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Protocolo: 570/2022 '

Objeto: Credenciamento de Pessoa juridica para servicos médjcos.:
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Tramitagdo do Processo ' " Pégina’t de1i
Processo: 570/2022 Data: 02/03/2022 14:31 Situagéo: Encaminhado
Requerente: FABIULA GABRIELLI SURA Documento: 097.019.519-21
Contato: FABIULA GABRIELLI SURA i - s
Assunto: LICITAGOES E COMPRAS - Versdo: 1 e ’ — GO 2
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Descrigo: Solicito abertura de processo de credenciamento para servigos médicos conforme anexos.

|
| Ocoirencia: 1 LT T Batal 02/08/2022 14i31:29 1 1 17 Provisdo07/03/2022 -
De: FABIULA GABRIELLI SURA Para: EDUARDO DUARTE SCHEIVARASKI \
Etapa: ABERTURA . Confirmagéo: ndo '
Descrig8o: Abertura do processo. '
ANEXOS / ASSINATURAS |
Anexo Descrigao Assinatura : Assinado em
doc00455720220302142701.pdf REQUERIMENTO :
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[ ‘Orgao, requisitante: | Secretaria. de Satide__

N requerlmento [:008/2022 T T T

Data: ~ [02/03/2022

| _':MEDIC@S (CLiNICO GERAL) PELO. PERfOD. O. DE: 40

Ttem Descrigao Quantldade " ‘Valoriensal | ;Val‘or"_cdt‘al"_ par Valor tctal da
_ _ por proﬂssnonal prof issional - contmtagao
1 Semgos médicos |4 + Cadastro|R$ 9:363;6 . |R$
~ |(clinico:  geral)  20|Reserva

hioras:

. semanals

2 [Semigos  mddicos|8 + Cadastio|R$ 16:727,20 |R8112.363,20 | RS 89
|(clinico’ :geraly .40|Resewva 1
(quarenta) horas:
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“Justificativa:

Considerando; as iniimeras dficuldades G @

Cons:derando que no. ano
saude dentre eles para aca

: correspende & perca /nﬂamonana do /nd/ce Nacional de Pregos ao G
de janelro a 31 de dezembro de 2021

[Descrigéo do. objeto: CONTRATAGAC DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTA‘-'A@ DE. SERVICOS |

Gy



PREFEITURA MUNICIPAR DE 00
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Considerando, que os. dtendimentos:médicos na atengao bésica de saude e medlcma da famfilia no municlpio ndo
podem.sofrer.interrupgdes em hipétese alguma, pois isso- ocaSIonar/a sér/os prejufzos a satide da populagao
Cons:derando, que.o.programa.Previne Bras:l lnsflturdo pela Portaria n° 2.979, de 12.de novembro de 2019 dishbe
de -um névo smadelo de financiamento do SUS e . altera: algumas formas de repasse das transferéncias: - para 08
Mmuinicipios, que passam. a .ser distribuidas com. base em trés cr/ter/os capitacdo’ ponderada, pagamerito. por
desemperiho.e incentivo para agles estratégicas;

- Considerando, que :no.componente do pagamento: por desempenho: do Previne Brasil a def/n/géo do valor a ‘ser
transferide. aos:municipios:depende: dos resultados: a/cangados 'no conjunto de lndlcadores ‘monitorados. e avallados
no trabalho das.equipes (e SF/eAP) e-a falta de atendimento médico pode dar.causa ao nédo at/nglmento das.metas
estabelecidas:e: consequentemente perca de recursos;:

Desta forma, -eonsiderando a-urgéncia na - contratagao para. o atehdimento -da demanda: emergencial ndo resta

_altemat/va a n' ;o:" { zerg qontratagao por mgio- de ‘um nove ‘processo de, credenciamernito -a fim de evitar a

' sUspensao noes. atendlmentos médicos:a populag&o.pienense.

A Dotagao Orgamentana
: .34.00.00 conta:4110.

' Recursosx,( X.:)xPl'OprlOS ( )Federais. ( )Estaduais:

 Local de entregal/prestagéo ou | Horérios: Prazo: para entregalprestagdo ou
execucdo-do:servigo/obra:: -execucio:do servicolobra:

' 08:00 as 12:00 e das o .

| No posto:de Salide Central.ou-em | 13:00 as. 17:00 hs, Imediato,
ESF. :

lndlcagao do: responsavel por recebimento e fiscalizagio. da ‘execugdo-do objeto
Mayara Apareclda de Almelda Grosskopf

Rua Amazonas, 373 — Centro, Pién/PR; CEP 83.860-000. Fone: (41) 3632-1136
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TERMO DE REFERENCIA

{

CONTRATAGAO DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTAGAC DE
SERVIGOS MEDICOS (CLINICO. GERAL) PELO PERIODO-DE: 40
(QUARENTA) E:20/(VINTE) HORAS SEMANAIS: PARA ATENDIMENTO NA
UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRANA DE:
SAUDE DA FAMILIA.

CONFORME SOLICITAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

Pign, 02 de margo-de 2022.

PREFEITURA MUNICIPAL DEPIEN
Secretaria Municipal de Administragac
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l)Nll DE ENT {’}f;L DE .__AUDE E[OU EM UNIIADE DE PROGRAMA DE
'SAUDE DA FAMILIA.

2.4.1. A prestagao de servicos se dara de segunda a sexta feita das 08:00 48
12:00 heras:e/ou das: 13:00 &s. 17:00.

2.1.2. Eventualmente, -conforme prévia sohmtagao da secretdria de salde a
prestagao. dos servicos poderd ocorrer ‘aps. finais: de semana ou. durarite &
semana além .do hordrio estipulade paia atender -esporadicamente; em
campanhas & projétos da secretaria satide.,

21.3.Na htpotese do jtem anterior; serd permitido :a compensagdo das: hotas
exced ntes:durante o horario-normal de prestagac de-servigos estabelecide'em

Considerando; as inimeras:dificuldades Yue o HiliRicipio venm: enfrentando -ao
lengo dos Ultimos dois -anos ia contrag:ao de profissionais:médicos para dttagao
nos:atendimentos da atencio. primaria;

7C:ts‘ﬁs|derando*-q,ue no ano de’2020 o municipio de Pién abriuteste: seletivo.para
contrataga profissionais da satde; -deritre-eles para- carge-de médico, para
0 qual teve apenas 1 inscrito;

Considérando; : ‘que em. 2021 -ester municipio. fealizou diversas: tentativas. de
contratacdo de médicos através: de dispensa de hcntagao pregao e
crédenciamento, no entanto o problema da falta de proﬁssnonals ainda persiste;

Considerando; que atualmente a. secretaria. de satide contal com apenas. im
médico no: quadro: permanente de servidores efetivos. do:municipio; -~
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Quitandinha, constatou-se que a remuneracéo paga a médicos na regiao
superior -ao -ofertado no municipio- de Piéri ao servidor efetivo, o qu
possivelmente justifica a preferéncia desses profissionais por outras cidades:

W

Considerando, que o municipio’ Pién esta localizado relativamente longe d<|'a‘
cidades maiores como Curitiba, Campo Largo e Campina Grande do Sul, onde,
normalmernite, os profissionais preferem se estabelecer em fungdo de mo‘radiaf‘,

capacitacé@o continuada e plantdes médicos em hospitais de grande porte; |

.

Considerando, que os valores pagos. a pessoa juridica prestadora de se'rvig:_o:;;
a0 municipio ndo podem ser equiparados a contratacao diréta de: profissional,
por seu carater impessoal; hao havendo ofensa e tampouco prejuizo a regra d?’

concurso publico; ;

oy |
Considerando, que a remuneracdo de pessoas juridicas nao pode ser
comparada com -a remuneragio -de pessoas fisicas, vez que, dife‘re-sel.a,
especialmente: no tocante a valores: correspondentes garantias préprias dz
carreira de-servidores efetivos: :
Considerando, a revisao de 10,16% (dez virgula dezesseis por cenfo),.i‘ncidente:.*
sobre os valores ofertados no.ano de 2021 para o credenciamento de servicos
médicos através da Chamada Publica ntimero 003/2021, que corresponde e;i
perca inflacionaria do Indice Nacional de Precos ao Consumidor (INFC) -referentei;

ao perfodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro de 2021, |

s - e ‘ . . |
Considerando, a previsao da realizagdo de concurso publico municipal ne.
segundo semestre do corrénte ano; :
Considerando, a morosidade da realizagéo de todos os- tramites legais e &
imprevisibilidade da data da efetiva nemeacao e posse dos candidatos
aprovados em concurso publico; i

|

Considerando, que os atendimentos médicos na atengdo basica de satlide el"
medicina da familia no municipio ndo podem sofrer interrupgdes em hipétese’
alguma, pois isso ocasionaria sérios prejuizos a satide da popula¢ao;

Considerando, que o programa Previne Brasil instituido pela Portaria n® 2\.979,!
de- 12 de novembro de 2019 dispée de um novo modelo de financiamento. do
SUS e altera algumas formas de repasse das transferéncias para‘os municipios;
‘que passam a ser distribuidas com base em trés critérios: capitacgo ponderada‘,i,

pagamento por desempenho e incentivo para agGes-estratégicas; |

Considerando, que no componente do pagamento por desempenho do Previne
Brasil a definicdo do valor a ser transferido -a0s municipios depende dos
resultados alcangados no conjunto de indicadores monitorados e avaliados no %

b &
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trabalho das equipes (eSF/eAP) e a falta de atendimento médico pode dar causa
ao ndo atingimento das metas estabelecidas e consequentemente perca de
recursos;

Desta forma, considerando a urgéncia na contratagéo para o atendimento da
demanda emergencial ndo resta alternativa a n&o ser fazer a contratacéo por
meio de um novo processo de credenciamento a fim de evitar a suspensao nos
atendimentos médicos a popula¢io pienense.

OCAL DA PREST?

AQ DE{SERVICOS’

]

4.1. Unidade Central de Satde, localizada na Rua Belo Horizonte, n° 91, Centro,
Pién-PR. CEP: 83.860-000.

4.2. Unidades de Programa de Salide da Familia localizadas em:
l. Estrada Principal, sn°, bairro Quicé, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
Il. Rua Santo André, n° 82, bairro Trigolandia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
M. Estrada Principal, sn®, bairro Campo Novo, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
IV. Estrada Principal, sn®, bairro Campina dos Maia, Pién-PR. CEP: 83.860-
000;
V. Estrada Principal, sn®, bairro Campina dos Crespins, Piaén-PR. CEP:
83.860-000:
Vl. Estrada Principal, sn°®, bairro Palmitos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
VIl. Estrada Principal, sn’, bairro Aterrado Alto, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
VIll.Estrada Principal, sn°, bairro Mosquito, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
IX. Avenida Parana, sn°, bairro Ponte Alta, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
X. Estrada Principal, sn°, bairro Fragosos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
Xl. Estrada Principal, sn°, bairro Boa Vista, Pién-PR. CEP: 83.860-000:
XIl. Estrada Principal, sn°, bairro Gramados, Pién-PR. CEP: 83.860-000:;
Xlll.Estrada Principal, sn°, bairro Poco Frio, Pién-PR. CEP: 83.860-000:
XIV. Estrada Principal, sn®, bairro Lageado dos Martins, Pién-PR. CEP:
83.860-000.

4.3. Incluindo espaco nas unidades destinado ao atendimento exclusivo de
pacientes com sindrome gripal e Covid-19.

O valor méaximo estimado Para a presente contratacdo é de R$ 1.123.632,00 (um
milhdo e cento vinte e trés mil, seiscentos e trinta e dois reais) para um
periodo de 6 (seis) meses prorrogaveis, conforme quantitativo abaixo

discriminado:

Y
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ltem |Descri¢do| Quantidade |  Valor Valor total | Valor total da. l
| ‘mensal por por | contratagio -
| profissional | profissional | =
Servicos |4 + Cadastio|R$ 9.363,6 |R$ 56.181,60 R$.224,726,40
médicos  |Reserva . :
(clinico
geral) .20
| (vinte)
horas
semanais. .
Servicos |8 + Cadastro|R$. 1 8.727,20 |[R$ 112.363,2|R$'898.905,60 |
médicos  |Reserva 0 f
(clinico
geral) 40
(quarenta)
horas
semanais.

6.1. O-contrato proveniente do presente credenciamento tera vigéncia de 6 (seis)
meses. a contar da data da assinatura, podendo ser aditado e/ou prorregado de
acordo com a lei n.° 14.133 de 1 de abril de 2021,

7.1. Somente poderdo participar deste credenciamento, pessoas juridicas
brasileiras ou estrangeiras-em funcionamento no Brasil, que satisfazem ao objetq
deste edital, sendo vedadaa participagdo das emipréesas com faléncia-decretadal.
concordatérias, declaradas inidéneas para licitar ‘ou contratar com g
Administragdo Publica ou com suspenséo do direito de licitar e contratar com =
Prefeitura Municipal de Pién: :

i l
. L |
7.2. O credenciamento, inicialmente, dar-se-a pela ordem deapreseritaggo dos.
envelopes contendo os'documentos de habilitagao, junto a Divisgo de Compras

e Licitagées e, posteriormente recadastrado ¢conforme a order de necessidade;
de execugao dos servicos; % ,

]
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7.3. Os documentos necessarios ao credenciamento deverzo ser apresentados
em original ou por qualquer processo de copia autenticada por cartério
competente ou por servidor da administragao puablica municipal.

7.4. O envelope devers conter os documentos a seguir relacionados:
7.4.1. Requerimento, conforme modelo a ser publicado junto ao edital.

7.4.2, A Habilitacdo ao presente credenciamento sera realizada mediante
comprovacio de: ‘
l. Habilitaggo Juridica;
Il. Qualificaggo Técnica;
i, Qu‘aiiﬁcagéo Econémico-financeira;
IV. Regularidade Fiscal:
V. Declaragao de que nao explora o trabalho infantil;
VI. Declaragéo da preponente de que nao foi declarado iridéneo para licitar
Ou contratar o Poder Publico, em qualquer de suas esferas:
VIl. Declaragao do proponente, de que recebeu os documentos e tomou
conhecimento de todas as informagdes e condigdes locais para o
cumprimento das obrigacées objeto do presente credenciamento.

7.4.2.1. Os modelos das declaragbes mencionadas no item anterior serédo
disponibilizados junto ao edital de abertura.

7.4.3. Habilitacao Juridica:

I. Registro Comercial, no caso de empresa individual;

IIl. Ato Censtitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a Ultima
alteragdo, devidamente registrado, em se tratando de sociedades
comerciais, € acompanhado, no caso de sociedade por acdes, dos
documentos de eleicgo de seus atuais administradores:;

lil. Inscriggo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada
de prova de diretoria em exercicio;

IV. Decreto de Autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade
estrangeira em funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo
para funcionamento expedido pelo érgéo competente, quando a atividade
assim o exigir:

V. Certidao Simplificada da Junta Comercial, ou Certidao de Breve Relato do
Cartdrio de Registro Civil de Pessoas Juridicas, ou equivalente, com data
de expedigao n&o superior a 90 (noventa) dias;

7.4.4. Regularidade Fiscal e Trabalhista: @

i\

x



1v.

VI.

7.4.5.

¢

|

Comprovante de Inscrigdo e de Situagao Cadastral no Cadas 5tro NaCIonal
da Pessoa Juridica (CNPJ) emitido.pela Secretaria da Recelta Federal:

Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante
apresentagéo de Certidéo Conjunta Negativa (ou Positiva com Efeitos de=
-Negativa) de Débitos relativos a Tributos Federais e & Divida Ativa da

"Unigo expedida pela Secretaria da Receita Federal (SRF)e Procuradona-

Geral da Fazenda Nacional (PGFN)  através do sﬁe
www.receita.fazenda.gov.br;

- Prova de regularidade fiscal pérante a Fazenda Estadiial relativa aoj

N 01 l1

Tributos Estaduais, mediante apresentagéo de Certiddo Negatlva de=.

Débito (ou Positiva com Efeitos de Negativa) ou docurentd equlvalento

do Estado sede da licitante na forma da lei;

Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Municipal relativa ao
Tributos Municipais da sede da proponente, médiante apresentagiio d¢
Certiddo Negativa de Débito (ou Positiva com Efeitos de Negativa) ot
documenito equivalente do Municipio sede da licitante na forma da lei:
Prova de regularidade fiscal perante o Fundo de Garantia por Tempo de
Servigo - FGTS, mediante apresentagao do Certificado dé Regulandade
do FGTS — CRF, demonstrandd situagsio regular no cumiprimento do'
encargos sociais instituidos por Lei; fornecida pela Caixa Economlca
Federal — CEF, através do site www.caixa. gov.br; i
Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante & Justiga, dcln
Trabalho, mediante apresentagéo de Certidao Negativa (ou Positiva. com

L— \Il v

Efeitos de Negativa) de Débitos Trabalhistas — CNDT emitida pelo

Tribunal Superior do Trabalho, através do site www.tst.jus.br.

Qualificagdo Técnica: J
Se proponente: que j& prestou servigos da-mesima natureza ao Mumcuplo
Atestado de Inexisténcia de Restrices de Fornecimento;

Se a’proponente nunca prestou servicos da mesma natureza a{)
Municipio, um atestado fornecido por pessoa juridica de. direito publico oy
privado, certificando o fornecimento de servicos da mesma natureza
atestando a qualidade do fornecimento;

Registro. ou inscrigdio do estabelecimento: ifiteressado gle Conselho:

Regional de Medicina do Parang (CRM); . ;

. Copia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional d.a

Categoria, de todos os membros da equipe técnica do estabelemmentia

interessado: @ |
g |

}

iy prefe[tura de PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN . _
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7.4.5.1. Em caso de substituicdo ou acréscimo de profissionais prestadores de
servigo, a empresa credenciada devera apresentar os mesmos documentos de
qualificagdo técnica para o profissional substituto ou acrescentado, sob pena de
néo ser aceita a substituigdo ou acréscimo e, consequentemente, o
descredenciamento da empresa para o servico especifico;

7.4.6. Qualificagado Econémico-Financeira:

I. Certiddo negativa de faléncia ou recuperagéo judicial expedida pelo
distribuidor da sede da pessoa juridica com data nao supefior a 90
(noventa) dias da data marcada para esta Chamada Publica.

7.5. A falta de quaisquer dos documentos aqui exigidos, ou sua apresentagao
em desconformidade com o presente edital implicara na inabilitacdo da
proponente.

7.6. As certidGes obtidas pela internet estardo sujeitas a verificagdo de sua
validade e autenticidade pela Comiss&o de Credenciamento.

7.7. A Comissao de Credenciamento reserva-se o direito de solicitar o original
de qualquer documento, sempre que tiver dtvida e julgar necessario.

8.1. Descricdo Sumaria:

8.1.1. Realizar consultas médicas, emitir diagnéstico, solicitar exames quando
necessario, prescrever medicamentos e outras formas de tratamento para
diversos tipos de enfermidades, aplicando recursos de medicina preventiva ou
terapéutica, para promover a safide e o bem-estar do paciente, acompanhar
elaboragao de protocolos de atendimentos, participacdo em projetos de salide e
atividades de apoio a gestao.

8.2. Descricio Detalhada:

8.2.1. Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpacdo e
percussao, utilizando instrumentos especiais para determinar o diagndstico ou,
sendo necessario, requisitando exames complementares para encaminha-lo
para outras especialidades, quando necessario: %

\
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8.2.2. Registrar a consulta médica, anotando em prontuarlo proprio a queixa, 05

exames fisicos. e complementares, a prescricdo, efetuando a -orientagap
adequada;

8.2.3. ‘Analisar e interpretar resuitados de éxarties radiolégicos, blqulmlCOS ‘&

outros, .comparando-os com padrdées normais, para confirmar ou informar ¢
diagnostico; X

8.2.4. Prescrever medicamentos, indicando dosagem, horérios e respectiva via
de administragéo, assim como cuidados a serem obseivados, para c‘onservar OL’I

restabelecera salide do paciente; ‘ |

8.2.5. Participar de programas. de satide publica, acompanhando a lmplantagao

e avaliagéo de salde, agdes edicativas e campanhas de prevengéo'ds doengas;
visando preservar a satide no municipio; - : *

8.2.6. Participar de reuniGes e educacéo contihuada de ambito local, distrital O‘Ji
regional, mantendo constantes informagées sobre as necessidades de melhoralf
na qualidade do atendimento para promover a salde e. o bem-estar da
comunidade; | |
8.2.7. Zelar pela conservagdo de boas: condicdes de ‘trabalho, relac'ion‘amento[
interpessoal e interprofissional, bem como quanto ao -ambiente: flSlCO
equipamentos, limpeza e arejamento adequados; visando proporcnonar aos
pacientes um melhor atendimento;

8.2.8. Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superiof imediato;

8.2.9. Responder tecnicamente perante o conselho de classe respéctive pelos!
servigos executados sob sua responsabilidade no interesse da Admlnlstragao’
Municipal, bem commo aos demais 6rgdos de controle, quando. nomeado

8.2,10. Nao havendo motorista disponivel para atender necessidade de,
deslocamento, em carater excepcional, devidamente habilitado e autorizado: pela|
Chefia imediata, dirigir veiculo do municipio para o estrito cumprimento das;
atribuicdes do cargo; 1

8.2.11. Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio
profissional do seu respectivo Conselho;

l
8.2,12: Atividades de apoio & gestao de salide, insercdes de mformag:oes em%

sisterhas governamentais; coleta e tratamento de dados para programas de;
‘aperfeigoamento da satide e captagéo de recursos estaduais e federais; !
I

)

8.2.13. Treinamento em desenvolvithento profissional & gerenCIal dos
integrantes das equipes-dé Satde da Familia e Atencio Basica; o %

Secretaria Municipal de Admlmstragé.‘o
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8.2.14. Auxiliar a coordenagédo na elaboracdo de protocolos de atendimento,
fluxogramas e desenvolvimento de projetos que necessitem de conhecimento
especifico em medicina.

9.1, Comparecer ao seu local de trabalho cenforme escala pré-determinada e
cumprir com pontualidade seus horarios de chegada aos servicos de salde
determinados, com o minimo de quinze minutos de antecedéncia;

9.2. Tratar com respeito e coleguismo os outros médicos, enfermeiros, técnicos
de enfermagem e demais membros da equipe;

9.3. Utilizar-se com zelo e cuidado das acomodagées, veiculos, aparelhos e
instrumentos colocados para o exercicio de sua profissio, ajudando na
preservacgao do patriménio e servindo como exemplo aos demais funcionarios:

9.4. Dominar o conhecimento necessario para o uso adequado dos
equipamentos médicos:

9.5. Acatar e respeitar as rotinas estabelecidas;

9.6. Participar das reunides convocadas pela direggo do servico;

9.7. Acatar as deliberacses da diregao.

10.1. Executar os servicos nos dias e hordrios estabelecidos pela
CONTRATANTE:

Ry

10.2. Responsabilizar-se por todoes e quaisquer prejuizos causados a
CONTRATANTE durante a vigéncia do presente contrato, decorrentes de sua
culpa ou dolo dos servicos exscutados, inclusive os relativos & omissao pelos
encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras
exigéncias legais inerentes a este instrumento;

10.3. Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros,
ainda que vinculados a execucao do presente contrato;

10.4. Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°. 8.078/90 — Cddigo
de Defesa do Consumidor, pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

10.5. Prestar servicos de atencdo a salde com observancia aos padroes
estabelecidos ou recomendados pelos érgdos de classe e instituicées de

.



ST | o PR

fiscalizagéo profissional em geral, nao praticando qualquer tlpo de dlscrlmmagao
no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pamentes !

\v

10.6. Prestar esclarecimentos, @ qualquer tempo, quanto a prestagao de‘
servicos, 8 CONTRATANTE; '

[z}

10.7. Desenvolver suas atividades profissionais de acordo corn as norma
‘estabelecidas pela CONTRATANTE;

|
10.8. Responsabilizar-se exclusivaimente em relagio a eventuais €lTos medlco«

ou procedimentos médicos irregulares praticados pelos proflssmnals do sel
‘quadro de profissionais;

10.9. Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagdo da sua

eXecugao;

10.10. Participar de reunides quando convocado;

10.11. Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagbes concérnentes -ésl';
legislagdes social, trabalhista, tributaria, fiscal, comercial, securitaria e|>
previdenciaria, qie resultem ou venham a resultar da execugdo do contrato aser

firmado entre as partes;

|
I
<

10.12. Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos
atendimentos prestados;

10.13: Comunicar por escrito & Secretaria Muriicipal de Satide, no menor espaco
de tempo possivel, qualquer problema com o equipamento ou com o pessoal
para que.a Administragdo possa tomar as providéncias necessarias;

i
10.14. Atender todas- as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos,
assumindo inteira responsabilidade pela quantidade e qualidade: tos servicos
executados;

10.15. Nao transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obngagoe'

assumidas no: contrato;

10.16. Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo ~PNH; i

10.17. Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretarlcl
Municipal de Saude;

10.18. Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatdrio
detalhado dos servigos realizados. |

5
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11.1. Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a
CONTRATADA, efetuando os pagamentos de acordo com o pactuado no
instrumento contratual competente.

11.2. Fornecer e colocar & disposigao da CONTRATADA todos os elementos e
informagdes que se fizerem necessarios a execugéo da contratacio;

11.3. Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as
irregularidades observadas no cumprimento da contratacao;

11.4. Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas,
penalidades e quaisquer débitos de sua responsabilidade;

11.5 Fiscalizar a execugédo da presente contratagdo por um representante da
CONTRATANTE, ao qual competira dirimir as ddvidas que surgirem no curso do
fornecimento e de tudo dara ciéncia a Administragdo, Lei Federal n°
14.133/2021.

= P D N ey e
12:: [ACOMPANH;
B SN N N, P

T ST Y e .

12.1. Responsavel pela fiscalizagso da execugdo do objeto do contrato de
credenciamento: Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf — Assessora de
area |l

12.2. A fiscalizagdo de que trata este item nao exclui nem reduz a
responsabilidade da fornecedora, inclusive perante terceiros, por qualquer
irregularidade, ainda que resultante de imperfeicdes técnicas, vicios redibitérios,
ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia
desta, nédo implica em corresponsabilidade da Administragéo ou de seus agentes
€ prepostos, de conformidade a Lei n° 14.133/2021.

12.3. O fiscal do contrato anotara em registro proéprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execugao do contrato, indicando dia, més e ano, bem como
o0 nome dos funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for
necessario a regularizacao das faltas ou defeitos -observados e encaminhando
os apontamentos & autoridade competente para as providéncias cabiveis.

12.4. A fiscalizagéo se dara através do acompanhamento efetivo das atividades
desenvolvidas pela contratada na vigéncia do contrato, levando em conta
critérios de assiduidade, eficiéncia e eficacia do servico prestado, devendo
inclusive fazer o acompanhamento da folha ponto dos profissionais.




13.1. A disciplina das infracées e sangdes admiriistrativas apllcavels No eurso da.

presente dispensa € aquela prevista na Lei 14.133/2021.

Elaboerado em 02 de margo de 2022,

L 01

PREFEITURA MUNICIPAL DE-PIE
Secretaria Municipal de Admlmstra(;;épf

Aséessora de-.area .ll[

' Cw/’»wv Q@’V\’béfv}o

Wz Apaﬂ'ecuda de Almeic Grosskopf
Assessora.de 4reg'l

Fiscal do contrato

Divisdo de.Compras ¢ Licitagdes:

Pedro Geralﬁio (Z.(avalhelro da Sllva
Secretario Municipal de ‘Satide

7
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: EDITAL DE CREDENCIAMENTO DE SERVI(,'OS
S ... _MEDICOS

CHAMAMENTO PUBLICO
N.° 003/2022

L PREAMBULO . . o T

1.1. 0 MUNICIPIO DE PIEN, inscrito no CNPJ sob n.° 76.002.666/0001-40, sediado a Rua Rio
Amazonas n® 373, Centro, Pién-PR, através da Comissdo de Credenciamento, designada pe=lo
Portaria n.0 17/2021, devidamente autorizada pelo Senhor Prefeito Municipal, MAICON
GROSSKOPF, em conformidade com a Lei Federal n.° 8.666/1993, suas alteragbes e demals
normas pertinentes, torna publlca a que se encontra aberto CREDENCIAMENTO PESS()A
JURIDICA PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PEI 0
PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20 (VINTE) HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMEN'IFO
NA UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA
FAMILIA, PRESTAR SERVICOS NAS ACOES DE PREVENGAO E COMBATE A PANDEMIA
(COVID 19), DE SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS 17:00,
conforme condicdes estabelecidas no presente instrumento e seus anexos.

T T PR oo Bt T I R .

B DOOBIETO. o

2.1. O presente edital tem por objeto o CREDENCIAMENTO PESSOA JURIDICA PARA PRESTAC/O
DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20
(VINTE) HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO NA UNIDADE CENTRAL DE SAUDE
E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA, PRESTAR SERVICOS NAS
A(;OES DE PREVENCAO E COMBATE A PANDEMIA (COVID 19), DE SEGUNDA A SEX|TA
FEIRA DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS 17:00, conforme as condlgoes estabelecidas ino
presente instrumento e seus anexos.

[3. - 'DADOTAGAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da contratacsio, objeto deste edital, correréo a conta da -
seguinte dotac8o orgamentdria: 3.90.34.00.00 CONTA 4110

~DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAC/CREDENCIAMENTO! "~

4.1. Durante a vigéncia deste chamamento qualquer interessado poderd entregar sua documentagéo,
observadas as condigBes dispostas neste termo. 5

4.2. Poderfo participar deste credenciamento as empresas interessadas: , \

. |
[Digite aqui] . [Digite aqui]
i
Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
wwwpién.pr.gov.br "
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a. Cujo ramo de atividade seja compativel com o objeto da licitagdo, conforme o disposto
nos respectivos atos constitutivos; e } ,
b. Regularmente estabelecidas no Pais e que satisfagam integralmente as condigc"Jes deste

* edital e seus anexos.

4,2 N3o sera permitida a participagdo direta ou indiretamente na presente I|C|tagao das empresas
‘interessadas:
a. Que se enquadrem nas vedagBes previstas no artigo 9° da Lei 8.666/93;
b.  Que estiverem incursas nas sangOes dispostas nos incisos III e IV do art. 87 da Lei
* 8.666/93, suas alteragdes posteriores e art.7° da Lei 10.520/02

c. Que estejam sob regime de concordata, recuperagéo judicial ou sob decretagdo cle
faléncia, em processo de recuperagdo judicial ou extrajudicial, sob concurso de credores,
em dissolugdo ou em liquidag&o; !

d. Que estejam reunidas em consdrcio, qualquer que seja a forma de constltun;ao,

e. Cujo objeto social seja incompativel com o Objeto do chamamento; ’

f. -+ Possuam incompatibilidade com as autoridades contratantes ou ocupante's de cargos de
direcdo, de chefia ou de assessoramento, conforme estabelece o entendir'nento constanlte
no Acérdio 2745/10 — TCE/PR e no prejulgado 09 do Tribunal de Contas do Estado do
Parana, publicado no AOTC 229 de 11/12/2009, referente a Sumula Vinculante 13 do
Supremo Tribunal Federal que versa sobre o nepotismo, con5|derando -se inseridos ||1o
conceito de incompatibilidade o conjuge, companheiro ou parente em Ilnha reta, colatelal

. ou por afinidade, até o terceiro grau, inclusive, da autoridade contratante ou de serwdor
da mesma pessoa juridica, investido em cargo de diregdo, de chefia ou de assessoramento.
4,3 A participagdio neste chamamento constituira prova de que a proponente: s
a) Examinou criteriosamente o edital e seus anexos, que comparou entre si, e obteve do Municipiio de
Pién as informagdes necessarias; '
b) Ficou ciente de todos os detalhes do objeto e de que conhece todas as especiﬁéagaes e condii;0es
de execuciio do objeto deste edital; ‘ ‘
c) Se compromete a assumir integral responsabilidade pelo perfeito € completo cumprimento do que
esta previsto no presente edital, em todas as suas fases. ! ‘
. 'DA FORMA DE APRESENTAGCAG DA DOCUMENTACAO PARA
| .
5.1. Para participar do credenciamento, as empresas interessadas deverdo apresentar 'em envelope |

lacrado e identificado com a inscricio externa conforme modelo abaixo a documentagdo

exigida, com a solicitacdo de credenciamento conforme ANEXO I, a ser protocolado junto a
Comissdo Permanente de Licitaces — prédio da Prefeitura Municipal de Pién, S|to a na Rua
Amazonas, n® 373, Bairro Centro, Pién/PR. i

|
!
[Digite aqui] ] [Digite ¢
I
Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1 13§ i

wwwpién.pr.gov.br |
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(RAZAO SOCIAL/NOME, ENDERECO DA PROPONENTE, TELEFONE, '
E-MAIL E CNPJ) : !
CHAMAMENTO PUBLICO N°. 03/2022
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN

5.2 . A analise da documentag&o apresentada serd efetuada por Comissdo de Credenciarhento, instituicla
pela Portaria n°. 346/2021 e por técnicos por ela designados para auxiliar os servigos.

v

6.1. Os documentos necessarios ao credenciamento deverdo ser apresentados em orlgmal ou por
qualquer processo de copia autenticada por cartdrio competente ou por servidor da admmlstragcno
publica municipal.

6.2. O envelope deverd conter os documentos a seguir relacionados:

6.2.1. Requerimento, conforme modelo anexo II.

6.2.2. Habilitacdio Juridica:

a. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a ultlma alteragao,
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, e ac ompanhado, o
caso de sociedade por a¢des, dos documentos de eleigdo de seus atuais admlnlstradores,

b. Inscricdio do Ato Constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhclda de prova (le

" diretoria em exercicio; |

(o Decreto de Autorizacio, em se tratando de empresa ou sociedade ' estrangeira ém
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido
pelo 6rgdo competente, quando a atividade assim o exigir;

d. A apresentacdio de todas as alterages contratuais a que se refere o edltal podera der
substituida pelo contrato social consolidado e todas as alteragoes posterlores

e. * Prova de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ; B

.

6.2.3. Habilitagﬁo Fiscal:

a. Comprovante de Inscrigéo e de Situagdo Cadastral no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica
(CNPJ), emitido pela Secretaria da Receita Federal; " '
b. * Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentagdo |de
Certiddo Conjunta Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa) de Debltos relativos a
Tributos Federais e & Divida Ativa da Unido expedida pela Secretaria da Receita Fede:ral
(SRF) e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) atraves do site

www.receita.fazenda.gov.br; |

|

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632- 1136‘
wwwpién.pr.gov.br J '

!
[Digite aqui] ! [Digite aqui]
|
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c.  Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual relativa aos Tributos Estaduais,
mediante apresenta¢iio de Certiddo Negativa de Débito (ou Positiva com Efeitos dle
Negativa) ou documento equivalente do Estado sede da licitante na forma da lei;

d. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Municipal relativa aos Tributos Municipais
da sede da proponente, mediante apresentagdo de Certiddo Negativa de Débito (ou
Positiva com Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Municipio sede da licitante

na forma da lei;

e. ' Prova de regularidade fiscal perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo - FGT iS,
mediante apresentacio do Certificado de Regularidade do FGTS — CRF, demonstranclo
situacdio regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por Lei; fornecida pela

Caixa Econdmica Federal — CEF, através do site www.caixa.gov.br;

f. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, medianie
apresentacio de Certiddo Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negafiva) de Débitos

* Trabalhistas — CNDT emitida pelo Tribunal Superior do Trabalho, atraves do site
www.tst.jus.br

» Caso ndo conste o prazo de validade nas certiddes, as mesmas deverao ter a data de
expedicdo ndo superior a 60 (sessenta) dias; '

6.2.4. Quallf' cacdo Econdmico-Financeira:
a. Certiddo Negativa de Faléncia ou Recuperagdo Jud|c1aI/Concordata, expedlda pelo
distribuidor da sede da pessoa juridica, com prazo de emissdo ndo superior a noventa (Ch)]

dias, contados retroativamente da data de abertura da licitag&o.

6.2.5. Qualificacdo Técnica

a. Certificado de Regularidade da pessoa juridica junto ao Conselho Regional de Medicina |-
CRM;

b. Certificado de Regularidade da pessoa fisica junto ao Conselho Regional de Medicina - CRM
do(s) profissional(is) que prestaré(&o) os servigos;

c.  Diploma de conclusgo de curso de medicina;

d. Comprovacgo, através de Atestado de Capacidade Técnica, fornecido(s) por pessoa
juridica de direito plblico, comprovando a aptiddo para desempenho de atividade
pertinente e compativel em caracteristicas, quantidades e prazos com o objeto da
licitagdo.

e. Copia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional da Categoria, de

* todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado; .

f. Em caso de substituicio ou acréscimo de profissionais prestadores de servigo, a empresa
credenciada devera apresentar os mesmos documentos de qualificagdo técnica para o
profissional substituto ou acrescentado, sob pena de n&o ser aceita a substituicdo ou
acréscimo e, consequentemente, o descredenciamento da empresa para 0 servigo
especifico.

i

| o

[Digite aqui] b [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1 136:‘ '
wwwpién.pr.gov.br
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6.2.6. Documentagdo complementar

6.2.6.1, Deve constar no Envelope 2, ainda, DECLARAGAO, elaborada em papel timbrado| e
subscrita por seu representante legal, sob as penas da lei: |

a. De Responsabilidade, conforme modelo constante no Anexo III do presénte edital;

b. De Inexisténcia de Fato Impeditivo para licitar ou contratar com o Poder Plblico, em
qualquer de suas esferas, conforme modelo constante no Anexo 1V, do pi'esente edital;

C. De Cumprimento do Disposto no Inciso XXXIII do Artigo 7° da Constituigéio
Federal, de que ndo possui em seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18

_ (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem com menos de 16
(dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condigéo de aprendiz, conforme modelo
constante no Anexo V do presente edital;

d. De Atendimento ao Acdrddo n.°2745/2010 — TCE/PR apontando que a empresa
participante ndio possui sdcios, dirigentes ou cotistas com parentesco com membro da
comissdo de licitacdo, pregoeiro ou atividade ligada a contratagdio, conforme modelo
constante no Anexo VI, do presente edital; , .

6.3. A falta de quaisquer dos documentos aqui exigidos, ou sua apresentagdo em desconformldade com
o presente edital implicard na inabilitagéo da proponente.

6.4. As certides obtidas pela internet estaréo sujeitas a verificagdo de sua validade e autenticidade pela

Comiss&o de Licitagdo e Comissdo Credenciamento. :

6.5. A Comissdo de Licitacdo e Comissdo Credenciamento reserva-se o direito de solicitar o original {de
qualquer documento, sempre que tiver diivida e julgar necessario.

‘DO PROCEDIMENTO DE CREDENCIAMENTO:

7.1 Os interessados poderdo solicitar a inscrigdo no CREDENCIAMENTO, para o exercicio de 2022 a ,
qualquer momento a partir da data de publicagéo do presente edital, Eqnaunto ele for vigente o
site, os contratos deste gerado serdo validos por 6 (seis)meses, podendo ser prorrégados por iguiis
e sucessivos periodos, com reajus INPC uma vez por ano, estes podem ser rescmdldos a qualquer
momento em caso de concurso publico (PROCESSO SELETIVO) bem sucedido para este cargo.

7.2 Os documentos correspondentes ao CREDENCIAMENTO de cada interessado serdo examlnados, na
ordem de entrada, pela Comissdo de Licitagdo onde a mesma sera analisada juntamente com a
Comissdo de Credenciamento, conforme as exigéncias deste Edital. i

3

7.3 O exame da documentacio entregue serd efetuado em até 05 (cinco) dias Uteis contados da data
da sua entrega.

7.4 E facultada 3 Comissiio de Licitacsio e Comisséio Credenciamento a promogdo de diligéncias ‘ou
reunides destinadas a esclarecer ou complementar a instrugdo do Credenciamento, ou solicitar
[Digite aqui] I [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632- 1136 '
wwwpién.pr.gov.br
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esclarecimentos adicionais aos interessados que deverao ser satisfeitos no prazo estabelecido.

7.5 N3o serd considerado credenciado aquele que deixar de apresentar a documentagdo solicitada jou
apresenta-la com vicios, defeitos ou contrariando qualquer exigéncia contida neste instrumento.

7.6 Neste caso, o interessado serd comunicado, para que corrija as falhas encontradas em sja
documentacdo, reapresentando-a para novo exame,

7.7 Serdo considerados credenciados aqueles que atenderem todas as exigéncias contidas neste Edital.

| |

7.8 Do ato da andlise de cada proposta de credenciamento serd lavrada ata circunstanciada. "

7.9 Apds a lavratura, a ata serad encaminhada & autoridade competente para homologag&o. 'l

7.10 Uma vez ratificado o CREDENCIAMENTO a autoridade competente expedird o ato de autorizagiio
respectivo para publicagdo, no Diario Oficial.

8

§8‘. “ LOCAL-E CONDIC()ESDEEXECU(}I\Q*’ e DR e B e {r}

8.1 Local para prestacio de servigos Unidades de Programa de Salde da Familia localizadas em:

> Unidade Central de Saude, localizada na Rua Belo Horizonte, n° 91, Centro, Pién/PR. Cef:
83.860-000; ‘
Estrada Principal, sn®, bairro Quicé, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Rua Santo André, n° 82, bairro Trigolandia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Campo Novo, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Maia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Crespins, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
Estrada Principal, sn°, bairro Palmitos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Aterrado Alto, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Mosquito, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Avenida Parand, sn®°, bairro Ponte Alta, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Fragosos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

‘Estrada Principal, sn°, bairro Boa Vista, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Gramados, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Pogo Frio, Pién-PR. CEP: 83.860-000; ,
Estrada Principal, sn°, bairro Lageado dos Martins, Pién-PR. CEP: 83.860-000. }

YVVVVVVYVYVVYVYVVYVVYVYYVYVY

|
8.2 As empresas credenciadas dever8o prestar contas mensalmente para com a Prefeitura Municipal de

Pi&n, informaneo através de relatdrios, e acompanhamento de ponto dos prestadores de servigo. '

[0, ASPECTOS TECNICOS DA PRESTACAO DOS'SERVIGOS: .. . = - ' NP

[Digite aqui] . i [Digite aqui]
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9.1 Realizar consultas médicas, emitir diagnéstico, solicitar exames quando necessario, prescre\J'er
medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos de enfermidades, aplicando recursos

de medicina preventiva ou terapéutica, para promover a salde e o bem-estar do paciente.

9.2 Descrigao Detalhada;

9,2.1 Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpacdo e percussdo, utlllzando

instrumentos especiais para determinar o diagnéstico ou, sendo necessario, requisitando;
9.2.2 Registrar a consulta médica, anotando em pronturio proprio a queixa, os exames fisico
complementares, a prescricdo, efetuando a orientagdo adequada;

9.2.3 Analisar e interpretar resultados de exames radioldgicos, bioquimicos e outros;

9.2.4 Comparando-os com padr@es normais, para confirmar ou informar o diagnéstico;

9.2.5 Prescrever medicamentos, indicando dosagem, horérios e respectiva via de administragéo,

5 €

3.8

Participar de programas de salide plblica, acompanhando a implantagdo e avaliagéo de salde, agies

educativas e campanhas de prevengdo &s doengas, visando preservar a salide no municipio;

9.2.6 Participar de reunides e educaggo continuada de &mbito local, distrital ou regional, manterlldo

constantes informactes sobre as necessidades de melhora na qualidade do atendimento para

promover a saude e o bem-estar da comunidade;

9.2.7 Zelar pela conservagdo de boas condigbes de trabalho, relacionamento interpessoa|

| e

interprofissional, bem como quanto ao ambiente fisico, equipamentos, Ilmpe7a e arejamento

adequados, visando proporcionar aos pacientes um melhor atendimento;
9.2.8 Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato;
9.2.9 Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servicos executa

sob sua responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como aos demals orgaos.

controle, quando nomeado;
9.2.10 Nio havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento, em car
excepcional, devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir veiculo do munic
para o estrito cumprimento das atribuigdes do cargo;

9,2.11 Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio profissional do seu
respectivo Conseiho.

‘dos

de

jter
ipio

[0,

TFORMA DE PAGAMENTO: -

10.1 A CONTRATADA teréd direito somente aos valores pactuados, ndo podendo solicitar repasse
valores referentes a quaisquer procedimentos médicos realizados.

10.2 O pagamento pela prestagdo dos servigos seré realizado mensalmente, de acordo com os servigos
prestados, mediante a apresentagéo de Nota Fiscal, juntamente com o relatdrio de acompanhamerito

da carga horéria realizada no periodo, com devido acompanhamento do fiscal do contrato. 'r

10.3 O pagamento dos servigos serd efetuado mensaimente e diretamente em conta bancaria lld

de

.

CONTRATADA, com base nos servicos executados, em até 30 (trinta) dias contados da apresentagao
da Nota Fiscal, juntamente com o relatério de acompanhamento da carga horéria realizada Ino

periodo, que devera corresponder aos servigos efetivamente prestados. . I

[Digite aqui] | ! [Digite aqui]
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Q

10.3 A liberacdo do pagamento fica vinculada & comprovagéo da efetiva prestagéo dc:)s servicos e d
regularidade fiscal e trabalhista da CONTRATADA. .

10.4 Caso se constate irregularidade nas faturas apresentadas, o Municipio, a seu excluswo critério,
poderd devolvé-las para as devidas corregdes. Na hipdtese de devolugdo as faturas sero
consideradas como ndo apresentadas para fins de atendimento as condigbes contratuais.

11.1 O acompanhamento e a fiscalizagdo da execugdo do contrato serdo exercidos'por meio de |um
representante conforme descrito em Termo de Referéncia anexo, para acompanhar a execugdo deste

|
acordo; '

11,2, Afi scallzagao de que trata este item n3o exclui nem reduz a responsabilidade da fornecedora, inclusive
perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de |mperfelgoes técnicas, vicios
redibitrios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia desta, ndo
implica em corresponsabilidade da Administragdo ou de seus agentes prepostos, de conformidade
com o art. 70 da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993. j

11.3. O fiscal do contrato anotara em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugao do
contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionarios eventualmente envolvidos,
determinando o que for necessério & regularizaggo das faltas ou defeitos observados'e encaminhando
0s :

apontamentos & autoridade competente para as providéncias cabiveis.
11.4. A fiscalizagio se dard através do acompanhamento efetivo das atividades desenvolwdas pela

contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de assiduidade, eficiéncia e eficacia do
servigo prestado, devendo inclusive fazer o acompanhamento da folha ponto dos profissionais.

11.5 A atuacdio ou a-eventual omiss&o do gestor durante a realizagdo dos trabalhos ndo podera ser invogada
para eximir a empresa de sua responsabilidade pela execugdo do objeto.

|

12.1 O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorara por 6 (seis) meses;a partir da data de
sua assinatura, sendo possivel sua prorrogag&o por iguais e sucessivos periodos. !

12.2. A(s) CONTRATADA(s) se compromete(m) a fornecer os produtos durante o prazo da vigéncia do(s)
Contrato(s); o !

12.3. A execugao do servigo devera ser iniciado mediante ordem de fornecimento emltlda pelo fiscal do
[Digite aqui] - [Digite aqui]

|
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contrato designado pelo Secretario Municipal de Salde.

[13. - OBRIGACOES DA CREDENCIADA

13.1 Executar os servicos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

13.2. Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados 8 CONTRATANTE durante a vigéncia do
presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos servigos executados, inclusive os relativos a
omissdo pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigér'ncias
legais inerentes a este instrumento;

13.3. Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que vmculadios a
execugao do presente contrato; I

13.4. Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°, 8.078/90 — Cddigo de Defesa do Consumijdor,
pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

13.5 Prestar servicos de atencio a salide com observancia aos padrGes estabelecidos. ou recomendados
pelos drgdios de classe e instituicBes de fiscalizagéio profissional em geral, ndo praticando qualijuer
tipo de discriminag&o no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pacientes;

13.6 Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto a prestagdo de servigos, 8 CONTRATANTE;
Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas estabelecidas pela CONTRATANTE;

13.7 Responsabilizar-se exclusivamente em relagdo a eventuais erros medicos ou procedimentos méclicos
irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de profissionais;

13.8 Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagdo da sua execugao;
13.9 Participar de reunides quando convocado;

13.10 Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigacdes concernentes as |eglslagoes social, trabalhista,
trlbutana, fiscal, comercial, securitdria e previdencidria, que resuitem ou venham a resultal da
execucdo do contrato a ser firmado entre as partes;

13.11. Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos atendimentos prestados;

13.12. Comunicar por escrito & Secretaria Municipal de Satide, no menor espago de tempo possivel, qualjuer
problema com o equipamento ou com o pessoal para que a Administrag&o possa tomar as providércias
necessarias; . |

13.13 Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumlndo infeira
responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados;. ‘

' i

13.14 N3o transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigagdes assumidas no contrato; '

13.15 Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo - PNH; . i

[Digite aqui] '\ [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
wwwpién.pr.gov.br




Prefeitura Munlmpal de Pién

Estado do Parana

Credenciamento de Servicos Médicos N.© 003/2

¥ o028

)22

13.16 Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude;

13,17 Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatdrio detalhado dos servigos realizados.

SN

14 OBWIGACO NTRATANTE: .

14.1 Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA, efetuando os pagamentos

de acordo com o pactuado no instrumento contratual competente;

14.2. Fornecer e colocar & disposicio da CONTRATADA todos os elementos e informagBes que se ﬁzerlem

necessarios a execugao da contratagdo;

14.3. Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades observadas
cumprimento da contratagao;

14.4. Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e quaisq
débitos de sua responsabilidade;

14.5 Flscallzar a execucdo da presente contratagdo por um representante da CONTRATANTE, ao ¢
competird dirimir as dividas que surgirem no curso do fornecimento e de tudo dara C|enc1
Administracdo, conforme Artigo 67 da Lei Federal n® 8.666/93;

{5, DASPENALIDADES:

no

uer

1ua|
aa

' )
15.1 O descumprimento total ou parcial, de quaisquer das obrigagBes estabelecidas no presente Edita

Credenciamento n° 003/2022, sujeitard a CONTRATADA as sangOes previstas na Lei n° 8.666/93 ¢

seguintes que poderdo ser aplicadas discricionariamente pelo CONTRATANTE, garantida prév
ampla defesa em Processo Administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da Lei 8.666/93:

» Adverténcia;

» Multa - dia, correspondente a 1/60 avos do valor liquidado e pago no més anterlor,

> Rescxsao contratual com multa equivalente a 20 multas — dias;

> Suspensdo de licitar e impedimento de contratar temporariamente com o Municipio de Pién,
prazo de até 02 (dois) anos;

» Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo Publica, na forma do

Jelo

art.

87, inciso 1V, da Lei 8.666/93.

|
A . . ~ . . . I3 t
15.2 As sangoes acima estabelecidas poderdo ser aplicadas isolada ou cumulativamente, apos facultado o

exercicio de defesa prévia em processo administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da Lei 8.666/93.

'
]

15.3 Na hipdtese do CONTRATANTE iniciar procedimento judicial relativo a conclusdo do CONTRATO, r

ficard a CONTRATADA sujeita, além das multas previstas, também ao pagamento das custas e Honorarios

Advocaticios de 20% (vinte por cento) sobre o valor da causa.
|

15.4 As multas previstas em edital ndo tém carater compensatorio e o seu pagamento ndo eximira a

[Digite aqui] ' [Digite ¢
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eventualmente devidos pela Administragdo Publica ou cobradas judicialmente.

CONTRATADA da responsabilidade de perdas e danos decorrentes das infragdes cometidas.
15.5 As multas aplicadas na execugéo do presente CONTRATO serdo descontadas dos pagamentos
15.6 Ao CONTRATANTE reserva-se ao direito de, a qualquer tempo, paralisar ou suspender a execuga<

contrato, se for constatada pela fiscalizagdo falhas na execugao dos servigos e que requelram repet
dos mesmos. |

> do
icdo

q

6. DASDISPOSIGOES: - . . |

16.1 E facultado & Comisséo de Licitagio e Comiss&o de Credenciamento, em qualquer fase, a promog
de diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instrugéo do processo, vedada a inclus3

posterior de documento ou informag&o que deveria constar no envelope protocolado;

16.2 A autoridade competente poderd revogar o credenciamento, a qualquer tempo, em face de raz@
de interesse publico, por motivo de fato superveniente devidamente comprovado, pertinente

suficiente para justificar tal conduta, devendo anulé-lo por ilegalidade, de oficio ou por provocagao [de

terceiros, mediante ato escrito e devidamente fundamentado;

16.3 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do inicio e

incluir-se-4 o do vencimento. Sé se iniciam e vencem os prazos em dias de expediente
Administragdo;

16.4 Em caso de divergéncia entre disposicdo do Edital e das demais pegas que compoem 0 procest
prevalece a previsao do Edital;

16.5 A conferéncia realizada no recebimento dos servicos ndo exime a responsabilidade Unica e exclus

da empresa CONTRATADA, com referéncia & qualidade, nos termos do Cédigo Civil Brasileiro e ido

Cadigo de Defesa do Consumidor vigentes;

na

0,

16.6 O Municipio de Pién poderd, a qualquer tempo, realizar novos credenciamentos, de qualquer

interessado, pessoa juridica, que preencha as condigdes minimas exigidas no presente edital;

16.7 E vedada a transferéncia total ou parcial, para terceiros, do objeto do presente Edital;

16.8 O CREDENCIAMENTO n#o caracterizard, em hipétese alguma, vinculo empregaticio com o Mun|IC|plo

de Pién; |
)

16.9 Devera ser publicado mensalmente no site da Prefeitura Municipal de Pién, no Portal da Transparenma
do Municipio e em Didrio Oficial, aviso de que o Edital de Credenciamento de Servigos Medlcos no

003/2022 encontra-se aberto; ]

16.10As questdes resultantes deste Edital serdo dirimidas no foro da comarca de Rio Negro, Estado
[Digite aqui] o [Digite ¢
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Parand, renunciando as partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja ou se torne.

[17. "DAINTERPOSICAODERECURSOS: . ' = . s

17.1 Aos interessados é assegurado o direito de interposigdo de recurso, nos termos do al’c 109 da

Lei no. 8.666/93

17.2 Os recursos deverdo ser apresentados por escrito e protocolados na Prefeitura Mumcnpal de Pién.

17.3 O acolhimento do recurso importara a invalidagao apenas dos atos insuscetiveis de aproveitamento

[{8. -DAS H;ISPOSIGOES FINAIS. . ...

18.1. As instituicSes interessadas em se credenciar poderdo dirimir quaisquer davidas e/ou solicitar demais

esclarecimentos a respeito deste EDITAL e seus anexos junto a Comiss&o de Credenuamento, através
:pelo

dos telefones (41) 3632 -2204 ou (41) 3632-1231, ou
licitacoes.administracao@pien.pr.qov.br

18.2. O presénte EDITAL é regido pela Lei Federal n® 14.133/2021 e demais normas regulamentare

aplicdveis a matéria no que couber.

18.3 Integram o presente edital os seguintes anexos:

ANEXO I - Termo de Referéncia;
ANEXO II - Modelo de Requerimento;
ANEXO III - Modelo de declaragéo Geral;

ANEXO 1V - Minuta do contrato. »
v/

&dro Gerald® Cavalheiro daSilva
ecretdrio de Salde
Decreto n® 19/2021

ANEXO 1

[Digite aqui]
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TERMO DE REFERENCIA i

;\N«,& REREPY

A JoBJETO .

1.1. Contratacao de servigos médicos prestados por pessoa juridica.

- [ESPECIFICAGOES DO SERVICO

21. CONTRATAQAO DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTAGAO DE SERVI(;DS
MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20 (VINTE)
HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO NA UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/QU
EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA.

2.1.1. A prestacgo de servigos se dara de segunda a sexta feira das 08:00 as 12:00 hotas
e/ou das 13:00 as 17:00.

2.1.2. Eventualmente, conforme prévia solicitagdo da secretaria de satde a prestacéo dos
servicos podera ocorrer aos finais de semana ou durante a semana além do horario

|
estipulado para atender esporadicamente em campanhas e projetos da secretaria satde.

2.1.3. Na hipétese do item anterior, sera permitido a compensagéo das horas excedenies
durante o horario normal de prestagdo de servigos estabelecido em contrato.

B USTIFICATINA - - & o0 . Lol oo o bt

Considerando, as inimeras dificuldades que o municipio vem enfrentando ao longo dos
Gltimos dois anos na contragéo de profissionais médicos para atuagéo nos atendimenjos
da atengao primaria; |
Considerando, que no ano de 2020 o municipio de Pién abriu teste seletivo para
contratacdo de profissionais da salde, dentre eles para o cargo de médico, para o qual teve
apenas 1 inscrito;
Considerando, que em 2021 este municipio realizou diversas tentativas de contratagao de
médicos através de dispensa de licitagéo, pregéo e credenciamento, no entanto o problema
da falta de proﬁssnona|s ainda persiste;
Considerando, que atualmente a secretaria de saide conta com apenas um médico [no
quadro permanente de servidores efetivos do municipio;
Considerando, que através de uma pesquisa de mercado realizada nos mun|01p|os
vizinhos de Sao Bento do Sul, Agudos do Sul, Mandirituba e Quitandinha, constatou-se que
a remuneracéo paga a médicos na regido & superior ao ofertado no municipio de Pién'ao
servidor efetivo, o que possivelmente justifica a preferéncia desses profissionais por out| ‘as
cidades;
Considerando, que o municipio Pién esta localizado relativamente longe de C|dao(
maiores como Curitiba, Campo Largo e Campina Grande do Sul, onde, normalmente, jos
profissionais preferem se estabelecer em fungdo de moradia, capacitacéo . contlnuadcn e
plantdes médicos em hospitais de grande porte;
Considerando, que atualmente o teto remuneratério constitucional para agentes pubhcos
[Digite aqui] .1 [Digite acui]
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no municipio de Pién equivale ao valor de R$ 18.810,17 (dezoito mil, oitocentos e dez reais

e dezessete centavos);

Considerando, a revisao de 10,16% (dez virgula dezesseis por cento), incidente sobre os

valores ofertados no ano de 2021 para o credenciamento de servigos médicos atraves

da

Chamada Publica nimero 003/2021, que corresponde a perca inflacionaria do indice

Nacional de Precos ao Consumidor (INPC) referente ao periodo de.01 de janeiro a 31
dezembro de 2021;

de

Considerando, a previsdo da realizagdo de concurso publico municipal no segundo

semestre do corrente ano;

Considerando, a morosidade da realizagdo de todos os trAmites legais e
imprevisibilidade da data da efetiva nomeagdo e posse dos candidatos aprovados
concurso publico;

Considerando, que os atendimentos médicos na atengéo basica de salide e medicina

em

da

familia no municipio ndo podem sofrer interrupgdes em hipétese alguma, pois isso

ocasionaria sérios prejuizos a sadde da populagéo;
Considerando, que o programa Previne Brasil instituido pela Portaria n°® 2,979, de 12

de

novembro de 2019 dispde de um novo modelo de financiamento do SUS e altera algumas
formas de repasse das transferéncias para os municipios, que passam a ser distribuidas
com base ent trés critérios: capitagdo ponderada, pagamento por desempenho e incentjvo

para agdes estratégicas;

Considerando, que no componente do pagamento por desempenho do Previne Brasil a

definicdo do valor a ser transferido aos municipios depende dos resultados alcancados

no

conjunto de indicadores monitorados e avaliados no trabalho das equipes (eSF/eAP) e a
falta de atendimento médico pode dar causa ao n&o atingimento das metas estabelecidas

e consequentemente perca de recursos;

Desta forma, considerando a urgéncia na contratagéo para o atendimento da demanda
emergencial ndo resta alternativa a ndo ser fazer a contratagéo por meio de um ncvo

processo de credenciamento a fim de evitar a suspensao nos atendimentos médicos

populacdo pienense. _________ B ———
4" JLOCAL DA PRESTAGAODE'SERVIGOS .. = -~ 1n " &7 ot o

4.1. Unidade Central de Satde, localizada na Rua Belo Horizonte, n° 91, Céantro, Pién-FR.

CEP: 83.860-000.

4.2. Unidades de Programa de Satde da Familia localizadas em:
I. Estrada Principal, sn®, bairro Quicé, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

II. Rua Santo André, n° 82, bairro Trigolandia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

lll. Estrada Principal, sn®, bairro Campo Novo, Pién-PR. CEP: 83.860-OOQ;

IV. Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Maia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

V. Estrada Principal, sn®, bairro Campina dos Crespins, Pién-PR. CEP: 83.860-000
VI. Estrada Principal, sn°, bairro Palmitos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

VII. Estrada Principal, sn°, bairro Aterrado Alto, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
VIlIl.Estrada Principal, sn°, bairro Mosquito, Pién-PR. CEP: 83.860-000; |

[Digite aqui] . [Digite a
!
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IX. Avenida Parang, sn°®, bairro Ponte Alta, Pién-PR. CEP: 83.860-000; .
X. Estrada Principal, sn®, bairro Fragosos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
XI. Estrada Principal, sn°, bairro Boa Vista, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
XII. Estrada Principal, sn°, bairro Gramados, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
XIll.Estrada Principal, sn°, bairro Pogo Frio, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

XIV.
000.

Estrada Principal, sn°, bairro Lageado dos Martins, Pién-PR. CEP: 83.850-

4.3. Incluindo espaco nas unidades destinado ao atendimento exclusivo de pacientes com
sindrome gripal e Covid-19.

5. VALOR "

1

O valor maximo estimado para a presente contratagéo é de R$ 1.123.632,00 (um milhao

e cento vinte e trés mil, seiscentos e trinta e dois reais)ANO para um periodo de 6 (seis)

meses prorrogaveis, conforme quantitativo abaixo discriminado: .

Item | Descrigao

Quantidade

Valor
mensal por
profissional

Valor total
por
profissional

Valor_total da
contratagcao

Servigos
meédicos,
(clinico
geral)
(vinte)
horas
semanais.

20

4 + Cadastro
Reserva

R$ 9.363,6

R$ 56.181,60

R$ 224.726,40

Servigos
médicos
(clinico
geral) 40
(quarenta)
horas '
semanais.

8 + Cadastro
Reserva

R$ 18.727,20

R$ 112.363,2
0

R$ 898.905,60

6.1. O contrato proveniente do presente credenciamento tera vigéncia de 6 (seis) meses a
contar da data da assinatura, podendo ser aditado e/ou prorrogado de acordo com a le

14.133 de 1 de abril de 2021.

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1 136
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7. . CRITERIOS-ESPECIFICOS PARA O CREDENCIAMENTO ~ % " - ] |
7.1. Somente poderdo participar deste credenciamento, pessoas juridicas, brasileiras | jou
estrangeiras em funcionamento no Brasil, que satisfazem ao objeto deste edital, sendo
vedada a participagdo das empresas com faléncia decretada, concordatarias, declaraoas
iniddneas para licitar ou contratar com a Administrag&o Publica ou com suspensao do dlre ito
de licitar e contratar com a Prefeitura Municipal de Pién; ‘

) i
7.2. O credericiamento, inicialmente, dar-se-a pela ordem de apresentagéo dos envelopes
contendo os documentos de habilitagdo, junto a Divisdo de Compras e Licitagées! e,
posteriormente recadastrado conforme a ordem de necessidade de execugao dos servigps;

7.3. Os documentos necessarios ao credenciamento deveréo ser apresentados em original
ou por qualquer processo de copia autenticada por cartorio competente ou por servidor|da
administragao publica municipal.

7.4. O envelope devera conter os documentos a seguir relacionados:
7.4.1. Requerimento, conforme modelo a ser publicado junto ao edital.

7.4.2. A Habilitacao ao presente credenciamento sera realizada mediante comprovagao je:
. Habilitagao Juridica; |
Il. Qualificagédo Técnica,;
lll. Qualificagdo Econémico-financeira;
IV. Regularidade Fiscal;
V. Declaracédo de que nado explora o trabalho infantil;
VI. Declaracdo da preponente de que néo foi declarado inidoneo para IICItar ou contratar
o Poder Publico, em qualquer de suas esferas;
VIl. Declaragao do proponente, de que recebeu os documentos e tomou conhecimepto
de todas as informacdes e condigdes locais para o cumprimento das obrigagtes
objeto do presente credenciamento.

7.4.2.1.0Os modelos das declaragbes mencionadas no item anterlor serao dlsponlblhzac 0s
junto ao edital de abertura.

7.4.3. Habilitagao Juridica:

I. Registro Comercial, no caso de empresa individual; N
Il. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a dliima alteragiio,
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, e acompanhado,
no caso de sociedade por agbes, dos documentos de eleicdo de seus atuais
administradores;

[Digite aqui] [Digite acjui]
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7.4.4. Regularidade Fiscal e Trabalhista:

7.4.5. Qualificagéo Técnica:

I1l. Inscricdo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prc
de diretoria em exercicio; ;

IV. Decreto de Autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangelra
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcioname
expedido pelo érgéo competente, quando a atividade assim o exigir;

. Comprovante de Inscrigéo e de Situagdo Cadastral no Cadastro Nacicimal da Pessioa

Juridica (CNPJ), emitido pela Secretaria da Receita Federal;

[l. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentagéo;
Certiddo Conjunta Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa) de Débi
relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Uni&o expedida pela Secretaria
Receita Federal (SRF) e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) atra
do site www.receita.fazenda.gov.br;

Il. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual relativa aos Tribu
Estaduais, mediante apresentacgéo de Certiddo Negativa de Débito (ou Positiva ¢
Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Estado sede da licitante na for
dalei;’

va

am
1to

de
tos
da
és

-

tos
om
ma

IV. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Municipal relativa aos Tribu
Municipais da sede da proponente, mediante apresentagéo de Certidéo Negatlva
Débito (ou Positiva com Efeitos de Negativa) ou documento equnvalente do MUI‘]ICI
sede da licitante na forma da lej; :

V. Prova de regularidade fiscal perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servig
FGTS, mediante apresentacdo do Certificado de Regularidade do FGTS — CI

tos
de

pio

0 -
RF,

demonstrando situagdo regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por

Lei; fornecida pela Caixa Econdmica Federal - CEF, através do
www.caixa.gov.br;
VI. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Traba

site

|h°’

mediante apresentacdo de Certiddo Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa)
de Débitos Trabalhistas — CNDT emitida pelo Tribunal Superior do Trabalho, atrayés

do site www.tst.jus.br.

|

|

. Se pro'ponente que ja prestou servigos da mesma natureza ao Munic:ipio: Atestado

de Inexisténcia de Restricdes de Fornecimento;
ll. Se a proponente nunca prestou servigos da mesma natureza ao lVIun|C|p|o

um

atestado fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado,: certificando o

[Digite aqui] ': [Digite aqui]
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fornecimento de servicos da mesma natureza, atestando a  qualidade |do
fornecimento; :

ll. Registro ou inscrigdo do estabelecimento interessado no Conselho Regional |de
Medicina do Parana (CRM);

IV. Cépia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissiona:l da Categor
de todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado;

a,

7.4.5.1. Em caso de substituicdo ou acréscimo de. profissionais prestadores de serviga, a

empresa credenciada devera apresentar os mesmos documentos de qualificagéo técnlica
para o profissional substituto ou acrescentado, sob pena de n&o ser aceita a substitui¢ao
1

ou acréscimo e, consequentemente, o descredenciamento da empresa para 0 Servigo
especifico; -

7.4.6. Qualificagdo Econémico-Financeira:

I. Certiddo negativa de faléncia ou recuperagao judicial expedida pelo distribuidor da
sede da pessoa juridica com data n&o superior a 90 (noventa) dias da data marcada
para esta Chamada Publica. '

7.5. A falta de quaisquer dos documentos aqui exigidos, ou sua apresentacdo [em
desconformidade com o presente edital implicara na inabilitagéo da proponente.

w
(¢}

7.6. As certiddes obtidas pela internet estardo sujeitas & verificagéo de sua validad
autenticidade pela Comissdo de Credenciamento.

i

7.7. A Comissao de Credenciamento reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver divida e julgar necessario. !

i

8.1. Descrigdo Sumaria: '
8.1.1. Realizar consultas médicas, emitir diagnéstico, solicitar exames quando necessario,
prescrever medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos| de
enfermidades, aplicando recursos de medicina preventiva ou terapéutica, para promover a
satde e o bem-estar do paciente, acompanhar elaboragéo de protocolos de atendimentos,
participacdo em projetos de salide e atividades de apoio a gestao. i

8.2. Descricédo Detalhada: |
8.2.1. Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpagao’ e percussao,
utilizando instrumentos especiais para determinar o diagnéstico ou, sendo necessario,
requisitando exames complementares para encaminha-lo para outras ‘especialidades,
quando necessario; "

i
[Digite aqui] ‘ l [Digite aqui]
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8.2.2. Registrar a consulta médica, anotando em prontuario proprio a queixa, os exames
fisicos e complementares, a prescri¢éo, efetuando a orientagao adequada; .
8.2.3. Analisar e interpretar resultados de exames radiolégicos, bioquimicos e outros,
comparando-os com padrdes normais, para confirmar ou informar o diagnostico;
8.2.4. Prescrever medicamentos, indicando dosagem, horarios e respectiva via|de
administragéo, assim como cuidados a serem observados, para conservar ou restabelecer
a salde do paciente;
8.2.5. Participar de programas de satde pUblica, acompanhando a lmplantagao e avaliagdo
de salde, agbes educativas e campanhas de prevengdo as doengas, visando preservar a
satde no municipio;
8.2.6. Participar de reunides e educagao continuada de ambito local, distrital ou regional,
mantendo constantes informagdes sobre as necessidades de melhora na qualidade| do
atendimento para promover a salide e o bem-estar da comunidade;
8.2.7. Zelar pela conservagdo de boas condigdes de trabalho, relacionamento interpescloal
e interprofissional, bem como quanto ao ambiente fisico, equipamentos, limpeza e
arejamento adequados, visando proporcionar aos pacientes um melhor atendimento;
8.2.8. Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato;
8.2.9. Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servigos
executados sob sua responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como
aos demais 6rgéos de controle, quando nomeado;
8.2.10. Nao havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento, em
carater excepcnonal devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir
veiculo do municipio para o estrito cumprimento das atribuicdes do cargo;
8.2.11. Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio profissional do
seu respectivo Conselho; ‘
8.2.12. Atividades de apoio a gestdo de saude, insergdes de informagdes em snstemas
governamentais, coleta e tratamento de dados para programas de aperfeigoamento;da
saude e captacéo de recursos estaduais e federais; '
8.2.13. Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial dos integrantes das
equipes de Salide da Familia e Atengéo Basica,
8.2.14. Auxiliar a coordenacéo na elaboragéo de protocolos de atendlmento fluxogramas e
desenvolwmento de projetos que necessitem de conhecimento especnflco em medicina

. JOBRIGACOES :PROFISSIONAIS:DO:SOCIO ‘OU/PRERPOSTO: Hiz

9.1. Comparecer ao seu local de trabalho conforme escala pré-determinada e cumprlr com
pontualidade seus horarios de chegada aos servigos de salide determinados, com o mmwno
de quinze minutos de antecedéncia;
9.2. Tratar com respeito e coleguismo os outros médicos, enfermeiros, técnicos 'de
enfermagem e demais membros da equipe; | i
9.3. Utilizar-se com zelo e cuidado das acomodagdes, veiculos, aparelhos e instrumentos
colocados para o exercicio de sua profissdo, ajudando na preservagao do patriménio e
servindo como exemplo aos demais funcionérios; ‘
9.4. Dominar o conhecimento necessario para o uso adequado dos eqmpamentos meédicos;
9.5. Acatar e respeitar as rotinas estabelecidas;

9.8. Participar das reunides convocadas pela dire¢ao do servico; .

[Digite aqui] j [Digite aqui]
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9.7. Acatar as deliberagbes da diregdo. _
[10.:/0BRIGACGES DA CONTRATADA

g
25

10.1. Executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;
10.2. Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados a CONTRATAN[TE
durante a vigéncia do presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos serwgos
executados, inclusive os relativos & omiss&o pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias legais inerentes a este instrumento;
10.3. Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que
vinculados a execugéo do presente contrato;

10.4. Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n° 8.078/90 — Cédigo de Defesa
do Consumidor, pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;
10.5. Prestar servigos de atengdo a salide com observancia aos padroes estabelecidos jou
recomendados pelos érgdos de classe e instituicdes de fiscalizagao profissional em geral,
néo praticando qualquer tipo de discriminagéo no atendimento ou nas tecnlcas empregadas
aos pacientes;
10.6. Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto a prestacdo cle servigos, a
CONTRATANTE;
10.7. Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas: estabelecidas
pela CONTRATANTE;
10.8. Responsabilizar-se exclusivamente em relacdo a eventuais erros medicos ou
procedimentos médicos irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de
profissionais;

10.9. Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagéo da sua execugéo;
10.10. Participar de reuniées quando convocado;

10.11. Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagdes concernentes as legislagdes
social, trabalhista, tributaria, fiscal, comercial, securitaria e previdenciaria, que resultem jou
venham a resultar da execugao do contrato a ser firmado entre as partes;
10.12. Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos atendimentos
prestados;
10.13. Comunicar por escrito a Secretaria Municipal de Saldde, no menor espago de tempo

possivel, qualquer problema com o equipamento ou com o .pessoal para quel a

Administragdo possa tomar as providéncias necessarias;
10.14. Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumindo
inteira responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados;
10.15. Nao transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigagbes assumidas no
contrato;

10.16. Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo - PNH,;
10.17. Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipalde
Saude; ’
10.18. Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatorio detalhado cfos
servicos realizados. -

11 ]OBRIGACOES 'DA'CONTRATANTE S

11.1. Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA,
[Digite aqui] [Digite aqui]
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efetuando os pagamentos de acordo com o pactuado no lnstrumento contratual
competente. '
11.2. Fornecer e colocar a disposicdo da CONTRATADA todos os elementos: e informagdies
que se fizerem necessarios a execugéo da contratacao;
11.3. Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as nregularldades
observadas no cumprimento da contratacéo;
11.4. Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas penalidades
e quaisquer débitos de sua responsabilidade;
11.5 Fiscalizar a execugdo da presente contratacdo por um representante da
CONTRATANTE, ao qual competira dirimir as davidas que surgirem ;no curso (1o
forneCImeptp e de tudo dara ciéncia a Admln istracéo, Lei Federal n® 14.133/2021.

12.1. Responsavel pela fiscalizagao da execugao do objeto do contrato de credenciamento:
Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf — Assessora de area l. L

12.2. A fiscalizagdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsablhdade da
fornecedora, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante
de imperfeicdes técnicas, vicios redibitérios, ou emprego de material inadequado ou {de
qualidade inferior, e, na ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade (da
Administragdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade a Lei n° 14.133/2021.

12.3. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas
com a execugéo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionarios
eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizagédo das faltas ou
defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade comp«=tente para ‘as
providéncias cablvels

12.4. A fiscalizagdo se dara através do acompanhamento efetivo das atividades
desenvolvidas pela contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de
assiduidade, eficiéncia e eficacia do servico prestado, devendo inclusive fazer o
acompanhamento da folha ponto dos profissionais.

13.1. A dlsc1pllna das infragdes e sangbes administrativas aplicaveis no curoo da presente
dispensa é aquela prevista na Lei 14.133/2021.

[Digite aqui] [Digite aqui]
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ANEXO II .
|
REQUERIMENTO ¥ [
.‘
|
PROPONENTE:
ENDEREGO:
CNPJ:
[Digite aqui] | [Digite aqui]
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FONE:
EMAIL:

A Comissdo de Credenciamento
Ref.: CREDENCIAMENTO DE SERVICOS MEDICOS N.° 003/2022

1. A empresa.......cuns estabelecida........... inscrita no CNPJ sob o no.......... através de seu representante
legal Sr.......... , inscrito no CPF O, ....ovvveeee vem requerer o CREDENCIMENTO para Prestacdo de
servigos privativos de médico pelo periodo de 20 (vinte) e 40 (quarenta) horas semanais, para atendimento
na Unidade Central de Salde e/ou em Unidade de Programa de Saude da Familia, de segunda a sexta
feira das 08:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00., a serem prestados nos estabelecimentos préprios do
Municipio de Pién, para o qual anexamos os documentos solicitados no referido edital.

2. Os servigos serdo prestados pelos seguintes profissionais:
NOME ' CRM CPF

3. Declaramos que estamos de pleno acordo com todas as cléusulas estabelecidas no referido Edital.

[Local], de . de 20_.

Carimbo do CNPJ/MF
Atenciosamente,

(razdo social, nome e assinatura do responsavel
legal)

[Digite aqui] [Digite aqui]
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ANEXO III

DECLARACAO GERAL

A - Declaramos para os devidos fins e direito, na qualidade de proponente do CredenCIamento de
Servicos Medlcos N° 003/2022, instaurado pelo Municipio de Pién, que: ,
Assumimos inteira responsabilidade pela autenticidade de todos os documentos apresentédos,
sujeitando- nos a eventuais averiguagdes que se fagam necessarias; '

Comprometemo-nos a manter, durante todo o periodo de vigéncia do contrato, compatlblhdade com as
obrigagoes assumldas, todas as condigBes de habilitagéo e qualificagdo exigidas no referldo edital;
Temos conhecimento e submetemo-nos ao disposto na Lei n° 8078 - Cédigo de Defesa do
Consumidor, bem como, ao edital e anexos do CREDENCIAMENTO N° 003/2022;

B- Com vistas & participagio no CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos os; flns de direito,

DECLARAMOS que até a presente data inexistem fatos impeditivos para nossa part|c1pagao e habilitaga
e estamos ciehtes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores. i

DECLARAMOS, ainda, que ndo fomos declarados iniddneos por nenhum 6rgédo do poder publico em

qualquer de suas esferas.

C- Com vistas & participagio CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos fins de direito, DECLARAMOS
que, em cumprimento ao inciso XXXIII, do artigo 7° da Constituicdo Federal combinado: ao inciso V do
artigo 27 da Lei 8.666/93, que ndo possuimos em nosso quadro funcional menores de 18 (dezoito) anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalto,

salvo na condi¢o de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

D - Em atendimento ao Acdrddo n® 2745/2010 — TCE/PR, a empresa , inscrita no CNPJ/MF

P

. declara para os devidos fins que seus sécios, dirigentes ou cotistas, bem como seu

representante neste ato, (nome do representante), RG n.°_e CPF/MF n.°_, ndo sao servidores ;do
Municipio de Pién, cnjuge ou companheiro (a), parente em linha reta ef/ou colateral, consangumeo ou
afim de servidor (a) plblico deste Municipio, que nele exerga cargo em comissdo ou fungao de conflan< sa,

seja membro da comiss&o de licitagéio, comissdo de credenciamento ou autoridade Ilgada a contratagao

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

[Digite aqui] _ [Digite aqui]
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022
PROTOCOLO N° XXXX/2022

ANEXO VII - MINUTA DO CONTRATO

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS QUE

ENTRE SI FIRMAM O MUNICIPIO
PIEN.......

0 MUNICIPIO DE PIEN, pessoa juridica de direito pdblico interno, estabelecido a Rua Arﬁazonas, no, 373,

Bairro Centro, inscrita no CNPJ n®, 76.002.666/0001-40, neste ato representado por seu Prefeito Municipal,
Senhor Maicon Grosskopf , brasileiro, residente e domiciliado em Pién, portador da Carteira de Identidade

RG no. ...... e inscrito no CPF/MF sob o ne. ..., e assistido pelo (a) Procurador (a) do Municipio

OAB n° , em conjunto com o Secretario Municipal de Salde , inscrito no CPF n® doravante
denominada CONTRATANTE, € @ €MPresa € wueassssssssnsenens, PESS0A juridica de direito privado, inscrita/no
CNPJ sOb N2 vvrcrrerrenininnnn , InscrigBo Estadual no. ....cevvvvenen , InscricBo Municipal no. ..o ey
estabelecida na R, ....eevvinnne R N , CEP e, , FONe civiiienneiinns por seu representante legal,

SF. wesssnnnnennss, iNscrito no CPF sob n0 ................... , doravante denominada CONTRATADA, ¢ perante as
testemunhas abaixo firmadas, pactuam o presente contrato de Prestacdo de Servigos, cq3a celebragdo| foi

autorizada pelo despacho exarado no processo sob Protocolo XXXXXX/2022, e que se regera pela

Lei

13.019/2014 e Lei Federal n.° 8.666/9393, além das clausulas e condiges abaixo discriminacias que as partes

declaram conhecer e mutuamente se outorgam, a saber:

g

DO'OBJETO E SEUS ELEMENTOS CARACTERISTICOS.(Art. 55,1, Lei 8.666/93)

Clausula primeira: O presente contrato tem por objeto Prestagéo de servigos privativos de médjco
pelo periodo de 20 (vinte) e 40 (quarenta) horas semanais, para atendimento na Unidade Central
de Satide e/ou em Unidade de Programa de Satide da Familia,. conforme dlscrlmmagao abaixo el de
acordo com os termos do Edital de Credenciamento n® 03/2022, o qual faz parte mtegrante deste contrato,

bem como, demais disposi¢Bes reguladoras a Lei 13.019/14, Lei 934/2012 e da Lei 8.666/93.

DO REGIME DE EXECUCAO: ~
CLausula segunda: A CONTRATADA, através do presente CONTRATO, obriga-se a prestar os serv

icos

indicados na Clausula Primeira, obedecendo &s diretrizes previamente designadas pelo CONTRATANJTE,
especialmente no que diz respeito nas disposigdes contidas na Lei 13. 019/14, Lei 934/2012 e da Lei 8.666/93

e quanto as especificagdes do Edital de Credenciamento que deu origem ao presente instrumento.

DAS RESPONSABILIDADES: l
Clausula Terceira: O inicio dos servicos se dara no primeiro dia de vigéncia do presente CONTRATO

[Digite aqui] [Digite acjui]
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Paragrafo Primeiro: A CONTRATADA é responsavel pelos danos causados diretamente ao CONTRATANTE
ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo dos servigos, ndo se excluindo ou reduzindo;se
essa responsabilidade em razéo da fiscalizagdo e acompanhamento do CONTRATANTE.

Paragrafo Segundo: Sdo de responsabilidade da CONTRATADA todos os encargos sociais, trabalhlstas,
previdencidrios, ‘fiscais e comerciais resultantes da execugdo do objeto do presente CONTRATO € a sua
inadimpléncia ndo transfere ao CONTRATANTE a responsabilidade por seu pagamento, nem podera onera'r o}
objeto do presente CONTRATO.

Paragrafo Terceiro: A CONTRATADA fica obrigada a reparar, corrigir, refazer ou substituir, as suas expensas,
no total ou em parte, os servicos em que se verificarem vicios, incorregbes ou defeitos. i

[EO——

DOS PRA PRAZOS
Clausula Quarta: O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorarad por 12 (doze) meses a
partir da data de sua assinatura, sendo possivel sua prorrogagéo por iguais e sucessivos periodos.

Paragrafo Primeiro: A(s) CONTRATADA(s) se compromete(m) a fornecer os servigos durante o prazo da
vigéncia do(s) Contrato(s);

Paragrafo Segundo: A execugdo do servigo devera ser iniciado mediante ordem de fornecimento emitida
pelo fiscal do contrato designado pelo Secretério Municipal de Saude.
|
Paragrafo unico. Integram e completam o presente Termo Contratual, para todos os fins de dire[ito,
obrigando as partes em todos os seus termos, as condicBes expressas EDITAL DE CREDENCIAMENTO |DE
SERVICOS MEDICOS N.° 003/2022, juntamente com seus anexos e a proposta da CONTRATADA.

ASPECTOS TECNICOS DA PRESTAGAO DE SERVICOS

Clausula Quinta: Realizar consultas médicas, emitir diagndstico, solicitar exames quando necessarlo
prescrever medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos de enfermidades, apllcando
recursos de medicina preventiva ou terapé&utica, para promover a salide e o bem-estar do paciente. ;

Paragrafo Primeiro: Descrigdo Detalhada; l
a) Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpagdo e percussao, ut|l|zando mstrumentos
especiais para determinar o diagndstico ou, sendo necessario, requisitando ;
b) Registfar a consulta médica, anotando em prontudrio proprio a queixa, 0S exames fISlCO‘> e
complementares, a prescrico, efetuando a orientagdo adequada;
c) Analisar e interpretar resultados de exames radioldgicos, bioquimicos.e outros, * l
d) Aomparando-os com padrdes normais, para confirmar ou informar o diagndstico; . *

e) Prescrever medicamentos, indicando dosagem, hordrios e respectiva via de administragéo, 9.8
Participar de programas de salide pUblica, acompanhando a implantag&o e avaliagdo de salde, agﬁes
educativas e campanhas de prevenggo as doengas, visando preservar a saide no municipio; '

[Digite aqui] : [Digite aqui]
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g)

h)

i)

k)

Participar de reunides e educagdo continuada de ambito local, distrital ou regional, mantendo
constantes informagdes sobre as necessidades de melhora na qualidade do atendimento pzra
promover a saude e o bem-estar da comunidade;
Zelar pela conservagao de boas condigdes de trabalho, relacionamento interpessoal e mterpror“ ssional,
bem como quanto ao ambiente fisico, equipamentos, limpeza e arejamento adequados, visando
proporcionar aos pacientes um melhor atendimento;

Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato;
Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servigos executados sob sua
responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como aos demais 6r§;505 de controle,
quando nomeado;
Njo havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento, em caraler
excepcional, devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir veiculo do municipio
para o estrito cumprimento das atribuigdes do cargo; o
Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio profissional do seu respectivo
Conselho. -

DO PRAZO DE VIGENCIA'E: CONDICOES DE: PRORROGACAQ

Clausula Sexta: O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorara por 6 (sels) meses a part

e o i s o A R

r

da data de sua assinatura, sendo possivel sua prorrogagao por iguais e sucessivos perlodosnos termos da |ei

Federal n° 14.133/2021.

DOS DIREITOS E RESPONSABILIDADES DAS PARTES

Clausula Sétima: Constitui direitos do MUNICIPIO receber o objeto deste contrato nas condiges avengac‘as
e da CONTRATADA perceber o valor ajustado na forma e prazo convencionados.

Paragrafo Primeiro — Constitui obrigagdes da CREDENCIADA:

a)
b)

d)

e)

f)
9)

h)

i)
b))

Executar os servicos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados & CONTRATANTE durante a vigéncia do
presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos servigos executados, inclusive os relativos a
omissdo pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigénc!ias
legais inerentes a este instrumento; !
Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que vinculados
execucao do presente contrato; t
Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°. 8,078/90 — Cédigo de Defesa do Consumldor
pelos vigios de qualidade ou quantidade do objeto; : ;

Prestar servicos de atencio & salide com observéncia aos padrOes estabelecidos ou recomendaclos

pelos drgdos de classe e instituigbes de fiscalizagdio profissional em geral, ndo praticando qualquer-

tipo de discriminag&o no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pacientes; i
Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto a prestagdo de servigos, a CONTRATANTE;
Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as ‘normas estabelecidas pzla
CONTRATANTE; H |
Responsablllzar-se exclusivamente em relacdo a eventuais erros médicos ou procedlmentos medl(} 0s
irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de profissionais;
Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagdo da sua execugio;
Participar de reunides quando convocado;

[Digite aqui] . [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1 136
wwwpién.pr.gov.br




{
|
|

' Prefertura Municipal de F’len

Estado do Parana

Credenciamento de Servigos Médicos N.© 003/2022

v . 048

k) Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagdes concernentes as legislagdes social, trabalhista,
tributdria, fiscal, comercial, securitaria e previdencidria, que resultem ou venham a resultar da
execucdo do contrato a ser firmado entre as partes;

1) Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos atendimentos prestados;

m) Comunicar por escrito & Secretaria Municipal de Satde, no menor espago de tempo possivel, qualquer
problema com o equipamento ou com o pessoal para que a Administragdo possa tomar as providéncias
necessarias;

n) Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assfumindo intejra
responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados; ,

0) N8o transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigagdes assumidas no contrato;

p) Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao - PNH;

q) Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Satide;

r) Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatério detalhado dos servigos realizado

[}

Paragrafo Segundo. Sao responsabilidades da Contratante:
s) Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA efetuando 0s
pagamentos de acordo com o pactuado no instrumento contratual competente;

t) Fornecer e colocar & disposicio da CONTRATADA todos os elementos e informagdes que se fizerem
necessarios a execugao da contratagao;

u) Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades ‘observadas no
cumprinﬂento da contratagao; :

v) Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e qualsquler
débitos de sua responsabilidade;

w) Fiscalizar a execugdo da presente contratagdo por um representante da CONTRATANTE, ao qual
competird dirimir as dividas que surgirem no curso do fornecimento e de tudo dara cxencnaI a
Administrac8o, conforme Artigo 67 da Lei Federal n® 8.666/93; : i

|

DA FISCALIZACAQ

Clausula Oitava: O acompanhamento e a fiscalizagdo da execugdo do contrato serdo exercidos por meio [de
um representante conforme descrito em Termo de Referéncia anexo, para acompanhar a execucdo deste
acordo; !

Paragrafo Primeiro: A fiscalizagio de que trata este item n&o exclui nem reduz a responsabilidade Eda
fornecedora, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeigéfes
técnicas, vicios redlbltorlos ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorrentia
desta, ndo implica em corresponsabilidade da Administragéo ou de seus agentes e prepostos, de conformldade
com o art. 70 da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993. . :

' !
Paragrafo Segundo: O fiscal do contrato anotard em registro préprio todas as ocorréncias reIauonadas com
a execucdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionérios . eventualmente
envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacdo das faltas ou defeitos observados' e

encaminhando os apontamentos & autoridade competente para as providéncias cabiveis.

Paragrafo Terceiro: A fiscalizacdo se dard através do acompanhamento efetivo das atividades desenvolvidas
[Digite aqui] [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
wwwpién.pr.gov.br




v 049
Prefeitura Municipal de Plen

Estado do Parana

Credenciamento de Servigos Médicos N.° 003/2022
pela contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de assiduidade, eficiéncia e eficacia (o

servigo prestado, devendo inclusive fazer o acompanhamento da folha ponto dos profissionais. '
|

Paragrafo Quarto: A atuagdo ou a eventual omissdo do gestor durante a realizagéo dos trabalhos ndo podelré
ser invocada para eximir a empresa de sua responsabilidade pela execugéo do objeto.

DA GARANTIA

Clausula Nona: N3o sera exigida prestacdo de garantia para o objeto do presente Contrato. * i
|
|

DAS PENALIDADES (Art. 55, VII, Lei 8.666/93)!
Clausula Décima: O descumprimento total ou parcial, de quaisquer das obrigagbes estabelecidas no presente
contrato, bem como as constantes no Edital de Credenciamento n°® 003/2022, sujeitara @ CONTRATADA s
sancdes previstas na Lei n® 8.666/93 e as seguintes que poderdo ser aplicadas discricionariamente pelo
CONTRATANTE, 'garantida prévia e ampla defesa em Processo Administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, ila
Lei 8.666/93: |
a) Adverténcia; . !
b) Multa — dia, correspondente a 1/60 avos do valor liquidado e pago no més anterior;
c) Rescisdo contratual com multa equivalente a 20 multas — dias;

d) Suspensdo de licitar e impedimento de contratar temporariamente com o Municipio de Plen, pelo prazo de
até 02 (dois) anos; i
e) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Plblica, na forma do art. 87, |nC|so
1V, da Lei 8.666/93.

Paragrafo Primeiro: As sancBes acima estabelecidas poderdo ser aplicadas isolada ou cumulativamenie,
depois de facultado o exercicio de defesa prévia em processo administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da
Lei 8.666/93. '

Paragrafo Segundo: Na hipétese do CONTRATANTE iniciar procedimento judicial relativo a conclusdo do
CONTRATO, ficard a CONTRATADA sujeita, além das multas previstas, também ao pagamento das custa
Honorarios Advocaticios de 20% (vinte por cento) sobre o valor da causa.

Paragrafo Tercelro As multas previstas em edital ndo tém carater compensatorio e o seu pagamento nao
eximird a CONTRATADA da responsabilidade de perdas e danos decorrentes das infragbes cometidas.
Paragrafo Quarto: As multas aplicadas na execugdo do presente CONTRATO serao descontadas dos
pagamentos eventualmente devidos pela Administragéio Piblica ou cobradas judicialmente.

Paragrafo Quinto: Ao CONTRATANTE reserva-se ao direito de, a qualquer tempo, paralisar ou suspender a
execucdo do contrato, se for constatada pela fiscalizagéo falhas na execugdo dos servigos € que requelram
repetigd@o dos mesmos. : !

DOS CASOS DE RESCISAO E DO RECONHECIMENTO DOS DIREITOS DA ADMINISTRACAO (Art.
55, VIII e IX, Lei 8.666/93);
Clausula Décima Primeira: O CONTRATANTE se reserva o direito de rescindir o presente contrato
unilateralmente quando ocorrerem as hipdteses do art. 77 e 78 da Lei n°. 8.666 de 21.06.93.

[Digite aqui] [Digite aqui]
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Paragrafo Unlco. A rescisdo do presente contrato podera ser ainda amigavel, por acordo entre as partes, na
forma do art. 79, II da Lei n°. 8.666/93, ou judicial, nos termos da legislagdo.

DA VINCULAGAO AO EDITAL (Art. 55,XI, Lei 8:666/93)! j
Clausula Décima Segunda: O presente contrato estd vinculado ao Chamamento PUblico n9. 03/2022.

DA LEGISLACAO APLICAVEL (Art. 55, XII, Lei 8.666/93)! '
Clausula Décima Terceira: O presente contrato rege-se pelas disposigdes expressas na Lel 13.019/14, iLe|
934/2012 e da Lei 14.133/2021 Lei n°. 8.666 de 21/06/93, suas alteracdes e pelos preceitos de Direito Pablico,
aplicando-se supletivamente os principios da Teoria Geral dos Contratos, as disposigGes de 'Direito Privatlo,
Cédigo de Defesa do Consumidor, Cédigo Civil a Lei Orgénica e demais normas aplicveis a espécie |do
Municipio de Pién/Pr. '

Paragrafo Unico: Os casos omissos serdo resolvidos a luz da referida Lei e suas altera¢es, recorrendo-se a
analogia, aos costumes e aos principios gerais de Direitos,

DA OBRIGACAO DO CONTRATADO (Art. 55, XIII,'Lei8.666/ 93). |
Clausula Décima Quarta: Fica o CONTRATADQ obrigado a manter, durante toda a execugéo do contrato,
em compatibilidade com as obrigagdes por ele assumidas, todas as condigbes de habilitagéo e quallﬂcagao
exigidas na licitagdo, devendo atender aos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerc1a|s

decorrentes da execugéo do presente Contrato. o !

DO FORO (Art: 55, §:29;:Lei 8.666/93).
Clausula Décima Quinta: Concorda o CONTRATADO quanto ao foro privilegiado atribuido 'ao
CONTRATANTE, qual seja o Foro de Rio Negro, Comarca da Regido Metropolitana de Curitiba/PR, para dirimir
eventuais questdes oriundas do presente contrato, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que
seja.

E por estarem justos e contratados, as partes firmam o presente instrumento, em 02 (duas) vias de igual teor
e forma, obrigando-se a cumprir fielmente o que nele ficou convencionado.
Pién, ....... de .imeeee de 2022.

i

Maicon Grosskopf (Razao Social)
Prefeito Municipal (Representante) !
CONTRATANTE CONTRATADO |
|
|
.................................................................................................... |
Procurador do Municipio Secretario Municipal . '
OAB n° Decreto n° ! |
| |
ol
Testemunhas: v i
NOME: vreveerenrenrnninins Assinatura:
NOME: wirevieiririnrnnienns Assinatura:
[Digite aqui] [Digite aqui]
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|

Protocolo N° 570/2022
Data: 03/03/2022

Requerente: LICITACOES E COM;F:’RAS
. |:
i
:!
Objeto: Chamamento Publico visando contratagdo de pessoa juridiéa para
prestacdo de servicos médicos. i

A Procuradoria Juridica

!
Encaminho o presente processo para andlise e parecer quanto a soliciltagao da
Secretaria. '

Aguardo vossa analise e parecer. l




: |

Rua Amazonas, 373

Protocolo Eletrénico: 570/2022 ' .
Assunto: “Credenciamento de pessoas juridicas para prestacdo de servigos médicos ( )
Origem: Secretaria Municipal de Saude

Parecer Juridico
1. Relatorio

Trata-se de consulta juridica formulada pela assessoria de licitagdes sobre a.demanda
da Secretaria Municipal de Saude, que pretende realizar a contratagfo de servigos médicos por
pessoa juridica, tendo por justificativa do Secretdrio Municipal ‘de Satde, Pedro Geraldo
Cavalheiro da Silva o seguinte: ; -

i
B

“Considerando, as imimeras dificuldades que o municipio vem enfrentando ao longo
dos ltimos dois anos na contragdo de profissionais médicos para atuagdo: nos
atendimentos da atengd@o primdria; considerando, que no ano de 2020 o municipio de
Pién abriu teste seletivo para contratacdo de profissionais da saiide, dentre eles para
0 cargo de médico, para o qual teve apenas 1 inscrito '
Considerando, que em 2021 este municipio realizou diversas tentativas de contratagdo
de médicos através de dispensa de licita¢do, pregdo e credenciamento, no entanto o
problema da falta de profissionais ainda persiste; C ;
Considerando, que atualmente a secretaria de sailde conta.com apenas um médico no
quadro permanente de servidores efetivos do municipio; considerando, que através de
uma pesquisa de mercado realizada nos municipios vizinhos de Sdo Bento do Sul,
Agudos do Sul, Mandirituba e Quitandinha, constatou-se que a remuneragdo paga a
médicos na regido é superior ao ofertado no municipio de Pién ao servidor efetivo, o
que possivelmente justifica a preferéncia desses profissionais por outras cidades;
Considerando, que o municipio Pién estd localizado relativamente longée de cidades
maiores como Curitiba, Campo Largo e Campina Grande do Sul, onde, normalmente,
os profissionais preferem se estabelecer em fungdo de moradia, capacitagdo
continuada e plantdes médicos em hospitais de grande porte; Considerando, que os
valores pagos a pessoa juridica prestadora de servigos ao municipio ndo podem ser
equiparados a contrata¢do direta de profissional, por seu cardter impessoal, hdo
havendo ofensa e tampouco prejuizo a regra do concurso piiblico; Considerando, que
a remuneragdo de pessoas juridicas ndo pode ser comparada com a remuneragdo de
pessoas fisicas, vez que, difere-se especialmente no tocante a valores correspondentes
garantias préprias da carreira de servidores efetivos; Considerando, a revisdo de
10,16% (dez virgula dezesseis por cento), incidente sobre os valores ofertados no ano
de 2021 para o credenciamento de servigos médicos através da Chamada Publica .
niimero 003/2021, que corresponde a perca inflaciondria do Indice Nacional 'de Pregos
ao Consumidor (INPC) referente ao periodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro de
2021; Considerando, a previsio da realizagdo de concurso piblico municipal no |
segundo semestre do corrente ano; Considerando, a morosidade da realizacdo de todos
os trdmites legais e a imprevisibilidade da data da efetiva nomeagdo e posse dos
candidatos aprovados em concurso publico; Considerando, que os atendtmentos
médicos na atengdo bdsica de saiide e medicina da familia no municipio, 'ndo podem
sofrer interrupgdes em hlpotese alguma, pois isso ocasionaria sérios pre]uzzos a saude -
da populag¢do;

Considerando, que o programa Previne Brasil instituido pela Portaria n 2 979, de 12
de novembro de 2019 dispde de um novo modelo de financiamento do SUS e altera !
algumas formas de repasse das transferéncias para os municipios, que passam a ser
distribuidas com base em trés critérios: capitagdo ponderada, pagc}nfwnto por |
desempenho e incentivo para agdes estratégicas; Considerando, que no componente do

. pagamento por desempenho do Previne Brasil a defini¢do do valor a ser transferido '
aos municipios depende dos resultados alcanigados no conjunto de indicadores
monitorados e avaliados no trabalho das equipes (eSF/eAP) e a falta de atendimento
médico pode dar causa ao ndo atingimento das metas estabelecidas e
consequentemente perca de recursos, Desta forma, considerando a wurgéncia na
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contratagdo para o atendimento da demanda emergencial ndo resta alternativa a ndo
ser fazer a contratagdo por meio de um novo processo de credenciamento a fim de
evitar a suspensdo nos atendimentos médicos a populagdo pienense. ”

O processo veio acompanhado do termo de referéncia do qual constam; objeto,
especificagdes do servigo, justificativa, local de prestagdo de servigos, valor, vigéncia do contrato,
critérios especificos para o credenciamento, atividades profissionais a serem prestadas pelo sécio
ou preposto, obrigagdes da contratada, obrigagSes da contratante, acompanhamento e
fiscalizagdo, infragbes e sangdes administrativas, sendo rubricado pela Assessora de Area 1,
Fabiola Gabrielli Sura, Coordenadora da Atengio Basica, Mayara Aparecida de Almeida
Grosskopf, Secretario Municipal de Satde, Pedro Geraldo Cavalheiro da Silva.

O Edital de credenciamento foi elaborado pela assessoria de licitagGes e consta no
mesmo; PreAmbulo, Objeto, Dotagio Orgamentéaria, CondigSes para participagio /
credenciamento, da forma de apresentagio da documentag8o para o credenciamento, documento
para habilitagdo, procedimento de credenciamento, local e condig¢des de execugdo, aspectos
técnicos da prestagio dos servigos, forma de pagamento, formas de acompanhamento e
fiscalizagio do contrato, prazos, obrigagBes da credenciada, obrigagSes da contratante,
penalidades, disposiges, interposi¢@o de recursos, disposigGes finais e anexos.

A assessoria de contabilidade do Municipio indicou a existéncia de dotagdo
oramentéria e fonte de recursos suficientes para suportar a contratagdo, atestada pelo contador
José Luiz de Barros, servidor deste Municipio matricula 35076-1.

E o relatério.
2. Passamos a analise juridica.

Inicialmente, ndo se langa aqui questionamentos sobre a pertinéncia da contratagdo
pretendida, uma vez que o cronograma de atendimentos, descanso, escalas de plantio, além de
direitos como férias e folgas, especialmente neste momento de pandemia expdem a demanda por
um nimero maior de profissionais para garantir assisténcia a populag&o.

" Nio se pode olvidar, contudo, que em regra, a admisséo de ao servigo piblico deve
ser realizada impreterivelmente através de concurso publico de provas e/ou titulos, conforme o
inciso II do art. 37 da Constitui¢fio Federal, salvo nos casos excepcionais de cargos de chefia e
assessoramento, para os quais existem as nomeagdes em cargos de confianga.

Inegével, portanto, que a realizagdio do concurso publico demandaria maior lastro
temporal, havendo ainda possibilidade de ser questionado por 6rgdos de controle, sendo este
tempo precioso para os atendimentos de pacientes que estdo sendo penalizados com a falta destes
profissionais.

O credenciamento é um procedimento auxiliar das licitagSes ¢ das contratagdes
previsto no art. 78, I, da Lei n° 14.133/21 e definido no art. 6°, XLIII da mesma Lei, que tem por
objetivo convocar interessados em prestar servigos ou fornecer bens, uma vez preenchidos os
requisitos necessarios, sendo garantidos neste procedimento todos os principios basilares da
Administragdo Puablica e da nova Lei de Licitagdes.

Da mesma forma, tem-se que o credenciamento de pessoa juridica, ¢ uma hipdtese de
contratagio pela qual “a Administragdo aceita como colaborador todos aqueles que, atendendo
as motivadas exigéncias piiblicas, manifestem interesse em firmar contrato ou acordo
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administrativo.” (TORRES Ronny Charles Lopes de. Lels de L1c1tag;oes Publicas comentadas.
Salvador: Juspodivm, 2019, p. 348).

Neste caso, o chamado da Administragdo “convida” todo(a)s o(a)s interessado(a)s,
estabelecendo critérios objetivos para contratagdo e, analisa as condi¢Bes de cada um dos
postulantes ao contrato como candidatos, julgando conforme os critérios objetivo do edital e,
quando habilitado(a)s as pessoas juridicas interessadas firmam contrato com o Mumclplo
passando a serem contratados para prestar servigos de forma impessoal.

Nio ha, portanto, disputa de proposta pelos interessados no chamamento publico,
passando os habilitados a serem tratados como credenciados, mantendo-se obviamente a
preferéncia pela ordem cronolégica de credenciamento, sendo convocados conforme a
necessidade da Administragdo.

Ha no chamamento publico, relativa simplificagdo do processo de escolha dos
contratados se comparado ao procedimento da licitagdo, contudo, ndo permite total abandono aos
principios do art. 37 da Constituigdo Federal, especialmente, quanto a legalidade, impessoalidade,
moralidade, publicidade e eficiéncia, tampouco aqueles elencados no art. 5° da nova Lei de
Licitages e Contratos Administrativos.

.
O credenciamento ¢ admitido em contratagdes ndo habituais da Administragdo,
quando por alguma particularidade ndo se possa utilizar nenhuma das modalidades j4 definidas

pelo legislador na lei de licitagdes, devendo, contudo, garantir o julgamento objetivo das :

propostas, com ampla publicidade e condigdes predefinidas e remuneragio fixa ao longo do
contrato, elementos que julgo estar satisfatoriamente atendidos no presente caso.

Em resumo, a Administragdo tem a possibilidade instaurar processo administrativo a
fim de convocar empresas ou profissionais interessados para serem contratados para tealizagdo
dos servigos objeto deste, devendo, contudo, a contratagdo obedecer a pardmetros objetivos e pré-
definidos, mediante tratamento isondmico através de regras editalicias bem definidas,
especialmente quanto a um Unico referencial de remuneragéo e distribui¢do de servigos.®

Ainda, analisando os autos, verifica-se que a instrugdo do processo licitatério seguiu
as cautelas recomendadas pelo art. 18 da Lei n° 14.133/21, que elenca os pressupostos que deverdo
compor a fase preparatoria do processo 11c1tator10

Igualmente, o Termo de Referéncia contém especificagdes essenciais em atendimento
a exigéneia legal, iinclusive tendo sido- devidamente aprovado e assinado pela autoridade
competente o qual vislumbro estar satisfatério. Quanto a minuta do contrato, anoto que atende
todas as regras previstas no art. 89 da Lei n° 14.133, especialmente quanto o nome das partes,
finalidade; nimero do processo de licitagdo, condigdes para execugdo, condigdes de pagamento,
obrigagdes e responsabilidades das partes. '
. !
3. Conclusio

Neste sentido, entendemos que o chamamento publico para credenciamento de
servicos de medicina por pessoas juridicas, notadamente no atendimento & populagio em
equipamentos piiblicos da Secretaria Municipal de Satide, pode ser utilizado sendo tal modalidade
admitida por lei (art. 78, I da Lei n® 14.133/21), podendo ser adotado desde que, ndio haja violagdo
as regras do concurso publico e do dever de licitar insculpidas no art. 37 da Constituigio Federal.

Destacamos ainda que, os principios da lei de licitagdo e da Administragfio Publica
devem ser preservados no chamamento piblico, pois nfio se afasta da condigfio de contrato
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administrativo, devendo haver vinculagio ao edital de convocagdo, isonomia na prestagéo dos
servicos e remuneragdo e, ndo podendo nestes casos, 0s contratados serem equiparados a
servidores pliblicos municipais para fins de vinculo com a Administraggo.

Por fim, opino pela regularidade do presente procedimento de chamamento publico
para credenciamento de servigos médicos e, ressalto que este parecer tem cardter meramente
opinativo quanto aos contornos de legalidade deste procedimento administrativo, cabendo o
julgamento politico de conveniéncia e oportunidade do ato autoridade que se destina.

E o parecer.
Recomendagio:

Ao Departamento de Compras e LicitagBes: para que, providencie e anexe aos autos
do processo administrativo em tela, a portaria de nomeagdo da comissdo de contratagdo para
acompanhamento da chamada piblica 05/2021 (art. 6°, L, Lei 14.133/21), como também, para
que realize a publicagio e a manutengdo do inteiro teor do edital e de seus anexos em sitio
eletrbnico oficial deste ente federativo, em atendimento ao disposto no §2° do art. 54 da Lei n°
14.133/21.

Pién, 07 de margo de 2022.

Calebe Fréng:a Costa
Procurador Juridico

OAB/BR 61.756
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022 |
PROTOCOLO 570/2022 |

O MUNICIPIO DE PIEN, Estado do Parana, através da Comisséo Permanente de}-

Licitacbes nomeada pela Portaria n°® 02/2021 e da Comiss&o EspeClal de|
Credenciamento, instituida através da Portaria n® 346/2021 torna publlco que se|
encontra aberto Processo  Administrativo para CREDENCIAMENTO! PESSOA|
JURIDICA PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO|
PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20 (VINTE) HORAS SEMANAIS PARA!
ATENDIMENTO NA UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE

PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA, DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DAS 08:00 AS| -

12:00 E DAS 13:00 AS 17:00, respeitando a legislagdo em wgor e regras|
estabelecidas em Edital. Qualquer empresa que cumpra com as: condigdes,
restricbes, critérios e exigéncias presentes no edital, que demonstre mteresse em
credenciar-se, podera fazé-lo protocolando o pedido junto @ Comisséo Permanente‘

de Licitagbes — prédio da Prefeitura Municipal de Pién sito a na Rua Amazonas no -

373, Centro, Pién/PR, informando interesse na forma estabelecida; lem edital,
acompanhado dos documentos exigidos para o Credenciamento; O Edital
completo do presente Chamamento Publico permanecera a dlsposu;ao dos
interessados ‘-no enderego http://www.pien.pr.qov.br/transparencia/licitacoes/
e na Secretaria Municipal de Administragdo e Finangas — Setor de Llcltagoes,
a partir do dia 07 de margo de 2022,

} I
|
Pién /PR, 02 de margo de 2022.

|
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Presidente da Comissdo Pgrmanente de LlCltagoes ; '
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2° - Adriane Zappe da Costa
3° - Jacira Honoério de Lima Taborda
4° - Luana Buba
5° - Daniela Gertler
6° - Maria Alice Pscheidt Krohl
7° - Milene Maria Zierhut
8° - Isadora Carolina Zeszo:cko
° - Edilene Stafin
10° - Daniela Schroth Calixto
11° - Rebeca Taynara Alves Figueira

PIEN/PR, 03 DE MARGO DE 2022.

MAICON GROSSKOPF
Prefeito Municipal
Publicado por:
Leticia Aparecida Fuerst
Cédigo Identificador:E729A57C

SECRETARIA DE ADMIN'ISTRAC.‘-\O E FINANCAS
CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022

CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022
PROTOCOLO 570/2022
-

*w MUNICIPIO DE PIEN, Estado do Parand, através da Comissdo
Permanente de Licitages nomeada pela Portaria n® 02/2021 e da
Comissdo Especial de Credenciamento, instituida através da Portaria
n® 346/2021 torna publico que se encontra aberto Processo
Administrativo para_ CREDENCIAMENTO PESSOA JURIDICA
PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO
GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20 (VINTE)
HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO NA UNIDADE
CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA
DE SAUDE DA FAMILIA, DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA
DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS 17:00, respeitando a
legislagiio em vigor e regras estabelecidas em Edital. Qualquer
empresa que cumpra com as condigBes, restrigdes, critérios e
exigéncias presentes no edital, que demonstre interesse em credenciar-
se, poderd fazé-lo protdcolando o pedido junto & Comissdo
Permanente de Licitacdes — prédio da Prefeitura Municipal de Pién
sito a na Rua Amazonas, n° 373, Centro, Pién/PR, informando
interesse na forma estabelecida em edital, acompanhado dos
documentos exigidos para o Credenciamento. O Edital completo do
presente Chamamento Piblico permanecerd a disposi¢io dos
interessados no enderego

p://www.pien,pr.gov.br/transparencia/licitacoes/ e na
_..retaria Municipal de.Administragio e Finangas — Setor de
Licitagdes, a partir do dia 07 de marco de 2022.

Pién /PR, 02 de margo de 2022,

MARCOS AURELIO MELENEK
Presidente da Comiss3o Permanente de Licitagdes
Publicado por:
Eduardo Duarte Scheivaraski
Cédigo Identificador:4D4EOFBF

SECRETARIA DE ADMIN}STRACZ\O E FINANCAS
PREGAO ELETRONICO N° 22/2022

PREGAO ELETRONICO N° 22/2022

OBJETO: Registro de Pregos para eventual aquisicdo de
medicamentos que pertenéem & REMUME (Relagdo Municipal de
Medicamentos Essenciais), para distribui¢do gratuita. Edital
disponivel no site: www.pien.pr.gov.br. Entrega das propostas: a
partir de 04/03/2022 no site Bolsa Brasil de Licitagdes - BLL.
Abertura das Propostas: 23/03/2022 as 09h30 (horério de Brasilia)
no site ja citado.

Pién/PR, 02 de margo de 2022.

|
MARCOS AURELIO MELENEK O 5! 7
Pregoeiro Municipal ‘
e Publicado por:
Eduardo Duarte Stheivaraski
Cédigo Identificador:533552B0

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINAN:CAS
EXTRATOS DE ATA 029/2022 *

Modalidade: Pregéo Eletronico n° 011/2022 | :

Contratado: °  SOLO TOPOGRAFIA | | E
GEORREFERENCIAMENTO LTDA, pessoa juridica ‘mscrlta no
CNPJ sob o n° 20.522.473/0001-66, vencedora dos iten$ conforme
relatério disponivel no portal da transparéncia, resultando no valor
total de R$ 85.000,00 (oitenta e cinco mil reais). ’

Objeto: Registro de prego para eventual contratagdo de empresa
especializada em elaboragdo de levantamento topografico, conforme
solicitagio da Secretaria Municipal de Planqamento' Obras e
Urbanismo.

Fiscal Administrativo: Conforme processo
Prazo de Vigéncia: 12 (Doze) Meses. |

Data de assinatura: 25 de fevereiro de 2022, '

COORDENAGCAO DE CONTRATOS. ;
Compras e Licitagdes . !

Pubhcado por:
Bernadete Maguerovskl'dos Santos
Codigo Identificador: |3 1963B}39

o ESTADO DO PARANA - ' i
" PREFEITURA MUNICIPAL DEPIRAQUARA ©

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO
EXTRATO DO CONTRATO N°. 11/2022 PROCESSO N°.
11.359/2021 - PREGAO ELETRONICO N°. 8/2022

Contratante: MUNICIPIO DE PIRAQUARA Contratailo: FACIL
SOLUCOES TECNOLOGICAS EM INFORMATICA S)A mscélto
na CNPJ sob o n° 07.527.919/0001-87. Objeto: “Implantacéo e
administragio _de solugBo tecnoldgica e operacxonql paral o
gerenciamento dos descontos facultativos na folha de pagamentos dos
servidores publicos municipais ativos, servidores dos regimes
estatutarios, comissionados, temporarics (PSS) e C(mselhenos
contemplando autoatendimento via internet pelo consmnante bem
como controle do uso da margem consignével em seus dlferentes
niveis de gestio conforme especificacdes e quantitativos estabelecidos
no Termo de Referéncia, anexo do Edital”.’ Valor: vencedora do 1tjiem
1 pelo valor total de R$ 4,23 (quatro reais e vinte e trés] centavos).
Prazo: 25/02/2022 até 25/02/2023. Data dé assinatura: 2 ./02/2022,

Publicado por:
Rozilei do Rocio Blscotto
Cédigo Identificador:0C2227 AC

ESTADO DO PARANA:
- PREFEITURA MUNICIPAL DE PITANGA!

1

SECRETARIA DE GESTAO PUBLICA
CONTRATO 116-2022 - POSTO PITANGAQ
|

EXTRATO DE CONTRATO N°. 116/2022.
PARTES: MUNICiPIO DE PITANGA e empresa POSTO
PITANGAO LTDA.

OBJETO: AQUISIGCAO DE COMBUSTIVEIS COM
FORNECIMENTO CONTfNUO E FRACIONADO, CONFORME
DEMANDA, POR UM PERfODO DE 12 (DOZE) MESES, PARA
SUPRIR AS NECESSIDADES DA FROTA DE VE[CULOS E
MAQUINARIOS DO MUNICIPIO DE PITANGA.
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ecurso
i de Agudos do Sul o o T ——
500 [Sul- 006720030 - FMS- Econ, | 00672003-0
LEI N° 111512022 Sevdortts Do S Feders ACADEMIADE SAUE | 145.610.73
Tromst, Espocials - Beo o | Transi, Evpociais -
De 09 de margo de 2022 732 4100301 - obras Brasit_| SN | $100301- obras | 20077597
SUMULA: Autoriza a Abertura de Crédito Adicional ialno O 06.400 - CEF - FMS Catua CEF - FMS
Geral de 2022, por Superévit Financeiro do Saldo de fontes financeira de %8 | Assistoncia Famnaciutica | fon: | 006400 pasistincla 600000
exercicios anteriores e por excesso de arrecadagio. 06.42.7 CEF-Pion FMS. | CUrt Tnvestimonto para —
O Prefeito Municipal de Agudos do Sul, Estado do Paran4, no uso de suas 500 | progr. VIGIASUS In Econ, | 006427 aquisiclo da 100.000.00
atribuicdes legals apresenta & Camara Municipal o seguinte Projeto de Lei: Eelere ms::m"r::'::m —
At 1° - Fica o Executivo Municipal de Agudos do Sul, Estado do Parand, 327 |f0AZTOLETN TS | Eeon | oosi27 aquislclo de
Autorizado a abrir Crédito Adicional Especial ao orgamento de 2022, no valor 5 bl S ERTeA Feders Equiparmerte I6.901.94
de RS 886.209,43 (oitecentos e oitenta e seis mil duzentos e nove reals e qua- 107 | e ey vl JRECE Educaglo. 11937230
renta e trés centavos), de acordo coma gdo org o1 |Bax0doBasiSA.  |Bancodo| oo | Pavimentagdo Bala
2266-7 324878 - Brawl | % 202.74836
GRGAG SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO E SOMA
2 __|FINANGAS 855.409.30
UNIDADE 1 | ADMINISTRACAO GERAL Art. 3° -~ Para cobertura de parte do crédito especificado no artigo antenor,
FUNGAO 4 i ser4 utilizado o de advindo de de
[+] P
susFuNGAO 2 . Genl financelra dos recursos:
PROGRAMA | 2 | GESTAO ADMINISTRATIVA TRANSPARENTE RUBEICA [ FONTE DISCRIMINAGAO VALOR
PROJIATIV, 1.001 . de Prédios Piblicos 1.32.1.00.1.4.76] 500 Remun, de Dep. Bancérios - Recursos do
4,490,51,00 732 |obrase 106.707.68 Sistema Unico de Satde - SUS Academia 10.800,00
ORGAD 04.00 | SECRETARIA DE SAUDE 1321.00.1.4.83] 732 |Remun. de Dep. Bancarios Obras Piblicas 10.000.00
UNIDADE _| 04.01 { FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 732 -
FUN;AO 10 |saUDE 1.32.1.00.1.1.81| 781 Remun, do Dep, Bancérios de Infralestr,, em 10.000,00
SUBFUNCAO| 301 | Atencso Bisica FovmeTiglo potn ined 179} _
Assisténcia Medica, AmbUiatonal ¢ Hospialar SOMA 30.800.00
PROGRAMA | 9 |para aPopulagio A 4 Fica afierad p inclush
" " icaaleradaap e comainclusbo
PROJIATIV. | 1.002 | Construgdo e reforma dag Unidades de Saude dos valores acima para fi fns de execu(;éo orgamentdria,
4.4.90.61.00 | 500 [Obras e Instalagbes 157.410,73 Art, 5°- Fica afterado o Anexo | da Lel Municipal n° 1073/2021 de 05 de julho
X X Obras e Instalagses 107.068.29 de 2021 - (PPA 2022-2025), adicionando-se os valcres do artigo 1°,
R —— N [ Art, 6°- Fica alterado 0 Anexo | da Lei Municipal n® 1074/2021 de 05 de julho
QUATIV: _|1.005 |A U!SI o do Vefculos f’ Equipamentos de 2021 - Lel de Direlrizes Orgamentérias (LDO) 2022, Incluindo-se os valores
$0.52.00 [ 500 |Equipamentos e Material Permanente | 100.000,00] do artigo 1° em seus respectivos programas

SUBFUNGAO| 303 |Supotte Profiidtico e Terapéutico

PROJ/ATIV | 2.015 | Promover a Assisténcia Farmacéutica
3.3.90.30.00 | 498 |Material de Consumo 2.000,00
4.4.90.52,00 | 498 |Equipamentos e Materia| Permanente 4.000.00
SUBFUNGAO| 304 |Vigilanda Sanitsria

Programa de VigilAncia em Saiide -
PROJIATIV__[2.016 | Epidemiolégica e Sanitdria
3.3.90.30.00 | 327 )Materal de Consumo 76.901,94

’
SECRETARIA DE EDUC, CULTURAE
6RGAC 05.00 [ ESPORTE

UNIDADE 05.01 [ DIVISAO DO ENSINO FUNDAMENTAL

Art. 7° - Esta Lei entrard em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposig8es em contrario
Agudos do Sul, 09 de margo de 2022,
JESSE DA ROCHA ZOELLNER - PREFEITO MUNICIPAL

LEIN®, 111672022
De 09 de margo de 2022

Ratificaa 4* Alteragdoe do Contrato do Ct M fitano d
Salide e Assisténcla Social do Paran - COMESP e autoriza a permanénua domu-
nicipio de Agudos do Sul no agora denominado CONSORCIO METROPOLITANO
DE SERVIGOS DO P/ - COMESP e d4 outras providéncias.

O Prefeito Municipal de Agudos do Sul, Estado do Parand, no uso de suas

icdes legals,

FUNCAO 12]EDUCAGAC

SUBFUNGAO| 361|Ensino fundamental
Desenvolvimento e Qualidade da Educaqao
PROGRAMA 11]Bésica

Fago saber que a Camara Municipal aprovou e eu sanciono a presente Lei;

Art, 1°. Fica ratificado na integra a 4 Alteragéo e Consolidag8o do Contrato do
Consércio Metropoltano de Servigos do Paran4 - COMESP, celebrado com os
Municipios Adrianépolis, Agudos do Sul, Aimirante Tamandaré, Araucéria, Balsa

Aquisicdo de Equipamentos e Material
PROJ/ATIV ) 1.005 | Permanente

4.4.90.52.00 | 107 |Equipamentos e Material Permanente 119.372.30

Nova, Bocaltiva do Sul, Campina Grande do Sul, Campo do Tenente, Campo Largo,
CampoMagro, CemoAzul, Colombo, Contenda, Curitiba, Doutor Ulysses, Guaratuba
Fazenda Rio Grande, taperugy, Lapa, Mandirtuba, Pién, Pinhais, Piraquara, Pontal
do Parand, Quatro Barras, Quitandinha, Rio Branco do Sul, Rio Negro, Sdo José

Maodernizagao do Transporte, Viagio e Obras

PROGRAMA | 22 [Plblicas
Manter o Setor de Transperte, e Obras
PROJATIV _[2.039 | Piblicas
4.4.90.51.00 | 781 [Obras e Instalagdes 212.748,36
SOMA TOTAL 886,209,30

Art, 2° - Para cobertura de parte do crédito especificado no artigo anterior,
serd utilizado como recursos o salde das fontes financeiras do exercicio
anterior, a saber:

6RGAO 07.00 | SECRETARIA DE OBRAS E SERVICOS U%P;hg%ﬁlégﬂsdﬁﬁsﬂmr;asd;F:era"é doParand—COMESP
onsércio Metrapoftano de Senvigos do Paran seorganiza
UNIDADE | 07.01 { DEPARTAMENTO Rouo.wARlo com 4o, coma perhar s mals dversas ativi-
FUNCAO 26 _|Yransporte dadasparaoalcancede seusob]elivos nsséreasde politicas publicasde salide e de
- social, agricultura familiar, seguranga, tecnologia, inovag3o,
F ranspoite Rodoviario
SUBFUNGAO| 762 {Transporte Rodovidrio meio , gestaotenritorial, esportes, patrimdnio cuttural, turismo, vtgllandaem

saude, recursos minerals, energla elétrica, iluminagdo pablica, produtos de origem

as previsdes orgamentérias previstas em lel anual. |
Art, 4, Esta Lel entra em vigor na data de sua publicag&o, révogadas as dispo-
sicBes em contrério.
Agudos do Sul, 09 de margo de 2022.
Jesse da Rocha Zoellner - Prefeito Municipal

LEI N° 1117 |

De 09 de margo de 2022 !

‘ALTERAEACRESCEA REDA(;AO DOART, 8° DALEI MUNICIPAL N.2 983,
DE 04 DE MARGO DE 2020.
ACAMARA MUNICIPAL DE AGUDOS DO SUL, Estado do Parand, aprovou
e ey, PREFEITO MUNICIPAL, sanclono a seguinte Lei:
Art, 1°—Fica alterado e acrescido a redagdo do art. 82 da Lei Municipal n® 993
de 04 de margo de 2020, que passa a ter a seguinte redaqéu'
Ar. 8, ...
I — 03 (trés) representantes do Poder Executive Munlclpal

c} ..
1-06 (seis) representantes da Sociedade Civil:

-1 J—
b) 02 (duas) Pessoa com Deficiéncia,

) da Escola Rui
8) 01 (um) represenlante dos pais de Pessoa com Deficié cla.
11 =01 (um) rep! da Camara de Vere: dores.
V-01 (um) daAltaC

V=01 (um) reprreseman!e da Rede de Protecéo Mumclpzl
§i°

§4°—Fica ﬁxado 0 quérum minimo de 50% (cinquenta p( T cento) dos repre-
sentantes para dar Inicio as reunides do Conselho Munlclpal dos Direitos da
Pessoa com Deficiéncia, | !

Art. 2°— Os demais dispositivas constantes na Lel Municig al de n° 993, de 04
de margo de 2020 permanecem inatterados.

A, 3° - Esta Lei entrard em vigor na data de sua publiczgdo, revogadlas as
disposigdes em contrario. |

Agudos do Sul, 14 de fevereiro de 20221 |

JESSE DA ROCHA ZOELLNER - PREFEITO !

1

PCRTARIA N° 037/2022 1

Sumula: Nomeia autoridade sanitaria municipal.

O PREFEITO MUNICIPAL DE AGUDOS DO SUL, Es(adc' do Parané, no uso
de suas atribulgSes legais:

RESOLWVE '

Art. 1° - Nomear Thals de Lima Dranka, Técnica em Enfermagem, RG
12.407.565-3/SSP/PR, para atuar como autoridade sanitaria inunicipal nas agbes
de Vigilancla Sanitaria, Amblental, Viglagua e Saade do tradathador.

Art, 2° - As prerrogativas do cargo s&o de i
¢ aplicagdo de multas de i
vigente,

Art, 3° - Esta Portaria entra em vigor na data de sua puhllcat;ao, revogadas
as disposigdes em contrdrio.  *

Agudos do Sul, 07 de margo de 2022
JESSE DA ROCHA ZOELLNER - PREFEITO MUNICIPAL
|

idas contra a

PORTARIA N° 038/2022

Sumula:Nomeia autoridade epidemiolégica

e sanitaria municipal.

APREFEITA MUNICIPAL DE AGUDOS DO SUL, Estado do Parana,
ds suas

atribuigbes legais: !

RESOLWE

A, 1° - Nomear Amanda Peres Pinhal, Enfermeira, RC 13.440.885-5/SSP/
PR, para atuar

como autoridade epidemiclégica municipal nas agdes (de Vgllancla Epide-
riolégica, Vigilancia

animal e vegetal, manutengdo de vias publicas, entre cutras atividad: ¢ © Endem as.
define a 4" Alteragdo e Consolidagdo do Canirato do Consércio Metropomana de Att, 2° - As prerrogativas do cargo so de izagdo, ¢ i ¢a tuag &
Servigos do Parané que segue emanexo e é parte Ir dap lel. e aplicagéo de |

At 2°.Fica e particlp do Muriclplo de Agudos do muttas decorrentes de infragd contraa lagdo vigente.
Sul no Consércio Metmpomano de SeM;os do Parané nos termos da 42 Alteragdo Art, 3° - Esta Portaria entra em vigor na data de sua pu ¢ gad:
e Consclidagdo do Contrate do Consdreio Piblico, as disposicbes em '

Att. 30. O Municipio de Agudos do Sul continuard a contribuir, pelo sistema de contrario.

ratelo, para a mantutengdo e prestagdo dos servigos pelo COMESR, nos termos
previstas no Contrato de Consérclo Publico, bem como em Estatuto da Entidade,

Agudos do Sul, 07 de margo de 202:2,
JESSE DA ROCHA ZOELLNER - PREFEITO MUNICIPAL

’

{&) Prefeitura Municipal de Pién

CHAMAMENTO PUBLICO Ne° 03/2022
PROTOCOLO 570/2022

[} MUNICIPIO DE PIEN, Estado do Parana, através da Comissdo Per-
pela Portaria n® 02/2021 e da Comissdo
Especial de Credenclamenlo. instituida através da Portaria n® 346/2021
toma publico que se encontra aberto Processo Administrativo para CRE-
DENCIAMENTO PESSOA JURIDICA PARA PRESTAGAO DE SERVICOS
MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20
(VINTE) HORAS SEMANAIS PARAATENDIMENTO NAUNIDADE CENTRAL
DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROG IADE SAUDE DAFAMILIA,
DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS
1700, respeitando a legislag@o em vigor e regras estabelecidas em Edital.
Qua|quar empresa que cumpra com as condigdes, restriges, critérios e
no edital, que interesse em credenciar-se,

poderd fazé-lo protocolando o pedido junto & Comissdo Permanente de Lici-
tagdes — prédio da Prefeitura Municipal de Pién sito a na Rua Amazonas, n°
373, Centro, Pien/PR, informando interesse na forma estabelecida em edital,
acomp dos d igidos para o Credenci O Edital
dop C Publico per C] icdo dos
mteressados no enderet;o hllp /Iwww pien.pr.gov. brltransparenua/llcnacoesl
¢80 e Finangas — Setor de Licitagdes,

a pamr do dia 07 de margo de 2022,
Pién /PR, 02 de margo de 2022.
Marcos Aurélio Melenek - Presidente da Comissdo Permanente de Lictagbes

’
PREGAO ELETRONICO N° 22/2022

OBJETO: Registro de Pregos para eventual aquisigdo de medicamentos
que perlencem a REMUME (Relagéo Municipal de Medicamentos Essen-
ciais), para distribuigdo gratuita. Edital disponivel no site: www.plen.pr.gov.
br. Entrega das propostas: a partir de 04/03/2022 no site Bolsa Brasil de
Licitagdes - BLL. Abertura das Propostas: 23/03/2022 &s 09h30 (horario de
Brasfiia) no site j4 citado,

Pién/PR, 02 de margo de 2022,
Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro Municipal

PREGAO PRESENGIAL N° 23/2022
OBJETO: Registro de pregos de produtos alimenticios perecivels (itens
de panificagdo), em atendimento as Secretarias Municipais. Edital dispo-
nivel no site: www.pien.pr.gov.br a partir do dia 08/03/2022, Entrega das
’

propostas: a partir de 08/03/2022 das 08h00 &s 12h00 e das 13h00 as
17h00 no Setor de Licitagdes situado na Rua Amazonas, n° 373, Centro
- Pién/PR ou via correlos, Abertura das Propostas: 24/03/2022 &s 09h30
(horério de Brasilia) na Sala de Licitagdo, situada na Rua Amazenas, n°
373, Centro - Pién/PR.
Pién/PR, 04 de margo de 2022,
Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro Municipal

PREGAO ELETRONICO N° 24/2022

OBJETOQ: Reglstro de Pregos para eventual aquisi¢do de pneus e
camaras de ar para velculos da frota municipal, em atendimento as Se-
cretarias Municipais. Edital disponivel no site: www.pien.pr.gov.br a partir
do dia 08/03/2022. Entrega das propostas: a partir de 08/03/2022 no site
Bolsa Brasil de Licitag8es - BLL. Abertura das Propostas: 256/03/2022 &s
09h30 (horério de Braslia) no site j4 citado.

Pién/PR, 04 de margo de 2022,
Marcos Auréllo Melenek - Pregoeiro Municipal

PREGAO ELETRONICO N° 25/2022
OBJETO: Registro de pregos para eventual aquisigdo de troféus e
medalhas, utilizados nas premiagdes dos
conforme solicitagdo da Secretaria de Esportes, Cultura e Lazer, Edital
disponivel no site: www.pien.pr.gov.br a partir do dia 09/03/2022, Enlrega

PREGAO ELETRONICO N° 27/20::2

OBJETO: Contratagdo de empresa especializada para a pres(a'éo de

servigo de locagdo e de gases doda

Secretaria Municipal de Satide. Edital disponivel no site} www.plen,p..gov,br

a partir do dia 14/03/2022, Entrega das propostas: a pailir de 14/03/2022 no

site Bolsa Brasil de LicitagBes - BLL. Abertura das Propns!as 30/03/2022 &s
09h30 (horério de Brasflia) no site ja citado.

Pién/PR, 08 de margo de 2022, i
Marcos Aurélic Melenek - Pregoeiro Municipal

PREGAD ELETRONICO N° 28/20:12

OBJETO: Registro de pregos para eventual aquisigio de emulsdo asfaltica
RR-1C, para execugao de prn]etos de pavi o asfaltica com execugdo
direta, conft de Viagdo e Hervigos Rodovidrios,
Edital disponivel no site: WWA. plen pr.gov.br a partir do diz 10/03/2022. Entrega
das propostas: a partir de 10/03/2022 no site Bolsa Brasil de Licitagdes - BLL.
Aberiura das Propostas: 31/03/2022 as Q9h30 (horérkl de Brasllia) no sile
Jé citado,

Pién/PR, 08 de margo de 2022.
Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro Municipal.

PREGAG PRESENCIAL N° 28/20 22
OBJETO Regls!ro de pregos para eventual aquisic&y de Ferragens e Fer-

para as Secretaiias Municipals. Edital

das propostas: a parlir de 09/03/2022 no site Bolsa Brasil de Licit
BLL. Abertura das Propostas: 28/03/2022 &s 09h30 (horério de Brasﬂla)
no site J4 citado.
Pién/PR, 07 de margo de 2022,
Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro Municipal

PREGAO PRESENCIAL N° 26/2022
OBJETO: Contratagdo de empresa especializada em prestagéo de
servigos de inhdo Munck, ¢3o elétrica interna e externa e
instalagdo de padrdes de entrada, substituigéo e instalagdo de luminérias,
manutengdo em eletroeletroénicos e eletrodomésticos em geral em aten-
dimento as Secretarias Municipais. Edital disponivel no site: www.pien.
pr.gov.br a partir do dia 09/03/2022. Entrega das propostas: a partir de
09/03/2022 das 08h00 as 12h00 e das 13h00 &s 17h00 no Sstor de Licita-
¢des situado na Rua Amazonas, n° 373, Centro — Pién/PR ou via correios,
Abertura das Propostas: 29/03/2022 4s 09h30 (horério de Brasilia) na
Sala de Licitagao, situada na Rua Amazonas, n° 373, Centro — Pién/PR.
Pién/PR, 07 de margo de 2022,
Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro Municipal

dlsponlvel 10 site: wiww, pien.pr.gov.br a partir do dia 10/)3/2022. Entrega das
propostas: a partir de 10/03/2022 das 08h00 as 12h00 € das 13h00 s 17h00
no Setor de Licitagdes situado na Rua Amazonas, n° 373, Centro - Pign/PR ou

_via correios. Abertura das Propostas: 06/04/2022 4s 09h? 0 (hardrio de Brasilia)

na Sala de Licitagdo, situada na Rua Amazonas, n° 37. . Centro ~ Pién/PR.
Pi¢n/PR, 08 de margo de 2022;
Marcos Aurélio Melenek - Pregoelro Nlunlclpal

PREGAO PRESENCIAL N° 30/2022

OBJETO Regls(ro de Pregos para eventual aquisigdc de materiais elétricos
em ipais. Edital disaonivel no site: www.
pien.pr.gov.br a pamr do dia 10/03/2022. Entrega das 'oropostas a partir de
10/03/2022 das 08h00 s 121,00 e das 13h00 &s 17h00 o Setor de LicttagSes
situado na Rua Amazonas, n° 373, Centro— Pién/PR ou via comreios. Abertura
das Propostas: 07/04/2022 &s 08h30 (horério de Brasili{l) na Sala de Licttagdo,

situada na Rua Amazonas, n° 373, Centro - Pién/PR. |

Pién/PR, 08 de margo de 2022,

Marcos Aurélio Melenek - Pregoeiro hunicipal




Prefeitura Municipal de Pién

PROTOCOLO & QB

Processo:; 895/ 2022

Requerente: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - CNPJ: 08.261.961/0001-551
|

Contato: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM - !

Telefone:

Assunto: LICITACOES E COMPRAS - Versdo: 1 .

DeSCI'iQéO' Recebimento de envelope referente a CHAMADA PUBLICA 003/2022.

Tempo Minimo Estimado: 0 dias.

Tempo Maximo Estimado: 30  dias. |
Pién, 25 de Marco de 2022.

Sodbsumon

SABRINA LUANA CARVALHO |
Protocolista '

1
!
{
\_STP §00.2067t rptProcessoProtocdolo SABRINA.C, 25/03/21)22 10:58:08

~N

Prefeitura Municipal de Pién

|
|
i
PROTOCOLO |
|
|

Fepe ' Processo: 895 /2022
I Requerente: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - CNPJ: 08.251.961/000'}]-61 |

Contato: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM - |

i
Telefone: . i
Assunto: LICITACOES E COMPRAS - Versio: 1 ;'

|
Descrigéo; Recebimento de envelope referente a CHAMADA PUBLICA 003/2022.

o |
Tempo Minimo Estimado: 0 dias. |
Tempo Maximo Estimado: 30  dias.

Pién, 25 de Margo di 2022.
I
|
|

IVANILDR FAUSTINO DE AGUIAR -
Requerente

SABRINA.C, 25/0:3/2022 10:58:08 )

\_STP 500.2067t rptProcessoProtocolo



ACE

|
|
Home Care W USCil
|
|
|

REQUERIMENTO

PROPONENTE: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR-ENFERMAGEM
CNPJ/MF N° 08.261.961/0001-61 | :
Rua: Quintino Bocaiuva, 1018, casa 04, Bairro Centro

Bocaiuva do Sul — Estado do Parand
'FQNE: (f}l) Cel 99984-4588
E-MAIL: acenfe@hotmail.com

A Comisséo de Licitaciio de Pién —Estado do Paran
Ref.: CREDENCIAMENTO DE SERVICOS MEDICOS N.° 003/2022

Teloh Low

1. A empresa IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR-ENFERMAGEM, estabelecida no municipicl)
de Bocaiuva do Sul, Estado do Parand, na Rua Quintino Bocaiuva, 1018, casa 04, Bairro Centro,
inscrita no CNPJ sob o n°. 08.261, 961/0001 -61, atraves de sua representante legal Senhord
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR, inscfito'no CPFn9640.316.919- 04, vem requerer 0
.CREDENCIMENTO para .Prestagdo de servigos privativos de médico pelo periodo de 2()
(vinte) e 40 (quarenta) horas semanais, para atendimento na Unidade Central de Salidé
e/ou em Unidade de Programa de Saude da:Familia, de segunda a sexta feira das 08:00 ais
12:00 e das 13:00 as 17:00., a serem prestados nos estabelecimentos prdprios do L
Municipio de Pién, para o qual anexamos os documentos solicitados no referido edital. !

|
]
: . . !
2. Declaramos- que estamos de pleno acordoc com todas as clausulas estabelecidas np :
referidoEdital.

Pién, Estado do Parana, 23 de marco de 2022.

Tt

{
"
. ,‘
|
|
|

IVANILDA FAUSTIN AR-ENFERNAGEM
CNPI/M 61/0001-61 A
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - L J, |

RG N° 4.503.479-8/SSPPR Ny

CPF N°'640.316.919-04 [“58 261 961 00'011 GTI

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR
ENFERMAGEM

ACE HOME CARE l
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04
CENTRO - CEP: 83.450-000

L_ BOCAIUVA DO SUL - PR _J

!

T



ACE

Home Care

RELAGAO DE MEDICOS

REF. EDITAL DE CHAMAMENTOPUBLICO N° 003/2022
Prefeitura Municipal de Pién — Estado do Parana

o pet

MEDICOS ESPECIALIDADE I(}RMIPR

Dra lvana Ponce Clinico Geral :46488

; / Dra Erica M. I. Cavamura Clinico Geral :48090
Dr. Kenny Serednicki Clinico Geral ‘48034 ;
Dra Maira Goreti Blasquer Clinico Geral 27885 |

Dr. Jodo Pedro B. Nonossi Clinico Geral j27884

Dr. Rafael G. Moreira r Clinico Geral 48228

Dra Ana Julia S. Gerra Clinico Geral 48223
Dr. Guilherme Ribeiro Dib Clinico Geral 47985, -5
' !

Pién, Estado do Parana, 23 de margo de 2022.

IVANILDA FAUST
CNPJIMF ]

CPF N° 640.3.1 6.91 9-04

l08. 261 .961 ooo1-e»1‘|

IVANILDA FAUSTINO DE AGUJAR
ENFERMAGEM

ACE HOME CARE
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04
CENTRO - CEP:'83.450-000

I_ BOCAIUVA DO SUL - PR _l
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TERCEIRA ALTERAGCAO DO INSTRUMENTO DE INSCRICAO DE 3!

EMPRESARIO INDIVIDUAL
CNPJ N° 08.261.961/0001-61 |
NIRE 411.0601441-6 "
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR — ENFERMAGEM - ME

CLAUSULA OITAVA - O Empresédrio declara que aa atividades se

enquadram em Microempresa-ME, nos termos da lei complementar
123 de 14 de dezembro de 2006, e que ndo se enquadra em
qualguer das hipdteses de exclusdo relacionada no § 4° do
artigo 3° da mencionada Lei(art.3°,I, LC 123/2006)

CLAUSULA DECEMA - Fica eleito o foro de Bocaiuva 'do Sul,
Estado do Paranad, para o exercicio e o cumprimento dos
direitos e obrigag¢des resultantes deste ato de constituicédo.

E, por assim constituido, assino o) presente
instrumento.
Curitiba, 07 de maio de 2021.

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR

13de4
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO COMPROVANTE bE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ | DATA DE ABERTURA
08.261.961/0001-61 06/07/2006
MATRIZ CADASTRAL . !
NOME EMPRESARIAL I
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR- ENFERMAGEM
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) . ’ PORTE
ACE HOME CARE ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.50-0-01 - Atividades de enfermagem

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

78.20-5-00 - Locagédo de mao-de-obra temporaria

78.30-2-00 - Fornecimento e gestdo de recursos humanos para terceiros

86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.21-6-01 - UTI movel

86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

-~ | 86.50-0-03 - Atividades de psicologia e psicanalise

86.50-0-04 - Atividades de fisioterapia

86.50-0-05 - Atividades de terapia ocupacional

86.50-0-06 - Atividades de fonoaudiologia

86.60-7~00 - Atividades de apoio a gestido de salide (Dispensada *)

86.90-9-99 - Outras atividades de atengdo a saiide humana nido especificadas anteriormente

87.12-3-00 - Atividades de fornecimento de infra-estrutura de apoio e assisténcia a paciente no domicilio

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
213-5 - Empresario (Individual)

LOGRADOURO NUMERQ COMPLEMENTO

R QUINTINO BOCAIUVA 1018 CASA 04

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
83.450-000 CENTRO BOCAIUVA DO SUL PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

CONTABILIDADEREDACON@GMAIL.COM (41) 9984-4588

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
Fhkkk

SITUAGAC CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 06/07/2006

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

dedrk ks ek

(") A dispensa de alvarés e licengas é direito do empreendedor que atende aos requisitos constantes na Resolugdo CGSIM n® 51, de 11 de
junho de 2019, ou da legislagdo propria encaminhada ao CGSIM pelos entes federativos, ndo tendo a Receita Federal qualquer
responsabilidade quanto as atividades dispensadas.

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 18/01/2022 as 08:55:18 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR- ENFERMAGEM
CNPJ: 08.261.961/0001-61

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:

1. ndo constam pendéncias relativas aos débitos administrados pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB); e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n°
5.172, de 25 de outubro de 1966 - Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou garantidos mediante
bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de execugao fiscal, ou
objeto de decisao judicial que determina sua desconsideragdo para fins de certificagdo da
regularidade fiscal.

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

Esta certidao € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se & situagao do
sujeito passivo no 8mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribui¢ces sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada & verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http:/mww.pgfn.gov.br>,

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:42:53 do dia 18/01/2022 <hora e data de Brasilia>.

Vélida até {17/07/2022.

Cadigo de controle da certiddao: 89F0.DD26.56FD.A85E

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




PREFEITURA MUNICIPAL DE BOCAIUVA DO SUL

Estado do Parana
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS , ;

- Certiddo Negativa de Débitos N°607/2022 .~ 1. " |

CONTRIBUINTE GLOBAL

CERTIFICAMOS, que para fins LICITAGAO, que NAO CONSTAM DEBITOS
RELATIVOS A TRIBUTOS MUNICIPAIS (impostos, taxas, contribuigdo de melhoria e dividla
ativa dos cadastros Mobiliarios e Imobiliarios), até a presente data, em nome de IVANILDA
FAUSTINO DE AGUIAR, CPF/CNPJ sob n° 08.261.961/0001-61, situado(a) no municipio de

BOCAIUVA DO SUL . ' ;
Fica ressalvado o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar débitc!)s

posteriormente apurados, mesmo referentes a periodos compreendidos nesta Certidao.

A presente certiddo n&o isenta débitos vincendos a partir desta data.
Certidao Numero: 507/2022

Codigo de Autenticidade: 20F4868F743AB8518E40B6CFDAC677C9
Emitida em: 16/03/2022 Vélida até:{5/05/20223

l
;

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

|
|
Certiddo emitida gratuitamente pela internet. i

l
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PODER JUDICIARIO i
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR- ENFERMAGEM (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 08.261.961/0001-61

Certidao n°: 1787661/2022 !
Expedic3o: 18/01/2022, as 09:53:27 ﬁ
Validade: §567i0§6421022 — 180 (cento e oitenta) dias, contados da d:
de sua expedigédo.

v
Certifica-se dque IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR- ENFERMAGEM (MATRI
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n® 08.261.961/0001- 61b NAO CON
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidédo emitida com base no art. 642-A da Consolidacio das Leis
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011

na Resolugdo Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superlor

Trabalho, de 24 de agosto de 2011. .

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabllldade
Tribunais do Trabalho e estd3o atualizados até 2 (dois) d
anteriores a data da sua expedicao. !

No caso de pessoa juridica, a Certidido atesta a empresa em rela

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE i

Do Bancc Nacional de Devedores Trabalhlstas constam os da
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e’jurldl
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as!obrigac
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou

067

l
!
Pagina 1 dé
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'STA

, €
do

dos
ias

Sua
na

los
tas
%es
em

acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas,
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorren
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publlco
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia. '

a
Les
do

Davidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br

do .




TRIBUNAL DE JUST[QA DO ESTADO DO PARANA
Secretaria do Oficio Distribuidar € Anexos de BOCAIUVA DO SUL

CERTIDAO DE DISTRIBUICAO — FINS GERAIS = CIVEIS — ESPECIFICA - NEGATIVA

Certifico que revendo os livros, sistemas e arquivos de: distribuigao CIVEIS, ESPECIFICAMENTE: FALENGIA,
CONCORDATA, RECUPERACAO JUDICIAL, RECUPERACAQ EXTRAJUDICIAL, desta ‘Secretaria; verifiquet
NAO CONSTAR nenhum registro contra:

IVANILDA FAUSTINOG DE:AGUIAR - ENFERMAGEM
CNPJ: 08.261.961/0001-61
Local da Sede: Bocailiva-do Sul - PR

Tunas do Rarand, e Adnanépons cujo Cartono esta S|tuado .no Pred
Estado do” Parana a Rua Brasilio de Moura’ Lelte o 200 Fone'

e omoy

Onentagoes

. Esta cerliddg NAO APONTA jordmzanamenie 0$ progessos.en.que a pessoa cujo:nome| pesqunsado figyra-cmo Autor(a).

&Sao apontados os feltos< erp tramltac;ao cadastrados na Slstema lnformatlzado referente a comarca der B@CAIUVA DO

suL

N&o eXISté qualquer cohekao com qualquer outra base de ;dados de:. institui¢do-puablica. ou :com a Receita Federal que
verifique a identidade do NOME/RAZAQ SOCIAL com ¢ CPF/CNPJ. A conferéncta dos dados pessoais fornecidos pelo

pesquisado & de responsabilidade exclusiva-do destinatafio-da cgrtidac,
A certiddo em nome de pessoa juridica consrdera 0S Processos referentes a matriz: e as: ﬁhals

Considera-se NEGATIVA a certiddo: que aponta somente horiénimos: ngo. quahflcados nos termos” do art. 8°, §2° da

Resolugdo CNJ 121/2010. CrrEe e e

A presente certiddo menciona somente o reg|stro de drstnbulqao para dados complementares do procedimento, deve-se

dirigir até a Secretaria para onde foi distribuido e selicitar uma CERTIDAG DE OBJETO E PE.
A Busca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL e EMPRESARIO INDIVIDUAL &abrange também a pessoa fisica

RV

ISR N
B !

**Valide esta certiddo em https:/ibit.ly/2DQEIE

-€4digo Validador TJPR:-CACC 732 1:88CDDFAG.01

|

SDP-Sistema do Distribuidor do Parang B Data.de emiss&0:15/03/2022 12:15 " pagna i de 1
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certidao de Inscrigdo de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM -
ME, CNPJ 08.261.961/0001-61, foi inscrita em 23/11/2021, neste Conselho, na
modalidade de Registro, sob o n°. 16286, atendendo a solicitacdo de seu résponsével
técnico IVANA PONCE PEREIRA, inscrito sob o n°. 46488 em cumprimento a Lei n°.
6.839 de 30/10/1980 e as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1 980 de
11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de. regularidade e somente serd atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscricdo de Pessoa Juridica, a ser
solicitada anualmente a este Conselho, apés o devido cumprimento de todas as
exigéncias pertinentes.

Esta Certiddo tem validade até o dia{14/06/2022]

Chave de validagéo bf8ff90517e44680aa354db7b62820a8b196ad29

Emitida eletronicamente \(ia internet em 14/03/2022.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: www.crmpr.or:g.br
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ACE :
Home Care 4 - 071

DECLARACAO GERAL

A - Declaramos para os devidos fins e direito, na qualidade de proponente do Credenciamento de
Servigos Médicos N° 003/2022, instaurado pelo Municipio de Pién, Estado do Parana, que: .

Assumimos inteira responsabilidade pela autenticidade de todos os documentos apresentados, sujeitando-
nos a eventuais averiguagdes que se facam necessarias;

Comprometemo-nos a manter, durante todo o periodo de vigéncia do contrato, compatibilidade com as
obrigagBes assumidas, todas as condiges de habilitagio e qualificacio exigidas no referido edital;

Temos conhecimento e submetemo-nos ao disposto na Lei n® 8078 — Cddigo de Defesa do Consumidor,
bem como, ao edital e anexos do CREDENCIAMENTO N° 003/2022;

B- Com vistas a participagdo no CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos os fins de direito,
DECLARAMOS que até a presente data inexistem fatos impeditivos para nossa participago e habilitaco,
e estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

DECLARAMOS, ainda, que ndo fomos declarados inidéneos por nenhum dérgdo do poder publico em!
qualquer de suas esferas. '

C- Com vistas a participagdo CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos fins de direito, DECLARAMOS
que, em cumprimento ao inciso XXXIII, do artigo 7° da Constituicio Federal combinado ao inciso V do
artigo 27 da Lei 8.666/93, que ndo possuimos em nosso quadro funcional menores de 18 (dezoito) anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho,
salvo na condigéo de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

D - Em atendimento ao Acérddo n® 2745/2010 - TCE/PR, aempresa IVANILDA FAUSTINO DE!
AGUIAR-ENFEMAGEM, inscrita no CNPJ/MFn.° 08.261.961/0001-61 declara para os devidos fins:
que seus sdcios, dlrlgentes ou cotistas, bem como seu repreSentante neste ato; (nome do representante),'
RGn.oe CPF/MF n.% , ndo s&o servidores do Municipio de Pién, conjuge ou companheiro (a), parente em
Tinha reta e/ou colateral consanguineo ou afim de servidor (a) publico deste Municipio, que nele exerca
cargo em comissdo ou fungio de confianga, seja membro da comissdo de licitacio, comissdo de
credenciamento ou autoridade ligada acontratago.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Pién, Estado do Parana, 23 de marco de 2022.

IVANILDA FAUSTI &@IAR-ENFERMAGEM
CNPJ/M 8.262.961/0001-04 !
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR |
RG NO© 4,503.479-8/SSPPR _ L |

CPF NC 640.316.919-04 |—08261 9610001-61_1

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR

ENFERMAGEM !

ACE HOME CARE
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA (14
CENTRO - CEP: 83.450-000 !

L BOCAIUVA DO SUL - PR _l
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A | ACE s 079

Home Care

DECLARAGAO !

Prezados Senhores:

A IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR- ENFERMAGEM, nome fantasia ACE HOME CARE,
inscrita no CNPJ n® 08.261.961/0001-61, por intermédio de seu representante legal a Senhora
lvanilda Faustino Aguiar, portador da Carteira de Identidade n°® 4503479-8 PR, e do CPF n°® |
640.316.919-04, e responsavel técnica Dra. IVANA PONCE PEREIRA, CRM-PR 46488,

declara que a empresa ndo utilizara dos servicos diretos que consta no contrato social, em

c6digo e descrigdo das atividades econdémicas secundarias “UTI mével” e ndo tera veiculo de
ambulancia na empresa, sera apenas quando e se tiver transferéncias que os profissionais |

medicos precisem acompanhar os pacientes nos municipios. :

Curitiba, 10 de novembro de 2021.

IVANA PONCE ! Digitally signed by IVANA PONCE
t}\ EREIRA:02306963339

PEREIRA:02306963§}’>‘9'bate: 2021.11.10 16:09:40 -03'00"

Dra. IVANA PONCE PEREIRA
CRM-PR 46488

£

IVANILDA FAUSTINO DE : Assinado de forma digital por IVANILDA
AGUIAR:64031691904 ) /XFAUSTINO DE AGUIAR:64031691904

/" Datlos: 2021.11.10 13:34:15 -03'00"

IVANILDA FAUSTINO AGUIAR - ENFERMAGEM E
ACE HOME CARE
Ivanilda Faustino Aguiar / S6cia/Adm
RG 4503479-8 PR / CPF 640.316.919-04

ik

 108.261.961.0001-61
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR.
EMFERMAGEM

ACE HOME CARE

R DR ALARICO VIEIRA DE ALENCAR 327 AP 15
-BACACHER! -.CEP; 82.520-76():

L CURITIBA - PR _l

Py

Rua Doutor Alarico Vieira de Alencar, 327 — ap 15 — Bacacheri — Curitiba — Pr, CEP 82.520-760 — Tel.: 41-99984-4588
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Sociedade Congregagio Nossa Senhora de Sion.
Av. Higiendpolis, 901 - S&o Paulo — SP
CEP: 01238-001 - Fone: 3826-0417
CNPJ 61.226.97370001-38

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos que. ACE HOME CARE ENFERMAGEM - Assisténcia e Cuidados de
Enfermagem — situada na Rua Jacob Macanhan, n® 3186, sala 03, no centro da cidade de
Pinhais, no estado do Parang, CEP 83326-000, com Cadastro Nacional dga Pessoa Juridica-
CNPJ 07.08.261.961/0001-71 € Inscrigao-Municipal — IM0406520.273-0, prestou servigos de
Enfermagem na Comunidade Nossa Senhora da Luz, ho endereco Rua Dr. P'etré,nib Romerao
de Souza, h° 930, no bairro Cajury, na cidade Curitiba, CEP82970-020. A Comunidade

Nossa Senhora da Luz ¢ afiliada da Sociedade Congregacao Nossa Senhora de Sion, com

v

sede na Avenida Higiendpolis, n°® 901, na cidade de Sao Paulo Capital. Os servigos forarril

prestados no periodo de 16/01/2018 a 24/11/20718 nas seguintes areas de Enfermagem:

v Supervisio; : ’ }
v Orientagéo e -treinamghto,; i
v' EXecug&o e prética dos cuidados; |
v' Elaboragéo de escala de funciqnérios-;‘
v

. 1
Realizagao do SAE —Sistematizagdo, Assisténcia e Execugao.

Curitiba, 10 de maio de 2019.

(gxmxm A osia, | Cf)ﬂ Tl les
Anna.Maria Portella |
Irmé& Religiosa da Comunidade N Sra da Luz |

P,




ATESTADO DE CAPAGIDADE TECNICA

Alestamos que lvanilda Faustino De Aguiar - Enfermagem (Ace Home
Care)., inscrita no CNPJ 08.261.961/0001-61, prestou serviges de Consultoria @
Enfermagem em atendiments Covid-19 & Sallus Infirmornum Clinica Meédica, insciita
no CMPJ §2.193.749/0001-67, situado Rua Pres. Rodrigo Otawio, 1876 — bairro
Hugo Lange — Curitiba-PR Os servigos foram prestados no periodo de junho a

novembro de 2020, nas seguintes areas:

v Consultoria — 24 horas

Supervisao — 72 horas

Crigntagéo & treinamento — 48 horas

Atendimento de Enfermagerm — 1.440 horas — 120 plantbes.
Atendimento de Técnico de Enfermagem ~ 1.440 horas - 120 plantdes.

Atendimento de Farmac8ulico — 720 horas — 120 plantdes.

N

Elaboracio de escalas de funcionarios - 48 horas

Curitiba, 30 de novembro de 2020.

— AL O, E O‘w”ﬂW
82193, ?49!9%16%

SALLUS INFIRMORUM
CLIMICA MEDICA LTDA - NE

RUA PRES RODRIGO OTAVIO, 1476
HUGD LANGE CEP g00A5-305

CURITIBA-PR o

CNPJ 82.193.749/0001-67

oA

Bua Presidente Rodrizgo Otévio, 1976 - Hugo Lange - CEP 8004C-230 - Curitiba - PR
Central de consultas Fone:{41) 3352-1029 - Fasx: {41} 3353-26592

njhg}(mmn Cfifica Médica Ltda, % g{}ﬁi m@ﬁm |
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B cuMica wEDICA N . |

" SALLUS

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos que lvanilda Faustine De Aguiar - Enfermagem (Ace Home
Care)., inscrita mo CNPJ 08.261.951/0001-81, prestou servigos de Consulloria e
Enfermagem em atendimento Covid-18 & Sallus Infirmorum Clinica Médica, inscrita
no CNPJ 82.193.749/0001-67, situado Rua Pres. Rodrigo Giavio, 1978 ~ baimo
Huge Lange = Curitiba-PR Os servigos foram prestados no periodo de junha &

novembro de 2020, nas seguintes reas:

v Atendimento de Nutricionista — 720 horas — 120 plantées,
v Atendimento de Fonoaudiologia — 720 horas — 120 plantdes.

Cutitiba, 30 de n@mmbrb de 2020,

..y
e e O Congroees  pf41eH

Sallus Infirmorun C!meca Medica Lida,
CNPJ 82.193,748/0001-67

(82.193.749/0001-67"
SALLUS INFIRMORUM :
CLINICA REDICA LTDA - ME !

RUA PRES RODRIGD OTAVIC, 1576
HUGD LARGE CEPBOI45-38S

L. curmea-rr _l |
|

Rua Presidente Rodrigo Otidvic, 1976 - Hugo Lange - CEP 80040-230 - Curitiba - PR
Central de consultas Fone:(41} 3352-1029 - Fax: (41} 3353-2692
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QUOCIENTE DE LIQUIDEZ CORRENTE E GRAU DE ENDIVIDAMENTO :

INDICE DE LIQUIDEZ GERAL

QLC=9.012,29
2.724,47

QLC=3,31

INDICE DE GRAU DE ENDIVIDAMENTO

QGE= 2.724,47+ 0
34.378,45 -

QGE = 0,08

PATRIMONIO LIQUIDO (PL)

PL =37.378,45

R Curitiba, '27,q,‘em’arg_o de 2020. ’

Ivanilda F Aguiar ~ y
Enfermeira / Gerenite. N o* ., '
Responsave| Técnico 5){) 322 : | ,
T VANIEBA’FAUSTING. DE AGUIAR= ENFERMAGEM v

" ACE'HOME CARE :

CNPJ 08.261.961/0001-61 !

Py |

‘\Tﬁ:};ﬁ/ c ,ﬁ; l,/z%j .

o

D mon st
TRESPR DB IR U
GPF 078285 17000
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Empresa: IVANILDA FAUSTINO-DE AGUIAR-ENFERMAGEM e 'Fotha 0001
C.NPD: 08,261 961/0001 61 'Emissam 22/_09112021,
Bslanco encerrado em:  31/12/2020 l?ora. 10:08:30
BALANGO PATRIMONIAL :
Descriciio ol Saldo. {Atual
i
ATIVO { 16,520,670
ATIVGC] - 15:520/670
DISPON]VES: ! §£76,550
XA Ll B£76,550
CAIXA GERAL O 8:676,55D
|
CLIENTES: ' 8:049,12D
‘DUPLICATAS A RECEBER o 864120
CLIENTES DIVERSOS ' 8:044,120
PASSIVO - 16:420,67C
PASSIVO CIRCULANTE ' 5.4639,43C
FORMECEDORES . 9.4186,94C
FORNECEDORES . 9 ,as 94C
FORNECEDOR DIVERSQS: | 9 )86 94C:
OBRIGACOES TRIBUTARIAS ‘i ;52 A9C
1MPOSTOS €, Nmrsmqo&s ARECOLHER. ' 152,49C .
Q SIMPEES HACIONAL ARECOLHER . 52;49€
pAmxrafgm‘xQ:;:iQUleo ' 7s8r, 24
CAPITAL SOCIAL 500,00C
CARFTAL SUBSCRITQ . “1004300,00C.
CAPITAL SOTIAL 1601900,00€
{-) CAPTTAL A INTEGRALTZAR o 95.000,000
(-} CAPITAL & INTEGRALIZAR | l 95,100,000
Yy
LOCRES U PREIU(Z05ACUMULADOS; ! pr iR
LUCROS Y PREJUIZOS:ACUMULADOS o “2j281,24C
LUCRG DO PERIODO Ol L 2288,24C
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR R Eﬁ"s)aéc :
~Rég: no:CR .
CPF: 640.316.919:04° ) CPF' 078:235. 170 00 '
o .
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TERMG DEABERTURA |
v 0
‘Livro.Didrio -, 0

‘Néimero: ‘Folha: Ny

|

. . L e e e g elmn . gy me b L e gt s eer e me e b vt b pxeg it ase L]
Contém este livro folhas numeradas do'Na. #0: -emitidas; atravéside procéssarientd ‘elétrdnico:
95: 0 emitiaz .

L0

de Livrg Didrio:da ¢fhpiesa abaixoidescrita:

IVANILDA FAUSTINO'DE AGUIAR> ENFERMAGEM

Atividades dé enférmagein

ENAErato «cvavererrernne it RUA-QUINTINO' BOCATWVA,1018.000000

CASA 04
‘CENTR®

ComplEmMEnto vu i rommiirin
BANTO wovecrernasrarnmgennecessvariseinit
CEP  ciraiiidonaifiinitog! 83450000

MUNICIPIO., conrevsccnmnmsnennivineicndt  BOCAIUVA DO:SUL

TN
( =

[SSYs [« S rU U R SUUOIIOE S = * 3

Inscricio no CNPY ... et 08.261796170001:61 -
IﬂSCI’iCﬁO-EStEdUBL....-.'..-..._.".'...;..‘.':
RegiStromna Junta. i aeiven 41106014416 -Data‘:i"qg?strd’: 06/.07/'2.005 i

InscrigBo MUmEPal.. . vecamenn: 8201340, '

BOCAIUVA DO SUL/PR; 22/09/2021

TVANILDA FAUSTING DE AGUIAR N
S 5010 N, 026115/0-9°
(7 640,316.919-09 7600

~—
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TERMO: DE. ENCER R:A M ENTO ’e

|
l
l
|
Livro Diarig. S 08

Nimero: Folhad;

Contémieste livio  -folhas  nimigradas da:No.. 20 emitidas, através de processamento eletropico!

dedados, ‘que serviu deLivio-Didtie da'empresa.abalxo descrita..

NOfe da BMpesa v..onmin:  IVANILDA FAUSTING DE:AGUIAR: ENFERMAGEM

RAMO sooeoomsoioessssemonesnnnnets - AIViGBdES devenfermagem
RUA'QUINTING! BOCATUVA,1018,000000-

“CASA 04

CEP ieersessesiininnst, 33450000
MUBICIDIO ©1essereserarr it BOGAIVADO SEL.,

PR
b .
médo .......... reasienesndisiiany PR

wer

Inscyl |§50 no CNPJ ereiaiciebietienies :0’8';"26'1‘.'196‘1;/ 0001-61
INSCHGEO SN v oo
REQIStrO Na JUNKA.u,vvcconrvinenrnd 41106014416, Datarregistro; 06/07/2006;

Inscricio- MUnicipal.. vt -8201340

BOCAIUVA DO:SUL/PR,.22/09/2021.

IVANILDA FAUSTINO.DE AGUIAR

T

% 640.316.919-04
\,/"

-~ CENTRO K
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MINISTERIO DA ECONOMIA Pagina 4 de 54
Secretaria Especial de Desburocratizagéo, Géstio e Governo Digital ?
Secretaria de Governo Digital t 081l

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragio

ASSINATURA ELETRONICA

J .
Certificamos que o ato da empresa IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEI\/I consta asasmadp
digitalmente por: '

CPF ' Nome
64031691904 IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR

CERTIFICO O REGISTRO EM 11/05/2021 15:30 SOB N° 20212861778.
PROTOCOLO: 212861778 DE 10/05/2021.
v CODIGO DE VERIFICAGAO: 12103288358. CNPJ DA SEDE: 08261961000161.
AMEEI| NIRE: 41106014416. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 11/05/2021.
JUNTA COMERCIAL|  IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM
DO PARANA

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
SECRETARIO-~GERAL
www.empresafacil.px.gov.br ) | !

[ i
A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagdo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos codigos de verificacdo.



ACE . . 082

Home Care N

DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO

Ref: Chamamento Publico n° 001}/2022.
PREFEITURA MUNIC[PAL DE PIEN
ESTADO DO PARANA !

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR-ENFERMAGEM, inscrita no CNPJ/MF solb 0 numero
08.261.961/0001-61 por intermédio de sua representante legal a Senhora IVANILDA
FAUSTINO DE AGUIAR, portadora da Carteira deldentidade — RG n° 4'.503.479-38/SSPPR e
do CPFn°® 640.316.919-04 DECLARA, para fins do disposto no § 2° do artigo 32 da Lei
Federal n°® 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n® 9.854, de 27 d;s outubro de
1999, que nao esta impedida de participa de licitagées ou contratar com esta Administragéo
Publica Municipal, Direta ou Indireta e que nao é declarada inidonea pelo Poder Publico, de
quaisquer esferas da Federagéo. Nao se encontra nos termos de legislagdo em ivigor, sujeito
a qualquer outro fato ou circunstancia que possa impedir a sua regular paftibipagéo na|

presente licitagdo, ou a eventual contratagdo que deste procedimento possadecorrer. [

Pién, Estado do Parana, 23 de margo de 2022.

IVANILDA FAUSTING @5 AGUIAR-ENFERMAGEM !
CNPJ/ME}+08.26).961/0001-61

RG N° 4.503.479-8/SSPPR . \-
CPF N° 640.316.919-04 :

[68.261.961.0001-671

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR
ENFERMAGEM

ACE HOME CARE
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04
CENTRO - CEP: 83.450-000 !

I_ BOCAIUVA DO SUL - PR _j




ACE . 0833'

Home Care

DECLARAGCAO DE QUE CUMPRE AS LEIS TRABALHISTAS -

Ref.: Chamamento Publico n° 00}/2022 : .
PREFEITURA MUNIC[PAL DE PIEN \ i.
ESTADO DO PARANA ?

i
|
|
|
\ !
|

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR-ENFERMAGEM, inscrita no CNPJ/MF sob o n°
08.261.961/0001-61 por intermédio de sua representante legal a Senhora IVANILD/l\

FAUSTINO DE AGUIAR, portadora da Carteira de ldentidade n° 4.503.919-8/SSPPR e d(i)

CPFn° 640.316.919-04, DECLARA, para fins do disposto no inciso no art. 7°, inc'islo XXX, dz!a

Constituicdo Federal e demais legislacdes vigentes, que ndo emprega menor dei18 (dezoito!)

. . . ,'
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem emprega menor de 16 (dezesseis) anos,

a ndo ser na condicdo de aprendiz, a partir de quatorzeanos.

Pién, Estado do Parana, 23 de margo de 2022

IVANAILF=DA FAUST. AR-ENFERMAGEM
CNPJ/MF N°08.261.961/0001-61
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR
RG N° 4.503.479-8/SSPPR
CPF N° 640.316.919-04

[08.261.961.0001.671,
IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR
ENFERMAGEM {

ACE HOME CARE ;
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04 )
CENTRO - CEP: 83.450-000 ’

| BOCAIUVA DO SUL - Pﬁ". .
' 1 I '



ACE 4 084

Home Care

DECLARAGAO DE AUSENCIA DE SERVIDOR PUBLICO
NO QUADRO SOCIAL OU PROFISSIONAL

Ref.: Chamamento Ptblico n° 00§/2022 |
PREFEITURA MUNIQIPAL DE PIEN |
ESTADO DO PARANA

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR-ENFERMAGEM, inscrita no CNPJ/MF sob o nL'Jmer<|)
08.261.961/0001-61, por intermédio de sua representante legal a Senhora IVANILDA
FAUSTINO DE AGUIAR, portadora da Carteira de Identidade n°® 4.503.479-8/SSPPR ('Ie
doCPFn° 640.316.919-04 ,DECLARA, sob as penas da Lei, para os fins requeridos no inciso lll|',
do artigo 9° da Lei n°® 8.666, de 21 de junho de 1993, que n&o tem em seu quadro social Ol;l
profissional servidores publicos do PARCEIRO PUBLICO exercendo fungdes de geréncia,
administragdo ou tomada dedecisao. |

- Pién, Estado do Parana, 23 de margo de 2022 ‘ |

.y |

|

!

IVANILDA FAUSTIN IAR-ENFERMAGEM .
CNPJ/ 8.26\961/0001-61 . |
IVANILDA TINMDE AGUIAR |

RG N° 4.503.479-8/SSPPR .

CPF N° 640.316.919-04 }

|

|

!

[08.261.961.0001-611

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR ‘
ENFERMAGEM '

ACE HOME CARE .
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04
CENTRO - CEP: 83.450-000

|_ BOCAIUVADOSUL-PR | '




ACE

Home Care

Ref. Edital de Chamamento Piiblico n° 003/2022
Prefeitura Municipal de Pién — Estado do Parana

L
&
Se

PROPOSTA COMERCIAL

085

Valor mensal | Valor total por | Valor total dal
ltem Descrigao Quantidade por profissional contratacdo
profissional ‘
;,J 1 Servigos 4+ R$ 9.363,60 | R$ 56.181,60 R$224.726,4q
médicos Cadastro :
(clinico geral) | Reserva
20
(vinte) horas i
semanais. .
2 Servigos 8 + R$ 18.727,20 | R$112.363,20 | R$898.905,60
médicos Cadastro !
(clinico geral) Reserva
40
(quarenta)
horas ;
semanais. :

Obs: Item 1 - Calculo para 4 (quatro) meses:
Item 2 - Calculo para 8 (oito) meses.
Valor da Proposta R$: 1.123.632,00 (um milhdo, cento vinte e trés, seiscentos trinta
e dois reais).
Validade da Proposta: 90 (noventa) dias da apresentagdo da proposta.

Pién, Estado do Parang, 23 de margo de 2022.

| FEMGYIAR-ENFERMAGEM |
N9\08.261,961/0001-61 . !

AL DE AGUIAR |
RG NO 4.503.479-8/SSPPR

OPE N© 640,316 919.04 [08.261.961.0001-511

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR
ENFERMAGEM

ACE HOME CARE
R QUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CASA 04
CENTRO - CEP: 83.450-000

I_ BOCAIUVA DO SUL - PR _I




[

Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Satde

CNES

Ficha de Estabelecimento Identificagdo

086

Ministério da SaIL‘lde (MS)

Secretaria de Atengfo & Sadde (SAS)

Departamento de Regulag&o, Avaliagdo e Controle de Sistemas (DRAC)

Coordenagao-Geral de Slis;temas de Informagéo (CGSI)

Data: 22/09/2021

CNES: 0827916 Nome Fantasia: ACE HOME CARE

CNPJ: 08.261.961/0001-61

Nome Empresarial: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR ENFERMAGEM Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS'

Logradouro: QUINTINO BOCAIUVA Numero: 1018
Bairro: CENTRO Municipio: 410310 - BOCAIUVA
CEP: 83450-000 Telefone: (41) 9984-4588 Dependéncia: INDIVIDUAL

Tipo de Estabelecimento: SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR Subtipo: --

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR

Cadastrado em: 25/07/2021 Atualizagdo na base local: 22/07/2021

Horario de Funcionamento:

SE(.SL‘JN&DA»-FEIRA‘ \ -\(VOB:OO as 1¥8;400
~ "; TERGA-FEIRA 08:00 as 18:00
QUARTA-FEIRA 08:00 as 18:00
QUINTA-FEIRA 08:00 as 18:00
SEXTA-FEIRA 08:00 as 18:00

Data desativagéo; -- Motivo desativaggo: --

Complemento: CASA 04
DO SUL UF:PR.
Reg de Salde: 02

Gestao: MUNICIPAL

Ultima atualizagéo Nacional:

24/08/2021

Esta é uma copia impressa do documento oficial. As informacdes oficiais atualizadas estdo disponiveis no site do CNES (http:/fcnes.datasus.gov.br). '

Pag. 1de 1



Prefeitura Municipal de Bocaiuva do
' Su/

Vigiiancia Sanitaria

LICENCA SANITARIA N° 202100010000043

VENCIMENTO: 21/05/2022

Razao Social: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM

Nome Fantasia: [VANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM

CNPJ: 08.261.961/0001-61

Endereco: Quintino Bocaiuva, 1018 - Casa 04 - Centro - Bocaiuva Do Sul/PR - 83450-000

8690-9/99 - Outras atividades de atengdo & sadde humana ndo especificadas anteriormente
7820-5/00 - Locag@o de mao-de-obra temporaria

8650-0/05 - Atividades de terapia ocupacional

8650-0/03 - Atividades de psicologia e psicandlise

8650-0/06 - Atividades de fonoaudiologia

8650-0/04 - Atividades de fisioterapia

8650-0/01 - Atividades de enfermagem

8660-7/00 - Atividades de apoio a gestéo de salide

8630-5/03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

" LOCAL E DATA: Bocaiuva Do Sul, 21 de Maio de 2021

Cédigo de Autenticidade: 28E6ABAB470B9B65A1G71E20691C7438
Endereco para Validagdo! https://www.sievisa.sesa.pr.gov.br/sievisa/validarLicenca

Rua Brasilio Moura Leite, n€ 430,.centro, Boéaiuva do Sul-PR CEP 83.450-000
email: visa.bocaiuvadosul @ gmail.com

' VALIDA EM TODO TERRITORIO NACIONAL
ESTE DOCUMENTO DEVE SER FIXADO EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO (ART:166 — LEI 13.331/2001)
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ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE
BOCAIUVA DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE
FINANCAS

ALVARA DE LOCALIZACAO

Mdmero: 319880

Nome Fantasia:
Razao Social: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM !
CNPJ: 08.261.961/0001-61

Inscrigdo Municipal: 319880

Atividade Principal: 8650-0/01 - Atividades de enfermagem (Exerce no enderego)

Atividade(s) Secundaria(s): 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades i
hospitalares para atendimento a urgéncias (N&o exerce no endereco), 8630-5/03 - Atividade médica z
ambulatorial restrita a consultas (N&o exerce no enderego), 7830-2/00 - Fornecimento e gestao de recursos
humanos para terceiros (Exerce no enderego), 8690-9/99 - Outras atividades de atenc¢&o a salde humana
n&o especificadas anteriormente (Nao exerce no enderego), 8660-7/00 - Atividades de apoio a gestédo dé:
saude (Nao exerce no endereco), 8650-0/06 - Atividades de fonoaudiologia (N&o exerce no endereco),
7820-5/00 - Locag&o de mao-de-obra temporaria (Exerce no enderego), 8650-0/05 - Atividades de terapla
ocupacional (Nao exerce no enderego), 8712-3/00 - Atividades de fornecimento de infra-estrutura de apcno
e assisténcia a paciente no domicilio (N&o exerce no endereco), 8650-0/03 - Atividades de psicologia e -
psicanalise (Nao exerce no enderego), 8650-0/04 - Atividades de fisioterapia (N&o exerce no enderego)
8621-6/01 - UTI movel (Ndo exerce no enderego) -

Municipio: Bocaitva do Sul Enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, 1018, CASA 04, CENTRO
CEP: 83450000
Local e data: Bocaillva do Sul, quarta, 09 de junho de 2021

Vencimento: quinta, 31 de marco de 2022

DAVI DOS SANTOS VIANA

Secretaria Municipal de Finangas !

Observagio ' |

Cddigo de Autenticidade: 215H1AGYVX
"EMITIDO PELO FUNCIONARIO ELVIS PEDRO SILVA DE SOUZA"

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial
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ESTADO DO PARANA | L.
PREFEITURA MUNICIPAL DE Empresapp Facil
BOCAIUVA DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE
FINANGAS

INSCRICAO MUNICIPAL

Numero: 319880

Nome Fantasia:

Raz&o Social: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM
CNPJ: 08.261.961/0001-61

Atividade Principal: 8650-0/01 - Atividades de enfermagem ‘

Atividade(s) Secundaria(s): 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades |. ;
hospitalares para atendimento a urgéncias, 8630-5/03:- Atividade médica ambulatorial restrita a consultas ,
7830-2/00 - Fornecimento e gestao de recursos humanos para terceiros, 8690-9/99 - Outras atividades oe |
atencao a saude humana n&o especificadas anteriormente, 8660-7/00 - Atividades de apoio a gestdo dei
saude, 8650-0/06 - Atividades de fonoaudiologia, 7820-5/00 - Locacdo de mao-de-obra temporaria, 8650-
0/05 - Atividades de terapia ocupacional, 8712-3/00 - Atividades de fornecimento de infra-estrutura de apOlO
e assisténcia a paciente no domicilio, 8650-0/03 - Atividades de psicologia e psicanalise, 8650-0/04 - |
Atividades de fisioterapia, 8621-6/01 - UT| mével i

Municipio: Bocailva do Sul Enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, 1018, CASA 04, CENTRO

CEP: 83450000
Local e data: Bocailva do Sul, quarta, 09 de junho de 2021

DAVI DOS SANTOS VIANA |

Secretaria Municipal de Financas

Cdédigo de Autenticidade: 21 THA1ASLI
EMITIDO ELETRONICAMENTE PELO EMPRESA FACIL PARANA

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial




Governo do Estado do Parana P
PARANAW

Secretaria da Micro e Pequena Empresa ;
Junta Comercial do Estado do Parana covemne ve es '| ree
t
|

JUCEPAR

Tinre caurniiaL vo sanans

CERTIDAO SIMPLIFICADA

o Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

nesta Junta Comercial e sdo vigentes na data da sua expedicao.

Nome Empresarial: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR - ENFERMAGEM Protocalo: PRC220984063

Natureza Juridica: Empresario (Individual)

,

1

1

i

1

I

!

Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados !
|

|

1

|

|

t

NIRE (Sede) CNPJ Arquivamento do Ato de Inscrigdo Inicio de Atividade
41106014416 08.261.961/0001-61 18/02/2011 30/06/2006

nderego Completo ;
ua QUINTINO BOCAIUVA, N2 1018, CASA 04, CENTRO-Bocaitiva do Sul/PR- CEP83450-000 ' :

Objeto
ATIVIDADES DE ENFERMAGEM, ATIVIDADES DE FORNECIMENTO DE INFRA-ESTRUTURA DE APOIO DE ASSISTENCIA A PACIENTE NC)

DOMICILIO, ATIVIDADES DE APOIO A GESTAO DE SAUDE, ATIVIDADE DE PSICOLOGIA E PSICANALISE, ATIVIDADE DE FISIOTERAPIA,
ATIVIDADE DE TERAPIA OCUPACIONAL, ATIVIDADE DE FONOAUDIOLOG!A, ATIVIDADE DE ATENCAO A SAUDE HUMANA, OUTRAS '
ATIVIDADES DE ATENCAO A SAUDE HUMANA ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA
ATENDIMENTO A URGENCIAS ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS UTI MOVEL FORNECGIMENTO E GESTAO DE

RECURSOS HUMANOS PARA TERCEIROS LOCACAO DE MAO-DE-OBRA TEMPORARIA. !

Capital Porte | [
R$ 100.000,00 (cem mil reais) ME (Microempresa) ]!
{
Ultimo Arquivamento Situagao
Data NGmero Ato/eventos ATIVA
11/05/2021 20212861778 002/051 - CONSOLIDAQAO DE Status
CONTRATO TATUIO, | SEM STATU:S

Identidade:
45034798
Estado civil:
SOLTEIRO(A)
N E f . -
sta certidao fol emmda;autorr atlcamente em 21/01/2022 3 :46 (horério de Brasilia).

Se impressa, verificar sua autentlcxdade no https INww: empresafc. v.br, com o cédigo QH5CAI9K.
entl W :

TR AN

ide1



Prefeitura Municipal de IPlen

Secretaria de Salude
¢ .0 951

COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO DA CHAMADA PUBLICA N° 03/2022|!.

PARECER N° 09/2022.

o
Referente: Chamada Publica N° 03/2022 — Edital de Credenciamento de Servicos Médicos.
Interessado: Secretaria Municipal de Administragéo e Finangas — Departamento de LicitagGes.
Assunto: A andlise de documentag&o apresentada para habilitacdo em processo de
credenciamento. !

Data da anélise: 28/03/2022. !

Proponente: IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR ENFERMAGEM. :
CNPJ: 08.261.961/0001-61. .
Enderego: Rua Quintinho Bocaiuva, n° 1018, Centro, Bocauiva do Sul-PR, CEP: 83.450-;-000.3

A Comissdo de Acompanhamento da Chamada Publica n° 03/2022‘ vem
através deste, informar que realizou analise dos documentos apresentados pela propclnente
acima identificada para-fins de habilitagdo em processo licitatério e concluiu que a emppresa
nao cumpriu com o determinado no Item 6 do Edital de Credenciamento de Servigos Medicos

— Chamamento n° 03/2022, pois deixou de apresentar os seguintes documentos:

6.2.2. Habilitagdo Juridica:

a. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a Gltima alteracdo
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, @ acompanhado, no
caso de sociedade por agdes, dos documentos de eleicéo de seus atuais administradores;
b. Inscrigdo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de pnlava de
diretoria em exercicio:

5 ?
6.2.3. Habilitagéo Fiscal: ; |

c. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual relativa aos Tl'ibutos:
Estaduais, mediante apresentacio de Certid&o Negativa de Débito (ou Positivz,!a com

Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Estado sede da licitante na forma da

Rua Belo Horizonte, n°92, Centro, Pién - PR. CEP: 83860-000
Telefone: (41) 3632-1291 | Site: wwwipienprgovbr (97
n facebook.comprefeituradepien . @) prefeituradepien

lei;



6.2.5. Qualificagdo Técnica

|
b. Certificado de Regularidade da pessoa fisica junto ao Conselho Regional de Mec!licina -
CRM do(s) profissional(is) que prestara(ao) os servigos; i
c. Diploma de conclus&o de curso de medicina; | :
d. Comprovac&o, através de Atestado de Capacidade Técnica, fornecido(s) por pessoa
juridica de direito publico, comprovando a aptiddo para desempenho de atlwdade
pertinente e compativel em caracteristicas, quantidades e prazos com o ObJ(:BtO da
licitagao. !
e. Copia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional da Categé»ria, de

T : : |
todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado. . |

Esclarece-se que, no que se refere a alinea “d” do item 6.2.5 o atestado de
capacidade técnica deve ser fornecido por pessoa juridica de direito publico e em relagélo aos
documentos mencionados alineas “b”, “c” e “e” do item 6.2.5, devem ser apresentados deI
todos os profissionais indicados no requerimento inicial para a prestagao dos servicos. [

Considerando que de acordo com o item 6.3. do edital do Chamamento
Publico n° 003/2022, a falta de quaisquer dos documentos exigidos, ou sua apresentagao em
desconformidade com o edital implicara na inabilitacao da proponente, esta comissao c|oncluz|
pelo INDEFERIMENTO do pedido, uma vez que, a proponente nao cumpriu com os requItos
basicos para seu credenciamento. Diante do exposto, determina gue o processo n° 89¢ »/202?

seja suspenso até que a proponente apresente os documentos faltantes conforme edital.’
|

Pién, 28 de margo de 2022.

Comisséo de Fiscalizagao:

/ f\ '
Mayara Aparecida de Aimeida Grosskopf | [ fyua Glonin) | |
Fabiula Gabrielli Sura S, =5 T ‘
Caroline Andressa Massaneiro /Mlo/d \Q,lmm e~

Rua Belo Horizonte, °92, Centro, Pién - PR, CEP; 83860-000
Telefone: (41) 3632-1291| Site: wwwipienprgoubr
facebookooanrefelturadeplen . prefeituradepien
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Home Care

A
PREFEITURA DE PIEN-PR

Prezado Senhor Pregoeiro,

A Ivanilda Faustino Aguiar — Enfermagem se habilitou para o edital de
[nexigibilidade de Licitagdo por Credenciamento Processo n° 895/2022, para o
credenciamento de pessoa juridica para prestagdo de Servigos médicos.

Entretanto, ao promover a analise dos custos do segmento, e tentétivas de
buscas de médicos para compor o quadro das vagas, constatou que o valor
exigido pelos médicos e maior que o ofertado por esse municipio, con‘lcluindo
que o valor do credenciamento é inexequivel para cumprimento dos servigos do
referido edital por essa empresa requerente.

Desse modo, requer o descredenciamento da Ivaniida Faustino Aguiar —
Enfermagem do edital de credenciamento Processo n° 895/2022.

Certos de Vossa Compreensdo permanecemos a disposicéo paré

quaisquer esclarecimentos que se fizerem necessarios.
Atenciosamente,

Pién, 08 de abril de 2022.

IVANILDA FAUSTINO DE  { et do st s tion
AGUIAR:64031691904 J Bados: 2022.04.08 15:39:21 -03'00"

IVANILDA FAUSTINO DE AGUIAR — ENFERMAGEM

95
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Prefeitura Municipal de Pién

PROTOCOLO ~ e . 096

T Processo: 896 / 2022
Requerente: FECON SERVIGOS MEDICOS LTDA. CNPJ: 19.3592.508/0001-09
Contato: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA. -
i
|
Telefone: ' ‘
Assunto: LICITACOES E COMPRAS - Versio: 1
DéSCI‘iQéOZ Regcebimento do envelope de documentagéo referente a CHAMADA PUBLICA 003/2022 i

Tempo Minimo Estimado: 0 dias.
Tempo Maximo Estimado: 30  dias. ‘ |
Pién, 25 de Margo dei2022.
56&%4”10\) |
SABRINA LUANA CARVALHO :
Protocolista

| .
LSTP 500.2067t rptProcessoProtocolo SABRINA.C, 25/03/21)22 11:13:28 )

—

Prefeitura Municipal de Pién

PROTOCOLO

Eguiplana

Processo: 896 / 2022

Requerente: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA. CNPJ: 19.359.508/0001-09
‘Contato: FECON SERVIGOS MEDICOS LTDA. - '
Telefone: *

Assunto: LICITACOES E COMPRAS - Versao: 1

Descrigéo; Recebimento do envelope de documentagio referente a CHAMADA PUBLICA 003/2022

Tempo Minimo Estimado: 0  dias.
Tempo Maximo Estimado: 30  dias.

FECON SERVICOS MEDICOS LTDA.
Requerente i

\_STP 500.2067t rptProcessoProtocelo SABRINA.C, 25/03/2022 11:13:29



SEBVIG0S MEDICOS)

RELAGAO DE MEDICOS

REF. EDITAL DE CHAMAMENTOPUBLICO N° 003/2022

Prefeitura Municipal de Pién — Estado do Parana

I
|
| |
!

MEDICOS ESPECIALIDADE | CRM/PR CPF
Drar'lGab}iele“é Lopes Enomoto Clinico Geral 33.992 009.363.059-08
Dr Gabrlel Plzzato Rudey Crovador Clinico Geral 39.349 046.940.739-58 !
Dra ‘Glullana Baldissalli Locatelli Clinico Geral 41.561 045.311.109-27
Dr. Guilherme Miller Sant’Ana ~: Clinico: Geral- 4 41.220 085.504.819-04
Dr. Fabio Ricardo dos Santos Clinico Geral 15.070 462.573.309-04

"DraFalima Hapuri Takiguehi - | -CiNico Geral - | 39.180 | 067.536.679.89
Dr.Fillipe Moroni de Souza Menezes Clinico Geral 40.213 080.474.349-50 |
Martins e - R
Dr. Fernando Jaxier Jarrin Sanchez | - ;'C"llnlco; Gefal - | 27.703 | 011.153.739-86
e RN RS i Olinico T 5. BT Do |
o on R Cini F—’??fa" 310 969 26.‘? _‘?‘?,‘? 63 :
Dra Emanuele.da.Gunha - - Clinico Geral | 38.042 |  180.257.268-60 |

Anexo a relagao copias de: 1) Diploma; 2) CRM

':C

PJIMF NSAS2

IH! “‘

i
|

9.508106640

LT
(R

FE DO\EERREIRA LIMA

RG N° 4. 357.122-2/SSPPR
CPF N° 671! 962 339-72

FECON

I
: '.;:.‘ | -{ |

i_19 359, 508/0001 09""1

SERVIQOS MEDICOS |LTDA

RUAQUINTINO BOCAIUVA, 1018: CS 04
CENTRO - CEP 83.450-)00

L_‘ BOCAIUVA DO SUL-- PR __I
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DECIMA ALTERACAO CONTRATUAL | f

FECON SERVICOS MEDICOS LTDA . 0;98

CNPJ 19.359.508/0001-09

NIRE 41207844643

FERNANDO FERREIRA LIMA, brasileiro, nascido em 06/02/1970, casado sob o

regime separagdo total de bens, empresario, natural de Apucarana/PR, residente ¢

domiciliado em Curitiba/PR, na Rua Aristides Athayde, n° 813, bairro Jardim Social,

CEP: 82520-050, portador da Cédula de Identidade Civil RG n° 4.357.122-2 SSP/PR ¢
inscrito no CPF n° 671.962.339-72; ¢

MARLI DOS SANTOS, brasileira, divorciada, empresdria, natural de Wenceslau
Braz/PR, nascida em 26/07/1949, residente e domiciliada em Pinhais/PR, na Rua
Engenheiro Silvio Teixeira Pinto, n® 388, Bairro Atuba, CEP: 83326-210, portadora da
Cédula de Identidade Civil RG n° 1.318.967-6-SESP/PR e inscrita no CPF n°
394.298.229-34; '

Unicos sécios componentes da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome |
empresarial de FECON SERVICOS MEDICOS LTDA., com sede na Rua Bevenuto
Gussi, n® 247, sala B 2, bairro Centro, na Cidade de Matinhos/PR, CEP: 83260-000,
inscrita no CNPJ/MF sob o n° 19.359.508/0001-09, com Contrato Social arquivado e
registrado na Junta Comercial do Parand sob o n® 41207844643 em sessdo de 15/04/2014
e Gltima alteragio registrada e arquivada 9* sob o n® 20212812017 em sessdo de
06/05/2021, resolvem por este instrumento particular de alteragfio contratual, modificar
seu contrato primitivo, de acordo com as cléusulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: SAIDA DE SOCIO(s): A sécia MARLI DOS SANTOS,
acima qualificada, que possui 5.000 (cinco mil) quotas integralizadas anteriormente pelo
valor nominal de R§ 5.000,00 (Cinco mil reais), em moeda corrente do pais, sendo o valor
nominal de R$ 1,00 (hum real) cada, vende e transfere na sua totalidade ao sécio
remanescente o Sr. FERNANDO FERREIRA LIMA, acima qualificado.

CLAUSULA SEGUNDA: NOVA DISTRIBUICAO DO CAPITAL SOCIAL: O '
capital social que é de R$ 500.000,00 (Quinhentos mil reais), divididos em 500.000
(quinhentas mil) quotas de capital no valor nominal de R$ 1,00 (hum real) cada uma,
subscritas e j4 integralizadas anteriormente em moeda corrente do pafs, pelos sécios, em |
virtude das modificagGes havidas, fica assim distribuido. |

. -~ |

SOCIOS PARTICIPACAO  QUOTAS CAPITAL EM R$
FERNANDO FERREIRA LIMA 100,00 % 500.000 500.000,00

TOTAIS 100,00% 500.000 500.000,00

DA ADMINISTRACAO E DO PRO LABORE !

CLAUSULA TERCEIRA: ADMIN ISTRACAO DA SOCIEDADE: A administragio
da sociedade caberd ao sécio o sr. : FERNANDO FERREIRA LIMA, isoladamente :
com os poderes de representagdo ativa e passiva na sociedade, judicial e !

1
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DECIMA ALTERACAO CONTRATUAL ' ! |

FECON SERVICOS MEDICOS LTDA ' |

CNPJ 19.359.508/0001-09 . '

NIRE 41207844643 L i

extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos compreendidos no objeto da |

sociedade, sempre de interesse da sociedade, autorizado o uso do nome empresarial, i

vedado, no entanto, fazé-lo em atividades estranhas ao do objeto social ou assumir |
obrigag¢des seja em favor dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens

imoveis ou méveis da sociedade, sem autoriza¢do dos outros sdcios. ‘

Pardgrafo tinico. No exercicio da administragiio, os administradores terfio direito |

a uma retirada mensal a titulo de pro labore, ou juros sob capital préprio cujo valor sera l

definido de comum acordo entre os sécios.

|
!
§1° - E vedado ao administrador onerar ou alienar bens iméveis ou méveis da |
sociedade sem autorizagfo dos outros sdcios. :
§2° - Faculta-se aos sécios, em comum acordo, constituir procuradores em nome ‘
da sociedade limitada, por periodo determinado, devendo o documento de mandato !
especificar os atos e operagBes a serem praticados. |
§3° - O sbcio poderd designar administrador nfio s6cio, quantos acharem |
necessarios, obedecendo o disposto no art. 1.061 da Lei Complementar 10.406/02. i
CLAUSULA QUARTA: Os Administradores declaram, sob as penas da lei, ndo estarem
impedidos de exercer a administragiio da sociedade, por lei especial ou em virtude de ,
condenagdo criminal, ou por crime falimentar, de prevaricagio, peita ou suborno, '
|

concussdo, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional,
contra normas de defesa de correspondéncia, contra as relagbes de consumo, fé publica
ou propriedade. [

CLAUSULA QUINTA: ALTERACAO DE ENDERECO DA SEDE: A empresa que
desenvolve as atividades no enderego Rua Bevenuto Gussi, n® 247, sala B 2, bairro
Centro, na Cidade de Matinhos/PR, CEP: 83260-000, a partir do registro deste ato
passa a desenvolver as atividades no enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, N.°
1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO — CEP.: 83.450-000, BOCAIUVA DO SUL/PR.

CLAUSULA SETIMA: A sociedade sera unipessoal e passa a atender as disposicdes da
Instru¢do Normativa DREI n°. 81, de 10 de junho de 2020.

social da sociedade empreséria limitada.

CLAUSULA OITAVA: Permanecem inalteradas as demais disposigSes que ndo colidem

{
T
|
|
CLAUSULA SETIMA: Neste instrumento os s4cios resolvem consolidar o contrato ‘
|
|
|
com as presentes neste instrumento. |

CONTRATO SOCIAL CONSOLIDADO
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA. !
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DECIMA ALTERACAO CONTRATUAL
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

CNPJ N° 19.359.508/0001-09 - NIRE 41207844643

FERNANDO FERREIRA LIMA, brasileiro, nascido em 06/02/1970, casado sob o
regime separagdo total de bens, empresério, natural de Apucarana/PR, residente e
domiciliado em Curitiba/PR, na Rua Aristides Athayde, n° 813, bairro Jardim Social,
CEP: 82520-050, portador da Cédula de Identidade Civil RG n® 4.357.122-2 SSP/PR ¢
inscrito no CPF n® 671.962.339-72.

Unico s6cio componente da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome
empresarial de FECON SERVICOS MEDICOS LTDA., com sede na RUA
QUINTINO BOCAIUVA, N.° 1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO — CEP.: 83.450-
000, BOCAIUVA DO SUL/PR., inscrita no CNPJ/MF sob o n° 19.359.508/0001-09,
com Contrato Social arquivado e registrado na Junta Comercial do Parana sob o n°
41207844643 em sessdo de 15/04/2014 e tltima alteragfo registrada e arquivada 8* sob o
n® 20207891079 em sessdo de 19/12/2020, resolvem consolidar seu contrato social em
conformidade com as cldusulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: NOME EMPRESARIAL, SEDE E DOMICILIO: A
sociedade gira sob 0 nome empresarial FECON SERVICOS MEDICOS LTDA., com
sede na RUA QUINTINO BOCAIUVA, N.° 1018, CASA 07, BAIRRO CENTRO -
CEP.: 83.450-000, BOCAIUVA DO SUL/PR.

CLAUSULA SEGUNDA: CAPITAL SOCIAL: O capital social no valor de R$
500.000,00 (quinhentos mil reais), dividido em 500.000 (quinhentas mil) cotas, no valor
nominal de R$ 1,00 (um real) cada uma, totalmente integralizadas em moeda corrente do
pais, ficam assim distribuidas:

SOCIOS QUOTAS [PERCENTUAL | TOTAL
Fernando Ferreira Lima 500.000 100,00% 500.000,00
TOTAL 500.000 100,00% 500.000,00

CLAUSULA TERCEIRA: DO OBJETO SOCIAL: A sociedade tem por objeto a
exploraglo nos ramos de: Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo
de procedimentos cirtirgicos; Atividades de atendimento em pronto socorro e unidade
hospitalares para atendimento a urgéncias; UTI mével; atividade de apoio 4 gestdo a
salide; Fornecimento e gestfio de recursos humanos para terceiros; locagfio de Mio de
obra temporaria; Atividades profissionais da 4rea de satde; e atividades de arencdo &
satide humana.

CLAUSULA QUARTA: INICIO DAS ATIVIDADES E PRAZO DE DURAC[XO
DA SOCIEDADE: A sociedade iniciou suas atividades em 26 de novembro de 2013 e
seu prazo de durag#o é indeterminado.

i
I
i
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DECIMA ALTERACAO CONTRATUAL |
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

CLAUSULA QUINTA: CESSAO E TRANSFERENCIA DE COTAS: As cotas sio |
indivisiveis e ndo poderdo ser cedidas ou transferidas a terceiros sem o consentimento do
outro socio, a quem fica assegurado, em igualdade de condigBes e prego direito de
preferéncia para a sua aquisi¢fio se postas a venda, formalizando, se realizada a cessdo
delas, a altera¢do contratual pertinente. (art. 1.056, art. 1.057, CC/2002).

CLAUSULA SEXTA: RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS: A responsabilidade de |
cada s6cio € restrita ao valor de suas cotas, mas todos respondem solidariamente pela
integralizagfio do capital social. (art. 1.052, CC/2002).

CLAUSULA SETIMA: ADMINISTRACAO DA SOCIEDADE E USO DO NOME
EMPRESARIAL: A sociedade é administrada pelo sécio administrador, o Srs.
FERNANDO FERREIRA LIMA, isoladamente j& qualificados com poderes e
atribuigBes de representar a sociedade individualmente, com os poderes e atribuigdes
especificas de representar a sociedade em juizo ou fora dele, ativa ou passivamente, bem !
como perante terceiros, autorizado o uso do nome empresarial, vedado, no entanto, em ;
atividades estranhas ao interesse social ou assumir obrigagBes seja em favor de qualquer

dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens iméveis da sociedade, sem
autorizacdo do outro sécio.

CLAUSULA _ OITAVA: EXERCcicIO SOCIAL, DEMONSTRACOES
FINANCEIRAS E PARTICIPACAO DOS SOCIOS NOS RESULTADOS: Ao
término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, o administrador prestard contas
justificadas de sua administragio, procedendo & elaboragdio do inventério, do balango
patrimonial e do balango de resultado econémico, cabendo aos sécios, na proporgéo de
suas cotas, os lucros ou perdas apuradas.

CLAUSULA NONA: FILIAIS E OUTRAS DEPENDENCIAS: A sociedade poderé a
qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependéncia, mediante alteragdo contratual
assinada por todos os s6cios.

CLAUSULA DECIMA: RETIRADA PRO-LABORE: Os sécios poderfio de comum
acordo, fixar uma retirada mensal, a titulo de “pré-labore”, observadas as disposi¢des
regulamentares pertinentes.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: FALECIMENTO OU INTERDICAO DE
SOCIO: Falecendo ou interditado qualquer sécio, a sociedade continuaré suas atividades
com os herdeiros, sucessores e o incapaz. N&o sendo possivel ou inexistindo interesse
destes ou dos sécios remanescentes, o valor de seus haveres sera apurado e liquidado com
base na situagfo patrimonial da sociedade, a data da resolug@o, verificada em balango
especialmente levantado. !
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DECIMA ALTERACAO CONTRATUAL
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

CNPJ 19.359.508/0001-09
NIRE 41207844643

Paragrafo Unico - O mesmo procedimento sera adotado em outros casos em’ que a
sociedade se resolva em relagfio a seu sdcio. (art. 1.028 e art. 1.031, CC/2002).

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: DECLARACAO DE DESIMPEDIMENTO: Os
administradores declaram, sob as penas da lei, de que nfo estiio impedidos de exercerem
a administra¢@io da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagfo criminal, ou
por se encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno,
concussdo, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional,

contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé ptiblica, ou a
propriedade. (art. 1.011, § 1°, CC/2002).

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: ENQUADRAMENTO (PORTE DA
EMPRESA): A empresa FECON SERVICOS MEDICOS LTDA., com sede na Rua
Bevenuto Gussi, n® 247, sala B 2, bairro Centro, na Cidade de Matinhos/PR, CEP: 83260-
000, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 19.359.508/0001-09, com Contrato Social arquivado
e registrado na Junta Comercial do Paranid sob o n° 41207844643 em sessdo de
15/04/2014, requer a Vossa Senhoria o arquivamento do presente instrumento e declara,
sob as penas da Lei, que se enquadra na condig8io de EPP — Empresa de Pequeno Porte,
nos termos da Lei Complementar n.° 123, de 14/12/2006.

CLAUSULA DECIMA QUARTA: A sociedade serd unipessoal e passa a atender as
disposi¢Ges da Instrugdo Normativa DREI n®. 81, de 10 de junho de 2020.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: Os casos omissos no presente contrato serdo
resolvidos pelo consenso dos sécios, com a observancia da lei 10.406/2002.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: FORO: Fica eleito o foro de Matinhos/PK, para o
exercicio e o cumprimento dos direitos e obriga¢Ges resultantes deste contrato.

E por estarem assim justos e contratados, lavram este instrumento, em via Onica, que
serdo assinados pelos sécios.

Bocaiuva do Sul/Pr, 06 de Agosto de 2021.

MARLI DOS SANTOS FERNANDO FERREIRA LIMA
CPF: 394.298.229-34 CPF: 671.962.339-72

Péagina 5de 6
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Secretaria Especial de Desburocratizagdo, Gestao e Governo Digital : 1 0-3

Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

ASSINATURA ELETRONICA ‘

Certificamos que o ato da empresa FECON SERVICOS MEDICOS LTDA consta assinado digitalmente por;

|
|
!
|
|

|

L
Jy e TR

| - IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/ICNPJ Nome

[ N
W

39429822934 MARLI DOS SANTOS
67196233972 FERNANDO FERREIRA LIMA ;

CERTIFICO O REGISTRO EM 14/08/2021 16:18 SOB N° 20215134710,
PROTOCOLO: 215134710 DE 13/08/2021.

¢6DIGO DE VERIFICAGEO: 12105964598, CNPJ DA SEDE: 19359508000109. '
NIRE: 41207844643. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 06/08/2021.

FECON SERVIGOS MEDICOS LTDA

JUCEPAR

TORTA CORFEEIIL Ba TARLRA LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
SECRETARIO-GERAL
www.empresafacil.pr,.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagdo de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos cédigos de verificagdo.
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Governo do Estado do Parana o = |y
Secretaria da Micro e Pequena Empresa PA@&%&@
N " Junta Comercial do Estado do Parana “I" veewoe eo Espano
JUCEPAR
e Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM
Gertificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e sao vigentes na data da sua expedigéo.

Nome Empresarial: FECON SERVIGOS MEDICOS LTDA ) Protacolo: PRC2209840755

Natureza Juridica: Sociedade Empreséria Limitada i

NIRE (Sede) CNPJ Data de Ato Constitutivo Inicio de Atividade
41207844643 19.359.508/0001-09 26/11/2013 26/11/2013

Endereco Completo
1_Rua QUINTINO BOCAIUVA, N2 1018, CASA 04, CENTRO - Bocailva do Sul/PR - CEP 83450-000

;
-r-Jbjeto Social

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS CIRURGICOS ATIVIDADES DE
ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA ATENDIMENTO A URGENGIAS UTI MOVEL ATIVIDADES DE
APQIO DE GESTAO A SAUDE FORNECIMENTO E GESTAQ DE RECURSOS HUMANOS PARA TERCEIROS LOCACAQ DE MAQ DE OBRA

TEMPORARIA ATIVIDADES DE ENFERMAGEM ATIVIDADES PROFISSIONAIS DA AREA DE SAUDE E OUTRAS ATIVIDADES DE ATENCAO
SAUDE HUMANA.

Capital Social Porte ' Prazo de Duraga
R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais) EPP (Empresa de Pequeno Indeterminado
Capital Integralizado Porte)

R$ 500.000,00 {quinhentos mil reais)

Dados do Sécio

Nome CPF/CNPJ Participagao no capital Espécie de sdcio Administrador Término do mar
FERNANDO FERREIRA LIMA671.962.339-72 S Indeterminado

idato

Dados do Administrador
Nome
FERNANDO FERREIRA LIMA

*Término do mandato
Indeterminado

Ultimo Arquivamento Situacio
Data Niimero ATIVA
15/12/2021 20218306768 Status

- SEM STATUS

Filial(ais) nesta Unidade da Federagio ou foraf
1 - NIRE: 35920141756 ’
Enderego Completo
RUA PREFEITO JOSE CARLOS RIBEIRO, N¢ 38%

£

utc ar ) 17202 :33:40 (horario de Brasilia).
Se impressa, verificar sua autenticidad B/ g f.gov.br, com o codigo ASLOAKEE.

SR S TR

kg

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
Secretario Geral

1de 1




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAG A A () | DATA DE ABERTURA
19.359.508/0001.09 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO 26/11/2013

NOME EMPRESARIAL
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) FORTE
FECON SERVICOS MEDICOS EPP

COPIGO E DESCRICAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagio de procedimentos cirdrgicos !

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS .
86.10-1-02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para atendimento a urgéncias
86.21-6-01 - UTI movel

86.60-7-00 - Atividades de apoio a gestio de salde

78.30-2-00 - Fornecimento e gestéo de recursos humanos para terceiros

78.20-5-00 - Locagao de médo-de-obra temporaria

. | 86.50-0-01 - Atividades de enfermagem

86.50-0-99 - Atividades de profissionais da area de satide nio especificadas anteriormente

86.80-9-99 - Outras atividades de atengdo a salide humana nio especificadas anteriormente

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERQ COMPLEMENTO

R RUA QUINTINO BOCAIUVA 1018 CASA 04

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
83.450-000 CENTRO BOCAIUVA DO SUL PR
ENDERECO ELETRONICO ' ' TELEFONE

SENIOCONTAEILIDADE@GMAIL.COM (41) 3344-3441

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

*kkkik

SITUACAQ CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 26/11/2013

MOTIVO DE SITUAGAQ CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Fdkkkdkh dkkdkokkk
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Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 18/08/2021 as 17:43:08 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11
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MINISTERIO DA FAZENDA X
Secretaria da Receita Federal do Brasil .
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasilj (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de deciséo judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execucgao fiscal, ou objeto de decisdo judicial que determina sua desconsnderag:ao para fins de
certificagao da regularidade fiscal.

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

Esta certidao € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos ptblicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no dmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagé@o desta certidéo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet nos
enderegos <http:/rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/1 0/2014
Emitida as 09:18:02 do dia 29/10/2021 <hora e data de Brasilia>.

Vélida até 27/04/2022

Cddigo de controle da certidao: B21E.0A2A.B433.CE88

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




Estado do Parana N ; 10 7
Secretaria de Estado da Fazenda ;
Receita Estadual do Parana | !

Certidao Negativa

de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 026139373-17

Certiddo fornecida para o CNPJ/MF: 19.359.508/0001-09
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

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

_ Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
/ natureza tributaria e n&o tributaria, bem como ao descumprimento de obrigac¢des tributarias acessorias.

i

Valida até_ 15/06/2022 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet

www.fazenda.pr.gov.br

Pagina 1de 1
Emilido via Internet Publica (15/02/2022 20:37:46)
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Estado do Parana

Receita Estadual do Parana

Certidao Narrativa

de Inexisténcia de Inscrigdo no Cadastro de Contribuintes do ICMS
N° 026227950-45

Certifico, para fins de comprovagéo perante terceiros, que o CNPJ 19.359.508/0001-09, néo
consta do Cadastro de Contribuintes do ICMS da Secretaria da Fazenda do Parana, ndo possuindo,
portanto, nimero de inscrigdo estadual, de acordo com pesqunsa realizada na base de dados do

menc:lonado cadastro. T, o B

.Esta certiddo ndo isenta a empresa de insttéver-se no Cadastro de Contribuintes do ICMS do
./ Parana, para os casos previstos na legislagéo. :

-
AT TN

BRI R

Vialida atek30/0312022»- Fornemmento Gratuito

et s e WWW. fazenda pr gov.br .

oy .
915 S

Pagina 1 de 1
Emitido via Intemel Publica (28/02/2022 12:56:38)

A autenticidade, desta certldao devera ser confirmada via Internet . - ...,

Secretaria de Estado da Fazenda . 108
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BOCAIUVA DO SUL

Estado do Parana B
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS .

e e s o i e o o A

CONTRIBUINTE GLOBAL

CERTIFICAMOS, que para fins LICITAGAO, que NAO CONSTAM DEBITCS

RELATIVOS A TRIBUTOS MUNICIPAIS (impostos, taxas, contribuigdo de melhoria e divicla
ativa dos cadastros Mobiliarios e Imobiliarios), até a presente data, em nome de FECON
SERVIGOS MEDICOS LTDA., CPF/CNPJ sob n° 19.359.508/0001-09, sﬂuado(a) no municipio

de BOCAIUVA DO SUL..

Fica ressalvado o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar débitos

posteriormente apurados, mesmo referentes a periodos compreendidos nesta Ceftidao.,

A presente certiddo n&o isenta débitos vincendos a partir desta data.
Certiddo Numero: 489/2022

Caodigo de Autenticidade: C4F76B0977B23CB1F8C6AFE11ED61305
Emitida ém: 16/03/2022 Valida até: 44/05/2022-"

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Certiddo emitida gratuitamente pela internet.
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CAIA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 19.359.508/0001-09
Razao Social: FECON SERVICOS MEDICOS EIRELI EPP
Endereco: RUA BENVENUTO GUSSI 247 SL B2 / CENTRO / MATINHOS / PR / 83260-000

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 situagdo regular perante o

Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:16/03/202

e 3

Certificagdo Nimero: 2022031619074930087902

Informacao obtida em 23/03/2022 15:48:16

A utilizag@o deste Certificado para os fins previstos em Lej esta.condicionada a verificagdo de autenticidade
no site da Caixa: www.caixa.gov.br

~
.
N
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 19.359.508/0001-09 |
Certid3o n°: 32081439/2021
Expedicgdo: 06/10/2021, &s 12:39:00
Validade: :037/:047/2:022:2- 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo. !

Certifica-se gque FECON SERVICOS MEDICOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 19.359.508/0001-09, NAO CONSTA do Banco
Nacional de Devedores Trabalhistas. f
Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis; do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011} e
na Resolug¢do Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior‘do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011. I
Os dados constantes desta Certid&o sdo de responsabilidade ﬁos
Tribunais do Trabalho e est8o atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicdo. . {
No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagéo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais. !

A aceitag¢3o desta certid8io condiciona-se & verificacio de gSua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho !na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certiddo emitida gratuitamente.
INFORMACKO IMPORTANTE .
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios a identificagdo das pessocas naturais e juridigas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto &s obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou|em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrenies
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pablico!do
Trabalho ou Comissdo de Conciliac8o Prévia. :

Dividas e sugestdes: cndt@tst.jus.br




TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADQ DO PARANA .
Secretaria do Oficio Distribuidor e Anexes.de BOCAIUVA DO'SUL '

l
|
CERTIDAO DE DISTRIBUIGAO — FINS GERAIS — CIVEIS = ESPECIFICA - NEGATIVA

i
)
1
|
|
i
|
'
i
\
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Certifico que reverido os livros, sistemags e arquives dé dlslnbuu;ao GIVEIS, ESPECIFICAMENTE: FALENCIA,
CONCORDATA, RECUPERA(}AO JUDICIAL, RECUPERAGAO EXTRAJUDICIAL, desta Secrétaria, venf quel

NAOQ CONSTAR nenhum registro contra:

FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09
Local da-Sede: Bocaitvado Sul- PR . '

O e
S

lnformagoes complementares 1

T
'
1
i
]
|
i
i
]
\

| _..__distribuidorbocaiuva@gmail.com

Orientagbes:

A Comarca de Bocaiuva do Sul possu1 Juizo Unico & abrange os Municipios de Bocaitva do Sul
Tunds do Parana e Adriandpolis, cujor Cartorio’ estd .situado no Prédio: do Tribunal .de Justlg:a do‘
Estado do Parana, & Rua Brasilio de Moura. Leité, n® 200 - Fore: 41 3210 - 8910 - Ema|l»

Esta cerliddo NAO APONTA ordinariamenite ¢s procéssos em que a, pessoa-cujo nome-pesquisado figura como. Autor(a)
Si0 apontados os feitos em tramitagdo cadastrados no.Sistema Informatizado referente & comarca de BOCAIUVA DO

suUL

Néo existe qualquer conex&o com qualquer outra base de dados:de |nstltuu;ao publica ou com ;a Receita Federal que
verifique a identidade do NOME/RAZAQ SOCIAL com-0 CPF/ICNRY, A conferéntia das: dados pessoais fornecndos pelo

pesquisado & de responsabilidade exclusiva do- deslinatério da certiddo.
A certiddo.em nome de pessoa juridica consideraos.processos referentes a matriz e-ds-filiais:

Considera-se NEGATIVA a certiddo que -aponta. sémente. hoiionimos: nad qualificados, -hes termos do- ari: 8° §2° da

Resolugso CNJ 121/2010:

A presente certiddg menciona somente o registro'de distribuiggo, para:dados compleientares. do procedimento, deve-se

- dirigir até a Secretaria para onde foi distribuido e solicitar uma CERTIDAD DE OBJETO-E-PE.

BOCAIUVA DO SUL,z] 5"de’M@[§g_d&

022:x

o™
Ronaldo José da "llva‘ Ceccon :
Empregado-Jutaméntado !

U * A Busca de MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL & EMPRESARIO INDIVIDUAL abrange taribém a.pessoa. flSlca

SDP:Sistema do Distribuidor do Parana Data de emiss06:15/03/2022 1216 Pagina 1 de

“*valide esta certidao em hilps:/Dit.ly/2DQEE

Godido Vaiidador TJPR: CACGC.2318.59CDDFAJ.01

UM

I




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Certiddo de Inscrigdo de Pessoa Juridica

Certificamos que a empresa FECON SERVIGOS MEDICOS LTDA, CNPJ
19.359.508/0001-09, foi inscrita em 17/03/2014, neste Conselho, na modalidade de
Registro, sob o n°. 7055, atendendo a solicitagéo de seu responsavel técnico PAULO
TADEU POLI, inscrito sob o n°. 6962 em cumprimento & Lei n°. 6.839 de 30/10/1980 e
as Resolugdes CFM n°. 997 de 23/05/1980 e 1.980 de 11/07/2011.

Esta certiddo NAO VALE como prova de regularidade e somente sera atestada
através do Certificado de Regularidade de Inscrigdo de Pessoa Juridica, a ser

solicitada anualmente a este Conselho, apds o devido cumprimento de todas as
exigéncias pertinentes.

Esta Certidao tem validade até o dia 24/04/2022=:

Chave de validagao b2cd61a070bb4675a072f40993b1a277cd0b1d9e

Emitida eletronicamente via internet em 24/01/2022.

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: www.crmpr.org.br




¥

icitagao 023/2017 fornece desdev04 de ma|o/201 7 ate a presente déta ‘a0
,UNICIPIO DE ELDORAIO SP, -pessoa Jundlca de di

araita, n%483; sob CNPJ.45.089:885/0001:85, $Sendo.queos: serv:gos sao prestados Junto ao (' )
Mummplo de Eldorado ~Séo Paulg; umpnndo som” slias obngagoes de forma e quahdade

satlsfatonas ao mu ieipio, sempre “NOS: prazo: ,ex1g|dos, -ndo tendo nenhum':motlvo que
desabosse sua condufa em todas as’especxalldades descrltas abalxo A

3

i PLANTOES 2 | i _Q g ¢ |
1 ITEM . _HORAS EIOU ANTOES; PLANTOES
S v e : o ‘. ANUAL * | ANUAL,
B ] £ 'dico de.24 horas de Urgencia Emergéncla no : :
Pronto. Atendimento. Petlddo: de: atengim 5186, 12 384
_ . | Quarta, Quinta, Sexta, Sabad; T - -
2 Plantoes - | ‘Plahtio Médico Atendl[nen tcov10-19._ Per[odo de. atendlmen~ 1 aes
] | 24 - - | lo¥Segunda, Terga, Quart el
-3 Atendimento "‘Médico: Ambulatorialfﬁ oras,s' ordla Pe od 208
.08k’ - Segunda, Terga, Quarta’e:Q n, 015 SRR
4 . A!qulmen\to‘ --| Médico:Ambulatorial;s4:fioras por dia; er["do_de atendlmenm' . 208
_ 08k - | Segunda; Terga, Quartd-&*Quinta, coni-01° Médico-Clinico'Geral | ! ,
s 1. Atendxmento_ Médico. Am ulatorlalB 0r3s; pord|a Perlada: de atendlment K 2 -.’52 :
] -08h Sexta, comi 04 Médito 0.Ceral . .
6 . Atendiriento - |, Médico. Espocialista Pediatra, 8;horas s Perlodo de &
). 08h, . . ‘atendlmentof :Quintd (todaisemana) ' . s
T ‘Atendlmenlo " | MédicoEspecialista Ortopedista, 3 hora semanais: Perlodo des |- o T
. : B2 vy
- atendlmento Quana (teda semana) . R
- Wgdico:Espacialista Gingcolagista, 8h semanéls. Ee’rlodo g - 52
208 . - |.dé-atendimenito:*Quinta’ (toda semana) . PR 4
"'A't'ehiilmeriio ) Médlco’EspécIalisté~Cér§iolb§'l's\taal ¢ latria & horas . 52 -
- 408h" - 5[ quitizenals. Perlods dea ndlmento' z ] o -
‘.Atendumento { Diretor Téchico | ; T oues Sl atagad ..
- .08h - ] atendimerito; Sequnda, e 2 198k -’1'_248’ L
10 ~«,Atend1mentoA | Plantac Médico . CQVID;de 24iidras de; Atendlmento eSpemeco 632 .. | 6A384‘ b,
K : 24h ik paraoCOVlD 19(Tenda COVID-19) de Segundaé Domingo LT e T

: z

Pra;a Nossa Sentiors’ da Gila, No 3385 G 6
CNPJ 4098988.!/000%85' v, FonelFax, (13f35

i WWweldorado
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PREFEITURA MUN!CIP?L IE MATINHOS

Estado do: ‘Parana.
‘Secretaria de Satde:

ATESTADO: DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos: para: dos devidos fins, que &a. empresa FECON SERVI(}OS MEDICOS:
LTDA., CNPJ 19.359;508/0001-09; com sede 4 Avi, Atlantica, 1378 — bairro, Centro, na: cidade:
o, Parand, fornece desde margo/2014 .ate 4 presente data ao;

de Matlnhos est:
MUNICIPIO. DE MATINHOS-RR., pessoa jurldl
Elias Abrahdo, 1% 22; inserito no. .CNPJ n® '76.

e direito: pubhco com sede na Rua Pastor

Uds obrigagdes de:forima. & quahdade Satisfatorias ao mumcnplo

CAPS; cumprindo cofy

7.466/0001-61, gendo Glg os cewlgos sao
prestados no: Hospital Nossa Senhora dos Navegantes.e no: Centro de Atengao Psicossocial -

sempre ngs prazos eX|gldos nio fendo: nenfium motivo que desabonasse sua ¢conduta, em !

todas as especialidades. déscfitas abaixo:

e Prestacao de senvigos rmédicos de- Emergencistas, plantdo. presenCIal 24h total de 1.667 1

horas, para atendimento de- urgenc:la/ efnergéericiae -ambulatorial, 24h no- Pronto Socorro.

o Prestagao de-servicos médicos: espec:allda ’.G‘inecologlaIObstetrlca plantaO\presenc;lal
24h, total de 730 horas mensais, para: atendimento- na: Maternidade, -€entro Cirtirgico e
Ambulatorial:

* Prestagdo de: servicos miédicos. especialidade: Pediatria; planto presencial 24h; total de:

730 horas mensais para atendimento na Maternidade eiCentro ¢irtirgico.

o ‘Prestacdo des servicos: médjcos: especidlidade Anestemsta plantdo sobreaviso 24, 730
horas mensais:para atendiniento na Matetniddde;, Céntro: Clrurglco e Ambulatonal

s Prestacio de servicos médicos: especnahdade Psxqunatrla para atendiiento de 6 horas
diarias,-de 22 a 6% feira, no- Céntro-dé: Atericdd. PSicossodiall - CAPS.

) Prestagao de servicos ‘médicos especialidaderde Neurologia;-para:atendimento de’8 horas

diarias, de 29 a 6% feira, no Centro de-Aterigio Psicosso CAPs:

® Prestagao de. serwgos riédicos: especialidade: Medicina do Trabalho 400 horas anuais;
utilizados-conforme 2 demanda,

° Prestac;ao de serv;g;os médicas espeCtahdade‘-Audltona Médica; 24-horags mensais:

¢ Prestacio de Servigos; médicos espeCIalldade Generalista, 70 procedimentos anuais, para
ser utilizados conforme demanda

E por se.expressao.da Verdade, firmo-oppresenfe, [\

Matirihos, 01 de jurhs dé2017.

Djair Atves’) nargo:
Secretario:d§ /,aud,/d - Matinhos:

1.

" AV: JUGeling Kubisthok, i°.900~ Cenlro ~ MAfRRcs—PR.,— GERIB3,260-000
Telefones: (41) 397 207/3971- 9130
wvwv mahnhos o qov br = secsaude@mannhos pr.gov. br:
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Declaragdo Negativa de Conduta Etico-Profissional

Declaramos, a pedido da parte interessada, que junto aos arquivos do Conselho

Regional de Medicina do Parana, nada consta, na presente data, que desabone a
conduta ética-profissional do DR.(A) GABRIEL PIZZATTO RUDEY CROVADOR,
inscrito(a) neste 6rgdo sob o n°. 39349 conforme periodos abaixo:

Periodos

15/01/2018 a presente data

!
Sem mais para o momento, firmamos o presente. |

Chave de validagdo n®. 346812a24bfbh3b00f45ece28b3ceabd036aa3347

Emitida eletronicamente via internet em 16/01/2018

|
Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR:  www,crmpr.org.br
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA
DO PARANA
Rua Victério Viezzer, 84 - Vista Alegre

Fone: (41).3240-4000 - Fax: (41) 3240-4001
Caixa Postal 2.208 - CEP 80810-340 -- Curitiba - PR

)

CARTAO DE PROTOCOLO

Ne 3523’3/13 Data 12 4 42 i
"Nome é‘w"herwe A ller _g;f‘amo.

COF 085, 6ok 5t 9 -04
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T LEBVIG L0 DVETRITAL Funcnonéri )
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UNIVERSIDADE
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UH@MQS\HN Q.w QH@QGN@MQ ~_ k..wmzwﬁmw

O Reitor da Universidade Positivo, no uso de suas atribuicdes e tendo em vista a conclusio do
Curso de Medicina em dezembro de 2018 ¢ a colacio de grau realizada em 11 de dezembro de
2018, confere o grau de Médico a

Gucitherme SHitlor Gant Sy

brasileiro, natural de Sio Paulo/SP, nascido a 05 de novembro de Go,wv. portador da carteira de
identidade n® 9.544.304-4/PR, e outorga-lhe o presente diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e

pretrogativas legais.

Curitiba - Paran4 - Brasil
11 de dezembro de 2018
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Prof. José Pio Martins
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CONSELHO REGIONAL DO PARANA o i

CEDULA DEIDENTIDADE.DE.MEDICO ™: CPF ~ o . T N,
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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA |
DO PARANA

Rua Victorio Viezzer, 84 - Vista Alegre I
: Fone: (41) 3240-4000 - Fax: (41) 3240-4001 !
Caixa Postal 2.208 - CEP 80810- 340 - Curitiba - PR
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CERTIFICADO DE CONCLUSAO DE CURSO DE GRADUACAO 5
B ¢
= ¢
- . . o ;
Certificamos, para os fins de direito que FILLIPE MORONI DE SOUZA MENEZES MARTINS 3 {
. 2

filho(a) de  ALESSANDRA MENEZES MARTINS DE SOUZA | .

e de LACY DE SOUZA NETO
nascido(a) em 23/12/1990 natural de TEOFILO OTONI Estado MG.
oo,:o,_cE nesta Faculdade, em 29/06/2018 © curso de graduag&o em Bacharelado em Medicina.

e

o
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Reconhecido pela Portaria MEC N° 970, publicado no DOU N° 173 de 06/09/2017 - segdo |, p. 677. s iy
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LA REPUBLICA DEL ECUADOR

Y EN SU NOMBRE Y POR AUTORIDAD DE LA LEY,

LA F&QUUAD BE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD (EHTRAL,

HACE NOTORIO: que habiendo completado l Sr

g?mnaﬁcof avier Jarvin ancher

los cursos respectivos de !EBICIHA Y CIRUGIA, segﬁn las disposiciones
. legales, se present6 a examen para recibir la investidura de DOCTOR,
_en dicha Facultad, y, en mérito de Ia APROBACION que obtuvo, se le

conﬁm’) el referido GRADD, el dia. 3 1 de — é Mlt,o S

vecientos_0€henlo. 4 cinco

_de mil no-
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POR TANTO. se le cxpxdé cl presente TITULQ, de conformi-
dad con las prcsch)cioncs de la Ley, en Quito, Capival de la Re-
pablica, 2.9 _de & goslo 4 1985_.

.. e e e |
$a sTER0 BF SALED PUBUCA
L3 GENFAAL DE 3ALUD

TIO DX ¥ !?’“a"-'.'..am

'&/DMDECANO

. T SRV T o

+ zzczrua'::f CERIRAL Sifru [
E CUNETTE,

" RCIORABO BE LA UKIVRIIDAD TIATEAL

e 9 & /)aw.f" Pt
pretiaoare,

;4 j)g

clhlnll'

™~ 131

s et 2. o i 1 s e s i ek e i v e e




CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO PARANA

Declaracdo Negativa de Débitos

Declaramos para os devidos fins que o(a) Dr.(a) ELTON WOLANIUK, inscrito(a)
) neste Conselho Regional de Medicina do Parana sob o n°. 39106, encontra-se quite |

com esta Tesouraria até 31/03/2018.
Finalidade: Simples verificagéo.
. Esta Declaragdo tem validade até o dia 31/03/2018.
//\\
J

Chave de validacéo 5da7e2aad3cfsed55fa1fa10768b9a0b45251e52

Emitida eletronicamente via internet em' 27/12/2017

Sua autenticidade podera ser confirmada no site do CRM-PR: www.crmpr.org.br
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O Reitor da Universidade Positivo, no uso de suas atribuicdes e tendo em vista a conclusio do
Curso de Medicina em dezembro de 2017 ¢ a colagdo de grau realizada em 14 de dezembro de

brasileiro, natural de Ponta Grossa/PR, nascido a 22 de janeiro de 1992, portador da carteira de
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Pien, Estado do Parang, 23 de marco de 2022.

DECLARACAO GERAL

A - Declaramos para os devidos fins e direito, na qualidade de proponente do Credenciamento de
Servigos Médicos N° 003/2022, instaurado pelo Municipio de Pién, Estado do Parand, que:

Assumimos inteira responsabilidade pela autenticidade de todos os documentos apresentados, sujeitando-
nos a eventuais averiguagbes que se fagam necessarias;

Comprometemo-nos a manter, durante todo o periodo de vigéncia do contrato, compatibilidade com as
obrigagbes assumidas, todas as condiges de habilitagdo e qualificacio exigidas no referido edital;

Temos conhecimento e submetemo-nos ao disposto na Lei n°® 8078 — Cddigo de Defesa do Consumidor,
bem como, ao edital e anexos do CREDENCIAMENTO N© 003/2022;

i
|
B- Com vistas a participagdo no CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos os fins de direito, |
DECLARAMOS que até a presente data inexistem fatos impeditivos para nossa participacio e habilitagéo,i
e estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores. i
DECLARAMOS, ainda, que n3o fomos declarados iniddneos por nenhum érgdo do poder plblico em |
qualquer de suas esferas. |
|

C- Com vistas é_- participacio CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos fins de direito, DECLARAMOS ]
que, em cumprimento ao inciso XXXIII, do artigo 7° da Constituicio Federal combinado ao inciso V do |
artigo 27 da Lei 8.666/93, que ndo possuimos em nosso quadro funcional menores de 18 (dezoito) anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho,
salvo na condigdo de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

D - Em atendimento ao Acérddo n® 2745/2010 — TCE/PR, a empresa FECON SERVICOS MEDICOS
LTDA, inscrita no CNPJ/MF n.° 19.359.508/0001-09, declara para os devidos fins que seus socios, '
dirigentes ou cotistas, bem como seu representante neste ato, (nome dorepresentante), RG n.% e
CPF/MF n.° , ndo sdo servidores do Municipio de Pién, cdnjuge ou companheiro (a), parente em linha reta
e/ou colateral, consanguineo ou afim de servidor (a) publico deste Municipio, que nele exerga cargo em

comiss&o ou fungdo de confianga, seja membro da comiss&o de licitacio, comiss3o de credenciamento ou
autoridade ligada a contratacgo.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.,

i

ENP3/MF No 19,359, |
FERNANDO FERREIRA LIMA |
RG N© 4,357,122-2/SSPPR

[1 .09
CPF N© 671.962.339-72 19359-522@301 09 :
f

SERVICOS MEDICOS LTDA.

RUAQUINTINO BOCAIUYA, 1018 - CS 04
CENTRO - CEP 83.450-000

[ BOCAIUVA DO SUL - PR _|'
i ] I

1
{
|
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|

ESTADO DO PARANA oy

PREFEITURA MUNICIPAL DE EmpresabpFacif
BOCAIUVA DO SUL ' i
SECRETARIA MUNICIPAL DE - |

FINANGAS .. -

ALVARA DE LOCALIZACAO

Ndmero: 320310

Nome Fantasia:

;
Razdo Social: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09 !

|

Inscrigdo Municipal: 320310

Atividade Principal: 8630-5/01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacéo de ‘
procedimentos cirtrgicos (N&o exerce no endereco) . ¥

Atividade(s) Secundaria(s): 8650-0/99 - Atividades de profissionais da &rea de salde néo especificadas
anteriormente (N&o exerce no enderego), 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e
unidades hospitalares para atendimento a urgéncias (N&o exerce no endereco), 8650-0/01 - Atividades dia
enfermagem (N&o exerce no enderego), 8690-9/99 - Outras atividades de atencao a satde humana néo |
especificadas anteriormente (Nao exerce no enderego), 8660-7/00 - Atividades de apoio a gestao de salide
(Nao exerce no enderego), 7820-5/00 - Locagéo de mao-de-obra temporaria (Nao exerce no enderego),

7830-2/00 - Fornecimento e gestao de recursos humanos para terceiros (Nao exerce no endereco), 8621
6/01 - UTI mével (Nao exerce no enderego) |

Municipio: Bocailiva do Sul Enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, 1018, CASA 04, CENTRO
CEP: 83450000

Local e data: Bocailva do Sul, quinta, 19 de agosto de 2021

Vencimento: quarta, 30 de margo de 2022

DAVI DOS SANTOS VIANA

Secretaria Municipal de Finangas |

Observagio i

Cédigo de Autenticidade: 21MBMJTHUU
"EMITIDO PELO FUNCIONARIO ELVIS PEDRO SILVA DE SOUZA"

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial
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l
ESTADO DO PARANA | o
PREFEITURA MUNICIPAL DE Empresabp Facil

BOCAIUVA DO SUL

SECRETARIA MUNICIPAL DE ;
FINANGAS |

|

INSCRICAO MUNICIPAL

Ndmero: 320310

Nome Fantasia:

Razao Social: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09

Atividade Principal: 8630-5/01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagéo de
procedimentos cirdrgicos |

Atividade(s) Secundaria(s): 8650-0/99 - Atividades de profissionais da area de satide ndo especiﬁcadaslf.
anteriormente, 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para !
atendimento a urgéncias, 8650-0/01 - Atividades de enfermagem, 8690-9/99 - Outras atividades de atencao
a saude humana nao especificadas anteriormente, 8660-7/00 - Atividades de apoio a gestdo de satde,

7820-5/00 - Locagao de méo-de-obra temporaria, 7830-2/00 - Fornecimento e gestao de recursos humanps
para terceiros, 8621-6/01 - UTI movel

Municipio: Bocaitiva do Sul Enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, 1018, CASA 04, CENTRO
CEP: 83450000

Local e data: Bocailva do Sul, quinta, 19 de agosto de 2021

DAVI DOS SANTOS VIANA

Secretaria Municipal de Finangas

Codigo de Autenticidade: 21 XJENGMEX
EMITIDO ELETRONICAMENTE PELO EMPRESA FACIL PARANA

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial




ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE
BOCAIUVA DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE

LICENCA SANITARIA

Ndmero: 202100010000104

Nome Fantasia:

Razédo Social: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 19.359.508/0001-09

Inscri¢do Municipal: 42416

Atividade Principal: 8630-5/01Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacéo de |

Empresapp Facil

procedimentos cirlrgicos8610-1/02Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares
para atendimento a urgéncias8650-0/01Atividades de enfermagem8690-9/990utras atividades de atengab
a saude humana néo especificadas anteriormente7830-2/00Fornecimento e gestao de recursos humanoc
para terceiros8621-6/01UTI mével8660-7/00Atividades de apoio a gestéo de salde8650-0/99Atividades de

profissionais da area de salde néo especificadas anteriormente7820-5/00Locacdo de mao-de-obra

temporaria

Atividade(s) Secundaria(s): 8650-0/99 - Atividades de profissionais da area de satide ndo especificadas
anteriormente, 8610-1/02 - Atividades de atendimento em pronto-socorro e unidades hospitalares para
atendimento a urgéncias, 8650-0/01 - Atividades de enfermagem, 8690-9/99 - Outras atividades de atengs
a satide humana néo especificadas anteriormente, 8660-7/00 - Atividades de apoio a gestio de salde,

7820-5/00 - Locagdo de méo-de-obra temporaria, 7830-2/00 - Fornecimento e gestao de recursos human

para terceiros, 8621-6/01 - UT] movel

Responsavel Técnico:

Municipio: Bocaiuva do Sul Enderego: RUA QUINTINO BOCAIUVA, 1018, CASA 04, CENTRO

CEP: 83450000
Local e data: Bocaitlva do Sul, quarta, 18 de agosto de 2021
Validade: quinta, 18 de agosto de 2022

GERSON ANTONIO AGIBERT CAVASSIN

Secretaria Municipal de Salde

Observagio

Caodigo de Autenticidade: 215FC2MFGD
EMITIDO PELO FUNCIONARIO CIRILLO MOTTIN DE LIMA

DS

Esse documento devera permanecer exposto em local visivel no estabelecimento empresarial
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CURIT IBA

ASSESSONIA DONTABIL

INDICE DE LIQUIDEZ GERAL E DE SOLVENCIA

" fotce oF LiQUIDEZ GERAL 1)
lG= 623507978 +0
658.979,61+ 117.865,36
LG = 8,03
-~ SOLVENCIA GERAL (SG) -
G = 6.235.079,78 + 0
658.979,61+ 117.865,36
| $G = 9,46
' LIQUIDEZ CORRENTELC). -
LC = 6.235.079,78 + 0
658.979,61
SG = 9,46
NDICE DE ENDIVIDAMENTO (IE)
IE=__ 658.979,61+ 117.865,36
6.235.079,78
LC = 0,12

Curitiba, 18 de junho de 2021.

OQL@WQQXD /Q de Meflo Figueiredo
457 | CRC 052343 07 PR
TV Ilma de Mello Figueikédo’
Contadora / CRC 052343 O7 PR

IM9.359.508/0001-09 1

FECON
SERVIGOS MEDICOS LTDA

RUAQUINTING BOCAIUVA, 1018 - C5 04
CENTRO - CEP 83.450-000

L BOCAIUVA DO SUL - PR “J

‘ ‘ i ‘
\@ON SERVIC; S MEDICOS 'DA.
GNP] 19.359.508/0001

140
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MINISTERIO DA FAZENDA

|

|

{

!

N ! - 1

)

|

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL |

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURACAO DIGITAL — Sped + Verséo: 8.0/56

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURACAO CONTABIL DIGITAL :

HDENTIFICAGAO DO TITULAR DA ESCRITURAGAO -

NIRE CNPJ

41207844643 19.359.508/0001-09

NOME EMPRESARIAL O
FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

FICAGAO DAESCRITURAGAO -

[FORMA DA ESCRITURAGAOQ CONTABIL PERIODO DA ESCRITURAGAO
Livro Diario 01/01/2020 a 31/12/2020
NATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LI:VRO

Livro Diario 11 '
|DENT|F|CA(}A0 DO ARQUIVO (HASH) .
8D.5D.4D.DF.D1.B2.C5.D6.78.62.26.5B.F4.2C.56.85.A7.8D.91.AF :

s
s
H
i

| QUALIFICAGAO DO SIGNATARIO | -~ CPFICNPJ  IF VALIDADE i
R I ST N o A R i G LY .
R ) SENIOLEONEL DA |7240978191475824831 27/01/2021 a ;
. contador. 68972733172 | ~5STA68972733172 9 27/01/2022
FERNANDO FERREIRA |807596833290236065  07/06/2021 .
ADMINISTRADOR 67196233972 LIMA:67196233972 9 07/06/2023 . Sim
FECON SERVICOS . , i
Pessoa juridica (e-CNPJ ou e-PJ) | 19359508000109 MEDICOS B38802762727530473 e Nao | |
/\} - — . LTDA:19352508000109 SRS A U S W
o/, ;
NUMERO DO RECIBO: Escrituragéo recebida via Interriet
8D.5D.4D.DF.D1.B2.C5.D6.78.62.26.58 pelo Agente Receptor SERPRO

.F4.2C.56.85.A7.8D.91.AE-3 em  16/06/2021 as  13:26:04

70.FA.BF.7A6A41.A1.14 |
0B.31.A7.6D.B0.49.8B.A1 ! °

Considera-se autenticado o livro contabil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticagdo de que trata o art. 39 da Lt:ai n° 8.934/1994,
Este recibo comprova a autenticagéo. l

BASE LEGAL: Decreto n° 1.800/1996, com a alteragdo do Decreto n° 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei n° 8.934/1934 com a alteragdo d
Lei Complementar n°® 1247/2014.
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TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO : w&%?%
Entidade: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA {
Periodo da ESCFitUFaQéOZ 01/01/2020 a 31/12/2020 CNPJ: 19.359.508/0001—‘03
Nimero de Ordem do Livro: 11 H
l

"Nome Empresarial FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
NIRE 41207844643
19.350.508/0001-09
‘Numero de Ordem 11
S o . '
H 3
\_reza do Livro . Livro Diario ; :_
Municipio MATINHOS
Data gio arquivamento dos atos 01/01/2020
_constitutivos
- Data de arquivamento do ato de
:conversao de sociedade simples em
31/12/2020 ,
! |
2308 i

‘Nome Empresarial FECON SERVICOS MEDICOS LTDA b {
‘N " reza do Livro Livro Diério ‘
Numero de ordem | 11 . é
' Quantidade total de linhas do arquivo 2308 . -
digital :
'Data de inicio 01/01/2020 -
. T T T R S O AT AT TR %
:Data de término 31/12/2020 |

¥

Este relatério foi gerado pelo Sistema Ptblico de Escrituragdo Digital — Sped

Versgo 8.0.5 do Visualizador '.F';’égina 1de 1
i
P
|

I
[
!



BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
Periodo da Escrituragdo: 01/01/2020 a 31/12/2020
Numero de Ordem do Livro: 11

Perfodo Selecionado:

C

NPJ:

01 de Janeiro de 2020 a 31 de Dezembro de 2020

19.359.508/0001-09

v p

=

Saldo Flnal

RS 6.235. 079 78 i

R$6.235. 079,78
R$ 786 837 78

' R$ 786 837 78"

[ Descrl(;ao Nota Saldo InICIaI § o
amvo T R$ 5.770.710,30 |
| ATIVO CIRCULANTE 7R$ 5.770.710,30 ’
DISPONIVEL R$ 329.801, o
CAIXA ) R$ 329.801,60 o
e GERAL e e e s 050150
) CLIENTES RS 4.438.371,60

DUPLICATAS A RECEBER

RS 4. 438 37160,

CLIENTES DIVERSOS

R$44 8371 ,60

OUTROS CREDITOS

RS 1.002. 5371o§

TITULOS A RECEBER

RS 1. ooo ooo 00

EMPRESTIMOS A RECEBER

TRlBUTOS A RECUPERAR/COMPENSAR

IRRF A RECUPERAR

PASSIVO

R$ 5 770 710 30

R$ 1 OOO O)O 00

R$ 9. 8?0 40 \
R$ 9 820 40 i
_RSS. 235 079 78"

PASSIVO CIRCULANTE

R$ 544.154,28

R$ 658 979 61,

OBRIGAQOES TRIBUTARIAS

RS 54;1-.'154,28

R$ 658 979 61 s

 IMPOSTOS E CONTRIBUIQOES A
_RECOLHER

R$ 544 154,28

RS 655. 979, 81
l

PROVISAOQ PARA IMPOSTO DE RENDA

R$ 17 417 51

" PROVISAO P/ CONTRIBUIGAO SOCIAL

-~ IRRF A RECOLHER

R$ 141 751 93

R$ 4 850 45

R$ 17 4[17 51 :

R$ 167 953 03:

e
R$ 4 850 45

* PIS A RECOLHER
COFINS A RECOLHER

PASSIVO NAO- CIRCULANTE

PASSIVO EXIGIVEL A LONGO PRAZO
EMPRESTIMOS
PARCELAMENTO INSS

PA-TRIMONIO LiQUlbo -

CAPITAL SOCIAL
CAPITAL SUBSCRITO
CAPITAL SOCIAL a

LUCROS OU PREJUIZOS ACUMULADOS _
LUCROS OU PREJUIZOS ACUMULADOS
LUCROS ACUMULADOS o
(-) (-) PREJUIZOS ACUMULADOS ‘
RESULTADO DO EXERCICIO EM CURSO |
(-) (-) DISTRIBUIGAO DE LUCROS

R$ 143 519 70

R$ 5 083 036 32

RS 15.903.914,94 |

R$ 67 695 17

R$ 312. 439 22
R$ 143 519 70
R$ 143. 519 70

R$ 143 519 70

 R$500.000,00 |

- R$50000000
R$ 500.000,00

R$ 4.563.036,32 |

RS 4.583.036,32 |

R$ (15.998,69)
RS 4.590.084,54 |
RS (15.894.964,47)

RS 83 4l75 78!
RS 385. 272 84
RS 117. 805 36
RS 117. 805 36
' ”R$ 117. 805 36] |
RS 17, 805 36§ '
R$ 5.458. 234 81!
RS 500.000,00
' RS 500. oloo 00
R$ 500. ooo 00"
RS 4.958. 2'34 81"
R$ 4.958. 234 81!
RS 18.057.2|35,9
RS (15.998,69) i
RS 4.500. 034, 54
RS (17.673. 086,97)

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagéo se comprova pelo recibo de nimero
8D.5D.4D.DF.D1.B2.C5.D6.78.62.26.5B.F4.2C.56.85.A7.8D.91.AE-3, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragéo Digital —

Sped




DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA

Periodo da Escrituragdo: 01/01/2020 a 31/12/2020 CNPJ:  19.359.508/0001-09 ;

NuUmero de Ordem do Livro: 11 |

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2020 a 31 de Dezembro de 2020 \ '

Descrlgéo » . Nota ; - R S:‘éido éntueri'or?fé' - M ; ‘,5:: Saldo atual
RECEITA ”Rl~JTA o ) - ‘ R$___(9__,__60) - o R$2427 737 42

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragdo Digital — Sped

SERVIGOS P s _ RS 0, 2.421.1 37 742
_ (-) DEDUGOES DA RECEITABRUTA f RS(000) RS (1504 040,62)°
L e . s st
S Oncor =0 S w0 833 .
e T e e o . - (15780 o
R T T
() () IMPOSTO DE RENDA RS (0,00) RS (29. 133 44) ;,
RECEITA LIQUIDA o ’ R$ 000) RS 2.212. 746 80’
oromro T B o 746 g
' () DESPESAS OP) e RS (0,00) RS (59. 423 81)
() DESPESAS COM VENDAS e RS (000) RS (19.54D,08): |
() MANUTENGAQ DE VEICULOS R$ (0,00) o RS (5.39217)1 |
 ()ALUGUEIS R$ (0,00) RS (4Aaren)
(-) DESPESAS A ADMINISTRATIVAS o - - ~ Rs(0.00) ' RS (39.88;;.7':;)"‘ |
() TELEFONE L . RS@OO),  RS@74p98).
reLearind )S DESPE?AS POSTAIS E - o ,. C rsoo) e o~
(-) MATERIAL DE ESCRITORIO , RS (0,00) RS (15.961,32)°
7y (-) ASSISTENCIA CONTABIL N S _ " Rs ©o0), ’ RS (6.00(:),00)
b ) SERVIGOS PRESTADOS POR f RS (0.00) RS (13780,00) |
RESULTADO OPERACIONAL ' T T RS (000) RS 2153, 32'0 9.
RESULTADO ANTES DO IR E CSL ; T T TRy R$2.153, 320 09
LUCRO LIQUIDO DO EXERCICIO S Rspony | " Re 245330099 |
l :
Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagédo se comprova pelo recibo de nimero ] j,
8D.5D.4D.DF.D1.B2.C5.D6.78.62.26.5B.F4.2C.56.85.A7.8D.91. AE- 3, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016. i
I
|
.
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Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Salide

CNES

Ficha de Estabelecimento Identificagéo

/

f

1
T 1 4 5 + Ministério da Sat.de (MS)
Secretaria de Atengao a Satde (SAS)

Departamento de Regulagéo, Avaliagdo e Controle de Sistemas

' (DRAC)

Coordenacdo-Geral de Sistemas de Informagan (CGSI)

Data: 22/ Il9l2021

CNES: 0868388 Nome Fantasia: FECON SERVICOS MEDICOS CNPJ: 19.359.508/0001-09
Nome Empresarial: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA Natureza juridica: ENTIDADES EMPRESARIAIS !
Logradouro: RUA QUINTINO BOCAIUVA NOmero: 1018 Complemento: CASA 04

Bairro: CENTRO Municipio: 410310 - BOCAIUVA DO SUL UF:PR

CEP: 83450-000 Telefone: (41) 3344-3441 Dependéncia: INDIVIDUAL Reg de Sadde; --

Tipo de Estabelecimento: CONSULTORIO ISOLADO Subfipo: --

Diretor Clinico/Gerente/Administrador: FERNANDO FERREIRA LIMA

Cadastrado em: 24/08/2021 Atualizagéo na base local: 23/08/2021 Ultima atualizagao Nacional:

Horéario de Funcionamento:

] Dia 'semana Horéria’ -
SEGUNDA-FEIRA 08:00 as 18:00
TERGA-FEIRA 08:00 as 18:00

" | QUARTA-FEIRA 08:00 as 18:00
QUINTA-FEIRA 08:00 as 18:00
SEXTA-FEIRA 08:00 as 18:00

Data desativagdo: -- Motivo desativagéo: --

Gestao: MUNICIRAL

'
1

24/08/2021

Esta é uma copia impressa do documento oficial. As informagdes oficiais atualizadas estio disponivels no site do CNES (http://cnes.datasus.gov.br).
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN ;
ESTADO DO PARANA
REF.CHAMAMENTO PUBLICO N¢ 003/2022

DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE TECNICA |

Conforme o disposto no Edital em epigrafe, declaramos que o responsavel técnico
pelos servicos abaixo, sera: !

Especificagdo dos | Especialidade Nome e do
Servigos ' CRM
Servigos de Médicos | Clinico Geral !
de Clinico Geral Ginecologia DR. PAULO TADEU POLI 6962
Obstetricia

Declaramos, outrossim, que o profissional acima relacionado pertence ao
nosso quadro técnico de profissionais permanentes, com relacionamento Junto a
empresa, dentro das leis trabalhistas vigentes: K .

Declaramos, ainda, que assumimos inteira responsablhdade pela
autenticidade de todos os eventos apresentados, sujeitando-nos a e\rentuals
averiguagbes que se fagam necessarias; que comprometemo-nos a manter, dtllrante a
execucdo do Contrato, em compatibilidade com as obrigacdes assumidas, todas as
condigdes de habilitagio e qualificacdo exigidas na licitagdo; e que tem os .
conhecimentos e submetemo-nos ao disposto na Lei n? 8.666/93, bem cpmo as i
condigGes do Edital e o cumprimento do Contrato. I '

i

}
t

FERNANDO FERREIRA LIMA i E
RG N© 4.357.122-2/SSPPR o
CPF N2 671.962.339-72 - ‘
i

[19.359.508/0001-09|

FECQN ‘
SERVICOS MEDICOS LTDA. |

RUAQUINTINO BOCAIUVA 1018 - CS 04
CENTRO - CEP, 83 450-000

L BOCAIUVADOSUL PR ]

d




FECON 5

|SERVICOSAVEDICOS]

FECON SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ/MF N2 19.359.508/0001-09
Rua: Quintino Bocaiuva, 1018, casa 04, Bairro Centro
Bocaiuva do Sul - Estado do Parana — CEP 83.450-000

Referéncia: Edital de Chamada Publica n203/2022
Prefeitura Municipal de Pién — Estado do Parana

w

Declaramos estar de acordo com as normas e tabelas de valores definidos no presénte Edital d
Chamada Publica n? 03/2022, bem como que realizaremos todos os procedimentos indicados nop
edital. .

Estamos cientes de que qualquer alteracdo nos procedimentos e quantidades indicadas deverd ter a
anuéncia prévia expressa do Gestor Municipal.

Pién, Estado do Parana, 23 de margo de 2022.

DO FERREIRA LIMA
RG N2 4.357.122-2/SSPPR
CPF N2 671.962.339-72

——l

[19.359.508/0001-09
FECON
SERVICOS MEDICOS LTDA.

RUAQUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CS 0«
CENTRO - CEP 83.450-000

L BOCAIUVA DO SUL - PR _I

i
'

)




PROPOSTA COMERCIAL

Ref. Edital de Chamamento Publico n° 003/2022
Prefeitura Municipal de Pién — Estado do Parana

Valor mensal | Valor total por Valor total da

ltem Descrigdo Quantidade por profissional contratago |
profissional i
1 Servigos 4 + R$9.363,60 | R$56.181,60 | R$224.726,40,
médicos Cadastro !
L .. | (clinico geral) | Reserva
) - .20 |
(vinte) horas 1{
semanais. | T YRS, b - |
2 Servigos 8+ | R§ 18. 727 20 R$1 12.363,20 | R$898.905,60
AR mgdlcos _ i_Cadastr_d B :_;'O , |
(cllmco geral) Reserva
40 :
(quarenta) Vodae o e o0 el e IR
‘heras : o oo L
semanais. L |
Obs: ltem 1 - Calculo para 4 (quatro) meses: ‘ O IR R T
Item 2 - .Calculo para 8 (oito) meses. '
. Valor da Proposta R$: 1.123.632,00 (um milh3o, cento vinte e trés, seiscentos trinta
o e dois reais).

Validade da Proposta: 90 (noventa) dias da apresentacdo da proposta.

""" Pién, Estado do Parand, 23 de marco de 2022.

N2-19.359.508/0001-09
RNANDO FERREIRA LIMA

RG N° 4.357.122-2/SSPPR r39.359.508/0001 -09“3“,I
CPF NO 671.962.339-72 FEGON

SERVICOS MEDICOS LTDA.
RUAQUINTINO BOCAIUVA, 1018 < CS 04:

' * CENTRO - CEP 83.450-000
| BOCAIUVADOSUL-PR |
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Prefeitura Municipal de IPlén

Secretaria de Satde

.1 50

COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO DA CHAMADA PUBLICA N° 03/2021{!. '}

| |
PARECER N° 10/2022. |
|
Referente: Chamada Publica N° 03/2022 - Edital de Credenciamento de Servigos Médicbs. 1
Interessado: Secretaria Municipal de Administragéo e Finangas — Departamento de Licitelllgées!

Assunto: A andlise de documentagdo apresentada para habilitacdo em processo de;
credenciamento.

Data da analise: 28/03/2022.

I
!
|
Proponente: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA. : |
CNPJ: 19.359.508/0001-09. ’

t

I

Enderego: Rua Quintinho Bocaiuva, n° 1018, Centro, Bocauiva do Sul- PR, CEP: 83.450-000.

A Comisséo de Acompanhamento da Chamada Publica n° 03/2022, vem'

através deste, informar que realizou analise dos documentos apresentados pela proponhente

acima identificada para fins de habilitagdo em processo licitatério e concluiu que a emjpresa
N , : , , . s

nao cumpriu com o determinado no Item 6 do Edital de Credenciamento de Servigos Médicos

— Chamamento n® 03/2022, pois deixou de apresentar os seguintes documentos:

6.2.5. Qualificagdo Técnica

i

| |
b. Certificado de Regularidade da pessoa fisica junto ao Conselho Regional de Medicina -

CRM do(s) profissional(is) que prestara(do) os servigos;

|
|
|
|

- i '
e. Copia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional da Categor{ia, de |

todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado. |
Esclarece-se que, os documentos mencionados alineas “b” e “e” do item
!
6.2.5, devem ser apresentados de todos os profissionais indicados no requerimento inicial para
|

a prestacéo dos servicos e em copia autenticada. . |

Considerando que de acordo com o item 6.3. do edital do Chamamanto
Publico n° 003/2022, a falta de quaisquer dos documentos exigidos, ou sua apresentacdc em

desconformidade com o edital implicara na inabilitagdo da proponente, esta comissao cf

|

e
%

Telefone: (4] 36321291 Site: wwwipienprgovbr

Rua Belo Horizonte, n°92, Centro, Pién - PR. CEP: 83860-000 X '
ﬂ facebook com/prefeituradepien D prefeituradepien Elf

v
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B & i J—

. 1

pelo INDEFERIMENTO do pedido, uma vez que, a proponente ndo cumpriu com os reql;Jisitos'I
basicos para seu credenciamento. Diante do exposto, determina que o processo n° 896:/2022

oo |
seja suspenso até que a proponente apresente os documentos faltantes conforme edital. | ‘

|

Pién, 28 de marco de }2022.

Comisséo de Fiscalizagao: . ' ];

A /]
Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf i WMW GWM
/]

Fabiula Gabrielli Sura L )
Caroline Andressa Massaneiro /%/p DMt

Rua Belo Horizonte, n°92, Centro, Pién - PR, CEP: 83860-000
Telefone: (41) 36321291 | Site: wwwipien prgovbr
facebook com/prefeituradepien @] prefeituradepien



REQUERIMENTO

PROPONENTE: FECON SERVICOS MEDICOS LTDA - CNPJ/MF N° 19.359.508/0001-09
Rua: Quintino Bocaiuva, 1018, casa 04, Bairro Centro

Bocaiuva do Sul — Estado do Parana

FONE: (41) 3532-0602 — Cel 99204-6122
E-MAIL: feconservigosmedicos@hotmail.com : i

A Comissdo de Credenciamento ,
Ref.: CREDENCIAMENTO DE SERVICOS MEDICOS N.° 003/2022 !

1. A empresa FECON SERVICOS MI'EDI’CQ.S_“ LTDA, estabelecida no municipio de Bocaiuva dol
Sul, Estado do Parand, na Rua Quintino Bocaiuva, 1018, casa 04, Bairro Centro, inscrita no CNPJ sob:
0 n°, 19.359.508/0001-09, através de seu representante legal Senhor FERNANDO FERREIRA!
LIMA, inscrito no CPF n© 671.962.339-72, vem requerer o0 CREDENCIMENTO para Prestagdo;
.de servigos privativos de médico pelo periodo de 20 (vinte),e.40 (quarenta) horas semanais, .
para atendimento na Unidade Central de Salde e/ou em Unidade de Programa de Salde da
‘Familia, de segunda a sexta feira das©08:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00., a serem
prestados nos estabelecimentos proprios do Municipio de Pién, para o qual anexamos os
documentos solicitados no referido edital.

2. Declaramos que estamos de pleno acordo com todas as cliusulas estabelecidas no referido
Edital.

Pién, Estado do Parana, 23 de m rco de 2022,

MF N° 19.359.508// ‘ L
FERNANDO FERREIRA LIMA , L
RG N© 4.357.122-2/SSPPR -
CPF N° 671.962.339-72 R
I19.359.508/0001-09 |
FECON
SERVICOS MEDICOS LTDA. 5

RUAQUINTINO BOCAIUVA, 1018 - CS 04'
CENTRO - CEP 83.450-000 |

]

|

I_ BOCAIUVA DO SUL -PR _I
.
LRSS EARE




FABIULA GABRIELLI SURA

De:
Enviado em:

Para:

Assunto: - -

NMBoa Tarde!
L0

-

FECON SERVICOS MEDICOS <feconservicosmedicos@hotmail.com>
sexta-feira, 8 de abril de 2022 16:00
FABIULA GABRIELLI SURA

RE: Processc n° 896/2022 - Prefeitura de Pién-PR

A FECON SERIVCOS MEDICOS LTDA, solicita a desisténcia do processo n° 896/2022, prestacao de Servigos médicos.

Devido ao valor ofertado ser inexequivel, nao foi possivel dar continuidade no processo de credenciamento.

Desde ja agradeco e fico a disposicéo,

Att.



FABIULA GABRIELLI SURA _ . _

FABIULA GABRIELL!I SURA

" De: )
Enviadoem: terca-feira, 29 de marco de 2022 11:41
Para: — feconservicosmedicos@hotmail.com .
—m o ASSUMol ———— - . .-~ Processo n® 896/2022 - Prefeitura-de Pién-PR - - - - - - o mc s oo e momme—e
7 Anexos: 7 "Processo_ficha_896_2022.pdf
P‘mnmao.w, - :
'003/2022 que

Informo que os documentos apresentados através do Processo n° 896/2022 foram analisados pela comissdo de acompanhamento da chamada publica n°
concluiu pelo indeferimento do pedido por inconformidades na documentac3o apresentada conforme descrito no parecer em anexo.

Desta forma, o processo encontra-se suspenso até que a proponente apresente os documentos faltantes conforme determinado no edital.
Em caso.de dividas ou maiores esclarecimentos permanecemos a disposicdo.

Att

FABIULA GABRIELLI SURA
Assessora de Gestdo da mmsam
Secretaria Municipal.de Satde de Pién-PR

b Telefone: 41.3632-1291 ramal: 320
E-mail: fabiula.sura@pien.pr.gov.br .
Enderego: Rua Belo Horizonte, n® 92, Centro, Pign-PR, CEP; 83.860-000




§

Tramitacdo do Processo Paginy 1 do

Processo:1130/2022 Data: 18/04/2022 13:59 Situagéo: Encaminhado X )
Requerente: FABIULA GABRIELLI SURA Documento: 097.019.519-21 ? 1 5 5
Contato: FABIULA GABRIELLI SURA : . '
Assunto: LICITACOES E COMPRAS - Versdo: 1 : ' , !

Ecuinlan ! .
e Descrigéo: Solicita-se alteragio no edital de credenciameto n° 003/2022 conforme segue. . .
Ocorréncia: 1 _ ‘ T T Data: 18/04/2022118:59:28 © 7 i7 T Previsdo: 21/04/2022° | < |

De: FABIULA GABRIELLI SURA Para: EDUARDO DUARTE SCHEIVARASKI |
Etapa: ABERTURA Confirmagdo: ndo i |
Descrigdo: Abertura do processo. ’ !
ANEXOS / ASSINATURAS ) ‘
Anexo Descrigéo Assinatura Assinado em
doc00526020220418133339.pdf REQUERIMENTO

500.2067x 00966354958, 19/04/2.022 09:38:06



PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN  45g

]
.  ESTADO DO PARANA
Orgao reqwsﬂante B Secretarla de Salide., e | .
N° requenmento 0302022 — e
 DESCRIGAO: Realizagorde alteragio Edital de:Chamada Publica n® 003/2022. |

-Sohmta se alteragao do: Ednta! de :Chamada Pub];ca n 003/2022 que tem como ObJPtO a contratagao de

" empresas para prestag;ao de serwécé por‘32 (trlnta e duas) horas semanals . !

Desta forma, sgdlicita-se:quie seja reduzido:o nlimierd dex ‘vagas disponijveis para prestagao de serwgos por- |40 '
horas semanais para a iclusdo de duas vagas para: prestagao de: sefvigas por 32 horas : semanals de

acordo com o-que-segue: ! 5

ltem |  Descricho | Quantidade | Valormensal por | Valor total por. | Valor total da

_ _ I | profissional [ profissional contratagao
1 | Servigos médicos |4+ Cadastro,| R$9.363,6 | R$56.181,60 | R$:204.72640
(clinico:geral) 20: | Reseiva
(’vi’nt‘e‘)‘hOras
semanals o ) : 7 | g
2 | Servigos medicos | 6.+ Cadastio,| R$18727,20 | RS112,363,20 |
(clinico ._geral)_, 40 Resevg |

(quarenta) horas:
o semanais. S
3 | Seriigosmédicos | 2+Cadasfro | R$14.981,76 | R$89,80056 | IR§: 179781,

il [ e
)

|2

(clinicogeral) 32 | TReserva, : : i
(trinta e duas) Horas + f.
semanais. ‘ : :

O valor maXImo estlmado para a presente contratagao passa a ser de R$ 1.078. 686 72 (um mllhao &
! setenta e oito mll seiscentos é-oifenta e seis.reais e setenta e dois) para um periodo-de & (sels)

' As demais: dtsposrr;oes contmuam lnalteradas

;Dotagao Or¢amentaria::

meses prorrogavels .
3.3.90.34.00.00 conta 4110. ’

Recursos ( x) P'rrfép'ﬁog,- { )Federais ( )Estaduais ?
Local. de entrega[prestagao ou| Hordrios: | Prazo para entrega/prest 50 ou
éxecugao: do:servigo/obra; = | €xecugao do: sefvigo/obras ‘
08:00 & 12000 & #las| |
No- posts de Satide Cenfral .ou. em | 13:00 as 17:00%hs: Imediato. i
ESF. |

Indicagao do. responsavel por receblmento e fi scallzagao da execugao do objeto T |

| Mayara. Apareclda de Almelda Grosskopf - Assessora de AssisténciadaSaude. ... . . | .

.
[

Pedro Geff/ald‘”i Cav "_ helro da Silva Nlayara Aparecida de Almeida’ Grossh opf
Secretario Mumc:pal de Satide Fiscal do-contrato :

Ru Amazonas, 373 — Centio, Pién/PR. CER-83.860-000. Fone: (41) 3632-1136



«» Prefeltura Municipal de Pién 6

Estado.do6 Parana

I )
~ |
ALTERACAO EDITAL |
CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022

PROTOCOLO 570/2022

0] MunICIplo de Pién, Estado do Parana, TORNA PUBLICO que a pedido da Secretaria Munlupal de
Salide a IlCltagao referente Ao Chamamento Piblico 003/2022, objetivando o CREDENCIAMENTO
PESSOA JURIDICA PARA PREST ACAO DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO
PERIODO DE 40 (QUARENTA) E 20 (VINTE) HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO NA
UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA
DE SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS 17:00 encontra se
ALTERADO, conforme justificativa e descricao abaixo.

A Secretarla Municipal de Salde solicita alteragdo do Edital de Chamada Plblica n° 003/2022 que
tem como objeto a contratacdo de pessoa juridica para a prestagdo de servigos médicos, para
fazer constar a possibilidade da contratagdio de empresas para prestagdo de servigos por 32 (trinta
e duas) horas semanals ‘

- Desta forma, soIIC|ta-se que seja reduzido o niimero de vagas disponiveis para prestagdo de servigos
de 40 horas semanais para a inclusio de duas vagas para prestagdo de servigos cle 32 horas
semanais de acordo com o que segue:

Item Descrigdo Quantidade Valor Valor total por |Valor total da
I mensal por profissional . contra{tagao
profissional :
Servigos
médicos (clinico | 4 + Cadastro ‘ R$ 224.726,40
1 geral) 20 (vinte) Reserva R$9.363,6 R$ 56.181,60 .
horas semanais.
Servigos
..|-médicos (clinico : o |
“geraly4o | © Egsaed:,;tm R$ 18.727,20| R$ 112.363,20 | R 674.179;20) o
. (quarenta) A R
’ horas semanais. f
| - <. Servigos o
i = médicos (clinico sit
2.3 | geral). 32 (trinta | Eg:edrsztm RS 14.981,76| R$89.800,56 | k% 17978112
s cocn | & duas) horas ‘
e semanals a

\(\/\@\/\\/&gd . :
Maicon Grosskopf N ‘ I
Prefei nicipal -

2 o
Wclwlheiro da Silva ' '|
Secretario de Salde .




158
Prefeitura Municipal de Pien

Estado.do Parana |

Credenaamento de Serwgos Médicos N o 003/2022

 EDITAL DE CREDENCIAMENTO DE SERVICOS
L - MEDICOS

CHAMAMENTO PUBLICO
N.° 003/2022

| |
|
L. PREAMBULO . . = T e

1.1, O MUNICIPIO DE PIEN, inscrito no CNPJ sob n.9 76.002.666/0001-40, sediado a Rua Rio '
Amazonas n°® 373, Centro, Pién-PR, através da Comissdo de Credenciamento, designada pelo
Portaria n.° 17/2021, devidamente autorizada pelo Senhor Prefeito Municipal, MAICON
GROSSKOPF, em conformidade com a Lei Federal n.° 8.666/1993, suas alteracties ¢ demais
normas pertinentes, torna plblica a que se encontra aberto CREDENCIAMENTO PESSOA
JURIDICA PARA PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO
PERIODO DE 40 (QUARENTA), 20 (VINTE) OU 32 (TRINTA E DUAS) HORAS SEMANAIS
PARA ATENDIMENTO NA UNIDADE CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE |
PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA, PRESTAR SERVIGCOS NAS ACOES DE PREVENCAO |
E COMBATE A PANDEMIA (COVID 19), DE SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:00 AS .

12:00 E DAS 13:00 AS 17:00, conforme condigOes estabelecidas no presente iristrumento e |
Sseus anexos. ‘

2.1, O presente edital tem por objeto 0 CREDENCIAMENTO PESSOA JURIDICA PARA PRESTACAO ' ‘
DE SERVICOS MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA), 20 |
' (VINTE) OU 32 (TRINTA E DUAS) HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO N/ UNIDADE i
CENTRAL DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA, | '
PRESTAR SERVICOS NAS ACOES DE PREVENGCAO E COMBATE A PANDEMIA (COVID | :

_ 19); DE SEGUNDA A SEXTA FEIRA DAS 08:00 AS 12:00 E DAS 13:00 AS 17:00, conforme
~ as condigbes estabeleudas no presente instrumento e seus anexos. ' ’

" As despesas decorrentes da contratagdo, objeto deste edital, correrdo & conta da

seguinte dotacdo orgamentaria: 3.90.34.00.00 CONTA 4110

DAS' CONDICOE “PARA'PARTICIPACAO/. CREDENCIAMENTO §

4.1. Durante a vigéncia deste chamamento qualquer interessado podera entregar sua documentacio, !
observadas as condicOes dispostas neste termo.

4.2. Poderdo participar deste credenciamento as empresas interessadas: _
[Digite aqui] [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
wwwpién.pr.gov.br



Prefeltura Municipal de Plen

Estado do Parana

Credenciamento de Servigos Médicos N.°.'003/2022

4.2

4.3

a. Cujo ramo de atividade seja compativel com o objeto da licitagao, conforme o disposto '
nos respectivos atos constitutivos; e ’

b. Regularmente estabelecidas no Pais e que satisfagam integralmente as condigoes déste
edital e seus anexos.
N3o serd permitida a participagdo direta ou indiretamente na presente licitagao das erhpresas
interessadas:
Coa Que se enquadrem nas vedacdes previstas no artigo 9° da Lei 8.666/93;

b. Que estiverem incursas nas sangbes dispostas nos incisos 1II e 1V do art. 87 da Lei
8.666/93, suas alteragdes posteriores e art.7° da Lei 10.520/02
C. Que estejam sob regime de concordata, recuperacdo judicial ou sob decretagao de

faléncia, em processo de recuperagdo judicial ou extrajudicial, sob concurso de credores,
em dissolucdo ou em liquidag2o;

".d.>" * Que estejam reunidas em consdrcio, qualquer que seja a forma de constituigdo; " "
‘e’ " Cujo objeto social seja incompativel com o Objeto do chamamento;
f "Possuam incompatibilidade com as autoridades contratantes ou ocupantes ‘de: cargos de

e ‘direcdo, de chefia ou de assessoramento, conforme estabelece o entendimento ‘constante
" no Acdrddo 2745/10 — TCE/PR e no prejuigado 09 do Tribunal de Contas do Estado do
Parana, publicado no AOTC 229 de 11/12/2009, referente a Suimula Vinculante 13 do
Supremo Tribunal Federal que versa sobre o nepotismo, considerando-se .inseridos no
conceito de incompatibilidade o cdnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral

ou por afinidade, até o terceiro grau, inclusive, da autoridade contratante ou dé-sérvidor:i’

da mesma pessoa juridica, investido em cargo de direcdo, de chefia ou dg assessoramento.

A participacio neste chamamento constituira prova de que a proponente:

a) Examinou criteriosamente o edital e seus anexos, que comparou entre si, e obteve do Municipio de
Pién as informagBes necessarias;

b) Ficou ciente de todos os detalhes do objeto e de que conhece todas as especificagbes e condigdes
de execucdo do objeto deste edital;

¢) Se compromete a assumir integral responsabilidade pelo perfeito e completo cumprimento do que
est4 previsto no presente edital, em todas as suas fases.

5.

DA FORMA DE APRESENTACAO DA DOCUMENTACAO PARA O CREDENCIAMENTO: |

5.1

Para participar do credenciamento, as empresas interessadas deverdo apresentar em envelope
lacrado e identificado com a inscricdo externa conforme modelo abaixo a documentagdo
exigida, com a solicitagio de credenciamento conforme ANEXO I, a ser protocolado junto a
Comissio Permanente de Licitagbes — prédio da Prefeitura Municipal de Pién, sito a na Rua
Amazonas, n® 373, Bairro Centro, Pién/PR.
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(RAZAO SOCIAL/NOME ENDERECO DA PROPONENTE, TELEFONE,
E-MAIL E CNPJ)

CHAMAMENTO PUBLICO No. 03/2022
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN

52.A anlise da documentacfo apresentada serd efetuada por Comissdo de Credenciamento, instituida
pela Portaria n°. 346/2021 e por técnic_os por ela designados para auxiliar os servigos.

6.1. Os documentos necessarios ao credenciamento deverdo ser apresentados em original ou por
qualquer processo de copia autenticada por cartdrio competente ou por servidor da administragdo
publica municipal.

6.2. O envelope devera conter os documentos a seguir relacionados:

,6.2.1, Requerimento, conforme modelo anexo II.
6.2.2. Habilitagdo Juridica: i

a. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a dltima alteragdo,
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, e acompanhado, no
caso de sociedade por agdes, dos documentos de eleicdo de seus atuais administradores;

b.  Inscriggo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio;

ol Decreto de Autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido

_ pelo érgdo competente, quando a atividade assim o exigir; : ;

d. A apresentacdo de todas as alteragbes contratuais a que se refere o edital poderd ser

- substituida pelo contrato social consolidado e todas as alteragbes posteriores.
e. - Prova de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ; ,

6.2.3. Habilitacdo Fiscal:

‘-a..  Comprovante de Inscricdo e de Situagdo Cadastral no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica
(CNPJ), emitido pela Secretaria da Receita Federal;

b. . Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentacdo de
Certiddo Conjunta Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa) de Débitos relativos a
Tributos Federais e & Divida Ativa da Unidio expedida pela Secretaria da Receita Federal
(SRF) e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) através do site !
www.receita.fazenda.gov.br; |
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Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual relativa aos Tributos Estaduais,-
mediante apresentacio de Certiddo Negativa de Débito (ou Positiva com Efeitos de
Negativa) ou documento equwalente do Estado sede da licitante na forma da Ie|, TR
Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Municipal relativa aos Tributos Mumcnpals
da sede da proponente, mediante apresentacdo de Certiddo Negativa de’Débito-(ou.
Positiva com.Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Mun1c1p|o sededa licitante'
na forma da lei; ;g .f.w Vi
Prova de regularidade fiscal perante o Fundo de Garantia por Tempo de Serwgo FGT S
medlante apresentacdo do Certificado .de Regularidade do FGTS — CRF, demonstrando ’
situacdo regular no cumprimento dos encargos sociais lnstltmdos por Lei; forneCIda pela
Caixa Econémica Federal — CEF, através do site www. caixa.gov.br;

Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, ‘medlante
apresentacio de Certiddo Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa) de’ Débitos
Trabalhistas — CNDT emitida pelo Tribunal Superior do Trabalho através do S|te
www.tst.jus.br o e

» Caso ndo conste o prazo de validade nas certldoes as mesmas deverao ter a, data de

expedicdo ndo superior a 60 (sessenta) dias; o o
e G

6.2.4. Quél'if-' cégéo Econdmico-Financeira:

Certiddo Negativa de Faléncia ou Recuperagdo Judicial/Concordata, expeidldra pelo
distribuidor da sede da pessoa Jurldlca com prazo de emissao ndo superior a noventa (90)
dias, contados retroativamente da data de abertura da licitacgo.

Qualificagdo Técnica

Certificado de Regularidade da pessoa juridica junto ao Conselho Regional de Medicina -
CRM; ‘ :

Certificado de Regularidade da pessoa fisica junto ao Conselho Regional de Medicina - CRM
do(s) profissional(is) que prestara(do) os servicos;

Diploma de concluséo de curso de medicina;

Comprovacdo, através de Atestado de Capacidade Técnica, fornecido(s) por pessoa
juridica de direito plblico, comprovando a aptiddo para desempenho de atividade
pertinente e compativel em caracteristicas, quantidades e prazos com o objeto da
licitacdo.

Cépia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional da Categoria, de
todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado;

Em caso de substituicdo ou acréscimo de profissionais prestadores de servico, a empresa
credenciada devera apresentar os mesmos documentos de qualificagdo técnica para o
profissional substituto ou acrescentado, sob pena de n&o ser aceita a substitﬁigéo ou
acréscimo e, consequentemente, o descredenciamento da empresa para o servico
especifico.
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6.2.6. ' Documentagdo complementar

6.2.6.1. Deve constar no Envelope 2, ainda, DECLARA(;KOTelaborada em papel timbrado e
subscrita por seu representante legal, sob as penas da lei:

a. . De Responsabilidade, conforme modelo constante no Anexo III do presente edital;

b. . De Inexisténcia de Fato Impeditivo para licitar ou contratar com o Poder P(blico, em
qualquer de suas esferas, conforme modelo constante no Anexo 1V, do presente edital;

(o De Cumprimento do Disposto no Inciso XXXIII do Artigo 7° da Constituicdo
Federal, de que ndo possui em seu quadro de pessoal empregado(s) com menos de 18
(dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem com menos de 16
(dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condigdo de aprendiz, conforme modelo
constante no Anexo V do presente edital;

d. De Atendimento ao Acérddo n.°2745/2010 — TCE/PR apontando que a empresa
participante ndo possui sécios, dirigentes ou cotistas com parentesco com membro da
comissdo de licitagdo, pregoeiro ou atividade ligada a contratacso, conforme modelo
constante no Anexo VI, do presente edital;

6.3. A falta-de quaisquer dos documentos aqui exigidos, ou sua apresentacio em desconforrnidade com
o presente edital implicara na inabilitagdo da proponente.

6.4. As certiddes obtidas pela internet estargo sujeitas a verificagdo de sua validade e autenticidade pela
Comissdo de Licitacdo e Comissdo Credenciamento.

6.5. A Comissdo de Licitagdo e Comissdo Credenciamento reserva-se o direito de solicitar o original de
qualquer documento, sempre que tiver divida e julgar necessario.

[7._ DO PROCEDIMENTO DE CREDENCIAMENTO: | A E

7.1 Os interessados poderdo solicitar a inscricdo no CREDENCIAMENTO, para o exercicio de 2022 a
qualguer momento a partir da data de publicagéo do presente edital, Eqnaunto ele for vigente no
site, os contratos deste gerado ser&o validos por 6 (seis)meses, podendo ser prorrogados por iguais
e sucessivos periodos, com reajus INPC uma vez por ano, estes podem ser rescindidos a qualquer
"momento em caso de concurso publico (PROCESSO SELETIVO) bem sucedido para este cargo.

7.2 Os documentos correspondentes ao CREDENCIAMENTO de cada interessado serdo examinados, na
ordem de entrada, pela Comiss@o de Licitagdo onde a mesma serd analisada juntamente com a
Comisgéo de Credenciamento, conforme as exigéncias deste Edital.

7.3 O exame da documentagdo entregue sera efetuado em até 05 (cinco) dias Uteis contados da- data
da sua entrega.

7.4 E facultada & Comissdo de Licitagdo e Comissdo Credenciamento a promogio de diligéncias ou
reunloes destmadas a esclarecer ou complementar a instrugdo do Credenciamento, ou solicitar
[Digite aqui] [Digite aqui]
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esdarecimentos adicionais aos interessados que deverdo ser satisfeitos no prazo estabelecido. )

7.5 N3o sera considerado credenciado aquele que deixar de apresentar a documentagdo solicitada ou
apresenta-la com vicios, defeitos ou contrariando qualquer exigéncia contida neste instrumento.

7.6 Neste caso, o interessado serd comunicado, para que corrija as falhas encontradas em sua
documentacdo, reapresentando-a para novo exame.

7.7  Serdo considerados credenciados aqueles que atenderem todas as exigéncias contidas neste Edital.
7.8 Do ato da andlise de cada proposta de credenciamento serd lavrada ata circunstanciada.
7.9 Apds a lavratura, a ata serd encaminhada a autoridade competente para homologacao.

7.10 Uma vez ratificado o CREDENCIAMENTO a autoridade competente expedira o ato de autorizagdo
respectivo para publicagdo, no Diério Oficial.

TLOCAL E CONDICOES DE EXECUCAO:

8.1 Local para prestacdio de servigos Unidades de Programa de Satde da Familia localizadas em: =~
» Unidade Central de Salide, localizada na Rua Belo Horizonte, n® 91, Centro, Pién/PR. Cep:
~ 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Quicé, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Rua Santo André, n° 82, bairro Trigolandia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Campo Novo, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Maia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Crespins, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Paimitos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Aterrado Alto, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Mosquito, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Avenida Parand, sn°, bairro Ponte Alta, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Fragosos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Boa Vista, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Gramados, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Pogo Frio, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn®, bairro Lageado dos Martins, Pién-PR. CEP: 83.860-000.

YVVVVVVYVVVYVYVYYVYY

8.2 As empresas credenciadas deverdo prestar contas mensalmente para com a Prefeitura Municipal de
Pién, informando através de relatdrios, e acompanhamento de ponto dos prestadores de servigo.

[0.  ASPECTOS TECNICOS DA PRESTACAO DOS SERVICOS:

|
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I

9.1 Realizar consultas médicas, emitir diagndstico, solicitar exames quando necessério, prescrever
medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos de enfermidades, aplicando recursos
de medicina preventiva ou terapéutica, para promover a salide e 0 bem-estar do paciente.

9.2 Descricdo Detalhada;
9.2.1 .Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpacdo e percussao, utlllzando‘

instrumentos especiais para determinar o diagndstico ou, sendo necessario, reqmsxtando
9.2.2 Registrar a consulta médica, anotando em prontudrio proprio a queixa, os exames fisicos e |
complementares, a prescrigao, efetuando a orientacdo adequada; i

i

!
..'_

9.2.3 Analisar e interpretar resultados de exames radioldgicos, biogquimicos e outros;

9.2.4 Comparando-os com padrdes normais, para confirmar ou informar o diagndstico;

9.2.5 Prescrever medicamentos, indicando dosagem, hordrios e respectiva via de administracdo, 9.8
Participar de programas de satide plblica, acompanhando a implantaggo e avaliagéo de salide, agdes ;
educativas e campanhas de prevengdo s doengas, visando preservar a salide no municipio; , l.

9.2.6 Participar de reunides e educagdo continuada de ambito local, distrital ou regional, mantendo

constantes informagdes sobre as necessidades de melhora na qualidade do atendimento para

promover a salide e o bem-estar da comunidade;

9.2.7 -Zelar pela conservagdo de boas condigBes de trabalho, relacionamento interpessoal e

interprofissional, bem como quanto ao ambiente fisico, equipamentos, limpeza e arejamento

adequados, visando proporcionar aos pacientes um melhor atendimento;

9.2.8 Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato; 5

9.2.9 . Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servicos executados

sob sua responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como aos demais drgdos de

controle, quando nomeado; -

9.2.10 Ndo havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento, em carater

excepcional, devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir veiculo do municipio
~ para o estrito cumprimento das atribuigdes do cargo;

9.2.11 Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio profissional do seu
-respectivo Conselho.

10.1 A CONTRATADA tera direito somente aos valores pactuados, ndo podendo solicitar repasse de
valores referentes a quaisquer procedimentos médicos realizados.

10.2 O pagamento pela prestaciio dos servicos sera realizado mensalmente, de acordo com 0s servigos
prestados, mediante a apresentacdo de Nota Fiscal, juntamente com o relatdrio de acompanhamento
da carga horaria realizada no periodo, com devido acompanhamento do fiscal do contrato.

10.3 O pagamento dos servigos sera efetuado mensalmente e diretamente em conta bancaria da
CONTRATADA, com base nos servicos executados, em até 30 (trinta) dias contados da apresentacdo
da Nota Fiscal, juntamente com o relatério de acompanhamento da carga horaria realizada no i
perlodo, que deverd corresponder aos servigos efetivamente prestados.
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10.3 A liberagdo do pagamento fica vinculada & comprovacdo da efetiva prestacao dos servigos e da
regularidade fiscal e trabalhista da CONTRATADA.

10.4 Caso se constate irregularidade nas faturas apresentadas, o Municipio, a seu exclusivo crlterlo,
podera devolvé-las para as devidas corregBes. Na hipétese de devolugdo as faturas serdio
consideradas como n3o apresentadas para fins de atendimento as condi¢Ges contratuais.

11.1 O acompanhamento e a fiscalizagdo da execucfio do contrato serdo exercidos por meio de um
representante conforme descrito em Termo de Referéncia anexo, para acompanhar a execugao deste
acordo;

11.2. A fiscalizacdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da fornecedora, inclusive

- perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeicdes tecnlcas, vicios
redibitérios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia desta, ndo
implica em corresponsabilidade da Administracdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade
com o art. 70 da Lei n° 8,666, de 21 de junho de 1993. o

11.3.0 f scal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugao d(o
contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionarios eventualmente envolwdos
determinando o que for necessario a regularizagao das faltas ou defeitos observados e encamlnhando
0s :

apontamentos & autoridade competente para as providéncias cabiveis.
11.4. A fiscalizacdo se dard através do acompanhamento efetivo das atividades desenvolvidas pela

contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de assiduidade, eficiéncia e eficacia do '
servico prestado, devendo inclusive fazer o acompanhamento da folha ponto dos profissionais.

11.5 A atuacdo ou a eventual omissdo do gestor durante a realizagdo dos trabalhos ndo podera ser invocada
para eximir a empresa de sua responsabilidade pela execugéo do objeto.

12.1 O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorara por 6 (seis) meses a partir da data de
sua assinatura, sendo possivel sua prorrogacdo por iguais e sucessivos periodos.

12.2. A(s) CONTRATADA(s) se compromete(m) a fornecer os produtos durante o prazo da vigéncia do(s)
Contrato(s);

12.3. A execucdo do servico devera ser iniciado mediante ordem de fornecimento emitida peld fiscal do
[Digite aqui] [Digite aqui]

Rua Amazonas, n.° 373, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
wwwpién.pr.gov.br



“Rga

ey
9
d

i Prefeitura Municipal de PI

Estado.do Parana

Credenciamento de Servigos Médicos N.© 00372022

contrato designado pelo Secretario Municipal de Saude.

13.1 Executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

13.2. Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados 8 CONTRATANTE durante a vigéncia do
presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos servigos executados, inclusive os relativos a
omissdo pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias
legais inerentes a este instrumento; -

13.3. Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que vmculados a
execucao do presente contrato;

13.4. Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°. 8.078/90 ~ Cdigo de Defesa do Consumidor,
pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

13.5 Prestar servigos de atengdo a satde com observancia aos padrdes estabelecidos ou recomendados
pelos 6rgdos de classe e instituigdes de fiscalizacdo profissional em geral, ndo praticarido qualquer
tipo de discriminagdo no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pacientes;

13.6 Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto a prestacdo de servicos, 8 CONTRATANTE; .
Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas estabelecidas pela CONTRATANTE;

13.7 Responsabilizar-se exclusivamente em relacdo a eventuais erros médicos ou procedimentos médicos
irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de profissionais;

13.8 Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizacio da sua execucdo;
13.9 Participér de reunides quando convocado;

13 10 Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagGes concernentes as legislacGes social, trabalhista,
tributaria, fiscal, comercial, securitdria e previdenciaria, que resultem ou venham a resultar da
execugao do contrato a ser firmado entre as partes;

13.11. Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos atendimentos prestados;

13.12. Comunicar por escrito a Secretaria Municipal de Satide, no menor espago de tempo possivel, qualquer -

problema com o equipamento ou com o pessoal para que a Administragdo possa tomar as providéncias
necessarlas

13.13 Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumindo -inteira
responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados;

13.14 N3o transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigacBes assumidas no contrato;

-;1-3'.'1:5 .Cumprir'as diretrizes da Politica Nacional de Humanizacio - PNH;
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13.16 Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Salde; ' '

13.17 Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatério detalhado dos servigos realizados.

14.1 Cumpnr todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA, efetuando 0s pagamentos
de acordo com o pactuado no instrumento contratual competente;

14.2. Fornecer e colocar & disposicdo da CONTRATADA todos os elementos e informagdes que se F zerem
necessarios a execugdo da contratagao; -

14.3. Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades observadas no
cumprimento da contratagdo;

14.4. Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e quaisquer
débitos de sua responsabilidade;

14.5 Fiscalizar a execucdio da presente contratacdo por um representante da CONTRATANTE, ao qual
competird dirimir as ddvidas que surgirem no curso do fornecimento e de tudo daré ciéncia a
Administracdo, conforme Artigo 67 da Lei Federal n® 8.666/93;

15.1 O descumprimento total ou parcial, de quaisquer das obrigagdes estabelecidas no presente Edital de
Credenciamento n°® 003/2022, sujeitard a CONTRATADA as sancOes previstas na Lei n® 8.666/93 e as
seguintes que poderdo ser aplicadas discricionariamente pelo CONTRATANTE, garantida prévia e
ampla defesa em Processo Administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da Lei 8.666/93:

> Adverténcia;

> - Multa — dia, correspondente a 1/60 avos do valor liquidado e pago no més anterlor,

» Rescisdo contratual com multa equivalente a 20 muitas — dias;

» Suspensao de licitar e impedimento de contratar temporariamente com o Mumcxplo de Pién, pelo
prazo de até 02 (dois) anos;

» Declaracio de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica, na forma do art.

87, inciso 1V, da Lei 8.666/93.

15.2 As sangdes acima estabelecidas poderdo ser aplicadas isolada ou cumulativamente, apés facultado o
exercicio de defesa prévia em processo administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da Lei 8.666/93.

15.3 Na hipétese do CONTRATANTE iniciar procedimento judicial relativo a conclusdo do CONTRATO,

ficard a CONTRATADA sujeita, além das multas previstas, também ao pagamento das custas e Honorarios
Advocaticios de 20% (vinte por cento) sobre o valor da causa.

15.4 As multas previstas em edital ndo tém carater compensatdrio e o seu pagamento nao eximira a
[Digite aqui] [Digite aqui]
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CONTRATADA da responsabilidade de perdas e danos decorrentes das infracdes cometidas.

15.5 As multas aplicadas na execugdo do presente CONTRATO serdo descontadas dos pagamentos
eventualmente devidos pela Administracdo Pdblica ou cobradas judicialmente.:

15.6 Ao CONTRATANTE reserva-se ao direito de, a qualquer tempo, paralisar ou suspender a execucdo do
contrato, se for constatada pela fiscalizagdo falhas na execucdo dos servigos e que requeiram repeticdo
dos mesmos. '

| _
16.1 E facultado & Comisso de Licitacgo e Comissdo de Credenciamento, em qualquer fase, a promogao

de diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instrucdo do processo, vedada a inclusdo
posterior de documento ou informagdo que deveria constar no envelope protocolado;

16.2 A autoridade competente podera revogar o credenciamento, a qualquer tempo, em face de razoes
de interesse publico, por motivo de fato superveniente devidamente comprovado, pertinente e
suficiente para justificar tal conduta, devendo anula-lo por ilegalidade, de oficio ou por provocagao de
terceiros, mediante ato escrito e devidamente fundamentado;

16.3 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do inicio e
incluir-se-4 o do vencimento. S6 se iniciam e vencem os prazos em dias de expediente na
Administracao;

16.4 Em caso de divergéncia entre disposigdo do Edital e das demais pegas que compdem o processo,
prevalece a previsdo do Edital; '

16.5 A conferéncia realizada no recebimento dos servigos ndo exime a responsabilidade Uinica e exclusiva
da empresa CONTRATADA, com referéncia a qualidade, nos termos do Cddigo Civil Brasileiro e do
Cddigo de Defesa do Consumidor vigentes;

16.6 O Municipio de Pién poderd, a qualquer tempo, realizar novos credenciamentos, de qualquer
interessado, pessoa juridica, que preencha as condicGes minimas exigidas no presente edital;

16.7 E vedada a transferéncia total ou parcial, para terceiros, do objeto do presente Edital;

16.8 O CREDENCIAMENTO néo caracterizara, em hipdtese alguma, vinculo empregaticio com o Municipio
de Pién;

16.9 Devera ser publicado mensalmente no site da Prefeitura Municipal de Pién, no Portal da Transparéncia
do Municipio'e em Diério Oficial, aviso de que o Edital de Credenciamento de Servigos Médicos n°©
003/2022 encontra-se aberto;

16.10As questt")es resultantes deste Edital serdo dirimidas no foro da comarca de Rio Negro, Estado do
o [Digite aqui] ‘ [Digite aqui]
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Parana, renunciando as partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja ou se torne.

17.1 Aos lnteressados é assegurado o} d|re1to de interposicdo de recurso, nos termos do art. 109 da
Lei no, 8.666/93

17.2 Os recursos deverdo ser apresentados por escrito e protocolados na Prefeitura Municipal de Pién.

17.3 O acolhimento do recurso importaré a invalidagdo apenas dos atos insuscetiveis de aproveitamento.

18.1. As mstltungoes mteressadas em se credenciar poderao dirimir quaisquer duvxdas e/ou solicitar demais
esclarecimentos a respeito deste EDITAL e seus anexos junto a Comissao de Credenciamento, através
dos telefones (41) 3632 -2204 ou (41) 3632-1231, ou pelo e-mail

licitacoes.administracao@pien.pr.gov.br

18.2. O presente EDITAL é regido pela Lei Federal n® 14.133/2021 e demais normas regulamentares
aplicaveis a matéria no que couber.

18.3 Integram o presente edital os seguintes anexos:

ANEXO I - Termo de Referéncia;
ANEXO II - Modelo de Requerimento;

ANEXO III - Modelo de declaracio Geral; TR
ANEXO 1V - Minuta do contrato. - '

Pién, 19 de abril de 2022.

Pedro Gerd|do Gavalhelro daSilva
Secretario de Salde
Decreto n°® 19/2021

[Digite aqui] [Digite édui]
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ANEXO I |
|

| : TERMO DE REFERENCIA i
1. |0BJETOM!

i
1
I
I
t
1
|

21. CONTRATAGAO DE PESSOA JURIDICA PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS |
MEDICOS (CLINICO GERAL) PELO PERIODO DE 40 (QUARENTA), 20 (VINTE) OU 32|
(TRINTA E DUAS) HORAS SEMANAIS PARA ATENDIMENTO NA UNIDADE CENTRAL
DE SAUDE E/OU EM UNIDADE DE PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA.

2.1.1. A prestagao de servigos se dara de segunda a sexta feira das 08:00 as 12:00 horas
el/ou das 13:00 as 17:00.

2.1.2. Eventualmente, conforme prévia solicitagdo da secretaria de salide a prestagdo dos
servicos podera ocorrer aos finais de semana ou durante a semana além do horario
estipulado para atender esporadicamente em campanhas e projetos da secretairia saude.

2.1.3. Na hlpotese do item anterior, sera permitido a compensacio das horas excedentes
durante o horario normal de prestagdo de servigos estabelecido em contrato.

Considerando, as intimeras dificuldades que o municipio vem enfrentando ao longo dos -
ultimos dois anos na contragdo de profissionais médicos para atuagdo nos atendimentos
.da atencéo primaria;

Considerando, que no ano de 2020 o municipio de Pién abriu teste seletivo para
contratacao de profissionais da salude, dentre eles para o cargo de médico, para o qual teve
apenas 1 inscrito;

Considerando, que em 2021 este municipio realizou diversas tentativas de contratacdo de

medicos através de dispensa de licitagéo, pregao e credenciamento, no entanto o problema
da falta de profissionais ainda persiste;

Considerando, que atualmente a secretaria de satide conta com apenas um médico no '

quadro permanente de servidores efetivos do municipio;

-Considerando, que através de uma pesquisa de mercado realizada nos municipios
vizinhos de Sao Bento do Sul, Agudos do Sul, Mandirituba e Quitandinha, constatou-se que
a remuneracgio paga a medlcos na regido é superior ao ofertado no municipio cde Pién ao

servidor efeflvo o que possivelmente justifica a preferenma desses profissionais por outras
cidades;

C,on3|derando, que o municipio Pién esta localizado relativamente longe de cidades
[Digite aqui] [Digite aqui]
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maiores como Curitiba, Campo Largo e Campina Grande do Sul, onde, normalmente, os
profissionais preferem se estabelecer em funcéo de moradia, capacitagdo continuada e
plantées médicos em hospitais de grande porte;

Considerando, que atualmente o teto remuneratorio constitucional para agentes publicos
no municipio de Pién equivale ao valor de R$ 18.810,17 (dezoito mil, oitocentos e dez reais
e dezessete centavos); ,
Considerando, a revisdo de 10,16% (dez virgula dezesseis por cento), incidente sobre os
valores ofertados no ano de 2021 para o credenciamento de servigos médicos através da
Chamada Publica namero 003/2021, que corresponde a perca inflacionaria do indice
Nacional de Precos ao Consumidor (INPC) referente ao periodo de 01 de janeiro a- 31 de
dezembro de 2021;

Considerando, a previsdo da realizacdo de concurso publico municipal no segundo
semestre do corrente ano;

Considerando, a morosidade da realizagdo de todos os tramites legais e a
imprevisibilidade da data da efetiva nomeagdo e posse dos candidatos aprovados em
concurso publico; -
Considerando, que os atendimentos médicos na atengéo basica de salde e medicina da
familia no municipio ndo podem sofrer interrupgbes em hipétese alguma, pois isso
ocasionaria sérios prejuizos a satde da populagéo;

Considerando, que o programa Previne Brasil instituido pela Portaria n° 2.979, de 12 de
novembro de 2019 dispde de um novo modelo de financiamento do SUS e altera algumas
formas de repasse das transferéncias para os municipios, que passam a ser distribuidas
com base em tré&s critérios: capitacdo ponderada, pagamento por desempenho e incentivo
para agdes estratégicas; _ .
Considerando, que no componente do pagamento por desempenho do Previne Brasil a
definicdo do valor a ser transferido aos municipios depende dos resultados alcangados no
conjunto de indicadores monitorados e avaliados no trabalho das equipes (eSF/eAP) e a
falta de atendimento médico pode dar causa ao néo atingimento das metas estabelecidas
e consequentemente perca de recursos;

Desta forma, considerando a urgéncia na contratagio para o atendimento da demanda
emergencial ndo resta alternativa a néo ser fazer a contratagéo por meio de um novo
processo de credenciamento a fim de evitar a suspensao nos atendimentos médicos a
populacéo pienense. i

45 LOCAEDA'PRESTAGAO DEISERVI

AT

W.A
o Nl S W

4.1. Unidade Central de Satde, localizada na Rua Belo Horizonte, n° 91, Centro, Pién-PR.
CEP: 83.860-000.

4.2. Unidades de Programa de Saude da Familia localizadas em:
. Estrada Principal, sn°, bairro Quicé, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

il. Rua Santo André, n° 82, bairro Trigolandia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

lll. Estrada Principal, sn°, bairro Campo Novo, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

IV. Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Maia, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

V. Estrada Principal, sn°, bairro Campina dos Crespins, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

[Digite aqui] . [Digite aqui]
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VI,

XI.

Estrada Principal, sn°, bairro Palmitos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
-VII. Estrada Principal, sn°, bairro Aterrado Alto, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
VIIl.Estrada Principal, sn°, bairro Mosquito, Pién-PR. CEP: 83.869-000;

IX. Avenida Parana, sn°®, bairro Ponte Alta, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

X. Estrada Principal, sn°®, bairro Fragosos, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

Estrada Principal, sn°, bairro Boa Vista, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

XIl. Estrada Principal, sn®, bairro Gramados, Pién-PR. CEP: 83.860-000;
XIlll.Estrada Principal, sn°, bairro Pogo Frio, Pién-PR. CEP: 83.860-000;

XIV.
000.

Estrada Principal, sn°, bairro Lageado dos Martins, Pién-PR. CEP: 83.860- :

4.3. Incluindo espaco nas unidades destinado ao atendimento exclusivo de pacientes com i
sindrome gripal e Covid-19. |

O valor maximo estimado para a presente contratagao € de R$ 1.078.686,72 (um milhao
e setenta e oito mil, seiscentos e oitenta e seis reais e setenta e dois centavos)ANO

para um periodo de 6 (seis) meses prorrogaveis, conforme quantitativo abaixo discriminado: ;

e duas) horas
semanais.

Reserva

Item Descricdo Quantidade Valor Valor total por |Valor total da
mensal por profissional contratacao
profissional

' Servigos
meédicos (clinico| 4 + Cadastro
1 geral).20 (vinte) Reserva R$ 9.363,6 R$ 56.181,60 R$ 224.726,40
horas semanais.
Servicos
médicos (clinico
+
2 geral) 40 6+ Cadastro | o« 18.727,20| R$ 112.363,20 | R$ 674.179,20
Reserva
(quarenta)
horas.semanais.
Servicos
- médicos (clinico
' +
geral) 32 (trinta | 2 T 2930 | e 14081 76| R¢ 89.890,56

R$ 179.781,12

6.1. O contrato proveniente do presente credenciamento tera vigéncia de 6 (seis) meses a |

contar da data da assinatura, podendo ser aditado e/ou prorrogado de acordo com a lei n.°

[Digite aqui]
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CRIFERIOSIESPECIRICOSIRARNGICREDE

7.1. Somente poderdo participar deste credenciamento, pessoas juridicas brasileiras ou
estrangeiras em funcionamento no Brasil, que satisfazem ao objeto deste edital, sendo
vedada a participacdo das empresas com faléncia decretada, concordatarias, declaradas
inidoneas para licitar ou contratar com a Administragéo Publica ou com suspenséo do dlrelto
de licitar e contratar com a Prefeitura Municipal de Pién;

7.2. O credenciamento, inicialmente, dar-se-a pela ordem de apresentagao dos envelopes
contendo os documentos de habilitagdo, junto a Divisdo de Compras e Licitagdes e,
posteriormente recadastrado conforme a ordem de necessidade de execugao dos servicos;

7.3. Os documentos necessarios ao credenciamento deverao ser apresentados em original
ou por qualquer processo de cépia autenticada por cartério competente ou por servidor da
administragéo publica municipal.

7.4. O envelope devera conter os documentos a seguir relacionados:
7.4.1. Requerimento, conforme modelo a ser publicado junto ao edital.

7.4.2. A Habilitagdo ao presente credenciamento sera realizada mediante comprova¢ao de:
|. Habilitagao Juridica;
ll. Qualificagao Técnica;
lil. Qualificagdo Econdmico-financeira;
" IV. Regularidade Fiscal;
V. Declaragéo de que néo explora o trabalho infantil;
VL. Declaragdo da preponente de que nao foi declarado inidéneo para licitar ou contratar
o Poder Publico, em qualquer de suas esferas;

173

VII. Declaragdo do proponente, de que recebeu os documentos e tomou conhemmento

de todas as informagfes e condigées locais para o cumprimento das obrigagcoes
objeto do presente credenciamento. ’

7.4.2.1. Os modelos das declaragbes mencionadas no item anterior serao d|spon|b|I|zados |

junto ao edital de abertura.
7.4.3. Habilitagao Juridica:

l. Registro Comercial, no caso de empresa individual;
ll. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, incluindo a ultima alterag:ao
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, e acompanhado,

. [Digite aqui] [Digite aqui]
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7.4.4. Regularidade Fiscal e Trabalhista:

’ relatlvos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Uniéo expedida pela Secretarla da |

VL.

administradores;

Inscrigdo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades givis, acompanhada de prova |

de diretoria em exercicio;

Decreto de Autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangelra em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funmonamento '
_expedldo pelo 6rgdo competente, quando a atividade assim o.exigir;

-Comprovante de Inscricao e de Situagdo Cadastral no Cadastro Nacional: da Pessoa
“Juridica (CNPJ), emitido pela Secretaria da Receita Federal; Lo

Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentagao de
Certidao Conjunta Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negativa) cle Débitos

Recelta Federal (SRF) e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) através

'do site www.receita.fazenda.gov.br; - | .
‘Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual relativa aos Tributos |
Estaduais, mediante apresentagao de Certiddo Negativa de Débito (ou Posmva com |
Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Estado sede da I|C|tante na forma

da lei;

. Prova de regularidade fiscal perante a -Fazenda Municipal relativa aos Tnbutos

Municipais da sede da proponente, mediante apresentagéo de Certidao Negatwa de
Débito (ou Positiva com Efeitos de Negativa) ou documento equivalente do Mumcnplo
sede da licitante na forma da lei; : ;

Prova de regularidade fiscal perante o Fundo de Garantla por Tempo de Servigo -
FGTS, mediante apresentagdo do Certificado de Regularidade do FGTS CREF,
demonstrando situagdo regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por
Lei; fornecida pela .Caixa Economlca Federal — CEF, através do site
www.caixa.gov.br;

Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do: Trabalho
mediante apresentacao de Certiddo Negativa (ou Positiva com Efeitos de Negatlva)

. de Debltos Trabalhistas — CNDT emitida pelo Tribunal Superior do Trabalho através
. do site www.tst.jus.br. - . P

E
.7.4.5. Quallflc':agao Técnica: : S « | !

I

'Se proponente que ja prestou servigos da mesma natureza ao Mummplo Atestado'

de IneXIstenCIa de Restricoes de ForneCImento

"Rua Amazonas, n.° 373-, Bairro Centro, Pién-PR Fone/Fax: (041) 3632-1136
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Il. Se a proponente nunca prestou servicos da mesma natureza ao Municipio, um

atestado fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado certificando o

fornecimento de servicos da mesma natureza, atestando a qualldade 'do
fornecimento;

lll. Registro ou inscrigdo do estabelecimento interessado no Conselho Reglonal de
Medicina do Parana (CRM);

- {V. Cépia autenticada do Diploma e do Registro no Conselho Profissional da_Catégdria,
de todos os membros da equipe técnica do estabelecimento interessado;

7.4.5.1. Em caso de substituicdo ou acréscimo de profissionais prestadores de servigo, a
empresa credenciada devera apresentar os mesmos documentos de qualificagdo técnica
para o profissional substituto ou acrescentado, sob pena de nao ser aceita a substituigéo
ou acréscimo e, consequentemente, o descredenciamento da empresa para 0 servigco
especifico;

7.4.6. Qualificagdao Econdmico-Financeira:

1. Certiddao negativa de faléncia ou recuperacgdo judicial expedida pelo distribuidor-da
. sede da pessoa juridica com data nao superior.a 90 (noventa) dias da data marcada
para esta Chamada Publica. : I

7.5. A falta de quaisduer dos documentos aqUi ‘exigidos, ou sua apresentagdo em
desconformidade com o presente edital implicara na inabilitagéo da proponente.

7.6. As certidées obtidas pela internet estardo sujeitas a verificagédo de sua valldade e
autenticidade pela Comissao de Credenciamento.

7.7. A Comissao de Credenciamento reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver duvida e julgar necessario.

8.1. Descricdo Sumaria:

8.1.1. Realizar consultas médicas, emitir diagnéstico, solicitar exames quando necessario,
prescrever medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos de
enfermidades, aplicando recursos de medicina preventiva ou terapéutica, para promover a
saude e o bem-estar do paciente, acompanhar elaboragéo de protocolos de atendlmentos
participagdo em projetos de saude e atividades de apoio a gestédo.

8.2. Descrigdo Detalhada:

8.2.1. Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpagéo e percussao,
utilizando instrumentos especiais para determinar o diagnéstico ou, sendo necessario,

[Digite aqui] [Digite aqui]
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reqwsntando exames complementares para encaminha-lo para outras espeCIalldades,
quando necessario;

8.2.2. Registrar a consulta médica, anotando em prontuario proprio a queixa, 0s exames
fisicos e complementares, a prescrigdo, efetuando a orientagdo adequada;

8.2.3. Analisar e interpretar resultados de exames radlologlcos bioquimicos e outros,
comparando-os com padrées normais, para confirmar ou lnformar o diagnostico;

8.2.4. Prescrever medicamentos, indicando dosagem, horarios e respectiva via de
administragdo, assim como cuidados a serem observados, para conservar ou restabelecer
a saude do paciente; .

8.2.5. Participar de programas de saude publica, acompanhando a implantacao e avaliagéo
de satde, agées educativas e campanhas de prevencgédo as doengas, visando preservar a
saude no municipio;

8.2.6. Particjpar de reunidées e educagdo continuada de ambito local, distrital ou regional,
mantendo constantes informagdes sobre as necessidades de melhora na qualldade do
atendimento.para promover a satde e o bem-estar da comunidade;
-8.2.7. Zelar pela conservacgédo de boas condigdes de trabalho, relacionamento interpessoal
e interprofissional, bem como quahto ao ambiente fisico, equipamentos, limpeza e
arejamento adequados, visando proporcionar aos pacientes um melhor atendimento;
8.2.8. Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato;

8.2.9. Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servigos
executados sob sua responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como
aos demais 6rgaos de controle, quando nomeado;

8.2.10. N&o havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento em
carater excepcional, devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir
veiculo do municipio para o estrito cumprimento das atribuices do cargo;

8.2.11. Observar e respeitar o Cédigo de Etica Médica e a Lei do exercicio proﬂssmnal do
seu respectivo Conselho;

8.2.12. Atividades de apoio a gestdo de satde, inser¢cdes de informacgoes em sistemas
governamentais, coleta e tratamento de dados para programas de aperfeicoamento da
saude e captagio de recursos estaduais e federais;

8.2.13. Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial dos' integrantes das
equipes de Saude da Familia e Atengéo Basica;

8.2.14. Auxiliar a coordenacgéao na elaboragéo de protocolos de atendimento, fluxogramas e
desenvolvnmento de proj pecifico em medicina.

9.1. Comparecer ao seu local de trabalho conforme escala pré-determinada e cumprir com
pontualidade seus horarios de chegada aos servigos de salide determinados, com o minimo
de quinze minutos de antecedéncia;

9.2. Tratar com respeito e coleguismo os outros medlcos enfermelros técnicos de
enfermagem e demais membros da equipe;

9.3. Utilizar-se com zelo e cuidado das acomodagdes, veiculos, aparelhos e instrumentos
colocados para o exercicio de sua profissdo, ajudando na preservagéo do patrimdnio e
servindo como exemplo aos demais funcionarios;

9.4. Dominar o conhecimento necessario para o uso adequado dos equipamentos médicos;
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9.5. Acatar e respeitar as rotinas estabelecidas;
9.6. Participar das reuni()es convocadas pela direcdo do servigo;

10.1. Executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

10.2. Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados a CONTRATANTE
durante a vigéncia do presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos servicos
executados, inclusive os relativos & omisséo pelos encargos frabalhistas, prewdencnanos
fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias legais inerentes a este instrumento;’

10.3. Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que
vinculados a execugédo do presente contrato;

10.4. Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°. 8.078/90 — Cédigo de Defesa
do Consumidor, pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

10.5. Prestar servicos de atengdo a satide com observancia aos padrbes estabelecidos ou
recomendados pelos 6rgéos de classe e instituigdes de fiscalizagéo profissional em geral,
néo praticando qualquer tipo de discriminagdo no atendimento ou nas técnicas empregadas
aos pacientes; ‘
10.6. Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto a prestagdo de servigos, a
CONTRATANTE; .
10.7. Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas estabelecidas
pela CONTRATANTE;

10.8. Responsabilizar-se exclusivamente em relagdo a eventuais erros médicos” ou
procedimentos médicos irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de
profissionais;

10.9. Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagéo da sua execucéo;
10.10. Participar de reuniées quando convocado; '

10.11. Responsabilizar-se por todos os encargos e obriga¢des concernentes as legislagbes
social, trabalhista, tributaria, fiscal, comercial, securitaria e previdenciaria, que resultem ou
venham a resultar da execu¢éo do contrato a ser firmado entre as partes;

10.12. Manter responsabilidade ética, médica, legal e profissional dos atendimentos
prestados;

10.13. Comunicar por escrito & Secretaria Municipal de Sadde, no menor espago de tempo
possivel, qualquer problema com o equipamento ou com o pessoal para que a
Administracao possa tomar as providéncias necessarias;

10.14. Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumindo
inteira responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servi¢os executados;

10.15. Nao transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obriga¢gées assumidas no
contrato;

10.16. Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo - PNH;

10.17. Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de
Salde;

10.18. Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatério detalhado dos
servr 0s reahzados
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11.1. Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA,
efetuando 0s pagamentos de acordo com o pactuado no instrumento contratual
competente.

11.2. Fornecer e colocar a disposigcdo da CONTRATADA todos os elementos e mformagoes
que se fizerem necessarios a execugao da contratagao;

11.3. Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as |rregular|dades
observadas no cumprimento da contratagéo;

11.4. Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades
e quaisquer débitos de sua responsabilidade;

11.5 Fiscalizar a execugdo da presente contratagdo por um representante da
CONTRATANTE, ao qual competlra dirimir as duvidas que surgirem no curso do

o n

fornecnmento e dve tudo dara cién a Admlnlstra ao ‘_ Lel\AFederaI>n° ‘14 133/202 1.

12.1. Responsavel pela fiscalizagdo da execugéo do objeto do contrato de credenciamento:
Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf — Assessora de area |.

12.2. A fiscalizacdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
fornecedora, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante
de imperfeigdes técnicas, vicios redibitérios, ou emprego de material inadequado ou de
qualidade inferior, e, na ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade da
Administracéo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade a Lei n® 14.133/2021.

12.3. O fiscal do contrato anotard em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas
coma execticao do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funcionarios
eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizagéo das faltas ou
defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as
providéncias cabiveis.

12.4. A fiscalizagdo se dara através do acompanhamento efetivo das atividades
desenvolvidas pela contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de
assiduidade, eficiéncia e eficacia do servico prestado, devendo inclusive fazer o
acompanhamento da folha ponto dos profissionais.

135 INFRAGOESIES AN OESTADMINISTRATIVAS

13.1. A disciplina das infragbes e sangées administrativas aplicaveis no curso da presente
dispensa é aquela prevista na Lei 14.133/2021.
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PRIIN

AN EXOII

REQUERIMENTO

PROPONENTE:
ENDERECO:
CNPJ:

FONE:

EMAIL:

A Comissso de Credenciamento
Ref.: CREDENCIAMENTO DE SERVICOS MéDICOS N.2 003/2022

1. Aempresa......cc.e. estabelecida........... inscrita no CNPJ sob o nO.......... através de seu representante
legal Sr.......... , inscrito no CPF no.............. vem requerer o CREDENCIMENTO para Prestacao de
servigos privativos de médico pelo periodo de 20 (vinte), 40 (quarenta) horas ou 32 (trinta e duas) horas
semanais, para atendimento na Unidade Central de Salide e/ou em Unidade de Programa de Salde da
Familia, de segunda a sexta feira das 08:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00., a serem prestados nos

estabelecimentos prdprios do Municipio de Pién, para o qual anexamos os documentos solicitados no
referido edital. -

2. Os servicos serdo prestados pelos seguintes profissionais:
NOME CRM CPF

3. Declaramos que estamos de pleno acordo com todas as clausulas estabelecidas no referido Edital.

[Local], de de 20_.

Carimbo do CNPJ/MF
Atenciosamente,

(razéo social, nome e assinatura do responsével
legal
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ANEXO III
DECLARAGAO GERAL

A - Declaramos para os devidos fins e direito, na qualidade de proponente do Credenciamento de
Servicos Médicos N° 003/2022, instaurado pelo Municipio de Pién, que:

Assumimos inteira responsabilidade pela autenticidade de todos os documentos apresentados,
sujeitando- nos a eventuais averiguagbes que se fagam necessarias;

Comprometemo-nos a manter, durante todo o periodo de vigéncia do contrato, compatibilidade com as
obrigacOes assumidas, todas as condigSes de habilitagdo e qualificacdo exigidas no referido edital;

Temos conhecimento e submetemo-nos ao disposto na Lei n® 8078 — Cddigo de Defesa do
Consumidor, bem como, ao edital e anexos do CREDENCIAMENTO N© 003/2022;

B- Com vistas a participacio no CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos os fins de direito,
DECLARAMOS que até a presente data inexistem fatos impeditivos para nossa participagao e habilitagdo,
e estamos cientes da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

DECLARAMOS, ainda, que ndo fomos declarados inidoneos por nenhum drgéo do poder publico’” em-
qualguer de suas esferas.

C- Com vistas & participaciio CREDENCIAMENTO em epigrafe e, para todos fins de direito, DECLARAMOS
que, em cumprimento ao inciso XXXIII, do artigo 7° da ConstituicBo Federal combinado ao inciso V do
artigo 27 da Lei 8.666/93, que ndo possuimos em nosso quadro funcional menores de 18 (dezoito) anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho,
salvo na condicio de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

D - Em atendimento ao Acérddo n® 2745/2010 — TCE/PR, a empresa , inscrita nb CNP1/MF n.o
, declara para os devidos fins que seus sécios, dirigentes ou cotistas, bem como seu
representante neste ato, (nome do representante), RG n.9_e CPF/MF n.°_, ndo sdo servidores do
Municipio de Pién, cdnjuge ou companheiro (a), parente em linha reta e/ou colateral, consanguineo ou
afim de servidor (a) publico deste Municipio, que nele exerga cargo em comissdo ou fungdo de confianga,
seja membro da comiss3o de licitagdo, comissdo de credenciamento ou autoridade ligada a contratagdo.

Por ser expressdo da verdade, firmamos a presente.

[Local], de de
2022.

[Nome/Cargo/Assinatura do Responsavel Legal] [Nome da Empresa]
[CNPI]
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2022
PROTOCOLO N° XXXX/2022

ANEXO VII — MINUTA DO CONTRATO

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS QUE
ENTRE SI FIRMAM O MUNICIPIO DE

O MUNICIPIO DE PIEN, pessoa juridica de direito pUblico interno, estabelecido a Rua Amazonas, n°. 373,
Bairro Centro, inscrita no CNPJ n©, 76.002.666/0001-40, neste ato representado por seu Prefeito Municipal,
Senhor Maicon Grosskopf , brasileiro, residente e domiciliado em Pién, portador da Carteira de Identidade
RGno. ...... e inscrito no CPF/MF sob o nO. ...., e assistido pelo (a) Procurador (a) do Municipio

OAB n° , €m conjunto com o Secretario Municipal de Salde , inscrito no CPF n° doravante
denominada CONTRATANTE, € @ emMpresa € wuusssissssnsassanss , pessoa juridica de direito privado, inscrita no
CNPJ sob N0 ...cccovrvereennn, , Inscricdo Estadual n@. ........cceeeren , Inscrigdo Municipal n®. .........ccccueeee. ’
estabelecida na R. ......c....... PR £ , CEP ........, Fone ................. por seu representante legal,
LY . , inscrito no CPF sob N9, ....ccieveeniinnnns , doravante denominada CONTRATADA, e perante as
testemunhas abaixo firmadas, pactuam o presente contrato de Prestacdo de Servicos, cuja celebraco foi
autorizada pelo despacho exarado no processo sob Protocolo XXXXXX/2022, e que se regera pela Lei
13.019/2014 e'Lei Federal n.° 8.666/9393, além das clausulas e condigbes abaixo discriminadas que as partes
declaram conhecer e mutuamente se outorgam, a saber:

DO OBJETO.E SEUS ELEMENTOS CARACTERISTICOS (Art. 55, I, Lei 8.666/93)

Clausula primeira: O presente contrato tem por objeto Prestacdo de servicos privativos de médico pelo
periodo de 20 (vinte), 40 (quarenta) ou 32 (trinta e duas) horas semanais, para atendimento na Unidade
Central de Sa(de e/ou em Unidade de Programa de Salide da Familia, conforme discriminac8o:abaixo e de
acordo com os termos do Edital de Credenciamento n® 03/2022, o qual faz parte integrante deste contrato,
bem como, demais disposices reguladoras a Lei 13.019/14, Lei 934/2012 e da Lei 8.666/93.

DO REGIME DE EXECUGAO;

CLausula segunda: A CONTRATADA, através do presente CONTRATO, obriga-se a prestar os servigos
indicados na Clausula Primeira, obedecendo as diretrizes previamente designadas pelo CONTRATANTE,
especialmente no que diz respeito nas disposicbes contidas na Lei 13.019/14, Lei 934/2012 e da lei 8.666/93
e quanto as especificagdes do Edital de Credenciamento que deu origem ao presente instrumento.

DAS RESPONSABILIDADES:
Clausula Terceira: O inicio dos servigos se dara no primeiro dia de vigéncia do presente CONTRATO.

Paragrafo Primeiro: A CONTRATADA é responsavel pelos danos causados diretamente ao CONTRATANTE
ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo dos servigos, ndo se excluindo ou reduzindo-se
essa responsabilidade em raz&o da fiscalizagdo e acompanhamento do CONTRATANTE.
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Paragrafo Segundo: S3o de responsabilidade da CONTRATADA todos os encargos sociais, trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da execugdo do objeto do presente CONTRATO e a sua
inadimpléncia ndo transfere ao CONTRATANTE a responsabilidade por seu pagamento, nem podera onerar o
objeto do presente CONTRATO.

Paragrafo Terceiro: A CONTRATADA fica obrigada a reparar, corrigir, refazer ou substituir, as suas expensas,
no total ou em parte, os servicos em que se verificarem vicios, incorregdes ou defeitos.

DOS PRAZOS
Clausula Quarta: O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorara por 12 (doze) meses a
partir da data de sua assinatura, sendo possivel sua prorrogagdo por iguais e sucessivos periodos.

Paragrafo Primeiro: A(s) CONTRATADA(s) se compromete(m) a fornecer os servigos durante o prazo da
vigéncia do(s) Contrato(s);

Paragrafo Segundo: A execucdo do servigo devera ser iniciado mediante ordem de fornecimento emitida
pelo fiscal do contrato designado pelo Secretario Municipal de Satde.

Paragrafo Gnico. Integram e completam o presente Termo Contratual, para todos os fins de direito,
obrigando as partes em todos os seus termos, as condicdes expressas EDITAL DE CREDENCIAMENTO DE
SERVICOS MEDICOS N.° 003/2022, juntamente com seus anexos e a proposta da CONTRATADA.

ASPECTOS TECNICOS DA PRESTACAO DE SERVICOS

Clausula Quinta: Realizar consultas médicas, emitir diagndstico, solicitar exames quando necessario,
prescrever medicamentos e outras formas de tratamento para diversos tipos de enfermidades, aplicando
recursos de medicina preventiva ou terapéutica, para promover a salde e o bem-estar do paciente.

Paragrafo Primeiro: Descricao Detalhada;
a) Examinar o paciente, através de anamnese, ausculta, palpagao e percussdo, utilizando instrumentos
especiais para determinar o diagndstico ou, sendo necessario, requisitando
b) Registrar a consulta médica, anotando em prontuario proprio a queixa, os exames fisicos e
complementares, a prescrigao, efetuando a orientacdo adequada;
c) Analisar e interpretar resultados de exames radioldgicos, bioquimicos e outros,
d) Aomparando-os com padrSes normais, para confirmar ou informar o diagnostico;

e) Prescrever medicamentos, indicando dosagem, horarios e respectiva via de administragdo, 9.8
Participar de programas de salde plblica, acompanhando a implantacdo e avaliagao de salde, acoes
educativas e campanhas de prevencgao as doencas, visando preservar a salde no municipio;

f) Participar de reunites e educacdo continuada de ambito local, distrital ou regional, mantendo
constantes informacbes sobre as necessidades de melhora na qualidade do atendimento para
promover a salide e o bem-estar da comunidade;
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g)

h)
)

3)

k)

Zelar pela conservacdo de boas condigdes de trabalho relacionamento interpessoal e interprofissional,
bem como quanto ao ambiente fisico, equipamentos, limpeza e arejamento adequados visando
proporcionar aos pacientes um melhor atendlmento

Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato;

Responder tecnicamente perante o conselho de classe respectivo pelos servigos executados sob sua
responsabilidade no interesse da Administragdo Municipal, bem como aos demais 6rgaos de controle,
quando nomeado;

Ndo havendo motorista disponivel para atender necessidade de deslocamento, em carater
excepcional, devidamente habilitado e autorizado pela Chefia imediata, dirigir veiculo do municipio
para o"estrito cumprimento das atnbungoes do cargo;

Observar e respeitar o Codigo de Etica Médica e a Lei do exercicio profissional do seu respectivo
Conselho.

DO PRAZO DE VIGENCIA E CONDICOES DE PRORROGACAO

Clausula Sexta: O CONTRATO decorrente deste Edital Credenciamento vigorara por 6 (seis) meses a partir

da data de sua assinatura, sendo possivel sua prorrogacéo por iguais e sucessivos periodosnos termos da Lei
Federal n°® 14.133/2021.

DOS DIREITOS E RESPONSABILIDADES DAS PARTES

Clausula Sétima: Constitui direitos do MUNICIPIO receber o objeto deste contrato nas condigdes avencadas
e da CONTRATADA perceber o valor ajustado na forma e prazo convencionados.

Paragrafo Primeiro — Constitui obrigagoes da CREDENCIADA:

a)
b)

d)

e)

g)
h)

)
i)

Executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados 8 CONTRATANTE durante a vigéncia do
presente contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo dos servigos executados, inclusive os relativos a
omissao pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias
legais inerentes a este instrumento;

Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que vinculados a
execucio do presente contrato;

Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n°. 8.078/90 — Cddigo de Defesa do Consumldor
pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

Prestar servicos de atencdo a salide com observancia aos padrdes estabelecidos ou recomendados
pelos 6rgdos de classe e instituicGes de fiscalizagdo profissional em geral, ndo praticando qualquer
tipo de discriminacdo no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pacientes;

Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto & prestagdio de servicos, & CONTRATANTE;
Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas estabelecidas pela
CONTRATANTE;

Responsabilizar-se exclusivamente em relagdo a eventuais erros médicos ou procedimentos médicos
irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de profissionais;

Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizagdo da sua execucdo;

Participar de reunides quando convocado;

Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigacbes concernentes as legislaces social, trabalhlsta,
tributéria, fiscal, comercial, securitaria e previdenciaria, que resultem ou venham a resultar da
execucdo do contrato a ser firmado entre as partes;
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) Manter responsabilidade etica, médica, legal e profissional dos atendimentos prestados;

m) Comunicar por escrito a Secretaria Municipal de Salde, no menor espago de tempo possivel, qualquer
problema com o equipamento ou com o pessoal para que a Administracao possa tomar as providéncias
necessarias;

n) Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumindo inteira
responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados;

o) N2o transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigagdes assumidas no contrato;

p) Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao - PNH; ’

q) Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Salde;

r) Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatdrio detalhado dos servicos realizados.

Paragrafo Segundo: S&o responsabilidades da Contratante:

s) Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA, -efetuando os
pagamentos de acordo com o pactuado no instrumento contratual competente;

t) Fornecer e colocar a disposicdo da CONTRATADA todos os elementos e informacGes que se fizerem
necessarios a execugao da contratagao;

u) Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades observadas no
cumprimento da contratacao; '

v) Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e quaisquer
débitos de sua responsabilidade;

w) Fiscalizar a execugdo da presente contratacdo por um representante da CONTRATANTE, ao qual
competira dirimir as davidas que surgirem no curso do fornecimento e de tudo dara ciéncia a
Administracdo, conforme Artigo 67 da Lei Federal n° 8.666/93;

DA FISCALIZAGAO

Clausula Oitava: O acompanhamento e a fiscalizacdo da execugao do contrato serdo exercidos por meio de
um representante conforme descrito em Termo de Referéncia anexo, para acompanhar a execucdo deste
acordo; :

Paragrafo Primeiro: A fiscalizagdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
fornecedora, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeicoes
técnicas, vicios redibitdrios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade inferior, e, na ocorréncia
desta, ndo implica em corresponsabilidade da Administracdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade
com-o art. 70 da Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993.

Paragrafo Segundo: O fiscal do contrato anotara em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas com
a execucdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos funciondrios eventualmente
envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacio das faltas ou defeitos observados e
encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as providéncias cabiveis.

Paragrafo Terceiro: A fiscalizagao se dara através do acompanhamento efetivo das atividades desenvolvidas
pela contratada na vigéncia do contrato, levando em conta critérios de assiduidade, eficiéncia e eficacia do
servigo prestado, devendo inclusive fazer o acompanhamento da folha ponto dos profissionais.
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Paragrafo Quarto: A atuagdo ou a eventual omissdo do gestor durante a realizacio dos trabalhos ndo podera
ser invocada para eximir a empresa de sua responsabilidade pela execugdo do objeto.

DA GARANTIA
Clausula Nona: N&o seréa exigida prestacdo de garantia para o objeto do presente Contrato.

DAS PENALIDADES (Art. 55, VII, Lei 8.666/93).

Clausula Décima: O descumprimento total ou parcial, de quaisquer das obrigagdes estabelecidas no presente
contrato, bem-como as coristantes no Edital de Credenciamento n® 003/2022, sujeitara a CONTRATADA as
sangdes previstas na Lei n® 8.666/93 e as seguintes que poderdo ser aplicadas discricionariamente pelo

. CONTRATANTE, garantida prévia € ampla defesa em Processo Administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da
Lei 8.666/93:

a) Adverténcia;

b) Multa — dia, correspondente a 1/60 avos do valor liquidado e pago no més anterior;

c) Rescis&o contratual com multa equivalente a 20 multas — dias;

d) Suspensao de licitar e impedimento de contratar temporariamente com o Municipio de Pién, pelo prazo de
até 02 (dois) anos;

e) Declarag&o de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo P(blica, na forma do art. 87, inciso
1V, da Lei 8.666/93,

Paragrafo Primeiro: As sangOes acima estabelecidas poderdo ser aplicadas isolada ou cumulativamente,
depois de facultado o exercicio de defesa prévia em processo administrativo, na forma do § 2°, do art. 87, da
Lei 8.666/93.

Paragrafo Segundo: Na hipdtese do CONTRATANTE iniciar procedimento judicial relativo & concluso do
CONTRATO, ficara a CONTRATADA sujeita, além das multas previstas, também ao pagamento das custas e
Honorarios Advocaticios de 20% (vinte por cento) sobre o valor da causa.

Parégrafo Terceiro: As multas previstas em edital ndo tém carater compensatério € o seu pagamento nio
eximira a CONTRATADA da responsabilidade de perdas e danos decorrentes das infracdes cometidas.

Paragrafo Quarto: As multas aplicadas na execugdo do presente CONTRATO serdo descontadas dos
pagamentos eventualmente devidos pela Administraggo Pdblica ou cobradas judicialmente.

Paragrafo Quiinto: Ao CONTRATANTE reserva-se ao direito de, a qualquer tempo, paralisar ou suspender a

execugdo do contrato, se for constatada pela fiscalizagdo falhas na execucdo dos servigos e que requeirami
repeticdo dos mesmos.

DOS CASOS DE RESCISAO E DO RECONHECIMENTO DOS DIREITOS DA ADMINISTRACAO (Art)
55, VIII e IX, Lei 8.666/93),

Clausula Décima Primeira: O CONTRATANTE se reserva o direito de rescindir o presente contrato
unilateralmente quando ocorrerem as hipdteses do art. 77 e 78 da Lei n°. 8.666 de 21.06.93.

Paragrafo Unico: A rescisdo do presente contrato poderd ser ainda amigével, por acordo entre as partes, na
forma do art. 79, II da Lei n°. 8.666/93, ou judicial, nos termos da legislaco.
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DA VINCULACAO AO EDITAL (Art. 55, XI, Lei 8.666/93).
Clausula Décima Segunda: O presente contrato esta vinculado ao Chamamento PUb|ICO no.- 03/2022

DA LEGISLACAO APLICAVEL (Art. 55, XII, Lei 8.666/93).

Clausula Décima Terceira: O presente contrato rege-se pelas disposicdes expressas na Lei 13.019/14, Lei
934/2012 e da Lei 14.133/2021 Lei n°. 8.666 de 21/06/93, suas alteragdes e pelos preceitos de Direito Publico,
aplicando-se supletivamente os principios da Teoria Geral dos Contratos, as disposices de Direito Privado,
Cédigo de Defesa do Consumidor, Cédigo Civil a Lei Orgénica e demais normas aplicaveis a espécie do
Municipio de Pién/Pr. '

Paragrafo Unico: Os casos omissos serdo resolvidos & luz da referida Lei e suas alteragGes, recorrendo-se a
analogia, aos costumes e aos principios gerais de Direitos.

DA OBRIGACAO DO CONTRATADO (Art. 55, XIII, Lei 8.666/93).

Clausula Décima Quarta: Fica o0 CONTRATADO obrigado a manter, durante toda a execugéo do contrato,
em compatibilidade com as obrigagbes por ele assumidas, todas as condigdes de habilitacdo e qualificacdo
exigidas na licitacio, devendo atender aos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais
decorrentes da execugao do presente Contrato.

DO FORO'(Art. 55, § 29, Lei 8.666/93),

Clausula Décima Quinta: Concorda o CONTRATADO quanto ao foro privilegiado, atribuido ao
CONTRATANTE, qual seja o Foro de Rio Negro, Comarca da Regido Metropolitana de Curitiba/PR, para dirimir
eventuais questdes oriundas do presente contrato, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que
seja.

E por estarem justos e contratados, as partes firmam o presente instrumento, em 02 (duas) vias de igual teor
e forma, obrigando-se a cumprir fielmente o que nele ficou convencionado.

Pién, ....... de ..coonuns de 2022.
Maicon Grosskopf (Razao Social)
Prefeito Municipal (Representante)
CONTRATANTE CONTRATADO
Procurador do Municipio : Secretario Municipal
OAB n° Decreto n®
Testemunhas:
Nome: ..occvveiireeiciaes Assinatura:
[ [o] 1 HR Assinatura:
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