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CREDENCIAMENTO 007/2021

A Prefeitura Municipal de Cruz Machado — PR torna publico que estard recebendo,
documentagdo para o Credenciamento de pessoas juridicas para a prestacdo de servigos de
consultas em diversas especialidades médicas, para suprir a demanda da Secretaria de Satde,
sendo consulta cardioldgica, neurologia, infectologia, reumatologista, consulta vascular,
oftalmolégica, urologia, hematologia e nefrologia, conforme anexo I, Este credenciamento
encontra-se fundamentado nas disposigdes contidas na Constituicdo Federal, Lei 8.666/93, Lei
Estadual 15.608 e as demais disposigdes legais e regulamentares aplicaveis & espécie, mediante a
celebracdo de contrato de credenciamento de prestacdo de servigos, conforme as condigbes
estabelecidas neste edital e em seus anexos.

Regem o presente processo a Lei Federal n° 8.666/93, observadas as alteragbes posteriores.

O recebimento dos protocolos ocorrerio a partir do dia 09/04/2021 as 15:00 (quinze) horas até
dia 29/04/2021 as 09:30h. O credenciamento tera validade de 12 (doze) meses, podendo
durante seu periodo de vigéncia receber novos credenciados que serdo classificados nos
prazos estimados no edital.

O Edital completo podera ser obtido pelos interessados na CPL, O edital completo estara a
disposicdo dos interessados, na Prefeitura Municipal, sala de Licitagdes, Av. Vitéria, 251, Centro,
Cruz Machado/PR, e no sitio eletrénico: www.pmcm.pr.gov.br link licitagdes.

CruzMachado, 09 de abril de 2021.

. Comisséo Permanente de Licita¢ao
Av. Vitoria, 251 - 17Andar - Centro - CEP: 84.620-000 - Tel: (42) 3554-1222
Cruz Machado - Pr
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CREDENCIAMENTO 007/2021

Departamenta de

COMPRAS E
LITITACOES

CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAIS PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS NA AREA DA
SAUDE

1 -~ PREAMBULO:

A Prefeitura Municipal de Cruz Machado, o Prefeito Municipal Sr.° Anténio Luis Szaykowski, no uso
das atribuicdes, torna publico aos interessados que, promoverd Credenciamento de pessoas
juridicas para a prestacio de servicos de consultas em diversas especialidades médicas, para
suprir a demanda da Secretaria de Salide, sendo consulta cardiolégica, neurologia,
infectologia, reumatologista, consulta vascular, oftalmologica, urologia, hematologia e
nefrologia, conforme anexo |. Este credenciamento encontra-se fundamentado nas disposi¢des
contidas na Constituicdo Federal, Lei 8.666/93, Lei Estadual 15.608 e as demais disposi¢coes legais e
regulamentares aplicaveis & espécie, mediante a celebragdo de contrato de credenciamento de
prestacéo de servigos, conforme as condi¢bes estabelecidas neste edital e em seus anexos.

2 - OBJETO:

2.1. CHAMAMENTO PUBLICO para Credenciamento de pessoas juridicas para a prestacio de
servicos de consultas em diversas especialidades médicas, para suprir a demanda da
Secretaria de Saude, sendo consulta cardiolégica, neurologia, infectologia, reumatologista,
consulta vascular, oftalmolégica, urologia, hematologia e nefrologia, conforme detalhados no
anexo |, obedecidas as especificagdes e normas constantes do presente Edital.

2.2. Contratagdo de Servigos especializados de:

ltem Descrigao Un.Med. Qtde Prego Unit. Prego
do do Maximo Total
Material Item
1 CONSULTA CARDIOLOGICA UN 72,000 325,0000 23.400,00
2 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 50,000 350,0000 17.500,00
NEUROLOGIA
3 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 48,000 250,0000 12.000,00
INFECTOLOGIA
4 CONSULTA REUMATOLOGISTA UN 48,000 380,0000 18.240,00
5 CONSULTA COM ESPECIALISTA UN 48,000 450,0000 21.600,00
VASVULAR
6 CONSULTA OFTALMOLOGICA UN 30,000 200,0000 6.000,00
7 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 40,000 250,0000 10.000,00
UROLOGIA
8 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 48,000 250,0000 12.000,00
HEMATOLOGIA
g CONSULTA MEDICA COM UN 48,000 250,0000 12.000,00
ESPECIALISTA EM NEFROLOGIA
10 CONSULTA UN 48,000 250,0000 12.000,00
OTORRINOLARINGOLOGISTA

TOTAL DO PROCESSO 144.740,00
3 - APRESENTAGAO E ENTREGA DOS ENVELOPES:

3.1- O envelope "Documentagdo de Habilitaggo” deverad ser indevassavel, fechado e entregue
diretamente a Comisséo de Licitagbes, no Departamento de Licitagbes. A Comissdo de Licitacdes
ndo se responsabiliza por envelopes enviados por qualquer meio e ndo entregues ao Departamento
de Licitagdes até o dia e horario especificados abaixo:

Comissdo Permanente de Licitagdo
Av. Vitoria, 251 - 1°Andar - Centro - CEP: 84.620-000 - Tel: (42) 3554-1222
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Prefeitura Municipal de Cruz Machado

Endereco: Av. Vitoria, 251 - Centro

Auditério Municipal

Data para entrega: A partir de 09/04/2021 das 15:00h ao dia 29/04/2021 até as 09:30h.
Sessiao Publica e Publicagio do Resultado: 29/04/2021 sessao 09:30h

Vigéncia do Credenciamento: 01 ano

Vigéncia do contrato 12 meses

3.2- O envelope deverd, ainda, indicar em sua parte externa e frontal os seguintes dizeres:

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE CRUZ MACHADO
DEPARTAMENTO DE LICITACOES

CREDENCIAMENTO 007/2021

PROPOSTA DE HABILITAGAO PARA CREDENCIAMENTO
NOME DO PROPONENTE:

" 3.3. A Prefeitura Municipal de Cruz Machado, através do Departamento de Licitagbes, somente
considerara os envelopes “Documentagao de Habilitagéo para Credenciamento” que forem entregues
a Comissao De Licita¢bes designada, no local, datas e horarios definidos no item 3.1 deste edital.

4. DOS RECURSOS FINANCEIROS E DOTAGAO ORGAMENTARIA

4.1. As despesas decorrentes com a realizagdo dos contratos correrdo por conta das seguintes

dotagoes:
Unid.Org. Cadigo da Dotagéo Descrigado da Despesa Complemento do Elemento
04.01 2.014.3.3.90.39.00.00.00.00 Manutencgao e Funcionamento do Hospital 33903950100000

da Rde Publ

5. DOCUMENTOS PARA HABILITAGAO
5.1. HABILITAGAO JURIDICA

5.1.1 Registro comercial, no caso de empresa individual;

5.1.2. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor (e alteragdes contratuais), devidamente
registrados, em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por agoes,
acompanhado de documentos de eleigdo de seus administradores;

5.1.3. Inscrigdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de diretoria
em exercicio; Decreto de autorizagédo, em se fratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais e ato de registro ou autorizagéo para funcionamento expedido pelo 6rgéao
competente, quando a atlvidade assim o exigir.

5.1.4. Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

5.2 - A documentac¢ao relativa a regularidade fiscal e trabalhista, consistira em: Prova de
regularidade com as Fazendas:

5.2.1. Federal e INSS, mediante a apresentagdo de certiddo conjunta negativa de débitos relativos
aos fributos federais e a divida ativa da unido, emitida pela Procuradoria da Fazenda Nacional na
sede da empresa.

5.2.2. Estadual mediante certiddo negativa de tributos estadual emitida pela respectiva secretaria do
estado do domicilio ou sede da proponente.

5.2.3. Municipal mediante a apresentagéo de certiddo negativa emitida pela respectiva secretaria do
municipio do domicilio ou sede da proponente.

5.2.4. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), mediante
CND (Certidao Negativa de Débitos) do FGTS.

5.2.5. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacgéo de Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas.
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5.3. A documentagéo, relativa a qualificagcdo econémico-financeira

5.3.1. Certiddes Negativas de faléncia ou Recuperagdo Judicial ou Recuperagéo Extrajudicial nos
termos da lei Federal n® 11.101/05, fornecidas pelos Cartdrios Distribuidores Judiciais da} §ed? da
Proponente, emitidas em até no maximo 60 dias antes da data prevista para a abertura da Licitag3o.

5.4. A documentacao relativa a qualificacdo técnica e demais documentos: K
5.4.1. Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude — CNES da empresa; -
5.4.2. Inscrigéo do profissional no Conselho Regional pertinente;

5.4.3. Prova de inscrigio da empresa no Conselho Regional pertinente;

5.4.4. Memorial descritivo com os seguintes itens;

* Recursos humanos;

* Equipamentos;

* Area fisica;

5.4.5. Declaragéo da licitante, assinada pelo seu representante legal, de que cumpre o disposto no

inciso XXXIIi do art. 7° da Constituigiic Federal e Declaragdo de comprometimento de manter as
condigées de habilitagdo durante a vigéncia do contrato (conforme modelo - Anexo VII).

5.4.6. Declaragéo do proponente de que no pesa contra si declaragdo de inidoneidade, de acordo

com o Modelo il

5.4.7. Declaragdo que nao possui impedimento (Anexo V)

5.4.8. Ficha de credenciamento conforme modelo (anexo Il)

5.5.9. Declaragao de credenciamento (ANEXO 1V);

5.56.10. Declaragao conforme Ac6rddo 2745/2010 DO TCE-PR e Sumula Vinculante 13 do STF.
(Anexo VI);

5.6. O processo deverd ser instruidc com os documentos indicados, dos quais poderdo ser
apresentadas cOpias simples, desde que acompanhadas do documento original, para que a
Comissao dé a fé publica ao documento, exceto diplomas e carteiras de registro de profissionais no
6rgao de classe, cujas copias deverao ser autenticadas em cartério.

5.7 A falta de qualquer dos documentos previstos neste Edital implicarda na Inabilitagdo da
proponente.

5.8 Todos os documentos deverdo estar dentro dos respectivos prazos de validade e poderédoc ser
apresentados por qualquer processc de copia, desde que autenticada por cartério ou servidor publico.

5.9 Quaisquer documentos emitidos via Internet, terdo sua autenticidade confirmada peia Comissao
de Licitagao.

6. DO CREDENCIAMENTO E CONDIGOES PARA PRESTAGAO DOS SERVIGOS:

6.1. Estard habilitado para o Credenciamento, o pleiteante que possua parecer favoravel da
Comiss@o e credenciarem-se para este fim. Definidos habilitados e cotas o processo de Chamada
Piblica serda encaminhado para abertura de Processo de Inexigibilidade. O credenciamento
configurard uma relagéo contratual de prestagdo de servigos:

6.2. O Municipio reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente, a prestagdo dos servigos
pelos credenciados, podendo proceder ao descredenciamento, em caso de ma prestagdo e
descumprimento das clausulas contratuais, verificada em processo administrativo especifico, com
garantia do contraditério;

6.3. N&o podera exercer a atividade por credenciamento a empresa que se enquadre nas vedagdes
do artigo 9° da lei 8.666/93, ou ainda, estiver em exercicio de mandato eletivo ou com registro oficial
de candidatura para qualquer desses cargos. O credenciado que venha se enquadrar nestas
situagGes tera suspensa a respectiva atividade, enquanto perdurar o impedimento, considerando-se,
também, o prazo de vigéncia estabelecido no instrumento legal de credenciamento;

6.4. As certiddes que ndo contem expresso a data de validade considerar-se-d valida por 60
(sessenta) dias, contados a partir de data de emisséo.
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Departomenta de

COMPRASE

6.5. Cada empresa podera efetuar somente 01 (uma) inscricao neste credenciamento;

6.6. O controle da cota das consultas contratadas sera de responsabilidade da Secretaria Municipal
de Saude, que devera também acompanhar e controlar a demanda encaminhada de acordo com a
quantidade fisica e financeira contratada; P

6.7. Os servigos serdo autorizados mediante, em formulario préprio da Secretaria Municipal de
Saudde, ou em outro formulario que possa vir a ser implantado pela Secretaria. Também poderao ser
solicitados através de formularios especificos de servicos de outros municipios de referéncia, com os
quais a Secretaria possui pactuagéo.

6.8. Somente serdo pagas as consultas comprovadamente realizadas, mediante o envio do relatério
das consultas, os quais deverdo conter a identificacdo do usuario e a data de realizagdo do exame.
Deverdo ainda, vir acompanhados da Autorizagdo da Secretaria de Saude ou ainda, por outro
formulério, devidamente autorizado previamente.

6.9. As consultas poderao ser glosadas caso ndo haja comprovagédo de sua realizagdo dentro dos
critérios acima descritos.

6.10. A contratada deve possuir estabelecimento, em area urbana, cedendo espago fisico préprio e
adequado para as consultas, com disponibilidade dos materiais, equipamentos e recursos humanos,
realizando as consultas em sua sede propria.

g) A contratada deveréd ainda, estar devidamente cadastrada no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude do Ministério da Saude, o qual devera estar compativel com os servigos a
serem prestados.

h) Sao competéncias e/ou fung¢des da contratada:

- Prestar atendimento aos usudrios nos dias e horarios acordados;

- Acolher os pacientes e acompanhantes de forma humanizada;

- Possuir equipe multiprofissional compativel com a caracteristica e fungdes do Servigo;
- Prestar atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes;

- Manter registro atualizado no CNES;

- Submeter-se a regulagéo, controle, avaliagdo e auditoria instituida pelo Gestor do SUS;
- Atender as diretrizes o PNH — Programa Nacional de Humanizagao.

- Trabalhar com a mais profunda ética profissional, e tratar todas as informagGes relevante como
confidenciais.

8. DA PROPOSTA DE PREGOS

8.1. O pagamento das consultas tera como base o valor praticado na regido, o qual foi realizado
através de cotagbes de pregos com clinicas do ramo;

8.2. Prazo de vigéncia do credenciamento sera de 12 (doze) meses e o prazo de contrato tera
\éigéncia de 12 meses, podendo ser prorrogado a critério da administragdo conforme o Art. 57 da Lei
.666/93;
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9.1 - O pagamento pelos servicos prestados pelo credenciamento sera efetuado mensalmente no
més subsequente a prestacdo dos servigos, de acordo com os valores estipulados nas tabelas
constante do anexo [, devidamente autorizados pela Secretaria em que estdo subordinados os
Servigos; 76

9. DO PAGAMENTO

10. DOS RECURSOS HUMANOS

10.1 - S&do de responsabilidade exciusiva e integral do CREDENCIADO, incluidos encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes do vinculo empregaticio, cujos
dnus e obrigagdes, em nenhuma hipdtese, poderdo ser transferidos ao Municipio ou a Secretaria de
Salde.

11. FORMALIZACAO:

11.1. Uma vez habilitado o credenciado, o processo serda encaminhado a Secretaria Municipal de
Administragdo que verificara a regularidade do processo adotando as agbes cabiveis aos
procedimentos de inexigibilidade de licitagéo, previstos no art. 26 da lei 8.666/93 para formalizag&o do
contrato de credenciamento.

11.2. Sendo homologado o pedido de credenciamento, sera formalizado o termo préprio, através de
Contrato.

12. DOS RECURSOS

12.1. Das decisbes proferidas pela Comissdo Permanente de Licitagbes caber&o recursos no prazo
de 05 (cinco) dias, nos termos do art. 109 da Lei n° 8.666/93 e alteragbes;

12.2. O recurso devera ser interposto mediante peticdo impressa, devidamente arrazoada e subscrita
pelo recorrente, obedecendo aos prazos previstos na Lei de Licitagdes;

13. DAS DISPOSIGOES GERAIS:

13.1. O credenciamento tera vigéncia de 12 (doze) meses e o contrato tera vigéncia de 12 (doze)
meses a partir da assinatura do contrato, prorrogavel por igual periodo, até o limite legal de 60
meses, enquanto houver interesse da Administragéo Publica conforme Art. 57 da Lei 8.666/93. O
credenciamento de um servigo podera ser, a qualquer tempo, alterado, suspenso ou cancelado, se 0
credenciado deixar de satisfazer as exigéncias deste Edital/contrato.

13.2. O Processo de monitoramento e fiscalizagdo do Credenciamento serd regulamentado através
de Portaria, designando servidor para fiscalizagdo do contrato.

13.3. Ao Municipio reserva-se o direito de, justificadamente, anular ou revogar o presente edital, sem
que caibam reclamacdes ou indenizagdes.

13.4. A participagdo dos interessados (as) devera respeitar com rigor todas as especificagbes e
condigdes apresentados no presente edital e nos anexos que fazem parte integrante deste, a saber:

ANEXO I: Termo de Referéncia

ANEXO |I: Ficha de Credenciamento

ANEXOI|l: Declaragéo de Inidoneidade

ANEXO |V: Declaragéo de credenciamento

ANEXO V: Declaragéo de legalidade de contratagéo

ANEXO VI: Declaragao conforme Acordéao 2745/2010 DO TCE-PR e Sumula Vinculante 13 do STF
ANEXO VII: Declaragao que nao emprega de menor

ANEXO VilI: Minuta do Contrato
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Cruz Machado, 09 de abril de 2021
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ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO:

1.1. CHAMAMENTO PUBLICO para Credenciamento de pessoas juridicas para a prestacdo de
servicos de consultas em diversas especialidades médicas, para suprir a demanda da
Secretaria de Salde, sendo consulta cardiolégica, neurologia, infectologia, reumatologista,
consulta vascular, oftalmolégica, urologia, hematologia e nefrologia, conforme detalhados no
anexo |, obedecidas as especificagdes e normas constantes do presente Edital.

2. JUSTIFICATIVA

Considerando o dever desta Secretaria de Salde de assegurar a continuidade de atendimentos a
populagéo, oferecendo condigdes para a promog3o, protegéo e recuperagdo da saude dos municipes,
proporcionando melhor qualidade de vida a populagéo. Faz-se necessaria prestagéo de servigos de
consultas em diversas especialidades médicas, para suprir a demanda da Secretaria de Saude,
sendo consulta cardioldgica, neurologia, infectologia, reumatologista, consulta vascular, oftaimologica,
urologia, hematologia e nefrologia. Conforme solicitagdo da Secretaria de Saude, esta contratagao se
faz necessaria devido a grande demanda de encaminhamentos vindos das consultas ambulatoriais e
de urgéncia e emergéncia, visto que alguns casos ha vagas disponiveis através do CISVALI, porém
ndo s&o suficientes, principalmente em casos de urgéncia, os quais o agendamento airavés do
CISVALI, demora em média 2 meses.

3. PLANILHA DE DESCRITIVOS E VALORES.

ltem Descrigao Un.Med. Qtde Preco Unit. Preco
do do Maximo Total
Material ltem
1 CONSULTA CARDIOLOGICA UN 72,000 325,0000 23.400,00
2 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 50,000 350,0000 17.500,00
NEUROLOGIA
3 CONSULTA COM ESPECIALISTA EM UN 48,000 250,0000 12.000,00
INFECTOLOGIA
4 CONSULTA REUMATOLOGISTA UN 48,000 380,0000 18.240,00
5 CONSULTA COM ESPECIALISTA UN 48,000 450,0000 21.600,00
VASVULAR
6 CONSULTA OFTALMOLOGICA UN 30,000 200,0000 6.000,00
7 CONSULTA COM ESPECIALISTAEM UN 40,000 250,0000 10.000,00
UROLOGIA
8 CONSULTA COM ESPECIALISTAEM UN 48,000 250,0000 12.000,00
HEMATOLOGIA
9 CONSULTA MEDICA COM UN 48,000 250,0000 12.000,00
ESPECIALISTA EM NEFROLOGIA
10 CONSULTA UN 48,000 250,0000 12.000,00

OTORRINOLARINGOLOGISTA

TOTAL DO PROCESSO - 144.740,00

4 - Obrigagoes da Contratada e Contratante
4.1. Incumbe a Contratante:

| - acompanhar e fiscalizar a execugéo deste contrato;
Il - Designar Servidor ou Comissdo para proceder aos recebimentos provisérios e definitivos do objeto
contratado, ou rejeita-lo;
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Il - Atestar as Notas Fiscais/Faturas apds a efetiva entrega do objeto desta licitagao; 0 0 0 0 2 5
IV - Efetuar o(s) pagamento(s) & Contratada;
V - Aplicar a Contratada as sangGes administrativas regulamentares e contratuais cabiveis.
4.2, Incumbe a(s) Contratada(s):
| - fornecer o objeto, conforme especificacdes e demais disposi¢cdes deste Termo de Referéncia, do @ 9

edital e nas condigdes contidas em sua proposta;

Il — executar as entregas nos locais determinados e dentro dos prazos estabelecidos;

Il - prestar assisténcia técnica na forma e prazos definidos, se for o caso;

IV - cumprir a garantia se for o caso;

V - atender prontamente quaisquer exigéncias da fiscalizagdo inerentes ao objeto do contrato,
formalizado por meio de Nota de Empenho;

VI - manter, durante toda a execugéo do contrato, formalizado por meio de Nota de Empenho, as
mesmas condi¢des da habilitagéo;

VIl - emitir fatura no valor pactuado e condigées do contrato, formalizado por meio de Nota de
Empenho, apresentando-a a Contratante para ateste e pagamento;

Vil — Aceitar nas mesmas condi¢des contratuais os acréscimos e supressoes.

4.3. O contrato sera gerenciado pelo Chefe do setor e pela procuradoria deste municipio.

Prefeito Municip4
Antodnio Luis Szagy
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ANEXO 1i

Ficha de Credenciamento @m

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 007/2021

OBJETO: CHAMAMENTO PUBLICO para Credenciamento de pessoas juridicas para a prestacdo
de servicos de consultas em diversas especialidades médicas, para suprir a demanda da
Secretaria de Saude, sendo consulta cardiolégica, neurologia, infectologia, reumatologista,
consulta vascular, oftalmolégica, urologia, hematologia e nefrologia, conforme detalhados no
anexo |, obedecidas as especificagies e normas constantes do presente Edital.

NOME:

CPF N°

RG N° Data de nascimento: I/

FILIACAO:
Pai:
Mae:

ENDERECO:

(Rua, Praga, Avenida...)
N° Complemento: Bairro:
CEP: Cidade: UF:
TELEFONES: Comercial: () Celular: ()
Emait:

ESPECIALIDADE:

ITEM ESPECIALIDADE VALOR DO SEVICO

DADOS BANCARIOS:
Banco: Agéncia: Conta
Corrente: LOCAL,

DATA:

ASSINATURA DO PROPONENTE

Comissdo Permanente de Licitagao
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ANEXO Il

DECLARACAO DE IDONEIDADE
A PREFEITURA MUNICIPAL DE CRUZ MACHADO - PR.

A Licitante (qualificagdo) abaixo firmada, DECLARA para os
devidos fins de direito, na qualidade de solicitante de cadastramento de, objetivando Credenciamento
de pessoas juridicas para a prestacdo de servicos de consultas em diversas especialidades
médicas, para suprir a demanda da Secretaria de Saude, sendo consulta cardiologica,
neurologia, infectologia, reumatologista, consulta vascular, oftalmolégica, urologia,
hematologia e nefrologia, conforme detalhados no anexo |, nos termos do Chamamento Publico n°.
007/2021, que no foi declarada inidénea para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer
de suas esferas.

Por ser expressao da verdade, firmo o presente.

Cruz machado (PR), em de de 2021.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)
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ANEXO IV

e

DECLARAGAO DE CREDENCIAMENTO Oy

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N.° 007/2021

Eu, , portador da Cédula de Identidade RG n° e inscrito no CPF n° declaro que:

- Estou ciente de que o meu possivel credenciamento ndo gera direito subjetivo & minha
efetiva contratagdo pela Secretaria de Saude de Cruz machado /PR;

- Conhego e aceito, incondicionalmente, as regras do presente edital, bem como me
responsabilizo por todas as informagdes contidas no projeto, caso venha a ser contratado, apos
apresentar a documentagdo exigida no EDITAL.

- Estou ciente de que, caso venha ser contratado, os pagamentos sofrerdo os descontos
previstos em lei.

Por ser expressédo da verdade, firmo o presente.

CRUZ MACHADO (PR), em de de 2021.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)

Comisso Permanente de Licitagao
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ANEXO V “15

DECLARACAO QUE NAO POSSUI IMPEDIMENTO

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N.° 007/2021.

Eu, , portador da Cédula de Identidade RG n° e inscrito no CPF n° , DECLARO, sob as penas da lei,
que ndo sou servidor publico municipal de Cruz Machado/PR e ndo possuo qualquer impedimento
legal em contratar com o Municipio de Cruz machado.

Por ser expressédo da verdade, firmo o presente.

CRUZ MACHADO (PR), em de de 2021.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)

Comissdo Permanente de Licitacio
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ANEXO VI Ty

DECLARAGAO DE PARENTESCO

....................................................... , inscrita no CNPJ N° ...,
sediadanarua .........................., cidade ............ / Parand, por intermédio de seu representante legal, o(a)
Sr@) e , portador(@) da Carteira de Identidade n° .. ............. e do CPF n°
....................................... DECLARA sob as penas da lei que nZo possui em seu quadro societario conjuge,
parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, de autoridades ou servidores
comissionados da propria pessoa juridica, conforme Acorddc 2745/2010 do Tribunal de Contas do Parana e
Simula Vinculante 13, do STF.

Por ser verdade, firmo a presente declarag@o para que produza os efeitos legais, ciente de que a
falsidade de seu conteido pode implicar na imputag&o de sangdes civis, administrativas, bem como na sangéo

penal prevista no art. 299 do Cédigo Penal, conforme transcri¢o abaixo:

Art. 299 — Omitir, em documento publico ou particular, declaragdo que nele deveria constar, ou
nele inserir ou fazer inserir declaragéo falsa ou diversa da que devia ser escrita, com o fim de prejudicar direito,
criar obrigagéo ou alterar a verdade sobre o fato juridicamente relevante. Pena: reclusdo de 1 (um) a 5 (cinco)

anos e multa, se o documento é publico e reclusdo de 1 (um) a 3 (trés) anos, se o documento é particular.

ade de 2021.

Representante Legal
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ANEXO VIi “1s )

DECLARAGAO DE EMPREGADOR PESSOA JURIDICA

........................................................................................................................ , inscrito no CNPJ n°
......................................................................... , por intermédio de seu representante legal o(a) Sr(a)
................................................................................................ , portador da Carteira de ldentidade n°
..................................... e do CPF n° ...ccceevvceeveceercee e, DECLARA, sob as penas da Lei,
em cumprimento ao disposto no inciso XXXIil, do art. 7° da Constituicdo da Republica, que nao
emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de
dezesseis anos.

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

(Observagéo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)

Assinatura, qualificagé@o e carimbo
(representante legal)

» Declaracdo a ser emitida em papel timbrado, de forma que identifique a proponente.

Comissdo Permanente de Licitacdo .
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ANEXO Vill - MINUTA CONTRATO

CONTRATANTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE CRUZ MACHADO, Estado do Parana, pessoa
juridica de direito plblico, sito & Avenida Vitéria 251, neste ato representada por seu Prefeito
Municipal em exercicio Senhor ANTONIO LUIS SZAYKOWSK], residente e domiciliado na Rua Andre
Beuren, nesta cidade, portador do CPF n° 714.986.999-87 e RG 4.207.620-1, a seguir denominada
CONTRATANTE, e

CONTRATADO: NOME, residente da cidade de - sito a (ENDEREGO): inscrito no R.G. sob n°
XXX e CPF XXX, neste ato denominado simplesmente ADO’, na presenca das
testemunhas no final assinado, pelas partes contratantes, ﬁca acertado e ajustado o presente
contrato, que se regera nos termos da Lei n° 8.666/93, de 21 de junho de 1993, assim como pelas
condicdes do Edital de Inexigibilidade pelas clausulas a seguir expressas, definidoras de
direitos, obrigacdes e responsablhdades das partes

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

COS)
CLAUSULA SEGUNDA - DO PREGO E DO PAGAMENTO

Pelos serv:gos objeto ora contratados, a CONTRATANTE pagard a CONTRATADA o valor estimado
00 XXX), sendo efetuado de acordo com os servigos prestados, no perfodo de 00

Paragrafo Unico - O pagamento sera creditado em favor da empresa Contratada, através de ordem
bancaria na conta do banco indicado na proposta. Devendo para isto, ficar explicitado o nome do
banco, agéncia, localidade e nimero da conta corrente em que devera ser efetivado o crédito, apds a
aceitagdo e atestado das Notas Fiscais/Faturas.

CLAUSULA TERCEIRA - DO LOCAL E DAS ESPECIFICAGOES
Os servigos deverdo ser realizados nos locais designados pela Secretaria Municipal de Saude.
CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

a) Executar os servicos especificados em Plano de Trabalho, de acordo com as determinagdes da
CONTRATANTE;

b) Todos os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais € comerciais resultantes da execugédo do
servigo serdo de exclusiva responsabilidade da CONTRATADA;

c) A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, os acréscimos ou
supressdes de até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

Comissao Permanente de Licitacao
Av. Vitoria. 251 - 1°Andar - Centro - CEP: 84.620-000 - Tel: (42) 3 122
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d) A CONTRATADA tera o prazo de 24 (vinte e quatro) horas apds o recebimento da Ordem de
Servigos para iniciar a prestagdo dos servigos;

Departamento de

COMPRASE

e) A CONTRATADA assumira integral responsabilidade pela boa execugéo dos servigos contratados;

f) Nao sera permitida a cessdo ou a subcontratagdo no todo ou em parte do objeto do presente o
Contrato;

g) Obedecer rigorosamente a programacéo de execugéo dos servigos nos prazos estipulados;
CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Efetuar o pagamento a CONTRATADA no valor, forma e prazos ajustados.

CLAUSULA SEXTA - DO PRAZO

A vigéncia deste contrato sera de 08 (xxx) meses a partir da data de assinatura, podendo ser
prorrogado por igual periodo, até o limite legal de 60 (sessenta) meses enquanto houver interesse da
Administragdo Publica, conforme Art. 57 da Lei n® 8.666/93.

CLAUSULA SETIMA - DAS PENALIDADES

A inexecucdo parcial ou total do contrato acarretara a aplicagéo, nos termos do disposto na Lei
Federal n° 8.666/93, das seguintes penalidades:

a) Adverténcia;
b) Pela inexecugédo parcial: multa de 20% do valor da parcela ndo executada do contrato;
c¢) Pela inexecugao total: multa de 30% do valor total do contrato;

d) Para cada falta injustificada: multa de 5% sobre o valor mensal, além do desconto das horas néo
trabalhadas. O limite é de 02 faltas injustificadas durante todo o periodo da contratagéo sob pena de
rescisdo contratual por inexecugao parcial e incidéncia na multa prevista na alinea ‘b’;

e) As faltas justificadas, que ndo sejam por motivo de caso fortuito ou forga maior (doenga, morte em
familia, etc.), serdo limitadas a 02 durante todo o periodo da contratagdo, sob pena de rescisido
contratual por inexecug&o parcial e incidéncia na multa prevista na alinea ‘b

Paragrafo Unico - As penalidades previstas neste item serdo aplicadas sem prejuizo das demais
sangdes previstas na lei 8.666/1.993, sendo que s&o independentes e a aplicacido de uma n3o exclui
as outras.

CLAUSULA OITAVA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da execugdo do presente contrato correrdo por conta da dotagao
or¢gamentaria n°.

CLAUSULA NONA - DA FISCALIZAGAO

Fica responséavel pela fiscalizagéo, objeto deste Contrato, o servidor XXXXXX. .
CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO
Comissdo Permanente de Licitacdo
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A CONTRATANTE podera rescindir o presente contrato na ocorréncia de quaisquer hipdteses
previstas nos Artigos 77, 78 e 79 e seus incisos, e, neste caso, aplicar também, as sangdes previstas
na Lei Federal n® 8.666/93 e suas alteragoes.

Paragrafo Unico — A rescisdo do contrato também podera ocorrer se a CONTRATADA:
a) Receber avaliagdes desfavoraveis. P

b) Faltar mais que 02 (duas) vezes, interromper a atividade em andamento, atrasar constantemente;

c) Cobrar qualquer honordrio relativos aos trabalhos executados em vista do Edita de
Credenciamento;

d) Designar outra pessoa para executar o servigo contratado, seja no todo ou em parte;

e) N&o cumprir integralmente o estabelecido no Edital do Credenciamento
f) Apresentar documentos que contenham informagdes inveridicas.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DOS EVENTUAIS DANOS

A CONTRATADA responderd pelos danos causados a terceiros que resultem 'de sua impericia ou
negligencia.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO FORO

Para dirimir quaisquer questdes decorrentes do presente contrato, que ndo possam ser resolvidos
pela mediagdo administrativa, as partes elegem o foro da Comarca de Unido da Vitéria/PR.

E por assim justas e de acordo, firmam o presente instrumento, em 03 (irés) vias de igual teor e
forma, na presenga das testemunhas abaixo nomeadas e indicadas, para que surta seus juridicos e
legais efeitos em juizo e fora dele.

Cruz Machado, - de - de 20--,

Antonio Luis Szaykowski
Prefeitura Municipal de Cruz Machado

CONTRATANTE

(EMPRESA
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CONTRATADA 0 0 0 0 3 5
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TESTEMUNHAS:

NOME: NOME:

CPF: CPF:
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