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SECRETARIA DE SAUDE
Departamento Administrativo de Licitacoes SMS/PMA
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EDITAL DE CREDENCIAMENTO N.° 001/2023 - PROCESSO N.° 011/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
(HANSENIiASE), PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE.

n.° 107/2013, alterado pelo Decreto n.° sera realizado o

Credenciamento para a CONTRAYF

EXAMES DE GASOMETRIA
(HANSENIASE), PARA ATENE
MUNICIPAL DE SAUDE, mediante

NECESSIDADES DA SECRETARIA
ato formalizado de acordo com o anexo
deste Edital, devendo a d entacao’/necessaria ser entregue no Departamento
itaco cretaria de Saude, sediado na Rua Doutor

02 e , até_as 09:00 do dia 06 de marco de 2023,

Administrativo de Li

Afranio n.° 163,

momento em a ,a abertura dos invoélucros. Ficam convocados todos
aqueles i o inferesse na matéria e que se enquadrarem nas condicoes

estabeléci inteiro teor do Edital.

Rua Doutor Afranio, n° 163, Bairro: Centro, CEP. 38.440-072 na cidade de Araguari/MG
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1. DO OBJETO:

1.1. Este procedimento tem por objeto regulamentar e realizar o credenciamento
para a CONTRATAQAO DE PESSOA JURIDICA ESPECIALIZADA NA ARE

SAUDE PARA PRESTA(}AO DE SERVICOS DE EXAMES DE GASOMETRIA E
BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR (HANSENfASE), PARA ATEND

solicitacoes n.° 745 e n° 752, devendo seguir os valogés‘ da
Procedimentos, Medicamentos e OPM do Sistema Unico de S

com a descricao da Tabela do SUS/SIGTAP e pela Lei

2. DAS CONDICOES PARA CONTRATACAO D
DO CONTRATO:

os servicos entre os prestadores de servigcos credenciados dar-

om as necessidades e interesses da Secretaria Municipal de Saude.

- estabelecido que os futuros credenciados realizem todo os servicos DE
ES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
ANSENIASE), em mesmas condicdes estabelecidas neste Edital, devendo praticar

os mesmos valores de acordo com a Tabela descrita no Anexo I.

2.5 - A contratada fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizacao
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dos servicos e procedimentos e qualquer dos itens da tabela descrita no anexo I.

2.6 - A empresa Credenciada nao podera alterar as instalagcées bem como o
endereco de atendimento sem consentimento prévio e por escrito da Secre

Municipal de Saude.

2.7 - A Credenciada devera comunicar a Contratante qualquer i laridade de
que tenha conhecimento.

3. DA EXECUCAO DOS SERVICOS:

de qualquer valor

3.1 - Realizar os procedimentos contratados,

cobranc
adicional a tabela do Termo de Referéncia anexo I de Edital.

3.2 - A empresa devera prestar os i¢O ofme necessidades da Secretaria

Municipal de Saude de Araguari

3.3 - A execucao do s devera ser realizado na sede do Municipio
Credenciador, emglorario Comefcial, nas dependéncias a ser oferecida pelo

empresario credencia

.4 - O agendamento, a realizacdo dos exames e/ou procedimentos serdo de
responsabilidade da empresa credenciada, que assumira todos os oOnus

decorrentes dos procedimentos.
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3.5 - A empresa credenciada sera responsavel pelo material necessario a prestacao
dos servicos, incluido nesse caso, todo e qualquer medicamento imprescindiyel

para a realizacao dos procedimentos incluindo os exames descritos no Anexo I.

3.6 — A contratada sera responsavel pela realizacdo de adequacg aria

3.7 - A conferéncia das faturas expedidas pelos ( icara sob a

responsabilidade da Diretoria de Controle, Reguldca 0o e Auditoria da

SMS — Secretaria Municipal de Saude.

3.8 - Caso mais de um interessado seja de te Credenciado, a escolha pelo

A aria Municipal de Saude realizara avaliacao dos servicos prestados pelas

as credenciadas, através de servidores designados.

A Credenciada devera de imediato, quando solicitado, apresentar os laudos,
documentos, ou demais informacoes necessarias ao acompanhamento da

execucao do contrato.
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e) As guias de requisicao deverao estar autorizadas pela Unidade de Saude de
referéncia do paciente, representante ou gestor da Secretaria Municipal de Saude
devidamente preenchido, carimbado e assinado pelo médico ou enfermeiro,

conforme protocolos do Ministério da Saude.

f) As areas fisicas destinadas a realizacdo dos servicos, bem como tros
procedimentos constantes do anexo I, serao de responsabilidade e

credenciada, com a aprovacao da Contratante.

g) Atender os pacientes com dignidade e respeito e de modo uhiversal e i itario,

mantendo-se a qualidade na prestacao de servicos.

h) Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e AL que vier causar

aos pacientes encaminhados para realizacao do

i) Executar, conforme a melhor técnica, os servic tratados, obedecendo

rigorosamente as normas técnicas respeg

4. DAS FASES DO PROCEDIMEN CREDENCIAMENTO:

LICIDADE DO CREDENCIAMENTO:

presente edital de Credenciamento sera divulgado no site do Municipio de

aguari/MG (www.araguari.mg.gov.br/licitacoes), bem como publicado no

Correio Oficial do Municipio; em Jornal de Grande Circulacdo do Municipio, € no

Diario Oficial da Uniao.
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6. DO RECEBIMENTO E ANALISE DA DOCUMENTACAO DE HABILITACAO DAS
CREDENCIANTES:

6.1. A habilitacao das Credenciantes dependera da apresentacdao dos segui
documentos:
I - de habilitacao juridica:

a) cédula de identidade;

b) registro comercial, no caso de empresa individual,
c) ato constitutivo (estatuto ou contrato social em vigor) deyida te registrado,
: ia

em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso, por acoes,
acompanhado de documentos de eleicao de seus a
d) inscricao do ato constitutivo, no caso de s
prova de diretoria em exercicio; e

e) decreto de autorizacao, em se tratandofd esa ou sociedade estrangeira em

idade relativa a Seguridade Social e ao Fundo de Garantia por

ico (FGTS), demonstrando situacado regular no cumprimento dos

ro e inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,

edidnte a apresentacdo de certidao negativa, nos termos do Titulo VII-A da
nsolidacao das Leis do Trabalho;

f) A regularidade da qualificacdo econdmico-financeira das empresas sera

confirmada por meio da analise de Certidao Negativa de Faléncia e Recuperacao

Judicial (antiga Concordata), expedida pelo cartorio distribuidor da comarca da
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sede da pessoa juridica ou de execucao de pessoa fisica, com emissao em prazo
nao superior 90 (noventa) dias da data prevista para a entrega dos envelopes, de
acordo com o inciso Il do art. 31 da Lei Federal n.° 8.666/93. A Certidao Negativa
de Faléncia e Recuperacao Judicial (antiga Concordata), quando na

emitida através da Internet, devera ser apresentada em via origin

copia autenticada por Tabelionatos de Notas; ¢
g) declaracao de que a empresa nao possui trabalhadores men
realizando trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de

menores de 16 anos, segundo determina o inciso V do artigg 27

8.666/93, salvo na condicao de aprendiz, a partir de 14

6.2. Além dos documentos listados no Item 6.1, é resci 1 a habilitacao das

Credenciantes a apresentacao de:

I - Alvara da Vigilancia Sanitaria compete

II - Alvara de funcionamento;

IIT - Comprovante de aptiddao de de olvimento das atividades (atestado de

a documentacao exigida das Credenciantes nos subitens 6.1 e 6.2 devera

er @presentada obrigatoriamente:

I - em via original; ou
II - por qualquer processo de copia, exceto por fac-simile, devidamente autenticada

por competente Tabelionato de Notas, por publicacao em 6rgao da Imprensa Oficial
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e ou, ainda, por certificacdo do servidor da Administracdo Publica, mediante

apresentacao da via original;

6.3.1. Nao serao autenticadas copias durante a sessao de credenciamento.

MUNICIPIO DE ARAGUARI/MG

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE [
CREDENCIANTE: (NOME DA PE
CREDENCIAMENTO N.° 001/2023
CREDENCIAMENTO PARA  CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
ESPECIALIZADA NA ARE AUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
EXAMES DE OMETRIA "E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
(HANSENIASE A ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL/DE SAUDE.

Py

6.“%10, igéncia do Edital sera de 12 (doze) meses a partir de sua
licacao.

alisada a documentacao na Sessao de Credenciamento, desde que
résentada pelos interessados até a data e horario limite descrito no item 6.4,
erao considerados Credenciados todos aqueles que apresentarem regularmente

os documentos descritos nos subitens 6.1 e 6.2.
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7. DA ORDEM DE ATRIBUICAO DE TRABALHOS AOS CREDENCIADOS:
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7.1. Caso mais de um interessado seja devidamente Credenciado, a escolha pelo

Credenciado ficara a cargo do usuario do servico.

8. DA RATIFICACAO DO CREDENCIAMENTO E DA DIVULGACA
CREDENCIADOS HABILITADOS:
7

8.1. Transcorrido os procedimentos previstos nos itens n.° 6 rese Edital,

o processo sera encaminhado a Assessoria Juridica pafa anali egalidade e

prolacao de parecer e, em sequéncia, seguira a Aut adéySuperior, para decisao
sobre a ratificacao do Credenciamento.

8.2. Apos a ratificacdao do resultado fin essao’de Credenciamento e do

escrita no subitem 9.1, os documentos relativos a habilitacao
ntes supervenientes serao analisados pelo Departamento

ivo de Licitacoes da Secretaria de Saude a medida que forem sendo

.1.2. Cumprida a etapa descrita no subitem 9.1.1, o processo sera encaminhado
a Assessoria Juridica para analise de legalidade e prolacao de parecer e, em
sequéncia, seguira a Autoridade Superior, para decisdo sobre a ratificacao do

Credenciamento superveniente.
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9.2. Os Credenciados supervenientes, nos moldes desse item 9, passarao a prestar
os servicos objeto deste Edital de acordo com método de distribuicdo descrito no
item 7.

10. DA VIGENCIA E DA RESCISAO DOS CONTRATOS DE CREDENCIAM

10.1. A vigéncia do contrato decorrente do presente Edital de C

de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por outros periodosjmediante termo

aditivo, nos termos do inciso II do art. 57 da Lei 8.666/,

10.1.1. A eventual prorrogacao da vigéncia contr da Administracao,

possibilita a realizacao de cadastramentos superven nos termos descritos

no item 9 do presente Edital.

10.2. A rescisao podera ocorrer mento, em defesa do interesse

publico ou pelo descumprimento déyg er das clausulas contratadas.

11. DA DOTACAO ORCA ARIA:
11.1. As despe com execucao do presente edital correrao a conta da dotacao

orcamentaria abaixo:

Vi

Solicitacio Ficha Fonte Dotacao
745 97 1.500 02.11. .10.302.0017.2082.3.3.90.39.00
52 799 1.600 02.22. .10.302.0028.2082.3.3.90.39.00

.D RMA E CONDICOES DE PAGAMENTO:

.1. Os pagamentos pelos servicos prestados serao efetuados pela SMS através
da Tesouraria do Municipio de Araguari, até 30 (trinta) dias apos a entrega do BPA,
Planilha de identificacao dos pacientes na forma determinada pelo Servico de

Controle e Avaliacao da SMS, concomitantemente com a apresentacao das notas
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fiscais, ou de acordo com a disponibilidade financeira do municipio. (Conforme a

Lei n°8666/93, Artigo 40, XIV).
12.2 - Havera compensacoes financeiras e penalizacoes, por eventuais atras
descontos, por eventuais antecipacoes de pagamentos. (Conforme a Lei n°8666/93,

Artigo 40, XIV. “d”).;

13. DOS PRECOS:

13.1. Os valores pagos pela CONTRATACAO E 30A)” JURIDICA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA P A SERVICOS DE
A

i
¢
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOS : PARA BAAR
(HANSENIASE), PARA ATENDER AS NECESS D DA SECRETARIA

ajuste de precos, ressalvada a hipotese de reajustamento da
de Procedimentos do Ministério da Saude, quando entao serao

S novos precos nela vigentes.

Para fins de reajuste anual, adotar-se-a o reajuste da Tabela de
ocedimentos, Medicamentos e OPM do Sistema Unico de Saude — SUS e o

reajuste acompanhara a tabela vigente.

14. DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS:

Rua Doutor Afranio, n° 163, Bairro: Centro, CEP. 38.440-072 na cidade de Araguari/MG
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14.1. Das decisoes proferidas pela Administracao, através da Comissao
Permanente de Licitacoes do Departamento Administrativo de Licitacoes da

Secretaria de Saude, caberao recursos nos termos do art. 109 da Lei n.° 8.66

14.1.1. O recurso devera ser interposto mediante peticao datil
impressa através de processamento eletronico de dados, devidam

subscrita pelo recorrente, obedecendo aos prazos previstos nadlei*n.°

dmiwistrativo de

* 163, salas 02 e

14.1.2. O recurso devera ser entregue no Departafl
Licitacoes da Secretaria de Saude, situado na Rua DfsAfran

03, e enderecado a esta.

ensejara aplicacao de multa correspofig@ente a 10% (dez por cento) do valor da
prestacao do servigo, ada notificacao expressamente formalizada,
independente da p@ssibilidade rescisao contratual, com as consequéncias

previstas em lej

15.2. A apl ao dajymulta prevista no subitem anterior podera ocorrer por até 3
rio da Administracdo, sendo que, superada a quantidade
da nesse item sera obrigatoria rescisao contratual e aplicacdo das

oes legais previstas.

As Credenciadas ficarao ainda sujeitas as demais penalidades previstas na

in.° 8.666/93, nos casos nao previstos neste edital.
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15.4. Sem prejuizo da multa descrita no subitem 15.1, garantida a prévia defesa
no prazo de 05 (cinco) dias uteis, o descumprimento total ou parcial do objeto

contratado possibilita aplicar das seguintes sancoes a Credenciada:

I - adverténcia;

II - suspensao temporaria de participacao em Licitacoes e impedim

seja promovida a reabilitacao perante a propria
penalidade, a qual sera concedida sempre (q tratado ressarcir a
Administracao os prejuizos resultantes e depoi dgeerrid9’o prazo da sancao

aplicada com base na alinea anterior.

16. DAS DISPOSICOES FINAIS:

16.1. Sao partes integrantes do prese Hidlital de Credenciamento:

Anexo I - Termo de Referé
Anexo II - Modelo Declargcao;

Anexo II - Min Contratua

16.2. A fiscalizacao o contrato ficara a cargo do servidor Sr. Rodrigo Ribeiro
Mota ou outro nado pela Secretaria Municipal de Saude, sem restringir a

responsabilidades, exercera a mais ampla e completa fiscalizacao

6.9~ A reproducéo deste edital tem um preco de R$ 5,00 (cinco reais), para cobrir
oS custos com sua reprografia, e sera fornecido mediante a apresentacdao do
comprovante de depodsito bancario, em nome da Prefeitura Municipal de

Araguari/MG, na seguinte conta Caixa Economica Federal S/A - Agéncia: 0096 -
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Conta Corrente: 33-0, ou gratuitamente através do site da Prefeitura Municipal de

Araguari/MG (www.araguari.mg.gov.br).

16.4 - A contratada fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realiz

dos servicos e procedimentos e qualquer dos itens da tabela descrita no

Administracdo contratante.

raguari - MG, 13 de fevereiro de 2023.

raya Ribeiro de Moura

ecretaria Municipal de Sauade

&
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ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA
CREDENCIAMENTO N.° 001/2023 - PROCESSO N.° 011/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
(HANSENIASE), PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE.

TERMO DE REFEREN

Direta para BAAR (Hanseniase),
ar as necessidades da Secretaria
> Salide.

1. DO OBJETO:

1.1. Credenciamento para co
prestacdo de servigos de exames
emissao de seus respecti lau
Saude.

tacdo de pessSOa juridica especializada na area da salde para
metria e Baciloscopia Direta para BAAR (Hanseniase) com
0 atender as necessidades da Secretaria Municipal de

2. OBJETIV.

tacdd tem por objetivo atender as necessidades da Secretaria Municipal de Satde

es de Gasometria e Baciloscopia Direta para BAAR (Hanseniase) nos
do Sistema Unico de Salde (SUS), visto que o municipio possui centro de
ara hanseniase e em atendimento aos pacientes usuarios de oxigenoterapia e demais
e publica de saude.

S CONDICOES PARA CONTRATACAO:

. Como exigéncias imprescindiveis para a formalizacdo e manutencao dos contratos, as empresas
roponentes devem atender as seguintes condigdes:

a) Estar cadastrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES);

b) Comprovar aptiddo de desenvolvimento das atividades (atestado de capacidade técnica), feita
através de 01 (um) atestado fornecido por pessoas juridicas de direito publico ou privado, da prestacdo
dos servicos especificados;
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c) Apresentar e atualizar certiddes ou qualquer outro documento, sempre que solicitado pela
Secretaria Municipal de Saude;

d) Apresentar Alvara Sanitario vigente;

3.2. A distribuicdo dos servicos entre os laboratérios de analises clinicas contratados dar-se-a de
acordo com as necessidades e interesses da Secretaria Municipal de Saude.

3.3. Fica estabelecido que os contratados realizem todos os procedimentos elencados no Anex
exceto em casos que ndo tenham condicBes técnicas para seu fornecimento, tendo em vi

Contratante por escrito.
3.5. A empresa contratada caso alterar as instalacbes bem como o endereco
comunicar previamente e por escrito a Secretaria Municipal de Saude
3.6. A contratada devera comunicar a contratante qualquer irregularida
3.7. A contratada devera prestar os servi¢cos conforme necessida
de Araguari.

3.8. A contratada também devera apresentar a producéo
os Sistemas de Informacdo BPAMAG - Boletim de Prod
Individualizado) ou de qualquer outro Sistema exigidegpela SMS

| de Saude. As instalacdes dos
Slstemas supracitados, a55|m como o trelnamento para ope acdo dos mesmos, serdo realizadas pela

@@e=origem, valor SUS ou valor definido pela
Ja pelo Servico de Controle e Avaliagéo.

comercial e em carater emiergencialfatraves de pedidos emitidos pela Secretaria Municipal de Saude,
nas dependénciasas i lo contratado, ou eventualmente em local a ser designado pelo

sidade, devidamente justificada pelo érgdo competente, sob anéalise dos

veniéncia e oportunidade, fica facultado a Administracdo Publica Municipal,

envio de usuarios do servico para outras localidades fora da circunscri¢do

Municipio contratante.

do servigo contratado ficara a cargo do usuério do servico, conforme disponibilidade

e dos prestadores, bem como os fluxos definidos pela SMS.

3! gendamento, a realizagdo dos exames e ou procedimentos serdo de responsabilidade da
ntratada, que assumira todos os dnus decorrentes dos procedimentos.

4.4. A contratada sera responsavel pelo material necessario a prestacéo dos servigos, incluido nesse

caso, todo e qualquer material imprescindivel a realizacdo dos exames descritos nas tabelas em anexo.

Os resultados de gasometria deverdo ser disponibilizados no mesmo dia da coleta.

4.5. A contratada devera disponibilizar funcionario e transporte para realizar coleta domiciliar,

quando solicitado pela Secretaria de Saude e devidamente justificado pelo médico solicitante, caso o
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)

usuario ndo reuna condicdes fisicas para comparecer ao local da coleta, sem quaisquer custos a
municipalidade.

4.6. A conferéncia das faturas expedidas ficard sob a responsabilidade da Supervisdo Técnica do
Servico de Controle, Regulacdo, Avaliacdo e Auditoria da Secretaria Municipal de Saude.

4.7. A contratada deverd apresentar, mensalmente, os seguintes relatorios ao Servi¢o de Con
Regulacdo, Avaliacao e adequar-se as seguintes condicdes:

a) Relatorio com as guias de requisi¢do, devidamente autorizadas e assinadas, com nome d
exames realizados e respectivos valores e deixar a disposicdo para conferéncia da
Municipal de Saude, devendo ser entregues até o quinto dia Gtil do més subseq
faturados e pagos exames realizados com mais de 3 meses, conforme normativ
Saude.

b) A contratada deve permitir o acompanhamento e a fiscalizacdo da co
designada para tal.

c) A Secretaria Municipal de Saude realizard avaliacdo dos servige
contratadas, através de servidores designados e auditorias assistenci

e) As guias de requisicdo deverdo estar autorizadas pela Uni
representante da gestdo da Secretaria de Saude devidamente pr
médico ou profissional habilitado, conforme protocolesgdo Minist
f) As areas fisicas destinadas a realizacdo dos servicos, b omo, outros procedimentos constantes
do anexo I, serdo de responsabilidade da empresa @ontratadagicom a aprovacao da contratante.

g) Atender os pacientes com dignidade e respeito & universal e igualitario, mantendo-se a
qualidade na prestacao de servicos.
h) Responsabilizar-se por todos e quaisque
encaminhados para realiza¢do dos servicos.
i) Executar, conforme a melhor técnica, os Se@gficos contratados, obedecendo rigorosamente as

normas técnicas respectivas.
5.DOS SERVIC;OS/E@S TITATIVOS:

5.1. As quantidades previstas neste Termo de Referéncia consubstanciam a estimativa de consumo
pelo periodo do contrato. Porém, para o melhor atendimento a populacdo, o contrato seré feito pelo
valor global estimado cordd com o Anexo | deste Termo de Referéncia, qual seja, R$ 27. 400 00

2/0U prejuizos a que vier causar aos pacientes

pela SMS, em papel timbrado e assinada por responsavel previamente identificado,
resentado pelo paciente usuario do SUS diretamente a contratada.

6.2. Os resultados de gasometria deverao ser disponibilizados no mesmo dia da coleta e a
baciloscopia para hanseniase no periodo de 48 horas.

7. FORMA DE PAGAMENTO:
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7.1. Os pagamentos pelos servicos prestados serdo efetuados pela SMS através da Tesouraria do
Municipio de Araguari, até 30 (trinta) dias apos a entrega do BPA, Planilha de identificacdo dos
pacientes na forma determinada pelo Servico de Controle e Avaliacdo da SMS, concomitantemente
com a apresentacao das notas fiscais.

8. DA FISCALIZACAO E DO RECEBIMENTO:

Saude.
8.2. A fiscalizacdo ficara a cargo da Secretaria Municipal de Saude sg
servidor Sr. Rodrigo Ribeiro Mota ou outro por elas designado,
ocorrer apos a solicitacdo ou empenho ou autorizacdo de forneei
pela Secretarla Municipal de Saude. Caso seja por esta detectada aI uma ridade Nnos mesmos,

9. FUNDAMENTACAO

9.1. A presente contratacdo tem amparo le
Constituicao de 1988.

Instrumento e de outras
10.2. Assumir todas

e por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos que vier causar a
ou terceiros, tendo como agente a CONTRATADA, na pessoa de prepostos ou

.6. Providenciar imediatamente correcdo das deficiéncias apontadas pela Contratante durante a
xecucdo do contrato;

10.7. Cumprir todos o0s prazos de estabelecidos no Termo de Referéncia;

10.8. Atender todas as solicitacdes feitas pela SMS/Araguari, dentro do prazo de 24 horas, inclusive
finais de semana e feriados, conforme execucdo do servico previsto na clausula 6.1;
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)

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

10.10. Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos a que vier causar aos pacientes
encaminhados para realizacéo dos servicos.

10.11 Executar, conforme a melhor técnica, os servi¢os contratados, obedecendo rigorosamengl as
normas técnicas respectivas.

11. OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

Instrumento;
11.3. Notificar a CONTRATADA, afixando o prazo para correca
encontrados e por ndo cumprir os prazos de entrega estabelecid
11.4. Informar por escrito, a Contratada do uso de materiais,
bem como a necessidade de recolhimento e etc.;

11.5. Dar aceite na Nota Fiscal de fornecimento;

10.6. Fiscalizar a execucdo do Contrato, 0 que nag

inclusive quanto a terceiros, ou por irregularidade
11.7. Receber o produto/servigo objeto do
estabelecidas no instrumento contratual,
e acompanhamento do contrato;
durante a entrega dos produtos;

necessite vistoria técnica.
11.11. Rejeitar, no todo o
que estejam em desacor.

s medidas cabiveis e previstas no contrato.

12. DA RESCISAO:

12.1. O contrato podera ser rescindido uni ou bilateralmente, sendo o primeiro caso somente por parte
do contratante, atendida a conveniéncia administrativa ou na ocorréncia dos motivos elencados no
artigo 77 e seguintes da Lei Federal N° 8.666/1993.
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)

13. SANCOES ADMINISTRATIVAS:

13.1. No caso de inadimpléncia ou inexecucdo total ou parcial do compromisso assumido, garantida
a prévia defesa, aplicar-se-ao as seguintes san¢des, obedecidos os seguintes critérios:

13.1.1. Adverténcia, que sera aplicada sempre por escrito, com prazo de 48 (quarenta e oito hoi@as)
para adimplir ou justificar a inexecucdo parcial ou total do pactuado, sob pena de aplicacéo
demais penalidades previstas, podendo ser via e-mail, fax ou carta;

13.1.2. Multas, na forma prevista no Edital, sem prejuizo das demais sanc¢des;
13.1.3. Suspensdo temporéria de participagdo em licitagdo e impedimento de
Municipio de Araguari/MG por prazo nao superior a 2 (dois) anos, conforme estafgelecido natf_ei n
lei de regéncia;

13.1.4. Declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Admini

Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazg plicgda com base no
inciso anterior;

13.2. Ficam estabelecidos os seguintes percentuais de multas:;
13.2.1
13.3. As sanc0es previstas neste Capitulo poderao ser aplicadas
com a gravidade da infracdo, facultada ampla defesamii@, prazo de
intimagé&o do ato;
13.4. As multas previstas neste item serdo desc@ntadas d

ulativamente, ou ndo, de acordo
cinco) dias Uteis a contar da

pagamentos devidos a empresa ou

13.5. O adjudicatéario sera descredenciadg os SISt glerCadastramento onde estiver inscrito, pelo
prazo de até 5 (cmco) anos, garantldo o4 evi@da citacdo e de ampla defesa, enquanto perdurar

e ainda serd impedido de licitar ia tados, Distrito Federal e Municipios, nos seguintes
casos:

14.1. Fica eleito o foro desta cidade de Araguari/MG, para dirimir quaisquer davidas provenientes
do presente instrumento, que de outra forma ndo forem solucionadas, com expressa renuncia das
partes a qualquer outro que tenham ou venham a ter por mais privilegiado que seja.
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15. VIGENCIA CONTRATUAL:

15.1. O Contrato vigorara pelo prazo de 12 meses a contar da data de assinatura do contrato, com
eficcia legal a partir da publicacdo no diario oficial e 6rgdos de imprensa do Municipio, e Estados e
Uni&o, quando for o caso.

15.2 A prorrogacdo do Contrato podera ser realizada por iguais e sucessivos periodos com vistas a
obtencdo de precos e condi¢gbes mais vantajosas para a Administragcdo, limitada a sessenta meses,
conforme Lei N° 8.666, de 21 de junho de 1993, em seu Art. 57, inciso I1.

16. DISPOSICOES GERAIS:

Municipal de Salde de Araguari/MG, no endereco: R: Dout
AraguarllMG CEP 38440 072 Telefone (34) 3690-3214 ou

as, qualquer pessoa
0 do Pregao.

16.2. 0 MUNICiPIO reserva para si o direito de ndo aceitar ou alquer produto ou servico
em desacordo com o previsto neste Termo, ou em dese@aformidade as normas legais ou técnicas
i 0s previstos nos artigos 77 e
seguintes da Lei n°® 8.666/93, assim como aplicarto dispost@\ no inciso XI do artigo 24 da referida

16.3. Qualquer tolerancia por parte do NMONICIF gegde tange ao cumprimento das obrigacfes
ora assumidas pela CONTRATADA, raody em hipdtese alguma, em alteragéo contratual,
novagdo, transagdo ou perdao, permanecendolg gno vigor todas as condicdes do ajuste e podendo

16.4. Na proposta devera conte
caracteristicas, observando,as es

e cada lote, em moeda nacional corrente, expresso em
0s 0s encargos e despesas. O valor global de cada lote devera

responsabilidade por quaisquer danos ou prejuizos causados, direta ou indiretamente,
IP10, seus servidores ou terceiros, produzidos em decorréncia da execucdo do objeto
do, ou da omissdo em executé-lo, resguardando-se 0 MUNICIPIO o direito de regresso na
Otese de ser compelido a responder por tais danos ou prejuizos;

16.7. ACONTRATADA guardara e fara com que seu pessoal guarde sigilo sobre dados, informacées
e documentos fornecidos pelo MUNICIPIO ou obtidos em razdo da execucio do objeto contratado,
sendo vedada toda e qualquer reproducdo dos mesmos, durante a vigéncia do ajuste e mesmo apos o
seu término;
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16.8. A contratacdo seréd formalizada mediante emissdo de nota de empenho de despesa, nos termos
do art. 62 da Lei n° 8.666/93;

16.9. Todas as informacdes, resultados, relatérios e quaisquer outros documentos obtidos ou
elaborados pela CONTRATADA durante a execucdo do objeto contratado serdo de exclusiva
propriedade do MUNICIPIO, ndo podendo ser utilizados, divulgados, reproduzidos ou veiculados,
para qualquer fim, sendo com a prévia e expressa autorizacdo deste, sob pena de responsabiliza
administrativa, civil e criminal, nos termos da legislacéo pétria vigente.

17. MODALIDADE/CRITERIO DE JULGAMENTO:
17.1. Credenciamento. &
18. DA DOTACAO ORCAMENTARIA:

i

As despesas oriundas da aquisi¢do do objeto pactuado ocorrerdo pog urses:

Solicitacao Ficha Fonte Dotacgéo
745 497 1.500

\0017,2082.3.3.90.39.00
0628.2082.3.3.90.39.00

752 799 1.600 02.22..10.

Assim, tendo em vista a necessidade e a
mencionamos acima, pretende-se a contrataga
modalidade adequada.

aplitude des produtos a serem adquiridos como
és de aPertura de procedimento de compra na

19. RESPONSAVEIS TECNICOS
CARACTERISTICAS DO PRESENTE TE

DESCRICAO DO OBJETO E
O DE REFERENCIA:

ERSON THAKEO TANEDA
ADMINISTRADOR

VANESSA BARBOSA ANDRADE

EQVCO DE CONTROLE E AVALIACAO DA SMS

Araguari-MG, 23 de janeiro de 2023.

LAURA MENDONCA DE PAULA

\ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE INTERINA
ANEXO |

QTDE P/ 12| VALOR | VALOR | TOTAL | TOTAL POR

SeRee DESERIZAQ) MESES SUS | COMPL.| UNIT. ITEM
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020208005-6 | Baciloscopia Direta p/ BAAR (Hanseniase) 30 R$ 4,20 | R$ 45,80 | R$ 50,00 | R$ 1.500,00

020201073-2 ng;’met“a (PH PCO2 POZ BICARBONATO 500 R$ 15,65 | R$ 64,35 | R$ 80,00 | R$ 40.000,00

VALOR GLOBAL: | R$ 41.500,00

LAURA MENDONCA DE PAULA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE \

ANEZXO II

CREDENCIAMENTO N.° 001/2023 - PROCESSO N.° 011/2023
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N )
MODELO DA DECLARACAO DE CONCORDANCIA COM OS PRECOS FIXOS DA

TABELA REFERENCIAL DESCRITA NO ANEXO I (TERMO DE REFERENCIA)
DESTE EDITAL.

DECLARACAO

A empresa , inscrita no CNP

, por intermédio de seu representdn

d

, portador do Documento

, inscrito no CPF sob o n.° LARA para
STACAO DE

DIRETA PARA

os devidos fins e sob as penas da Lei, que concorda
SERVICOS DE EXAMES DE GASOMETRIA E
BAAR (HANSENiASE) PARA ATENDER A D
MUNICIPAL DE SAUDE, com os precos
PROCEDIMENTOS, MEDICAMENTOS
SUS E LEI MUNICIPAL DE COM
(CONFORME TERMO DE R
001/2023 - Processo n° 011/2023.

deste Edital de Credenciamento n°

Local e data.

Q Assinatura do representante legal.
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ANEZXO III

CREDENCIAMENTO N.° 001/2023 - PROCESSO N.° 011/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
(HANSENIASE), PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE.

MINUTA DE CONTRATO - CONTRATO ADMINISTRATIVO N.°. /2023 DE
CREDENCIAMENTO PARA A PRESTACAO DE SERVICOS.

O Municipio de Araguari, pessoa juridica de direitogpublico interno, com sede a Praca

Gaioso Neves, n.°. 129, bairro Goias, GER 440-001, inscrita no CNPJ do Ministério
da Fazenda sob o N.°. 16.8294 49, neste ato representado por sua
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE . , brasileiro, portadora do

RG n° MG- , inseri F sob on® , residente

e domiciliado na cidade

a cidade de XXXXXXXXXXXX/xXxX, inscrito no CNPJ/MF
, que para efeitos do presente, recebe a denominacao de
EDENCIADA, sendo neste ato representado por seu
S XXXXXXXXKXXK, XXXXXXXXXX, XXXXXXXXXX, residente e

XXXXXXXXXXXX, inscrito no CPF/MF sob 0 n°® XXXXXXXXXXXXXX, N0S

i 8.666/93, que rege o presente, e em obediéncia ao processo licitatério

e CREDENCIAMENTO n.°. 001/2023, e pelos preceitos de direito publico,
do-se subsidiariamente os Principios da Teoria Geral dos Contratos, e as
mais disposicoes legais e regulamentais aplicaveis a espécie, RESOLVEM, celebrar
o presente contrato para CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR
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N )4
(HANSENiASE), PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAfJDE, conforme Edital de Credenciamento n.°. 001/2023,

mediante as clausulas e condicoes seguintes:

CLAUSULA I

As partes acima identificadas tém, entre si, justas e acertadas o prgS€ente Cofitrat

Administrativo de credenciamento para CONTRATACAO DE P CA
ESPECIALIZADA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO S DE
EXAMES DE GASOMETRIA E BACILOSCOPIA BAAR
(HANSENIASE), PARA ATENDER AS NECESSIDAD SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE, ap6s a homolog gSso licitatorio de

condicoes do Edital e seus anexos e pelas

dos direitos, obrigacoes e responsabj C
CLAUSULA II
DO OBJETO

2.1 O presente co m per objeto a CONTRATAGCAO DE PESSOA FiSICA OU

te
JURIDICA E IAL DA NA PRESTAQAO DE SERVICOS DE CONSULTAS
MEDICAS AOS USUARIOS DO SUS, NA ESPECIALIDADE DE PNEUMOLOGIA
E R

PARA DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,
ob razos e procedimentos descritos neste instrumento.
% fig

DA EXECUCAO DOS SERVICOS

.1. A execucdo do servico devera ser realizada na sede do Municipio contratante, em
horario comercial e em carater emergencial, através de pedidos emitidos pela
Secretaria Municipal de Saude, nas dependéncias a serem oferecidas pelo contratado,
ou eventualmente em local a ser designado pelo contratante.
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3.1.1. A contratada que nao possuir estrutura de funcionamento no Municipio de
Araguari, tera prazo de 30 dias apos a assinatura do contrato para se estruturar,
devendo encaminhar a Secretaria de Saude o alvara de funcionamento e localizacao,
alvara sanitario e demais documentos exigidos legalmente.

3.1.2. Em havendo necessidade, devidamente justificada pelo 6rgao competente,
analise dos critérios de conveniéncia e oportunidade, fica facultado a Admigi

consultas descritos nas tabelas em anexo.
3.6. A contratada devera apresentar,
de Controle, Regulacao, Avaliacao gfAuditoria
a) Relatorio com as guias de requiSica
paciente, procedimentos realizados e
conferéncia da Secretaria i
b) A contratada deve

c) A Secretaria i de realizara avaliacao dos servicos prestados pelas
empresas contra s de servidores designados.

e imediato, quando solicitado, apresentar documentos,
informacoes necessarias ao acompanhamento da execucao do

requisicao deverao estar autorizadas pela Unidade de Saude de
do paciente, representante ou gestor da Secretaria de Saude devidamente
, carimbado e assinado pelo médico, conforme protocolos do Ministério da
o estabelecido pela Secretaria de Saude.

areas fisicas destinadas a realizacdo dos servicos, bem como, outros
procedimentos constantes do anexo I, serdao de responsabilidade da contratada, com
a aprovacao da contratante.

g) Atender os pacientes com dignidade e respeito e de modo universal e igualitario,
mantendo-se a qualidade na prestacao de servicos.
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h) Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e€/ou prejuizos a que vier causar
aos pacientes encaminhados para realizacdo dos servicos.

i) Executar, conforme a melhor técnica, os servicos contratados, obedecendo
rigorosamente as normas técnicas respectivas.

CLAUSULA IV
DAS OBRIGACOES DO CREDENCIANTE

4.1 O CREDENCIANTE devera:

4.1.1. Prestar as informacoes e os esclarecimentos que venham a s€fjsolicitados pelos
empregados da CREDENCIADA;
4.1.2. Efetuar o pagamento em conformidade com os cvi
presente Instrumento;

4.1.3. Notificar a CREDENCIADA, afixando o prazo
ou defeitos encontrados e por ndao cumprir os p ¢ga estabelecidos em
edital;
4.1.4. Informar por escrito, a CREDENCIADA ateriais, necessidade de

responsabilidade da CREDENCIAPA p¢ o cumprimento das obrigacoes
estipuladas, nem por quaisquer e clusive quanto a terceiros, ou por
irregularidades constatadas;

especificacoes estabelecida
4.1.8. Designar servidor res ara fiscalizacdo e acompanhamento do contrato;

que se apresentarem durante a entrega dos

CREDENCIADA as penalidades depois de constatadas as
arantido o contraditorio e a ampla defesa;
ornecer a CREDENCIADA todas as informacoes, esclarecimentos,
e demais condicoes necessarias a execucao do contrato;
tificar a CREDENCIADA, por escrito, seja via e-mail, fax ou carta, sobre
, falhas, entregas incompletas ou irregularidades constatadas na
cao do contrato, para que sejam adotadas as medidas corretivas necessarias.
1.15. Nao obtido éxito nas notificacdes citadas acima, entregar notificacdo por escrito
o fornecedor/prestador de servico, dando prazo de 72 horas para resolucdo do
problema, nao sendo solucionado entregar mais uma notificacdo com prazo de 48
horas e apods, ndo sanada as pendéncias aplicar as medidas cabiveis e previstas no
contrato.
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CLAUSULA V
DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA

5.1 Constituem obrigacoes da CREDENCIADA:

a) Cumprir, dentro dos prazos estabelecidos, as obrigacdes expressamente p

mao de obra utilizada;
c) Zelar e garantir a boa qualidade dos servicos prestadé
parametros de qualidade fixados e exigidos pelas
expedidas pelo Poder Publico;
d) Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos
CREDENCIANTE ou terceiros, tendo como agente a
prepostos ou estranhos;
e) Responsabilizar-se pelos encargds
supramencionadas, bem como pelo recolhl
COl’ltI‘lbLllQOCS ou emolumentos fede

das obrigacoes
pdos os tributos, taxas, impostos,
e municipais que incidam ou
como apresentar os respectivos

f) Providenciar imediatamente correca
durante a execucao do contrato;

clausula 6.1;
i) Atender os

tributos incidentes, encargos sociais, previdenciarios, trabalhistas e
iais, taxa de administracdo e lucro, materiais e mao-de-obra a serem
pregados, seguros, despesas com transporte, hospedagem, diarias, alimentacao, e

quaisquer outros necessarios ao fiel e integral cumprimento desta contratacao.
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5.3 A CREDENCIADA responsabilizar-se-a por todos os danos causados ao
CREDENCIANTE e/ou terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, quando da

execucao dos servicos.

5.4 A CREDENCIADA devera reparar, corrigir, as suas expensas, os servicos efetuado

em que verifique vicios, defeitos ou incorrecoes resultantes de sua execucao.

5.5 A CREDENCIADA devera comunicar ao CREDENCIANTE qu er alteracaQique
possa comprometer a manutencao do Contrato, nos casos estabelé@idos no apt. 65 da

Lei 8.666/93.

5.6 Os procedimentos médicos/ambulatoriais que pelo credenciado
deverao ser apresentados em BPA (Boletim de Produ Ambpulatorial) consolidado e

ou individualizado conforme orientacao do

Ambulatorial (Consolidado e Individuali ) e APAC - Autorizacdo de Procedimento

de Alta Complexidade Ambulatorial,

pracitados, assim como o treinamento para operacao

ela equipe do CIPD da Secretaria Municipal de Saude.

devera de imediato, quando solicitado, apresentar documentos,

pron emais informacoes necessarias ao acompanhamento da execucao do

ULA VI
DO PRECO

6.1 Pela prestacdo dos servicos na execucdo do objeto ora contratado, o

CREDENCIANTE pagara a CREDENCIADA os valores correspondentes na TABELA
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REFERENCIAL DESCRITOS no Termo de Referéncia anexo I deste Edital,

mediante o roteiro constante na Clausula Oitava seguinte.

P X QTDE P/12 | VALOR | VALOR | TOTAL | TOTAL POR
CODIGO DESCRICAC MESES SUS | COMPL.| UNIT. ITEM
020208005-6 | Baciloscopia Direta p/ BAAR (Hanseniase) 30 R$4,20 |R$45,80 | R$50,00| R$ 1.
020201073-2 ﬁgg())metrla (PH PCO2 PO2 BICARBONATO £00 R$ 15.65 | R$ 64,35

6.2 Caso mais de um interessado seja devidamente Credenci

Credenciado ficara a cargo do usuario do servico.

CLAUSULA VII
DO REAJUSTE

7.1 Nao havera reajuste de precos, ressalvada a hipotese de reajustamento da Tabela

novos precos nela vigentes.

7.2 Para fins de reajuste a

e o reajuste acompanhara a ela, vigente.

CLAUSULA VIII
DO PAGAMENTO

8 tos pelos servicos prestados serdao efetuados pela SMS através da
Teseurarida do Municipio de Araguari, até 30 (trinta) dias apdés a entrega do BPA,
ani ¢ identificacao dos pacientes na forma determinada pelo Servico de Controle
iacdo da SMS, concomitantemente com a apresentacdao das notas fiscais, ou de

ordo com a disponibilidade financeira do municipio. (Conforme a Lei n°8666/93,

Artigo 40, XIV).
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8.1.1 - Havera compensacoes financeiras e penalizacoes, por eventuais atrasos, e
descontos, por eventuais antecipacoes de pagamentos. (Conforme a Lei n°8666/93,
Artigo 40, XIV. “d7).;

8.2 Na eventualidade da aplicacdo da multa, prevista na clausula décima ter ,

esta devera ser liquidada simultaneamente com o pagamento da parcela vinculada a:

evento cujo descumprimento der origem a aplicacao da penalidade.
8.3 Caso a multa nao seja recolhida, conforme previsto na clausula a
descontada do pagamento da parcela vinculada ao evento cujo d
origem a aplicacao da penalidade.

8.4 No caso de irregularidade na emissdao dos dogl parte da

8.5 A Nota Fiscal devera ser entregue na Secretaria istracao da Prefeitura

Municipal de Araguari, com retencao de 3% (inéshpor cent

sobre servico, que devera ser retido na fon

CLAUSULA IX
DA VIGE CONTRATO

9.1 O presente Contrato ter de 12 (doze) meses, pelo periodo compreendido

entre e podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos até o
maximo de 60

da CREDE

€se

mos do inciso II, do art. 57, da Lei Federal 8.666/93,

, caso haja interesse da administracao, com anuéncia

através

DAS CONDICOES GERAIS

0. CREDENCIADA fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizacao

procedimentos constantes na tabela do Anexo I, sem prévia e expressa anuéncia do

CREDENCIANTE, em qualquer hipétese, a CREDENCIADA continuara responsavel
perante o CREDENCIANTE por todos os atos e obrigacdo inerentes ao contrato.
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10.2 As partes se comprometem a manter a confidencialidade de todos os documentos
envolvidos nesta prestacao de servicos, de forma a proteger informacoes privilegiadas
dos pacientes do CREDENCIANTE, com excecao daqueles que por forca de lei sao

considerados publicos.

10.3 O CREDENCIANTE reserva-se o direito de nao receber os servicos em de
com o previsto neste contrato, podendo rescindi-los, nos termos dogrt. 78, Lei

Federal n°. 8.666/93.

10.4 Qualquer outro imposto, taxa ou contribuicao, existepfe o e a a existir,

10.5. O MUNICIPIO e a CONTRATADA pog
financeiro da contratacdo, nos termo

abelecer o equilibrio econémico-

, inciso II, letra “d”, da Lei n°
8.666/93, por repactuacao precedid » sdemonstracao analitica do aumento
ou diminuicdo dos custos, obedecid ritérios estabelecidos em planilha de
formacao de precos e tendo como limiteja
em geral;

10.6. O MUNICIPIQg#eserva fara si o direito de alterar quantitativos, sem que isso

doSyprecos ofertados, obedecido o disposto no §1° do artigo 65 da

desacordo com o previsto neste Termo, ou em desconformidade
legais ou técnicas pertinentes ao seu objeto, podendo rescindir a

.8. Qualquer tolerancia por parte do MUNICIPIO, no que tange ao cumprimento das
obrigacoes ora assumidas pela CONTRATADA, nao importara, em hipotese alguma,
em alteracao contratual, novacao, transacdo ou perdao, permanecendo em pleno vigor
todas as condicoes do ajuste e podendo o MUNICIPIO exigir o seu cumprimento a
qualquer tempo;
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10.9 - Independente da assinatura de todos os credenciados em um mesmo contrato,
cada um é responsavel pela prestacao de servicos da sua empresa, nao gerando
responsabilidade solidaria.

CLAUSULA XI
DA FISCALIZACAO

11.1 O acompanhamento e a fiscalizacao da referida contratag icara cargo do

Servico de Controle e Avaliacao e Auditoria da Secretaria 1 de Saude na

pessoa servidor Sr. Rodrigo Ribeiro Mota ou outro d Secretaria

Municipal de Saude.

CLAUSULA XII
DA INEXECUCAO E DA R

12.1 A inexecucao total ou parci
consequéncias contratuais e as prev 1 ou regulamento administrativo;
12.2 Constituem motivos rescisao do contrato, no que couberem, as hipoteses

previstas no artigo 7 Lei ;

ntrat dera ocorrer nas condicdes e formas previstas no artigo

suas’alteracoes;

DAS PENALIDADES E SANCOES

O nao cumprimento ou o cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de qualquer
regularidade na prestacdo dos servicos, por parte da CREDENCIADA, ensejara
plicacdo de multa correspondente a 10% (dez por cento) do valor do mensal do

contrato, para cada notificacdo expressamente formalizada, independente da
possibilidade de rescisdo contratual, com as consequéncias previstas em lei, sem

prejuizo da responsabilizacdo civil e penal cabiveis.
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13.2 A aplicacdo da multa prevista na clausula anterior podera ocorrer somente 3
(trés) vezes, sendo que a proxima notificacao ensejara a obrigatoria rescisao contratual

e aplicacdo das demais sancoes legais.

13.3 A multa prevista na sera recolhida no prazo de 10 (dez) dias uteis a c
intimacao da decisdo administrativa que as tenha aplicado, ou aindaf quanddftor

caso, cobrado judicialmente;

13.4 As penalidades previstas neste contrato poderao deixas”d P as, total ou

parcialmente, a critério do representante do CRE ; se entender as

13.5 No caso do CREDENCIANTE vir a ser
aos funcionarios e/ou impostos devidos pela CIADA, ou qualquer outro valor

referente ao presente instrumento, teza o/direito a acdo de regresso contra

aria de participacao em Licitacoes e impedimento de contratar
acao Publica, por prazo nao superior a 02 (dois) anos;

o de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica

quantorperdurarem os motivos determinantes de punicéao ou até que seja promovida
ilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, a qual sera
ncedida sempre que o contratado ressarcir a Administracdo os prejuizos resultantes

e depois de decorrido o prazo da sancao aplicada com base na alinea anterior.

CLAUSULA XIV
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DAS COMUNICACOES

14.1 As comunicacoes entre as partes contratantes, relacionadas com o

acompanhamento e controle do presente Contrato, serdo sempre feitas por escri
CLAUSULA XV

DA DOTACAO ORCAMENTARIA
15.1 As despesas com a execucao deste contrato correrao %d otacao
icip

orcamentaria propria constantes do orcamento da Secretari Saude:

/A

Solicitacao Ficha Fonte Dotacao
rd
745 497 1.500 02.11. .10:802.0017.2082.3.3.90.39.00
752 799 1.600 .10.302/0028.2082.3.3.90.39.00
CLAUSULA XVI

16.1 Para dirimir quaisqueg,.controversias oriundas do Contrato, as partes elegem o

foro da comarca de Ar arl

e conhtratados, firmam o presente instrumento, em quatro

te com 2 (duas) testemunhas.

de 2023.

CREDENCIANTE
MUNICIPIO DE ARAGUARI - MG
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CREDENCIADA
XXXXXXXXXXXXXX - Razao Social

XXXXXXXXXXXXXXXX - Socio Proprietario
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Sr(a).
TESTEMUNHAS:
1)Nome: 2)Nome:

CPF/MF n°.: CPF/MF n°: &

&
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