989.

19.8. As multas devidas efou prejuizos causados & Contratante serfo deduzidos dos
valores a serem pagos, ou recolhidos em favor da Unifio, ou deduzidos da garantia, ou ainda, quando for o
caso, serdo inscritos na Divida Afiva da Uni&o e cobrados judicialmente.

19.8.1. Caso a Contratante determine, a multa devera ser recolhida no prazo maximo de 30
(trinta) dias, a contar da data do recebimento da comunicagio enviada pela autoridade competente.

19.9. Caso o valor da multa ndo seja suficiente para cobrir 0s prejuizos causados peia
conduta do licitante, o Municipio ou Entidade podera cobrar o valor remanescente judicialmente, conforme
artigo 419 do Cdodigoe Civil.

19.10. A autoridade competente, na aplicagio das sangGes, levara em consideragéo a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administragéo,

19.11. Se, durante o processc de aplicacéo de penalidade, se houver indicios de pratica
de infrag@o administrativa tipificada pela Lei n® 12.845, de 1° de agosto de 2013, como ato lesivo a
administragio publica nacional ou estrangeira, copias do processo administrativo necessérias a apuragéo
da responsabilidade da empresa deverdo ser remetfidas a autoridade competente, com despacho
fundamentado, para cigncia e decisdo sobre a eventual instauragio de investigacéo preliminar ou Processo
Administrative de Responsabilizagao - PAR.

19.12. A apurac2o e o julgamento das demais infragdes administrativas ndo consideradas
como ato lesivo & Administragdo Publica nacional ou estrangeira nos termos da Lei n® 12.846, de 1° de
agosto de 2013, seguirdo seu rito normal na unidade administrativa,

18.13. O processamento do PAR ndo interfere no seguimento regular dos processos
administrativos especificos para apuragio da ocorréncia de danos e prejuizos & Administragdo Publica
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FUNDAGCAO MUNICIPAL DE SAUDE PUBLICA DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 209 | Fone: (42) 3543-1123/3543-1341
CNPJ —80.059.918/0001-45 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin/PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

Federal resultantes de ato lesivo cometido por pessoa juridica, com ou sem a participagdo de agente
publico.
19.14. As penalidades serdo obrigatoriamente registradas.

20. CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR.

20.2. As exigéncias de habilitagao juridica e de regularidade fiscal e trabalhista sdo as
usuais para a generalidade dos objetos, conforme disciplinado no edital.

20.3. Os critérios de qualificagdo econdmica a serem atendidos pelo fornecedor estdo
previstos no edital.

20.4.  Os critérios de qualificagdo técnica a serem atendidos pelo fornecedor serio:

20.4.1. Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde ( CNES );

20.4.2. Registro do Profissional no Orgao de Classe respectivo;

21.4.  Os critérios de aceitabilidade de pregos serdo:

21.4.1. Valores unitarios: conforme planilha de composigéo de pregos anexa ao edital.

21.5. O critério de julgamento da proposta € o menor prego global.

21.6. Asregras de desempate entre propostas s&o discriminadas no edital.

22. ESTIMATIVA DE PRECOS E PRECOS REFERENCIAIS.
22.1. O custo estimado da contratagédo é de R$ 1.488.906,20.

23. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS.

23.1. As despesas decorrentes da prestagdo de servicos objeto do presente

credenciamento, correrdo por conta dos recursos da seguinte dotagdo orgamentaria:

Cod.Ref. | Un.Orc. | Proj./Ativ. | Elemento Despesa Compl. do Elemento
4 03.01 2.040 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
12 03.01 2.041 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
13 03.01 2.041 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00
22 03.01 2.042 3.3.90.39.00.00.00.00 3.3.90.39.50.10.00.00

Municipio de Paulo Frontin, 06 de fevereiro de 2023.

Franciele Ramos Konkel \
Diretora do Departamento de Compras

i
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TERMO DE APROVACAO DO TERMO DE REFERENCIA

O contelido do Termo de Referéncia esta detalhado de tal forma que
propicia o conhecimento pleno do objeto, de forma clara e precisa, permitindo aos futuros licitantes as
informagGes necessérias & boa elaboragdo de sua proposta, mediante regras estabelecidas neste Termo de
Referéncia e para a elaboragio do Edital.

Verifico que existe disponibilidade financeira, conforme Parecer
Contabil e que a despesa respeita e esta adequada com as Leis Orgamentarias Municipais,

Dessa forma, preenchido os requisitos legais e ainda analisando sob
a dtica da oportunidade, conveniéncia e relevancia para o interesse publico, resolvo APROVAR o Termo de
Referéncia submetido a analise.

Paulo Frontin, 06 de fevereiro de 2023.

Bruna Cristina Markevicz
Diretora Presidente da Fundagéo
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

CNPJ: 77.007.474/0001-90 - www.paulofrontin.pr.gov.br

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 5/2024
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 13/2024 FMS
(Lei 14.133 de 01 de abril de 2021).

JUSTIFICATIVA
1. DA ELABORAGAO DA DEMANDA:
1.1. Deu-se inicio ao processo por meio do Documento de Formalizagio da Demanda e Tenmo de
Referéncia, visando & contratagdio, por inexigibilidade de licitagio, para credenciamento de
profissionais medicos para prestagdo de servicos na atenglo basica em salde e no pronto
atendimento municipal do Municipio de Paulo Frontin — Parana.

1.2. A presente Inexigibilidade de Licitagfo vincula-se ao Processo Administrativo n° 2/2023 e ao
Edital de Credenciamento n® 01/2023.

PRESTAGAO DE SERVICO DE
COLETA E LAUDOS DE EXAMES
LABORATORIAIS PARA A

"R$ 200.000,00

| TOTAL R$ 200.000,00 |

2. DA PESQUISA DE PRECO:
21 Com vistas a subsidiar a contratagéo do presente objeto, realizou-se composigéo orgamento
dos pregos, conforme art. 23, §4°, da Lei 14.133, de 2021. A elaboragio do mapa comparativo de

precos culminou com os pregos estimados apontades na tabela a seguir a fim de estimar o custo total
do objeto:

ORDEM |  Grupo EMPRESA VALOR TOTAL
i, CLINI CARE LTDA.
1 Unico CNPJ 47.636.417/0001-09 R$ 200.000006

3. FUNDAMENTO LEGAL

3.1. A presente inexigibilidade de licitagio se fundamenta no art. 74, inciso 1V, da Lei 14.133, de
2021, abaixo franscrito:

Art. 74. E inexigivel a licitagdo quando inviavel a competigdo, em especial nos casos de:
IV — Objetos que devam cu possam ser contratados por meio de Credenciamento.

4. CARACTERIZAGAQ DA SITUAGAQ:

41. O Sistema Unico de Saude ¢é dirigido, na esfera federal pelo Ministério da
Satide; na estadual, pela Secretaria de Estado de Salide; e, na municipal,

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
Fone: 0800 700 1210 ou (42) 3132-5175
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MUNICIiPIO DE PAULO FRONTIN

CNPJ: 77.007.474/0001-90 - www.paulofrontin.pr.gov.br
pela Secretaria Municipal de Satde ou 6rgéo equivalente. Se houver, na

mesma esfera de governo, autarquias, fundagGes ou outros Orgéos
executando agdes e servigos de salde, todos estaro vinculados a diregdo
do SUS correspondente.

4.2. Cada uma das esferas de governo — desde que respeitada & competéncia
atribuida por [ei para realizar os objetivos do Sistema Unico de Satide — & autdnoma, nos limites de
seu ftermitério, para praticar todos os atos referentes & organizagéio e a execugfio dos servigos de
satide.

43. A Lei Organica da Saude — Lei 8.080/90, a respeito da participagio
complementar, diz em seu art. 24 que quando as suas disponibilidades forem insuficientes para
garantir a cobertura assistencial 4 populagio de uma determinada area, o Sistema Unico de Salde
(SUS) podera recorrer aos servigos ofertados pela iniciativa privada. A participagdo complementar
dos servigos privados sera formalizada mediante contrato ou convénio, observadas, a respeito, as
normas de direito ptiblico.

44. Com isso reconheceu, porém, que as estruturas puiblicas poderiam ser
insuficientes para acolher toda a demanda do SUS. Por esse motivo, admitiu que o Poder Piblico
viesse complementar a sua rede prépria com servigos privados contratados ou conveniados. Ou seja,
instifuices particulares podem participar do SUS quando indispensével para satisfazer as
necessidades sociais. Essa participagdo serd em carater complementar & rede pUblica, pois a
prestacéo do servigo ptiblico de saide & responsabilidade direta do Estado, ou seja, somente pode
haver contratag3o de servigos privados quando forem insuficientes as estruturas do Poder Publico.

4.5. A simples mengdo a uma participagio complementar permite concluir que a
Constituicio concedeu primazia 4 execucéo do servige ptiblico de salide por uma rede propria dos
entes federativos. Atendimento ptblico através de servigos privados deve consistir excegao, toleravel
apenas se e enquanto néo disponibilizado diretamente pelo Poder Plblico.

4.6, A Constituigio, no dispositivo citade, permite a participagdo de instituictes
privadas de forma complementar, o que afasta a possibilidade de que o contrato tenha por objeto o
proprio servigo de salde, como um fodo, de tal modo que o particular assuma a gestio de
determinado servigo. Ndo pode, por exemplo, o Poder Plblico transferir a uma instituigio privada
toda a administragio e execugao das atividades de saide prestadas por um hospital plblico ou por
um centro de salde; o que pode o Poder Publico & confratar instituicdes privadas para prestar
atividades do meio, como limpeza, vigilancia, contabilidade, ou mesmo determinados servigos
tecnico-especializados, como os inerentes aos hemocentros, realizagdo de exames médicos,
consultas, etc.; nesses casos, estara fransferindo apenas a execugdo material de determinadas
atividades ligadas ao servigo de salide, mas ndo sua gestdo operacional.

4.7. Ciente de sua missdo no campo das politicas pliblicas, a Fundagio Municipal
de Saude tem se destacado pela efetiva proposta de gestdo, transformando a préatica sanitaria no
municipio e suas reais condi¢es, garantindo a melhoria da qualidade de vida e saGde de nossos
cidaddos. E a executora das agdes, servicos e programas de promogdo, prevencéo, prote¢io e
recuperagéio da saude coletiva e individual. Tem como objetivo promover e executar a polifica

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
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MUNICIiPIO DE PAULO FRONTIN

CNPJ: 77.007.474/0001-90 - www.paulofrontin.pr.gov.br
municipal de satide, conforme Lei Federal n.® 8.080/90 e suas alteragdes, bem

como aquelas que vierem a regular o Sistema Unico de Saude — SUS,
prestando todo e qualquer atendimento a qualquer cidadfio, esgotando, na medida das forgas
orgamentarias, as possibilidades de assisténcia a salde, através de agdes, servigos e programas
voltados ao atendimento do cidadao SUS.

4.8. O Pronto Atendimento S&o Jodo Batista esta integrado a atengdo primaria de
satde do Municipio de Paulo Frontin, dando suporte a atengéo basica, otimizando os servigos através
de procedimentos e agdes que visam a melhoria de qualidade de satide no territério de sua atuagao.

49. Nao existe prestagio de servigos de exames laboratoriais de forma direta.
Ndo existe no Plano de Carreira servidores com atribuicbes de executar servigos de exames
laboratoriais, ndo existe os equipamentos, enfim a estrutura administrativa ndo permite a execugio
direta do servigo.

4.10. A contratagdo & motivada em decorréncia da necessidade de auxiliar o

O diagndstico e o tratamento de enfermidades, aos usuérios do SUS, servindo de subsidio aos
profissionais médicos, e caso néo disponha destes profissionais, se encontrara prejudicada a atuagdo
da atencéo basica, junto & populagZo nos atendimentos de urgéncia e emergéncia ou de internagsio
hospitalar.

4.11. A possibilidade dos exames laboratorials serem realizados no municipio
contribui para o atendimento, de modo a garantir seguranca e rapidez no tratamento assegurado na
atengio basica.

4.12. O objetivo que se pretende alcangar com a contratagio, em fungio da
relevancia ptiblica e de suas especificidades, é a manutencéo e eficigncia dos servigos, possibilitando
que a Administragdo contrate servicos de exames laboratoriais, através de credenciamento de
pessoas juridicas ou fisicas que preencham determinados requisitos, a serem remunerados segundo
valor pré-estabelecido no préprio ato do credenciamento, onde todos os interessados aptos serdo
aproveitados, atendidas as regras fixadas que devem ser cbservadas pelos credenciados.

413. Os beneficios diretos e indiretos que resultardo da contratagio para o

O sistema de satde municipal, serc os avangos no resultado das conquistas sociais culminando com a
consolidacso do Sistema Unico de Satide (SUS) e o estabelecimento de vinculos e a criagéo de lagos
de compromisso e de corresponsabilidade para com a populagdo no atendimento a satde,
humanizando as praticas de salide e conscientizando fazer com que a satde seja reconhecida come
um direito de cidadania e, portanto, expresséo da qualidade de vida.

4.14. O Credenciamento se justifica nas hipdteses em que o interesse ptiblico néo
pode ser atendido através da contratagfo de apenas uma pessoa ou, em outras palavras, nos casos
em que a obtencio de uma proposta mais vantajosa néo for suficiente para atender ao objetivo desta
Fundagao Municipal de Satde. Uma particularidade do Credenciamento é permitir buscar todas as
empresas e profissionais liberais que preencham as condiges exigidas e aceitem a prestaggo do
servigo, fazendo com que, quanto mais credenciados, mais adequados serfio & plena satisfagdo dos
servigos desejados, e consequentemente a satisfacdo dos usuérios do SUS de Paulo Frontin/PR.

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
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4.15. Dessa forma, a inviabilidade resulta na possibilidade de contratagéo de todos
os interessados, que atenderem os requisitos do edital, sendo que cabera ao ususrio decldir em qual
laboratéric ira realizar os exames solicitados.

4.16. Outra modalidade que permitisse concorréncia, além de ser economicamente
inviavel, prejudicaria o atendimento, pois intimeras reclamagdes ocorreram quando se optou por essa
modalidade de contratagdo, sendo que na maioria das vezes, o atendimento é precario e
insatisfatério aos municipes.

417. Ademais ndo h& como criar avaliagdo objetiva em edital dos servigos de
exames laboratoriais sem encarecer em demaslia, ndo tendo como verificar qual profissional possui
qualidade melhor de prestar o servico. Logo, conforme entendimento do Tribunal de Contas seja do
Estado ou da Unigo, incentiva a utilizagéo do Credenciamento como meio adequado para a prestagéo

6 de servico de salde, sendo tal soluglio adotada junto a inimeros municipios e junto ao préprio
Tribunal de Contas da Uni&o.

4.18. Assim o cadastro de todos os profissionais interessados, desde que
preenchidos os requisitos de habilitagéo, além de frazer qualidade aos servigos prestados, evitara
que figue sem os servicos laboratoriais, atendendo assim, o interesse publico e, sobretudo, a
possibilidade de se obter diversas propostas vantajosas. Por essa razdo, o credenciamento é
realizado com base na inexigibilidade de licitagiio, nos termos do art.25, caput, da Lei Federal n.°
8.666/93.

4.18. O principio constitucional e administrativo norteador do credenciamento é o
da iscnomia. Uma vez atestada a inviabilidade de atingir o interesse pUblico através da
individualizago de uma dnica pessoa, em funcgéo do objeto que se persegue, quanto maior o numero
de prestadores de servico melhor serfio satisfeitas as necessidades da Fundagéio, cabendo & mesma
assegurar que todos aqueles que com ela queiram estabelecer um ajuste possa fazé-lo, bastando
para tanto o atendimento a alguns requisitos. Ndo ha distingdes, ou seja, qualquer contratado

6 assumira igual obrigag8o perante a Fundacdo e receberd a mesma quantia em pagamento, nas
mesmas condigbes dos demais credenciados,

5. RAZAO DA ESCOLHA:

5.1. A contratagdo recaiu a CLINI CARE LTDA, CNPJ 47.636.417/0001-09, com
sede na Rua Marechal Floriano Peixoto, n® 205, bairro centro, na cidade de Mallet — Parana — CEP
84.570-000, empresa que demonstrou essencial e reconhecidamente adequado & plena satisfagéio do
objeto do contrato para condi¢Ges de cumprir com as obrigagdes Inerentes & contratagio de sistema
de ensino que retina conjunto de solugbes educacionais, iniciando na educacao infantil, com o infantil
IV, até o 5° ano do ensino fundamental, como instrumento pedagégico e administrative que retina
produtos e servigos educacionais que venham auxiliar na organizagio da escola com protocolos e
procedimentos padronizados.

6. DO PREGO E SUA JUSTIFICATIVA:

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN
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6.1. Para fixar o valor foi realizada pesquisa de valor junto a empresa
vencedora do presente procedimento de contratagdo, ademais realizou-se
pesquisa nas contratagbes correlatas da empresa junto a municipios de porte
parecido com o do Municipio de Paulo Frontin — Parana.
6.2. Desse modo, a empresa CLINI CARE LTDA, CNPJ 47.636.417/0001-09, representa uma
contratagado importante para que os servigos junto a Salde sejam prestados com exceléncia.

6.3. Conforme documentos que instruem o processo de INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO a
empresa e fornecedora exclusiva, cumprindo os ditames da legislagéo vigente.

7. DOS REQUISITOS DE HABILITACAO EXIGIDOS PARA SATISFAGAO DA NECESSIDADE:

7.1.  As exigéncias de habilitagdo juridica e de regularidade fiscal, trabalhista e técnica foram
atendidas.

7.2. Os critérios de qualificagdo econdmico-financeiro foram dispensados.

7.3. Os critérios de qualificagdo técnica foram atendidos.

8. DOTAGAO ORGCAMENTARIA:

8.1. As despesas para atender a esta Inexigibilidade de Licitagdo estdo programadas em dotagio
orgamentaria propria, prevista no orgamento do Municipio de Paulo Frontin, na classificago abaixo:

Organograma Recurso Mascara Descricao
2.041 - 3.3.90.39.00.00.00.00/2024 MANUTENGCAO DO GABINETE DO
SECRETARIO

9. DELIBERACAO DA COMISSAO DE CONTRATACAO:

9.1 A Comisséo Contratagdo, instituida pelo Decreto n°. 262/2023, composta pelos Membros e o
Secretario, abaixo identificados, decidem, por unanimidade, proceder a realizagdo da Inexigibilidade
de Licitagdo, conforme fundamentos acima identificados, e submeter a autorizagdo pelo Prefeito
Municipal se assim entender conveniente ao interesse publico.

Paulo Frontin-Pr, 03 de maio de 2024.

CARLA RENATA PECH ORLOSKI
Membro

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
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AUTORIZAGAO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N.° 5/2024
PROCESSO ADMINISTRATIVO N.° 13/2024 FMS;
PROCESSO DE COMPRA N°. 13/2024;
VALOR TOTAL: R$ 200.000,00 (duzentos mil reais).

1.1. OBJETO DA CONTRATAGAO: credenciamento de profissionais médicos para prestagéo de
servicos na atengdo basica em saude e no pronto atendimento municipal do Municipio de Paulo
Frontin — Parana.

FUNDAMENTO LEGAL.: art. 74, inciso |V, da Lei 14.133, de 2021.

CONSIDERANDO a Formalizacao da Demanda elaborada pela Servidora BRUNA CRISTINA
MARKIEVICZ, que indicou os itens, as quantidades e a justificativa da contratacao;

CONSIDERANDO a Pesquisa de Preco elaborada pela Servidora BRUNA CRISTINA
MARKIEVICZ, o qual se manifestou no sentido de considerar compativeis com os precos de
mercado, os precos cotados.

CONSIDERANDO o Parecer Contabil elaborado pelo Servidor Ircélio Carlotto que indicou
fonte de custeio suficiente, para atender o objeto e compatibilidade com a Leis Orgcamentarias
vigentes;

CONSIDERANDO o Termo de Referéncia elaborado pelo Servidor Lauri Miguel Henkes Junior,
devidamente aprovado pela Secretaria de SAUDE, BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ

CONSIDERANDO a Justificativa da contratacao Direta elaborada pelos servidores: Lauri
Miguel Henkes Junior, Alécio Maroli e Franciele Ramos Konkel.

CONSIDERANDO que foi designado como FISCAL (IS) DO CONTRATO, a servidora: Josimar
Soares.

CONSIDERANDO que foi designado como GESTORA DO CONTRATO, a Secretaria BRUNA
CRISTINA MARKIEVICZ

CONSIDERANDO o Parecer Juridico elaborado pelo Advogada Dr. Jeferson Sirena.

RESOLVO, com fulcro no disposto no art. 72, inciso VIIl, da Lei n° 14.133/2021, AUTORIZAR a
realizacao da contratacao, por meio de Inexigibilidade de Licitacao, uma vez que atendeu
todas as condicionantes previstas na art. 74, inciso |, da Lei 14.133, de 2021.

Paulo Frontin-Pr, 03 de maio de 2024

* V'g
BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ

Presidente

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
Fone: 0800 700 1210 ou (42) 3132-5175




UNICIiPIO DE PAULO FRONTIN

J: 77.007.474/0001-90 - www.paulofrontin. pr.gov.br

DECLARACAQO

As despesas decorrentes da INEXIGIBILIDADE FMS N° 5/2024 estdio programas em
dotagdo orgamentéria propria, prevista no orcamento do Municipio de Paulo Frontin, para o
exercicio de 2024, sendo que para tanto, foi apurado por esta Secretaria que os valores a
serem utilizados na referida despesa nfio constituem fracionamento indevido, bem como o
somatério das despesas realizadas com objetos idénticos ou de mesma natureza, no mesmo
exercicio financeiro nfo ultrapassa o limite estabelecido pela Lei 14.133/2021.

Destdca-se o pleno atendimento aos requisitos legais.

Paulo Frontin/PR, 06 de MAIO de 2024

BRUNA CRISTINA MARKIEVCZ
Secretaria de Satde.

Rua Rui Barbosa, 204, Centro — CEP: 84.635-000 — Paulo Frontin/PR
Fone; 0800 700 1210 ou (42) 3132-5175
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR

www.paulofrontin.pr.gov.br

ETP - Estudo Técnico Preliminar

Orgéo ou Entidade Requisitante

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Equipe Responsavel
(Nome de todos os responsaveis)

1. Bruna Cristina Markevicz
2. Josimar Soares
3. Cesar Augusto da Silva Holovaty

Cargo, CPF, e-mails e telefones de
todos os responsaveis

1. Bruna Cristina Markevicz
Secretaria Municipal de Saude
CPF: 069.139.359-19

E-mail: ! arke (
Telefone (42) 99101 9150

2. Josimar Soares

Diretor de Frotas e Fiscal do Contrato
CPF: 058.192.389-82

E-mail: : '

Telefone: (42) 99981- 1143

3. Cesar Augusto da Silva Holovaty
Auxiliar Administrativo

CPF: 087.382.829-17

E-mail: olo

Telefone (42) 99867 5140

Objeto

A presente inexigibilidade de licitagdo tem por
objeto a contratacdo de laboratorio de analises
clinicas para realizacdo de exames laboratoriais,
dos pacientes do Pronto Atendimento S&o Jodo
Batista.

NuUumero do Protocolo

CLASSIFICACAO DO OBJETO

Objeto comum

(X)Sim () Nao

Descricao da Necessidade

A demanda em questdo solucionara a
necessidade de atendimento dos pacientes do
Pronto Atendimento Municipal, que aguardam em
observacao medica no mesmo e que, para
encaminhamento e transferéncia deste, via
Central de Leitos Parana, precisa de melhor
analise da sua situagdo de saude através de
exames laboratoriais.

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - P
CNPJ: 77.007.474,/0001-90 | Fone: 42 3543 1210 / 42 3543 1212 / 42 3343 1346
www.paulofrontin.pr.gov.br




MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR

www.paulofrontin.pr.gov.br

Servigo ou Aquisicao

(X) Servico () Aquisicao

REQUISITOS DO PROCESSO

Descricao dos Requisitos

Contratacao

da

O licitante devera ser Pessoa Juridica que atue no
ramo do objeto;

A contratada possibilitara a fiscalizacdo pela
contratante quanto a execugao do servico, controle
e supervisdao dos seus contratos. Devera ser
firmado entre a Secretaria Municipal de Saude do
Municipio de Paulo Frontin e a empresa contratada,
a fim de balizar a execucao dos servicos dentro dos
padrdes de qualidade acordados, inclusive a forma
de faturamento de atividades que podem ser
executadas de maneira simultanea;

A Contratada devera adotar praticas de gestao que
garantam os direitos trabalhistas e o atendimento
as normas internas e de seguranga e medicina do
trabalho para seus empregados envolvidos na
prestacao dos servicos;

A fiscalizagdo da execugao dos servicos/produto
abrange todos os procedimentos constantes
relativos as metas definidas no Termo de
Referéncia ou Contrato;

A Contratada devera manter equipamentos e
demais materiais necessarios a prestacdo dos
servigcos/produto em bom estado de funcionamento;
O responsavel técnico pelos servicos devera ser
cadastrado junto ao Cadastro Nacional de
Estabelecim

entos de Saude (CNES).

Levantamento de Mercado

Foram levados em conta os valores praticados na
tabela do Consodrcio Intermunicipal de Saude do
Vale do Iguacu — CISVALI, para se estimar um valor
aproximado.

Descricédo da solugcdo como um todo

A contratagcdo deste servico €& de suma
importancia para o diagnostico, acompanhamento
e tratamento adequado de patologias, bem como
a prevencac de agravos desencadeados por
disfuncbes, as quais podem ser detectadas
através destes exames. A oferta de exames a
populacdo € indispensavel, tanto para os
pacientes eletivos, quanto para as urgéncias e
emergéncias.

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - PR
CNPJ: 77.007.474/0001-90 | Fone: 42 35431210 / 42 35431212 / 42 3% pteidituta Mun.

www.paulofrontin.pr.gov.br
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR

www.paulofrontin.pr.gov.br

Estimativa das Quantidades a serem
contratadas

As estimativas das quantidades a serem
contratadas, e do valor unitario estdo contidos no
ANEXO |

Estimativa do Valor da Contratagao
Valor (R$):

O valor total estimado & de R$ 82.126,00.

Justificativa para o Parcelamento ou
nao da Solugdo

Nao se aplica a esta contratacao.

Contratagdes Correlatas elou

Interdependentes

Interdependentes

Alinhamento entre a Contratacdo e o
Planejamento

O objeto da contratacao esta previsto no Plano de
Contratacdes Anual de 2024.

Beneficios a serem alcangados com a
contratacao

Sera suprida a demanda de exames laboratoriais,
da populacéao do Municipio de Paulo Frontin.

Providéncias a serem adotadas

A Administragdo definira os servidores que farao
parte da equipe de fiscalizagao e gestao contratual.

Possiveis Impactos Ambientais

N&o haverdo impactos ambientais relacionados a
esta contratacéo.

Declaracao de Viabilidade

(X) VIAVEL
() INVIAVEL

Matriz de Risco

1. Dados do Processo:
Objeto: Contratacdo de laboratorio de analises
clinicas para realizacao de exames dos pacientes
do Pronto Atendimento Sao Joao Batista.
Setor responsavel pela demanda: Secretaria
Municipal de Saude

2. Fase de Analise:
Planejamento da Contratacao

3. Riscos referentes a fase de analise:
Risco 01 — Planejamento deficiente
Probabilidade: (X) Baixa ( ) Média ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo ( ) Médio (X) Alto
Dano(s): Prejuizo ao atendimento da demanda da
Secretaria
Acéo(des) Preventiva(s): Realizar planejamento
eficiente e quantificar adequadamente o objeto
conforme as necessidades do 6rgao

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - PR
CNPJ: 77.007.474/0001-90 | Fone: 42 35431210 / 42 35431212 / 42 3} ffafuviie Mun.
www.puu'ofronﬁn.pr.gov.br Paulo Frontin FDLHAf{{,O
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MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
CNPJ - 77.007.474/0001-90 | CEP: 84.635-000 | Paulo Frontin | PR
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|
Responsavel: Secretaria de Saude
Acao(bes) de Contingéncia: Revisdo dos exames
necessarios.
Responsavel: Secretaria de Saude

Risco 02 — Elaboracéo inadequada do Termo de
Referéncia — Falha/erro na especificagédo tecnica do
objeto a ser contratado

Probabilidade: (X) Baixa ( ) Média ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo (X) Médio ( ) Alto

Dano(s): Utilizacdo, por parte da Contratada, de
mao de obra ou material em desacordo com a
demanda, e que consequentemente nao atenda
eficientemente as necessidades que geraram tal
contratacdo, podendo resultar em exames nao
confiaveis.

Acao(bes) Preventiva(s): Elaborar adequadamente
o termo de referéncia conforme as caracteristicas e
especificacdo técnica do objeto a ser contratado e
solicitar a revisdo deste, pelo setor competente
Responsavel: Secretaria de Salde

Acao(des) de Contingéncia: Refazer o Termo de
Referéncia

Responsavel: Secretaria de Saude

Risco 03 — Indisponibilidade Financeira
Probabilidade: (X) Baixa ( ) Média ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo ( ) Medio (X) Alto

Dano(s): A ndo contratagdo do objeto licitado
implica na nao realizacdo dos exames,
comprometendo o diagnodstico e o tratamento
eficiente dos pacientes.

Acao(des) Preventiva(s): Planejamento financeiro
para Contratactes

Responsavel: Setor de Financas

Acao(bes) de Contingéncia: Reprogramacao de
Planejamento Financeiro

Responsavel: Setor de Financas

4. Fase de Analise:
Gestao e execugao do objeto

Risco 01 — Atraso no fornecimento do objeto
Probabilidade: ( ) Baixa (X) Média ( ) Alta

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - PR Te80 N°
CNPJ. 77.007.474/0001-90 | Fone: 42 3543 1210 / 42 35431212 / 42 (595 T5ae PROC
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Impacto: ( ) Baixo (X) Médio ( ) Alto

Dano(s): Inexecucado dos exames dentro do prazo
previsto, podendo gerar prejuizo sanitario a
populacgao.

Acao(des) Preventiva(s): Fiscalizagao
Responsavel: Fiscal do contrato e Setor de
Compras

Acao(des) de Contingéncia: Aplicar penalidades
previstas em Contrato, para que a CONTRATADA
venha a cumprir a demanda do orgao
Responsavel: Assessoria Juridica

Risco 02 - Falta de empenho vigente para
liguidagao e pagamento a Contratada
Probabilidade: (X) Baixa ( ) Média ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo (X) Médio ( ) Alto

Dano(s): Recusa de fornecimento pela empresa
Acao(bes) Preventiva(s): Planejamento financeiro
Responsavel: Setor de Financas

Acao(des) de Contingéncia: Reservar os recursos
com antecedéncia

Responsavel: Setor de Finangas

Risco 03 — Execugao do objeto em desacordo com
o Termo de Referéncia

Probabilidade: (X) Baixa ( ) Media ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo (X) Medio ( ) Alto

Dano(s): Nao atendimento da demanda planejada,
comprometendo a realizagao do objeto.

Acao(des) Preventiva(s): Fiscalizagdo durante a
execucao

Responsavel: Fiscal de Contrato

Acao(des) de Contingéncia: Sangdes e penalidades
previstas no Contrato

Responsavel: Assessoria Juridica

Risco 04 — Aquisicdo com preco acima da meédia do
mercado

Probabilidade: (X) Baixa ( ) Média ( ) Alta
Impacto: ( ) Baixo (X) Médio ( ) Alto

Dano(s): Dano ao erario

Acao(des) Preventiva(s):

Pesquisa de preco de acordo com a

regulamentacao
Responsavel: Secretaria de Saude

Acéo(bes) de Contingéncia:

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin -
CNPJ: 77.007.474/0001-90 | Fone: 42 35431210 / 42 35431212 /
www.paulofrontin.pr.gov.br




MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN

Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 /1346
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Evitar contratagbes nao adequadas, com muita
discrepancia do valor estimado
Responsavel: Secretaria de Saude

ANEXO |

Descrigbes, quantidades e valores unitarios estimados:

. } VALOR
CODIGO QUANTIDADE _ i
ITEM | gpvico NOME DO SERVIGO ESTIMADA | UNIDADE Elg}li {4/%8:
| 133 DOSAGEM DE ACIDO URICO 200 U RS 1.85
DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E =
g) 3 < 2

M 2 134 FRACOES 50 U R$ 2,01
3 135 DOSAGEM DE CALCIO 30 U RS 1,85
4 146 DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 30 U R$ 17.53
5 147 DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 500 U RS 3.51
6 148 DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 1000 U RS 1.85
7 149 DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 800 U R$ 15.00
8 150 DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL 400 U RS 7.45
9 151 DOSAGEM DE COLINESTERASE 20 U RS 3.68
10 152 DOSAGEM DE CREATININA 500 U RS 1.85

‘ DOSAGEM DE . j
Tl 154 CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) R b RS 3168
DETERMINACAO DE CURVA
" 5
! 153 GLICEMICA (3 DOSAGENS) 60 v 3
i3 ik DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA %0 i —r
(LDH)

M 14 157 DOSAGEM DE DIGOXINA 20 U RS 8.97
15 158 DOSAGEM DE FERRITINA 40 U RS 15,59
16 159 DOSAGEM DE FERRO SERICO 30 u R$ 5.21

DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA
g 2 2
7 | FRACAO PROSTATICA. 2n K AE &
18 161 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. 50 U R$ 2.01
19 162 DOSAGEM DE FOSFORO 20 U R$ 1.85
DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL ”
5 i
20 163 TR AN LB ASH 100 U R$ 3.51
21 164 DOSAGEM DE GLICOSE 430 U RS 1.85
DOSAGEM DE HEMOGLOBINA
22
22 165 CliC R ATk 400 U RS 16,00
23 167 DOSAGEM DE LIPASE 30 U RS 2,25
24 168 DOSAGEM DE LITIO 20 U RS 2.25
25 169 DOSAGEM DE MAGNESIO 20 U R$ 2.01
26 170 DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 20 ] RS 2.01
b e e e et e
Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - PR 1 prOCESSO N°
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DOSAGEM DE POTASSIO. 160 U RS 1.85
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 20 U RS 1.40
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E
) 3 s 2 |
29 173 FRACOES. 20 U RS 1.85
30 174 DOSAGEM DE SODIO 100 U RS 1.85
DOSAGEM  DE  TRANSAMINASE
3 29 )
3 175 OXALACETICA. 229 U R$2.01
DOSAGEM _ DE  TRANSAMINASE
32 22 2
32 176 BERUVICA. 220 U RS 2.01
33 177 DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 25 U RS 4.12
34 178 DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS 830 U R$ 3.51
35 179 DOSAGEM DE UREIA 400 U RS 1.85
36 181 PESQUISA DE EOSINOFILOS 20 U RS 1,65
37 182 PESQUISA DE GORDURA FECAL 30 U RS 1.65
R , PESQUISA DE IDENTIFICACAO DE
38 183 Fii AT e 10 U RS 1.65
39 184 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS FEZES 20 U RS 1.65
40 185 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 20 U R$ 1.65
PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA ﬂ
41 186 PELO SWAB ANAL 30 U RS 1.65
42 187 PESQUISA DE ROTAVIRUS 20 U RS 10.25
43 188 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 200 U RS 1.65
- . i R$ 1.65
44 189 PESQUISA DE SANGUE OCULTO. 150 U
PESQUISA DE SUBSTANCIAS R ]
43 190 REDUTORAS NAS FEZES. 20 L R$/1.65
DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE
46 191 CTROTIL AT 10 U RS 4.11
ERITROGRAMA (ERITROCITOS
47 192 ’ 30 2.73
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) . v R$ 2,73
48 195 HEMATROCITO. 30 U RS 1.53
49 196 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 30 U RS 1,53
DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE -
50 198 HOMOSSEDIMENTACAO. (VHS) &0 U R$2,73
51 199 LEUCOGRAMA. 20 U R$ 2.73
52 200 CONTAGEM DE PLAQUETAS. 80 U RS 2,73
53 201 CONTAGEM RETICULOCITOS. 25 U R$ 2.73
DETERMINACAO DE TEMPO DE
202 ~ 97
4202 COAGULACAO (LEE-WHITE) TC 40 Y R$2,73
DETERMINACAO DE TEMPO DE
5 203 5 2.8
5 03 gy I U RS 2.85
DETERMINACAO DE TEMPO DE
5 2 7 71
56 [204 PROTROMBINA., 60 U R$2.73
DETERMINACAO DE TEMPO DE
5 2 ] 3 773
37 203 SANGRAMENTO (DUKE) 20 Y R$2.23
DETERMINACAO DE TEMPO DE
58 206 TROMBOPLASTINA PARCIAL 160 U RS 5.77
ATIVADO. (KPTT)

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin
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DOSAGEM DE

9 207 30 U RS 14.12
9 ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH) ?

60 208 DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE) 20 U RS 11.89
61 209 DOSAGEM DE AMP CICLICO 20 U RS 12,01
EXAMES HORMONIOS - CICLICO

2 2 5 2.3

62 210 NEFROGENICO (SANGUE E URINA) 10 u RS 12,37
EXAMES HORMONIOS -

a b} a2
&2 2l ANDROSTENEDIONA (RIE) 10 ¢ R$ 11,53
64 212 CORTISOL URINARIO 24HRS 10 u RS 9.86

DOSAGEM
213 q ¥
65 213 DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) W0 e ok 1135
66 215 DOSAGEM DE ESTRADIOL 30 U R$ 12.54
67 216 DOSAGEM DE ESTRIOL 10 U RS 11.55
DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO
2 o
- 68 217 ESTIMUL ANTE (FSH) 60 U RS 24.00
DOSAGEM DE BETAHCG
) 2
69 218 QUANTITATIVO 60 U RS 12,54
DOSAGEM DE HORMONIO
70 219 60 U RS 14.00
LUTEINIZANTE (LH) .
71 220 DOSAGEM DE PROGESTERONA 40 U RS 10.22
72 221 DOSAGEM DE PROLACTINA 30 u R$ 12,54
DOSAGEM DE HORMONIOS

3 7723 2 )
# == TIREOESTIMULANTE (TSH) (RIE) 278 u R$ 12,54
74 224 DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE) 60 U RS 8.76

DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE)
29 3
75 225 LR 230 U R$ 12.54
5 550 (DR(I)E;AGEM DE TRIODOTIRONINA (T1-3) 5 = RS 1554
77 227 DOSAGEM DE TESTOSTERONA 40 U R$ 10.43
78 228 DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 30 U R$ 15.35
Fo PESQUISA DE ANTICORPO  IGG
‘ 77 o) 163
L ANTICARDIOLPINA IGM 20 u R$ 36,30
q PESQUISA DE ANTICORPO
~ 2 36 3
80 230 ANTICARDIOLPINA IGG. 20 u R$ 36.30
PESQUISA DE ANTICORPO  1GG
CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO )
)
Bl 1l VIRUS DA HEPATITE B. (ANTI-HBC- 80 U R$ 18,55
IGG)
PESQUISA DE ANTICORPO  IGM
82 232 CONTRA ANTIGENOCENTRAL DA 30 U RS 18.55
HEPATITE B.(ANTI-HBC-IGM)
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
83 533 CONTRA O VIRUS DA HEPATITE 20 U RS 18.55
A(HAV-IGG)
PESQUISA DE _ ANTICORPO IGM
84 234 CONTRA O VIRUS DA HEPATITE 20 U RS 18.55
A(HAV-IGG)
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O
~a
85 1236 VIRUS DA HEPATITE C. (ANTI-HCV) 60 U R 18,55

Rua Rui Barbosa, 204 | CEP: 84.635- 000 | Paulo Frontin - PR PROCESSO N |
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PESQUISAS DE ANTICORPO ANTIGENO _ i
5 'C' DA HEPT. B. (ANTI-HBS) 13 v RS 18,55
s - PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS DA 5 " —_—
HEPATITE B (HBEAG)
PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIVI R
88 ch OU HIV2 (EIE) ELISA o ¢ RE 16,60
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-
9 2 7 Q7
89 |24 ESTREPTOLISINA .(ASLO). 30 u R¥2.83
PESQUISA DE  ANTIGENO  DE
90 242 SUPERFICIO DO ViRUS DA HEPATITE B 30 U RS 18.55
(HBSAG)
PESQUISA DE ANTIGENO R R
17
9 243 CARCINOEMBRIOGENICO (CEA) 30 U R$ 30,00
PROVA DO LATEX P/ FATOR
2 2 ~
52 “dt REUMATOIDE. 30 v RS 1,89
93 245 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 60 U RS 2.83
PESQUISA DE ANTICORPOS  IGG
9 249 30 U RS 16.97
™ 4 ANTITOXOPLASMA ? 3
95 250 TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 60 U RS 2.83
PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE
96 251 20 U RS 4.10
(WAALER-ROSE) :
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA
9 252 2 ;i
7 3 O VIRUS EPSTEIN-BARR 0 u RE 1716
PESQUISA DE ANTICORPOS  IGG
R
28 233 CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES 10 U R$ 17,16
i PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA
‘) ¥
2 33 O VIRUS HERPES SIMPLES o H RRITIE
PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG
100|255 CONTRAP VIRUS DA VARICELA- 10 U R$ 17.16
HERPES ZOSTER.
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA
101|236 10 U R$ 17.16
O VIRUS DA VARICELA-HERPES ZOSTER 817,
PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E
i . A 2 )
- 2 |2 (IGE ALERGENO ESPECIFICA) 23 U R$9,25
“ PESQUISA DE ANTICORPOS
103 (259 TOXOPLASMOSE IGG OU IGM 20 U R$ 22,00
PESQUISAD DE ANTIGENO
> /
1% 1260 PROSTATICO ESPECIFICO. (PSA) 150 Y RS 16,42
PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG OU
) L V3]
103 26l IGM ANTI CARDIOPILINA I U R$ 36,30
EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM
262 . .
106|262 ESPECIFICA DE CELULAS. 0 U R$ 1,89
EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM
263 )
107 | 263 GLOBAL DE CELULAS E CAR. GERAIS 10 U RS 1.89
EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO
108 | 264 10 u RS 2.8
(DIRETO) -(PESQUISA DE FUNGOS) §2.88
109 | 265 ANTIBIOGRAMA 200 U RS 5.13
EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM.,
2
110 | 266 PIEHL ATBEERTH) 10 U RS 2,80
1| 267 CULTURA DE URINA 60 U RS 5.79
112 | 269 HEMOCULTURA 10 U RS 11.49
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ANALISE DE CARACTERES FISICOS,

| 13 | 270 ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA 330 U RS 3.70
| URINA
PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO
271 130 RS 3.81
114 CORADO U $3
1s | 272 CLEARENCE DE CREATININA. 20 U RS 3,51
16 | 273 DOSAGEM DE OXALATO 10 U RS 3.68
DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24
o) 2 9]
17 | 274 HORAS) 20 U RS 2,04
DOSAGEM DE
18 | 2014 DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO 10 U RS 13.11
(S-DHEA)
DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE
119 | 23035 2 2 4.12
% FRACAO MB. . 4 RS 4.1
120 | 25773 EXAMES MICROBIOLOGIA 10 U RS 4.08
o, 121 | 25774 HEMOGRAMA COMPLETO 660 U RS 4.11
_- PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO
) 3
122 25775 ESPECIFICO) 60 u RS 16.42
SWAB  / CULTURA  VIGILANCIA-
123 | 26324 BACTERIA  MULTI  RESISTENTE, 100 U RS 25.00

SENSIVEL A VANCOMICINA E OUTROS
SWAB ORAL/CULTURA VIGILANCIA-
124 26325 BACTERIA  MULTI RESISTENTE, 60 u R$ 25.00
SENSIVEL A VANCOMICINA E QUTROS

CULTURA DE BACTERIAS PARA

2 2 & 2 2
125 | 276 IDENTIFCACAD 120 U RS 5.62
PESQUISA DE ANTICORPOS
) ) 3 }
126|277 ANTHUCLEG. 30 U RS 17.16
127 | 278 DOSAGEM DE AMILASE 20 U RS 2.25
128 | 280 DOSAGEM DE TROPONINA 10 U RS 9.00
- 1290 | 281 ANTI-TPO 10 U RS 18.54
TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS
130 | 283 EXAMES  HEMATOLOGICOS  EM 20 U RS 13.50
POSSIVEL DOADOR DE ORGAOS
131 | 284 ACIDO FOLICO 10 U RS 24.60
132 | 285 PSA TOTAL 20 U RS 16.42
133 | 286 DOSAGEM DE ZINCO 20 U RS 15.65
134 | 287 GLICEMIA POS-PRANDIAL 10 U RS 1.85
TESTE DE_ ELIZA GG
135 | 288 P/DETERMINACAO DO TOXOPLASMA 10 U RS 36.43
GONDII TOXOPLASMOSE
TESTE FTA-ABS 1GG P/IDENTIFICACAO
-~ ” ™
136 | 289 TESTErTA 10 U RS 10,00
137 | 290 YEATE FIA-ARS oM 10 U RS 10.00

P/IDENTIFICACAO DA SIFILIS
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CULTURA DE  ANTIOBIOGRANA-
) = 219
138 | 291 SECRECAO OROFARINGE 19 u RS 13,33
139 | 292 TRB(ANTICORPO RECEPTOR TSH) 10 U RS 18,00
DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE
2
140 | 293 CIRCULANTE 10 U RS 4,11
141 | 204 DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 10 U RS$ 3.51
PROTEINA C REATIVA DE ALTA
) 2 2
142 (296 SENSIBILIDADE 0 Y RG %23
PESQUISA DE ANTICORPOS
143 | 297 ANTIRIBONUCLEOPROTEINO 10 U RS 17.16
(RNP)
144 | 298 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 10 U RS 17.16
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
8, 2
45 |2 CONTRA VIRUS DA RUBEOLA a0 U RS17,16
" PESQUISA DE ANTICORPOS IGM R
N 146 ]300 CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA & U R$.17,16
q PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS
b7 301 DA HEPATITE B (HBEAG) 10 U R$ 18,55
148 | 302 PESQUISA GIARDIA 10 U RS 24.47
. .. Bruna Cristina Markevicz rruuna s L. Y 0 Riang
Assinatura dos Responsaveis . . 5
Josimar Soares __ ]~ . Songt
’ N o
César Augusto S. Holovaty (Javan A S. 13 e
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LISTA DE VERIFICACAO
DOCUMENTO SIM | NAO | N/A | FLS.
Documento de formalizacdo da demanda X 05a06
Estudo Técnico Preliminar X -
Analise de riscos X -
Termo de Referéncia/Projeto Basico x X I;),'zlsa
Declaracdo de que o objeto da contratacdo n3o se constitui X -
fracionamento indevido e de que o somatdrio das despesas com objetos
idénticos ndo ultrapassa os limites da dispensa no mesmo exercicio
financeiro
Indicagdo dos recursos orgamentdrios X 96
Estimativa da despesa —or¢amento detalhado X 53
Documentos comprobatérios da pesquisa de precos X 25252
ldentifica¢do da proposta acolhida X 133
Documentos de habilitacdo juridica, fiscal e econdmico-financeiro da X 07a
contratada 19
Documento de comprovacdo de capacidade técnica da contratada X -
Consulta prévia de impedimentos/suspensdes das empresas X -
Documento de dispensa que conste: indicagdo do dispositivo legal, razio | X 130 a
da escolha da contratada e justificativa de prego 134
Parecer técnico X -
Parecer juridico {referencial) X -
Autorizacdo da autoridade competente X 135
Minuta do contrato ou do instrumento equivalente X 90 a 98
Publicacdo na forma da Lein® 14.133/2021 e Decreto 313/2024 X

Em se tratando de execucdo de obras ou servigo de engenharia, além dos documentos

previstos na Lista de Verificacio acima, observar:

DOCUMENTO

Licenga ambiental prévia

ART referente aos projetos e orgamento referencial

Observancia dos percentuais maximos para encargos sociais, custos
administrativos, remunerag¢do e despesas fiscais

SIM | NAO | N/A | FLS.
X
X
X

Cronograma fisico-financeiro devidamente aprovado X
Detalhamento do BDI utilizado para confecgio do orcamento referencial X
-
LAURI MIGU S JUNIOR
Dirétor, € Compras e Licitaggo.
PROCESS0
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20/05/2024, 08:03 Prefeitura Municipal de Paulo Frontin

ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PAULO FRONTIN

GABINETE DO PREFEITO
EXTRATO DE CONTRATO N° 11/2024 DO PROCESSO N° 13/2024 DA
INEXIGIBILIDADE N° 5/2024 FMS

ESTADO DO PARANA )

FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO
FRONTIN

EXTRATO CONTRATUAL

Contrato n° 11/2024
INEXIBILIDADE/CRED!ENCIAMENTO n°® 5/2024.
Contratante... FUNDACAQO MUNICIPAL DE SAUDE DE

PAULO FRONTIN
Contratada(o).... CLINI CARE LTDA.
CNPI.............: 47.636.417/0001-09
Valor............. R$ 1.488.906,20 (um milhio quatrocentos
oitenta e oito mil novecentos e seis reais e vinte centavos).
Vigéncia........ 12 meses _

O Objeto.......... EXECUCAO DE EXAMES LABORATORIAS

A SEREM PRESTADOS AOS USUARIOS ATENDIDOS
PELA REDE PUBLICA MUNICIPAL, AUTORIZADOS
PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO
MUNICIPIO DE PAULO FRONTIN-PR

Paulo Frontin, 17 de maio de 2024,

BRUNA CRISTINA MARKEVICZ
Presidente da Fundagiio Municipal de Sadde.

Publicado por:
Alecio Maroli
Cédigo Identificador:2A7CEC89

Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parand
no dia 20/05/2024. Edigéo 3026

A verificagiio de antenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/

https:/www.diariomunicipal.com.br/amp/materia/2A7 CEC89/03AFcWeA4J8XwIZ8r-PHXQzAVEhp72QN

Prafettura Mun,
Pauie Frontin
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Prefeitura Municipal de Paulo Frontin

ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PAULO FRONTIN

GABINETE DO PREFEITO
AUTORIZACAO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITCAO N° 5/2024 FMS

-

AUTORIZACAO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAQ N.°
5/2024

PROCESSO ADMINISTRATIVO N.° 13/2024 FMS;

PROCESSO DE COMPRA N*, 13/2024;

VALOR TOTAL: RS 20£.000,00 (duzentos mil reais).

OBJETO DA CONTRATACAO: credenciamento de profissionais
médicos para prestacio de servigos na atengfo bésica em saide e no
pronto atendimento municipal do Municipio de Paulo Frontin —
Parand.

FUNDAMENTOQ LEGAL: art. 74, inciso IV, da Lei 14.133, de 2021.
CONSIDERANDO a Formalizagio da Demanda elaborada pela
Servidora BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ, gque indicou os
itens, as quantidades e a justificativa da contratagfio;
CONSIDERANDO 2 Pesquisa de Prego elaborada pela Servidora
BRUNA. CRISTINA MARKIEVICZ, o qual se manifeston ne
sentido de considerar compativeis com os pregos de mercado, os
pregos cotados.

CONSIDERANDO o Parecer Contdbil elaborado pele Servidor
Ircélio Carlotto que indicou fonte de custeio suficiente, para
atender o objeto e compatibilidade com a Leis Orcamentdrias
vigentes;

CONSIDERANDQ o Termo de Referéncia elaboradoe pelo
Servidor Lauri Miguel Henkes Junior, devidamente aprovado pela
Secretiria de SAUDE, BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ
CONSIDERANDO a Justificativa da contratagio Direta
elaborada pelos servidores; Lauri Miguel Henkes Junior, Alécio
Maroli e Franciele Ramos Konkel.

CONSIDERANDO que foi designado como FISCAL (IS) DO
CONTRATO, a servidora: Josimar Soares.

CONSIDERANDOQO gue foi designade comoe GESTORA DO
CONTRATO, a Secretiriza BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ
CONSIDERANDQ o Parecer Juridico elaborado pelo Advogada
Dr. Jeferson Sirena.

RESOLVO, com fulcro no disposto no art. 72, inciso VIII, da Lei
n® 14.133/2021, AUTORIZAR 2 realizacdo da contratagio, por
meio de Inexigibilidade de Licitacio, uma vez que atendeu todas
as condicionantes previstas na art. 74, inciso I, da Lei 14.133, de
2021.

Paulo Frontin-Pr, 03 de maio de 2024

BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ
Presidente

Publicado por:

Alecio Maroli
Cédigo Identificador:446FFSDF

Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parana
no dia 20/05/2024. Edicéio 3026

A verificagio de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identiticador no site:
htips://www.diariomunicipal. com.br/amp/
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Prefeitura Municipal de Paulo Frontin

ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PAULO FRONTIN

GABINETE DO PREFEITO
JUSTIFICATIVA DE INEXIGIBILIDADE LICITACOES N° 5/2024 FMS

INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 5/2024
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 13/2024 FMS
(Lei 14.133 de 01 de abril de 2021).

JUSTIFICATIVA

DA ELABORACAO DA DEMANDA:

Deu-se inicio ao processo por meio do Documento de Formalizagio
da Demanda ¢ Termo de Referéncia, visando & comtratagdo, por
inexigibilidade de licitagio, para credenciamento de profissionais
médicos para prestagiio de servigos na atengo basica em safde e no
pronto atendimento municipal do Municipio de Paulo Frontin -
Parand.

A presente Inexigibilidade de Licitagdo vincula-se ao Processo
Administrativo n® 2/2023 e ao Edital de Credenciamento n® 01/2023,

[Ixem Nome do produtolservigo Quant, Unid.  [Preco mixima total
It PRESTACAO DE SERVICO DE[I2MESES |MES  [R$200.000,00
COLETA E LAUDOS DE EXAMES
LABORATORIAIS  PARA A
POPULACAO
TOTALRS 200,000,00
DA PESQUISA DE PRECO:

Com vistas a subsidiar a contratagio do presente objete, realizou-se
composi¢io orgamento dos pregos, conforme art. 23, §4°, da Lei
14.133, de 2021. A e¢laboragio do mapa comparativo de pregos
culminou com os pregos estimados apontados na tabela a seguir a fim
de estimar o custo total do objeto:

ORDEM Grupo EMPRESA VALOR TOTAL

1* Unico CLINI CARE LTDA. RS 200.000006
CNPJ 47.636.417/0001-09

FUNDAMENTO LEGAL

A presente inexigibilidade de licitagio se findamenta no art. 74, inciso
IV, da Lei 14.133, de 2021, abaixo transcrito:

Art. 74. B inexigivel a licitagdio quando invidvel a competigio, em
especial nos casos de:

IV — Objetos que devam ou possam ser contratados por meio de
Credenciamento.

4. CARACTERIZACAO DA SITUAGCAO:

O Sistema Unico de Satde & dirigido, na esfera federal pelo Ministério
da Satde; na estadual, pela Secretaria de Estado de Saiide; e, na
municipal, pela Secretaria Municipal de Satde ou érgéo equivalente.
Se houver, na mesma esfera de governo, autarquias, fundagdes ou
outros érgios executando agdes e servigos de satde, todos estarfio
vinculados 4 diregio do SUS correspondente.

Cada uma das esferas de governo — desde que respeitada a
competéncia atribuida por lei para realizar os objetives do Sistema
Unico de Safide — & auténoma, nos limites de seu territério, pata

praticar todos os atos referentes d organizagiio e 4 execugfio dos
servigos de saide.

Prefoitura Mun.
Pauto Frontin
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A Lei Orginica da Satide — Lei 8.080/90, a respeito da participagio
complementar, diz em seu art. 24 que quando as suas disponibilidades
forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial 3 populagdo
de uma determinada irea, o Sistema Unico de Sande (SUS) poderd
recorrer aos servigos ofertados pela iniciativa privada. A participagio
complementar dos servigos privados serd formalizada mediante
contrato ou convénio, observadas, a respeito, as normas de direito
publico.

Com isso recontheceu, porém, que as estrufuras piblicas poderiam ser
insuficientes para acolher toda a demanda do SUS. Por esse motivo,
admitiu que o Poder Piiblico viesse complementar a sua rede prépria
com servicos privados contratados ou comveniados. Ou sefa,
institnigdes particulares podem participar do SUS quando
indispensdvel para satisfazer as necessidades sociais, Essa
participacio serA em cardter complementar 3 rede piblica, pois a
prestagio do servigo piblico de saiide é responsabilidade direta do
Estado, ou seja, somente pode haver contrataglo de servigos privados
quando forem insuficientes as estruturas do Poder Piblico.

A simples mengio a uma participagio complementar permite concluir
que a Constituigdo concedeun primazia 4 execugdo do servigoe publico
de safide por uma rede prépria dos entes federativos. Atendimento
piblico através de servigos privados deve consistir excegfio, toleravel
apenas se e enquanto ndo disponibilizado diretamente pelo Poder
Piblico,

A Constituigio, no dispositivo citado, permite a participagio de
instituigdes privadas de forma complementar, o que afasta a
possibilidade de que o contrato tenha por objeto o proprie servigo de
saitde, como um todo, de tal modo que o particular assuma a gestio de
determinado servigo. Nio pode, por exemplo, o Poder Piiblico
transferir a uma instituigiio privada toda a administraglio e execugio
das atividades de saide prestadas por um hospital piiblico ou por um
centro de saiide; o que pode o Poder Publico é contratar instituigSes
privadas para prestar atividades do mefo, como limpeza, vigilancia,
contabilidade, ou mesmo determinados servigos  técnico-
especializados, como os inerentes aos hemocentros, realizaciio de
exames médicos, consultas, etc.; nesses casos, estard transferindo
apenas a execugdo material de determinadas atividades ligadas ao
servigo de saiide, mas nfio sua gestio operacional.

Ciente de sua missio no campo das politicas piéblicas, a Fundagio
Municipal de Safide tem se destacado pela efetiva proposta de gestio,
transformando a prética sanitria no municipio e suas reais condigbes,
garantindo a melhoriz da qualidade de vida e saide de nossos
cidadiios. E a executora das acBes, servigos e programas de promogéo,
prevengio, protecdo e recuperagio da saide coletiva e individual. Tem
como objetivo promover e executar a politica municipal de saide,
conforme Lei Federal n® 8,080/90 e suas alteragdes, bem como
aquelas que vierem a regular o Sistema Unico de Satide — SUS,
prestando todo e gqualquer atendimento a qualquer cidad3o, esgotando,
na medida das forcas orgamentdrias, as possibilidades de assisténcia 4
saude, através de agoes, servigos e programas voltados ao atendimento
do cidadio SUS.

O Pronte Atendimento Sfo JoZo Batista estd integrado 2 atengio
primaria de saide do Municipio de Paulo Frontin, dando suporte &
atenglo bésica, otimizando os servigos através de procedimentos e
agBes que visam 4 melhoria de qualidade de saide no territério de sua
atuagio.

Nio existe prestacio de servigos de exames laboratoriais de forma
direta. Nio existe no Plano de Carreira servidores com atribuigdes de
executar servigos de exames laboratoriais, ndo existe os equipamentos,
enfim a estrutura administrativa ndo permite a execugfio diveta do
servico,

A contratagfio é motivada em decorréncia da necessidade de auxiliar o
diagndstico ¢ o tratamento de enfermidades, aos usudrios do SUS,
servindo de subsidio aos profissionais médicos, e caso nfio disponha
destes profissionais, se encontrard prejudicada a atvagio da atengiio
bisica, junto & populagdo nos atendimentos de urgéncia e emergéncia
ou de internagéo hospitalar.

A possibilidade dos exames laboratoriais serem realizados no
municipio contribui para o atendimento, de modo a garantir seguranga
e rapidez no tratamento assegurado na atengfo basica,

Prefaiturs Mun,
Pauio Frontin
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Prefeitura Municipal de Paulo Frontin

O objetivo que se pretende alcangar com a contratagio, em fungio da
relevincia pilblica e de suas especificidades, ¢ a manutencio e
eficiéncia dos servigos, possibilitando que a Administragio contrate
servicos de exames laboratoriais, através de credenciamento de
pessoas juridicas ou fisicas que preencham determinados requisitos, a
serem remunerados segundo valor pré-estabelecido no préprio ato do
credenciamento, onde todos os interessados aptos serio aproveitados,
atendidas as regras fixadas que devem ser observadas pelos
credenciados.

Os beneficios diretos e indiretos que resultario da contratagio para o
sistemna de saide municipal, serio o8 avangos no resultado das
conquistas sociais culminando com a consolidago do Sistema Unico
de Saide (SUS) e o estabelecimento de vinculos e a criagio de lagos
de compromisso e de corresponsabilidade para com a populagio no
atendimento a salde, humanizando as priticas de saide e
conscientizando fazer com gue a salide seja reconhecida como um
direito de cidadania e, portanto, expressdo da qualidade de vida.

O Credenciamento se justifica nas hipéteses em que o interesse
piblico ndo pode ser atendido através da contratagio de apenas uma
pessoa ou, em outras palavras, nos casos em que a obtengfo de uma
proposta mais vantajosa nfo for suficiente para atender ao objetivo
desta Fundagio Municipal de Saide. Uma particularidade do
Credenciamento & permitir buscar todas as empresas ¢ profissionais
liberais gue preencham as condigdes exigidas e aceitem a prestagio do
servige, fazendo com que, quanto mais credenciados, mais adequados
setfio 4 plena satisfacio dos servigos desejados, e consequentemente a
satisfagiio dos usuérios do SUS de Paulo Frontin/PR.

Dessa forma, a inviabilidade resulta na possibilidade de contratagio de
todos o8 interessados, que atenderem os requisitos do edital, sendo que
caberd ao usudrio decidir em qual laboratério ird realizar os exames
solicitados.

Outra modalidade que permitisse concorréncia, além de ser
economicamente invidvel, prejudicaria o atendimento, pois inimeras
reclamagBes ocorreram quando se optou por essa modalidade de
contratagdo, sendo que na maioria das vezes, o atendimento ¢ precério
e insatisfatério aos municipes.

Ademais nfo hi como criar avaliagio objetiva em edital dos servigos
de exames laboratoriais sem encarecer em demasia, ndo tendo como
verificar qual profissional possui qualidade melhor de prestar o
servico. Logo, conforme entendimento do Tribunal de Contas seja do
Estado ou da Unifo, incentiva a utilizagio do Credenciamento como
meio adequado para a prestagio de servigo de saiide, sendo tal solugéo
adotada junto a infimeros municipios € junto ao prépric Tribunal de
Contas da Unido.

Assim o cadastro de todos os profissionais interessados, desde que
preenchidos os requisitos de habilitagdo, além de trazer qualidade aos
servigos prestados, evitard que fique sem os servigos laboratoriais,
atendendo assim, o interesse piblico e, sobretudo, 2 possibilidade de
se obter diversas propostas vantajosas. Por essa razdo, o
credenciamento é realizado com base na inexigibilidade de licitagfio,
nos termos do art.25, caput, da Lei Federal n.° 8.666/93.

O principio constitucional e administrativo norteador do
credenciamento é o da isonomia. Uma vez atestada & inviabilidade de
atingir o interesse piblico através da individualizagio de uma unica
pessoa, em fungio do objeto que se persegue, quanto maior o nimero
de prestadores de servigo melhor serdo satisfeitas as necessidades da
Fundagdo, cabendo 4 mesma assegurar que todos aqueles que com ela
gueiram estabelecer um ajuste possa fazé-lo, bastando para tanto o
atendimento a alguns requisitos. Nio ha distingSes, ou seja, qualquer
contratado assumird igual cbrigagfio perante a Fundagio ¢ receberd a
mesma quantia em pagamento, nas mesmas condigBes dos demais
credenciados.

RAZAO DA ESCOLHA:

A contratagio recaiu a4 CLINI CARE LTDA, CNPJ
47.636.417/0001-09, com sede na Rua Marechal Floriano Peixoto, n®
205, bairro centro, na cidade de Mallet — Parana — CEP 84.570-000,
empresa que demonstrou essencial e reconhecidamente adequado 2
plena satisfagio do objeto do contrato para condigdes de cumprir com
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as obrigagdes inerentes & contratagfo de sistema de ensino que refina
cogjunto de solugbes educacionais, iniciando na educacio infantil,
com o infantil IV, até o 5° ano do ensino fundamental, como
insttumento pedagdgico e administrativo que re(ma produtos e
servicos educacionais que venham auxiliar na organizagio da escola
com protocolos ¢ procedimentos padronizados.

DO PRECO E SUA JUSTIFICATIVA:

Para fixar o valor foi realizada pesquisa de valor junto a empresa
vencedora do presente procedimento de contratag#o, ademais realizou-
s¢ pesquisa nas contratages correlatas da empresa junito a municipios
de porte parecido com 0 do Municipio de Paulo Frontin — Parana.
Desse modo, a empresa CLINI CARE LTDA, CNPJ
47.636.417/0001-09, representa uma contratagdo importante para que
os servigos junto a Satide sejam prestados com exceléncia.

Conforme  documentos que instruem o  processo  de
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAC a empresa é fornecedora
exclusiva, cumprindo os ditames da legislagfio vigente.

DOS REQUISITOS DE HABILITACAO EXIGIDOS PARA
SATISFACAO DA NECESSIDADE:

As exigéncias de habilitago juridica e de regularidade fiscal,
trabalhista e técnica foram atendidas.

Os critérios de qualificagfio econdmico-financeiro foram dispensados.
Os critérios de qualificago técnica foram atendidos.

@ POTACAO ORCAMENTARIA:
8.1. As despesas para atender a esta Inexigibilidade de Licitagfo estdo
programadas em dotagfio orgamentéria propria, prevista no orgamento
do Municipio de Paulo Frontin, na classificagéio abaixo:

Organcgrama Recurso  |Miscara Descri¢io
2.041 1000 3.3.90.39,00.00.00.00/2024 MANUTENCAC Do
GABINETE DO SECRETARIO

DELIBERACAO DA COMISSAQ DE CONTRATACAO:

9.1 A Comissiio Contratagio, instituida pelo Decreto n°. 262/2023,
composta pelos Membros e o Secretirio, abaixo identificados,
decidem, por unanimidade, proceder a realizagio da Inexigibilidade de
Licitagfio, conforme fundamentos acimz identificados, e submeter a
autorizagio pelo Prefeito Municipal se assim entender conveniente ao
interesse pablico.

Paulo Froniin-Pr, 03 de maio de 2024,

ALECIO MAROLY

o Presidente

LAURI MIGUEL HENKES JUNIOR

Secretério

CARLA RENATA PECH ORLOSKI

Membro
Publicado por:
Alecio Maroli

Cédigo Identificador:CD00A4B4

|
\
Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parani ‘
no dia 20/05/2024. Edigdo 3026 ‘
A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita |
informando o cédigo identificador no site: |
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/
|
|
\
|

https:Ilwww.diariomunicipal.com.br!amp!materiaICDO0A4B4IOSAFcWaASRTa_ijLh8d0Ver4QtdyLchknhOVTSJAWDSj9_wr2T0rSriEMW5J7000pr[.. . 44

Prafoftury fyn, f "ROCESSO N*

FOLHA 755 )




Fundagdo Municipal de Satide Pdblica de Paulo Frontin
Rua Rui Barbosa, 204 | Fone: (42) 3543-1210 /1212 / 1346
CNPJ - 80.059.918/0001-45 | CEP : 84.635-000 | Paulo Frontin | PR
www.paulofrontin.pr.gov.br

TERMO DE CONTRATO N° 11/2024

TERMO DE CONTRATO DE PRESTAGAO DE
SERVICOS N° 11/2024, QUE FAZEM ENTRE SI
A FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE, POR
INTERMEDIO DO {A) DIRETORA PRESIDENTE
E A EMPRESA CLINI CARE LTDA.

1. A FUNDAGAO MUNICIPAL DE SAUDE DE PAULO FRONTIN, ESTADO DO
PARANA, inscrito no CNPJ sob n.° 80.059.918/0001-45, neste ato representado por sua
Diretora Presidente, Sra. BRUNA CRISTINA MARKIEVICZ, neste ato representado (a) pelo (a)
nomeado (a) pela Portaria n® 104/2021, de 06 outubro de 2021, publicada em 05 de Qutubro de
2021, doravante denominada CONTRATANTE, e o (a) CLINI CARE LTDA inscrito (a) no
CNPJ/MF sob o n® 47.636.417/0001-09, sediado {a) na Rua Marechal Floriano Peixoto —
centro, em MALLET/PR, doravante designada CONTRATADA, neste ato representada pelo(a)
Sr.(a) GESSICA DUDAS, portador {(a) da Carleira de Identidade n° 12.847.986-4, expedida
pela (o) SSP/PR, e CPF n® 088.511.589-01, tendo em vista o que consta no Processo n® .
2/2023 e em observancia as disposigbes da Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993, Decreto 20
de 24 de ABRIL DE 2020 e suas alteragfes, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato,
decorrente da I[nexigibilidade de Licitagdo n® 01/2023 e Inexigibilidade 5/2024, mediante as
clausulas e condi¢Ges a seguir enunciadas.

2. CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

2.1. O aobjeto do presente instrumento € a contratagBo de servicos de exames {aboratoriais,
que serdo prestados nas condigdes estabelecidas no Termo de Referéncia, anexo do Edital.

2.2, Este Termo de Confrato vincula-se ao Edital do Credenciamento, identificado no
pre&dmbulo e & proposta vencedora, independentemente de transcrigéo.

2.3. Objeto da contrataggo:
TABELA DE EXAMES E VALORES MUNICIPIO PAULO FRONTIN/PR

ITEM CODIGO NOME DO SERVIGO QUANTIDA UND PREGCO
SERVIG DE MAXIMO
0 ESTIMADA
1 133  DOSAGEM DE ACIDO URICO 3.000 U R$ 1,91
2 134  DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E 1000 U R$ 2,07
FRAGOES
3 135  DOSAGEM DE CALCIO 500 U R$ 1,91
4 146  DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 400 U R$ 18,06
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DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 6.000 U R$ 3,62
DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 15.000 U R$ 1,91
DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 12.000 U R$ 15,45
DOSAGEM DE COLESTEROL VLDL 6.000 U R$ 7,45
DOSAGEM DE COLINESTERASE 200 ; R$ 3,79
DOSAGEM DE CREATININA 7.000 U R$ 1,91

11 154  DOSAGEM DE 500 U R$ 3,79
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

12 155  DETERMINAGAO DE CURVA 1.000 U R$ 11,37
GLICEMICA (3 DOSAGENS)

13 156  DOSAGEM DESIDROGENASE LATICA 500 u R$ 3,79
(LDH)

14 157  DOSAGEM DE DIGOXINA 200 U R$ 9,24

15 158  DOSAGEM DE FERRITINA 600 U R$ 16,06

16 159  DOSAGEM DE FERRO SERICO 500 u R$ 5,37

17 160 ~ DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA 200 u R$ 2,07
FRAGCAO PROSTATICA.

18 161 DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA. 900 U R$ 2,07

19 162  DOSAGEM DE FOSFORO 300 U R$ 1,91

20 163 DOSAGEM DE GAMA GLUTAMIL 1.500 U R$ 3,62
TRANSFERASE

21 164  DOSAGEM DE GLICOSE 6.500 U R$ 1,91

22 165  DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 6.000 ; R$ 16,48
GLICOSADA.

23 167  DOSAGEM DE LIPASE 500 v R$ 2,32

24 168  DOSAGEM DE LITIO 200 U R$ 2,32

25 169  DOSAGEM DE MAGNESIO 200 U R$ 2,07

26 170  DOSAGEM DE MUCOPROTEINAS 200 U R$ 2,07

27 171 DOSAGEM DE POTASSIO. 2.500 U R$ 1,91

28 172  DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS. 200 U R$ 1,44

29 173  DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E 200 u R$ 1,91
FRAGOES.

30 174  DOSAGEM DE SODIO 1.500 U RS 1,91
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DOSAGEM DE TRANSAMINASE -3.400 U R$ 2,07
OXALACETICA.

32 176 DOSAGEM DE TRANSAMINASE 3.400 u RS 2,07
PIRUVICA.

33 177 DOSAGEM DE TRANSFERRINA. 300 ) R% 4,24

34 178 DOSAGEM DE TRIGLICERIDIOS 12.500 U R$ 3,62

35 179 DOSAGEM DE UREIA 6.000 U R$ 1,91

36 181 PESQUISA DE EOSINOFILOS 200 U R$ 1,70

37 182 PESQUISA DE GORDURA FECAL 500 U R$ 1,70

38 183 PESQUISA DE IDENTIFICACAO DE 100 U R$1,70
HELMINTOS

O 39 184 PESQUISA DE LEUCOCITOS NAS 200 U R$ 1,70

FEZES

40 185 PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 200 U R$ 1,70

41 186 PESQUISA DE OXIURUS COM COLETA 500 U R$ 1,70
PELO SWAB ANAL,

42 187 PESQUISA DE ROTAVIRUS 200 U R$ 10,56

43 188 PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 3.000 U R$ 1,70

44 189 PESQUISA DE SANGUE OCULTO. 1.500 U R$ 1,70

45 190 PESQUISA DE SUBSTANCIAS 200 U R$ 1,70
REDUTORAS NAS FEZES.

46 191 DOSAGEM DE ANTI-COAGULANTE 100 U R$ 4,23

O CIRCULANTE.,

47 192 ERITROGRAMA {ERITROCITOS, 500 U R$ 2,81
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO)

48 195 HEMATROCITO. 500 U R$ 1,58

49 196 DOSAGEM DE HEMOGLOBINA. 500 U R$ 4,23

50 198 DETERMINACAO DE VELOCIDADE DE 1.000 U R$ 2,81
HOMOSSEDIMENTAQAO. {(VHS)

51 199 LEUCOGRAMA. 200 U R$ 2,81

52 200 CONTAGEM DE PLAQUETAS. 1.200 U R$ 2,81

53 201 CONTAGEM RETICULOCITOCS. 300 U RS 2,81
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DETERMINAQAO DE TEMPO DE 600 U RS 2,81
COAGULAGAOQ (LEE-WHITE) TC
585 203 DETERMINACAQO DE TEMPO DE 150 U R$ 2,94
TROMBINA.
56 204 DETERMINACAO DE TEMPO DE 1.000 U R$ 2,81
PROTROMBINA.
57 205 DETERMINACAO DE TEMPO DE 500 U R$ 2,81
SANGRAMENTO (DUKE)
58 206 DETERMINAC}AO DE TEMPO DE 2.500 U R$ 5,94 T
TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADO.
(KPTT)
59 207 DOSAGEM DE 500 U R$ 14,54
@ ADRENOCORTICOTROFICO (ACTH)
60 208 DOSAGEM DE ALDOSTERONA (RIE) 200 U R$ 12,25
61 209 DOSAGEM DE AMP CICLICO 200 U R$ 12,37
62 210 EXAMES HORMONIOS - CICLICO 100 U R$ 12,37
NEFROGENICO (SANGUE E URINA)
63 211 EXAMES HORMONIOS - 100 U R$ 11,80
ANDROSTENEDIONA (RIE)
64 212 CORTISOL URINARIO 24HRS 100 U R$ 10,16
65 213 DOSAGEM 100 U R$ 11,59
DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA)
66 215 DOSAGEM DE ESTRADIOL 400 U R$ 12,92
67 216 DOSAGEM DE ESTRIOL 100 U R$ 11,90
68 217 DOSAGEM DE HORMONIC FOLICULO 1.000 U R$ 24,72
@ ESTIMULANTE (FSH)
69 218 DOSAGEM DE BETAHCG 1.000 U R$ 15,81
QUANTITATIVO
70 219 DOSAGEM DE HORMONIO 1.000 U R$ 14,42
LUTEINIZANTE (LH)
71 220 DOSAGEM DE PROGESTERONA 700 U R$ 10,53
72 221 DOSAGEM DE PROLACTINA 500 U R$ 12,92
73 223 DOSAGEM DE HORMONIOS 4.100 U R$ 12,92
TIRECESTIMULANTE (TSH) {RIE)
74 224 DOSAGEM DE TIROXINA (T-4) (RIE) 1.000 U R$ 9,02
E
i
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DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (RIE)  3.500 U R$ 12,92
T4 LIVRE

76 226  DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T-3) 750 U R$ 12,92
(RIE)

77 227  DOSAGEM DE TESTOSTERONA 600 u R$ 13,50

78 228  DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 350 u R$ 15,81

79 229  PESQUISA DE ANTICORPO IGG 200 U R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGM

80 230  PESQUISA DE ANTICORPO 200 U R$ 37,39
ANTICARDIOLPINA IGG.

81 231 PESQUISA DE ANTICORPO IGG  1.200 U R$ 19,11

CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B. (ANTI-HBC-
IGG)

82 232 PESQUISA DE ANTICORPO IGM 600 U R$ 19,11
CONTRA ANTIGENOCENTRAL DA
HEPATITE B.(ANTI-HBC-IGM)

83 233 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 200 u R$ 18,55
CONTRA O VIRUS DA HEPATITE
A.(HAV-IGG)

84 234 PESQUISA DE  ANTICORPO IGM 200 U R$ 18,55
CONTRA O VIRUS DA HEPATITE
A.(HAV-IGG)

85 236  PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA  1.000 U R$ 19,11
O VIRUS DA HEPATITE C. (ANTI-HCV)

86 237  PESQUISAS DE ANTICORPO 150 u R$ 19,11
ANTIGENO 'C' DA HEPT. B. (ANTI-HBS)

87 238  PESQUISA DE ANTIGENOC E DO VIRUS 150 U RS 19,11
DA HEPATITE B (HBEAG)

88 240  PESQUISA DE ANTICORPO ANTI HIV1 600 u R$ 10,30
OU HIV2 (EIE) ELISA

89 241  PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI- 500 U R$ 2,91
ESTREPTOLISINA ,(ASLO).

90 242 PESQUISA DE ANTIGENO DE 500 U R$ 19,11
SUPERFICIO DO VIRUS DA HEPATITE
B (HBSAG)

91 243  PESQUISA DE ANTIGENO 500 U R$ 30,90

CARCINOEMBRIOGENICO (CEA)
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PROVA DO LATEX P/ FATOR 600 u RS 1,95
REUMATOIDE.

93 245  DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA. 1.000 U R$ 9,53

04 249  PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 500 u R$ 58,71
ANTITOXOPLASMA

95 250  TESTE DE VDRL QUANTITATIVO. 1.000 U R$ 2,91

96 251  PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE 200 U R$ 4,22
(WAALER-ROSE)

97 252 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 200 u R$ 2,91
CONTRA O VIRUS EPSTEIN-BARR

98 253 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 100 U R$ 17,16
CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

99 254  PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 100 u R$ 17,16
CONTRA O VIRUS HERPES SIMPLES

100 255 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 100 U R$ 17,16
CONTRAP VIRUS DA VARICELA-
HERPES ZOSTER.

101 256 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 100 u R$ 17,16
CONTRA O VIRUS DA VARICELA-
HERPES ZOSTER

102 257 PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E 250 u R$ 9,53
(IGE ALERGENO ESPECIFICA)

103 259  PESQUISA DE ANTICORPOS 300 u R$ 22,00
TOXOPLASMOSE IGG OU IGM

104 260  PESQUISAD DE ANTIGENO  1.500 U R$ 16,91
PROSTATICO ESPECIFICO. (PSA)

105 261  PESQUISA DE ANTICORPOS IGG OU 60 U R$ 37,39
IGM ANTI CARDIOPILINA

106 262 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 U R$ 1,95
ESPECIFICA DE CELULAS.

107 263 EXAME IMUNOLOGIA - CONTAGEM 60 U R$ 1,95
GLOBAL DE CELULAS E CAR. GERAIS

108 264  EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO 60 U RS 2,88
(DIRETO) -(PESQUISA DE FUNGOS)

109 265  ANTIBIOGRAMA 3.000 U R$ 5,13

110 266  EXAME DE BACTERIOSCOPIA (GRAM, 100 U R$ 2,88

ZIEHL, ALBBERTH)}
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CULTURA DE URINA 1.000 U
HEMOCULTURA 100 U
ANALISE DE CARACTERES FISICOS, 5.000 u
ELEMENTOS E SEDIMENTOS NA

URINA

PARCIAL DE URINA COM SEDIMENTO 2.000 U
CORADO

CLEARENCE DE CREATININA. 200
DOSAGEM DE OXALATO 100

DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA 24 200
HORAS)

DOSAGEM DE 100 U
DEHIDROPIANDROSTERONA SULFATO

(S-DHEA)

DOSAGEM DE 200 U
CREATINOFOSFOQUINASE  FRAGAO

MB.

EXAMES MICROBIOLOGIA 100 U
HEMOGRAMA COMPLETO 10.000 U
PSA LIVRE (ANTIGENO PROSTATICO 1.000 u
ESPECIFICO)

SWAB / CULTURA VIGILANCIA- 1.500 u

BACTERIA MULTI RESISTENTE,
SENSIVEL A VANCOMICINA E OUTROS

SWAB ORAL/CULTURA VIGILANCIA- 1.000 u
BACTERIA MULT! RESISTENTE,
SENSIVEL A VANCOMICINA E OUTROS

CULTURA DE BACTERIAS PARA 1.800 U
IDENTIFICAGAO

PESQUISA DE ANTICORPOS 500 u
ANTINUCLEO (FAN)

DOSAGEM DE AMILASE 300 u
DOSAGEM DE TROPONINA 100 u
ANTI-TPO 100 U
TIPAGEM SANGUINEA ABO E OUTROS 200 U

EXAMES HEMATOLOGICOS EM

R$ 5,79
R$ 11,83
R$ 9,31

R$ 3,81

R$ 3,62
R$ 3,79
R$ 2,10

R$ 13,50

R$ 4,24

R$ 4,08
R$ 4,23
R$ 16,91

R$ 25,00

R$ 25,00

5,79

17,76

2,32
9,27
18,54
13,50
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POSSIVEL DOADOR DE ORGAOS

131 284  ACIDO FOLICO 100 U 25,34

132 285 PSA TOTAL 200 U 16,91

133 286 DOSAGEM DE ZINCO 200 U 16,12

134 287 GLICEMIA POS-PRANDIAL 100 u 1,91

135 288 TESTE DE ELIZA IGG 100 U 36,43
P/DETERMINACAO DO TOXOPLASMA
GONDIl TOXOPLASMOSE

136 289 TESTE FTA-ABS IGG P/IDENTIFICACAO 100 U 10,30
DA SIFILIS

137 290 TESTE FTA-ABS IGM P/IDENTIFICACAQ 100 u 10,30
DA siFILIS

138 23 CULTURA DE ANTIOBIOGRANA- 100 U 13,33
SECRECAQ OROFARINGE

139 292 TRB (ANTICORPC RECEPTOR TSH) 100 9] 12,01

140 293 DOSAGEM DE  ANTICOAGULANTE 100 U 4,23
CIRCULANTE

141 294 DOSAGEM DE CALCIO [IONIZAVEL 100 u 3,62

142 296 PROTEINA C REATIVA DE ALTA 100 U 9,53
SENSIBILIDADE

143 297 PESQUISA DE ANTICORPOS 100 U 17,67
ANTIRIBONUCLEOPROTEINO
(RNP)

144 298 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 100 u 17,67

145 299 PESQUISA DE ANTICORPOS IGG 200 u 17,67
CONTRA VIRUS DA RUBEOLA

146 300 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 200 U 17,67
CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA

147 301 PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS 100 u 19,11
DA HEPATITE B {HBEAG)

148 302 PESQUISA GIARDIA 100 U 45,00

149 835 EXAMES LABORATORIAIS E PLANTAO 731 DiA 300,00
DE SOBREAVISO DE 24 HORAS

Total R$ 1.488.906,20 (um milh&o quatrocentos oitenta e ocito mil novecentos e seis
PROCESS0O N*
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reais e vinte centavos),

3. CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA

3.1. O prazo de vigéncia deste Termo de Contrato é o mesmo do prazo de vigéncia do
credenciamento, podendo ser prorrogado por interesse das partes até o limite de 60 (sessenta)
meses, desde que haja auforizacdo formal da auforidade competenie e observados os
sequintss requisitos:

3.1.1. Os servigos tenham sido prestados regularmente;

3.1.2. Esteja formalmente demonstrado que a forma de prestagédo dos servigos tem nafureza
continuada

3.1.3. Sefa juntado refatbrio que discorra sobre a execugdo do contrato, com informacdes de
que 0s servicos fenham sido prestados regularmente;

3.1.4. Seja juntada justificativa e molivo, por escrilo, de que a Administracdc mantém
interesse na realizagado do servigo;

3.1.5. Seja comprovado gue o valor do contrato permanega economicamente vantajoso para
a Administracéo;

3.1.6. Haja manifestagdo expressa da coniratada informando o inferesse na prorragagéo;
3.1.7. Seja comprovado que o contralado mantém as condicGes inicials de habilitagio.
4, CLAUSULA TERCEIRA - PREGO

41, O valor fotal estimado global da contratagdo é de RS 1.488.906,20 (um milhdo
quatrocentos oitenta e cito mil novecentos e seis reais e vinte centavos). No valor acima est&o
incluidas todas as despesas ordindrias diretas e indiretas decorrentes da execugio do objeto,
inclusive ftributos efou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdencidrios, fiscais e
comerciais incidentes, faxa de administragdo, frete, seguro e outros necessérios ao
cumprimento integral do objeto da contratacéo.

42, O valor acima é meramente estimativo, de forma que os pagamentos devidos a
CONTRATADA dependerfio dos quantitativos de servigos efetivamente prestados e
observados os pregos estimados na Tabela de Pregos — Anexo l.

5. CLAUSULA QUARTA - DOTAGAO ORGAMENTARIA

5.1. As despesas decorrentes desta contratago estdo programadas em dotag&o
orgamentaria propria, prevista no orgamento da Fundagdo Municipal de Saude de Paulo
Frontin/Pr, para o exercicio de 2024, na classificagio abaixo:

Cod.Ref. | Un.Org. | Proj./Ativ. | Elemento Despesa | Compl. do Elemento
4 03.01 2.040 3.3.90.39.00.00.00.00 | 3.3.90.39.00.00.00.00

52. Nofs) exerciclo(s) seguinte(s), as despesas corespondentes cormreréio & conta dos
recursos proprios para atender as despesas da mesma natureza, cuja alocagdo serd feita no

infcio de cada exercicio financeiro.
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6. CLAUSULA QUINTA - PAGAMENTO

6.1. O prazo para pagamento 3 CONTRATADA e demais condicdes a ele referentes
encontram-se definidos no Termo de Referéncia.

7. CLAUSULA SEXTA — REAJUSTE

7.1, As regras acerca do reajuste do valor contratual sdo as estabelecidas no Termo de
Referéncia, anexo a este Contrato.

8. CLAUSULA SETIMA — GARANTIA DE EXECUCAO

7.1. Nao havera exigéncia de garantia de execugéo para a presente contratag&o.

9. CLAUSULA OITAVA ~ REGIVE DE EXECUCAO DOS SERVIGOS E FISCALIZAGAO

8.1. O regime de execucfio dos servicos a serem executados pela CONTRATADA, os
materiais que serdo empregados e a fiscalizagao pela CONTRATANTE sédo aqueles previstos
ho Termo de Referéncia, anexo do Edital.

10. CLAUSULA NONA - OBRIGAGOES DA CONTRATANTE E DA CONTRATADA

10.1.  As obrigacbes da CONTRATANTE e da CONTRATADA s&o aquelas previstas no
Termo de Referéncia, anexo do Edital.

M. CLAUSULA DECIMA — SANGOES ADMINISTRATIVAS.

11.1.  As sangdes relacionadas & execugdo do confrato sdo aquelas previstas no Termo de
Referéncia, anexo do Edital.

12.  CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - RESCISAO
12.1. O presente Termo de Confrato podera ser rescindido:

12.1.1. por ato unilateral e escrito da Administragéo, nas situac@es previstas nos incisos | a XIl
e XVIl do art. 78 da Lei n° 8.666, de 1993, e com as consequéncias indicadas no art. 80 da
mesma Lei, sem prejuizo da aplicagéo das sangdes previstas no Termo de Referéncia, anexo
ao Edital;

12.1.2. amigavelmente, nos termos do art. 79, inciso Il, da Lei n® §.666, de 1993.

12.2. Os casos de rescisdo contratual serdo formalmente motivados, assegurandc-se &
CONTRATADA o direito & prévia e ampla defesa.

12.3. A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE em caso de resciséo
administrativa prevista no art. 77 da Lei n°® 8.666, de 1893.

12.4. O termo de rescisfo, sempre que possivel, sera precedido:
12.4.1. Balango dos eventos contratuals j& cumpridos ou parcialmente cumpridos;

12.4.2. Relagdo dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;

12.4.3. Indenizagbes e multas.
{
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13. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — VEDACOES

13.1. E vedado 4 CONTRATADA interromper a execugdo dos servicos sob alegago de
inadimplemento por parte da CONTRATANTE, salvo nos casos previstos em lei.

14.  CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — ALTERAGOES

14.1. Eventuais alteragbes contratuais reger-se-do pela disciplina do art. 65 da Lei n® 8.666,
de 1993.

14.2. A CONTRATADA é obrigada a aceitar, nas mesmas condigfes contratuais, os
acréscimos ou supressoes que se fizerem necessarios, até o limite de 25% (vinte e cinco por
cento) do valor inicial atualizado do contrate.

14.3.  As supressdes resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderao
exceder o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

15. CLAUSULA DECIMA QUARTA — DOS CASOS OMISSOS

15.1.  Os casos omissos serdo decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposig6es
contidas na Lei n° 8.666, de 1993, na Lei n° 10.520, de 2002 e demais normas federais
aplicaveis e, subsidiariamente, normas e principios gerais dos contratos,

16.  CLAUSULA DECIMA QUINTA — PUBLICAGAO

16.1.  Incumbira & CONTRATANTE providenciar a publicagdo deste instrumento, por exirato,
no Diario Oficial da Unido, no prazo previsto na Lei n° 8.6686, de 1993,

17. CLAUSULA DECIMA SEXTA —~ FORO

17.1. O Foro para solucionar os litigios que decorrerem da execucio deste Termo de
Contrato sera o da Comarca de Mallet/Pr

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Conftrato foi lavrado em duas (duas)
vias de igual teor, que, depois de lido e achado em crdem, vai assinado pelos contraentes.

Paulo Frontin, 17 de maio de 2024,

BRUNA CRISTINA EAsstnaAdgggan:adlguatpor | oLt AR YDA

MARKEVICZ:069139359 m;,‘wcz;‘mgasg,g 3 — @m0

g - Dadas: 2024.05.20 16:06:07 -03'00" T e e e
BRUNA CRISTINA MARKIEVCZ CLINI CARE LTDA

Representante legal da CONTRATANTE Representante legal da CONTRATADA

TESTEMUNHAS:
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