ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE GUAPORE
GABINETE DO PREFEITO

1
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023
PROCESSO N° 30/2023
CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS

ESPECIALIZADAS PARA A PRESTACAO DE
SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS NA
AREA DE ANALISES CLINICAS A SEREM
PRESTADOS AOS USUARIOS DA REDE MUNICIPAL
DE SAUDE DO MUNICIPIO DE GUAPORE.

O MUNICIPIO DE GUAPORE/RS comunica aos interessados que estd
procedendo a0 CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023, a partir do dia 12 de
janeiro de 2023, no horario das 8h30min as 11h30min e das 13h30min as
16h30min, pelo periodo de 12 (doze) meses, na Prefeitura Municipal de Guaporé, sito a
Av. Silvio Sanson, 1135, para fins de CREDENCIAMENTO de Pessoas Juridicas
interessadas, para a prestacdo de servicos de exames laboratoriais na area de analises
clinicas a serem prestados aos usuarios da Rede Municipal de Satde do Municipio de
Guaporé, pelo periodo de 12 (doze) meses, de acordo com os dispositivos do artigo 25
da Lei n° 8.666/93, em especial o seu artigo 196 e seguintes, as Leis n° 8.080/1990 e
n®8.142/1990, e Processo n® 30/2023, e demais condicdes deste Edital, na forma
especificada abaixo:

1. DO OBJETO

1.1. E objeto do presente Chamamento Plblico o credenciamento de empresas
especializadas para a prestacdo de servigos de exames laboratoriais na area de anélises
clinicas a serem prestados aos usuarios da Rede Municipal de Saude do Municipio de
Guaporé - RS.

1.2. Os servigos, abaixo citados, objeto do credenciamento, serdo pagos aos
credenciados com valores de Tabela SUS e contrapartida do Municipio:

QUANT.

VALOR VALOR VALOR

ITEM | ESTIMA PR@%EB'L%%’\I';%S&%QXES %?A%ﬁg TABELA |MUNICIPIO | TOTAL

DA SUS (R$) (R$) (R$)

1 449 | DOSAGEM DE ACIDO URICO 02.02.01.012-0 1,85 0,78 2,63
DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E

2 400 | e ACOES 02.02.01.020-1 2,01 0,85 2,86

3 3.000 |DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 02.02.01.027-9 3,51 1,48 4,99

4 4000 |DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL | 02.02.01.029-5 1,85 0,78 2,63
DOSAGEM DE CREATININA (SORO E/

5 4000 | 5 URINA) 02.02.01.031-7 1,85 0,78 2,63
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DOSAGEM DE

6 80 CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 02.02.01.032-5 3,68 1,55 5,23

7 400 DOSAGEM DE FERRITINA 02.02.01.038-4 15,59 6,53 22,12
DOSAGEM DE FOSFATASE

8 500 ALCALINA 02.02.01.042-2 2,01 0,85 2,86
DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-

9 900 TRANSFERASE (GAMA GT) 02.02.01.046-5 3,51 1,48 4,99

10 5.000 |DOSAGEM DE GLICOSE 02.02.01.047-3 1,85 0,78 2,63
DOSAGEM DE HEMOGLOBINA

11 1.000 | 5\ COSILADA 02.02.01.050-3 7,86 4,59 12,45

12 1.850 |DOSAGEM DE POTASSIO 02.02.01.060-0 1,85 1,21 3,06

13 1500 |DOSAGEM DE SODIO 02.02.01.063-5 1,85 1,21 3,06
DOSAGEM DE TRANSAMINASE

14 2500 | =l UTAMICO-OXALACETICA (TGO) 02.02.01.064-3 2,01 0,85 2,86
DOSAGEM DE TRANSAMINASE

15 2500 | cl UTAMICO-PIRUVICA (TGP) 02.02.01.065-1 2,01 0,85 2,86

16 3.500 |DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 02.02.01.067-8 3,51 1,48 4,99

17 2.000 |DOSAGEM DE UREIA 02.02.01.069-4 1,85 0,78 2,63
DETERMINACAO DE TEMPO DE

18 540 TROMBOPLASTINA PARCIAL 02.02.02.013-4 5,77 3,77 9,54
ATIVADA (TPP ATIVADA)
DETERMINACAO DE TEMPO E

19 750 ATIVIDADE DA PROTROMBINA (TAP) 02.02.02.014-2 2,73 1,78 451
DETERMINACAO DE VELOCIDADE

20 370 DE HEMOSSEDIMENTAGAO(VHS) 02.02.02.015-0 2,73 1,11 3,84
HEMOGRAMA COMPLETO (COM

21 5.000 |5 AQUETAS) 02.02.02.038-0 4,11 1,7 5,81
DETERMINACAO DE FATOR

22 165 REUMATOIDE 02.02.03.007-5 2,83 1,18 4,01
DOSAGEM DE ANTIGENO

23 600 PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) 02.02.03.010-5 16,42 6,7 23,12

24 500 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA | 02.02.03.020-2 2,83 1,18 4,01
PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-

25 150 HIV-1 + HIV-2 (ELISA) 02.02.03.030-0 10 4,19 14,19
PESQUISA DE ANTICORPOS

26 100 ANTINUCLEO (FAN) 02.02.03.059-8 17,16 11,26 28,42
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

27 130 ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIiRUS | 02.02.03.063-6 18,55 7,77 26,32
DA HEPATITE B (ANTI-HBS)
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

28 240 0 VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV) 02.02.03.067-9 18,55 7,77 26,32
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG

29 280 ANTITOXOPLASMA 02.02.03.076-8 16,97 7,11 24,08
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO

30 50 VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC- 02.02.03.078-4 18,55 7,77 26,32
IGG)
PESQUISA DE ANTICORPOS IGG

31 30 CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A 02.02.03.080-6 18,55 7,77 26,32
(HAV-IGG)

32 280 PESQUISA DE ANTICORPOS IGM 02.02.03.087-3 18,55 7,77 26,32

ANTITOXOPLASMA
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PESQUISA DE ANTICORPOS IGM
CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO

33 50 | ViRUS DA NEPATITE B (ANTLHBG. | 0202080890 | 1855 7,77 26,32
IGM)
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM

34 20 |CONTRAOVIRUSDAHEPATITEA | 020203091-1 | 1855 7,77 26,32
(HAV-IGG)
PESQUISA DE ANTIGENO DE

35 | 320 |SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE | 02.02.03097-0 | 1855 7,77 26,32
B (HBSAG)
PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE

3| 560 | pARASITAS (P 02.02.04.012-7 | 165 0,69 2,34
PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS

37 | 180 | PR e T 02.02.04.014-3 | 165 21,9 23,55
ANALISE DE CARACTERES FISICOS,

38 | 3000 |ELEMENTOS E SEDIMENTO DA 0202050017 | 37 155 5,25
URINA
DOSAGEM DE PROTEINAS EM

39 | 100 | A D o HORAS | 0202050114 | 2,04 0,85 2,89
DOSAGEM DE GONADOTROFINA

40 | 500 |CORIONICA HUMANA (HCG, BETA | 02.02.06.021-7 | 7,85 3,28 11,13
HCG)
DOSAGEM DE HORMONIO

4| 150 | 20 CULO-BSTIMUL ANTE (FSH) 02.02.06.023-3 | 7,89 3,29 11,18
DOSAGEM DE HORMONIO

2 | 110 | D TEINZANTE (L 02.02.06.024-1 | 897 3,75 12,72
DOSAGEM DE HORMONIO

43| 4000 | DOl T MOLANTE (TH) 02.02.06.025-0 | 8,96 3,75 12,71

44 | 1.000 ES/SFQAE‘;EM DETIROXINALIVRE(T4 | 0502060881 | 116 761 19,21

45 | 340 |ANTIBIOGRAMA (TSA) 02.02.08.001-3 | 498 2,08 7,06
BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR

46 4 | FUBERCULOS CONTROLE) 02.02.08006-4 | 4.2 1,74 5,94
CULTURA DE BACTERIAS PARA

47 | 1000 | o TIFGACAO 02.02.08.008-0 | 562 2,36 7,98
DETERMINAGAO DIRETA E REVERSA

8 | 220 |JEGANALE 02.0212.002-3 | 137 057 1,94
PESQUISA DE FATOR RH (INCLUI D

49 | 280 |20 02.0212.008-2 | 137 057 1,94

50 | 200 |DOSAGEM DE CALCIO 0202010210 | 185 0,55 24

51 | 100 |DOSAGEM DE FOSFORO 020201.043-0 | 185 0,55 24
TESTE NAO TREPONEMICO P/

52 | 200 |DETECGAO DE SIFILIS (VDRL 02.0203111-0 | 283 083 3,66
QUALITATIVO)
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

53 12 | ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE | 02.02.03.064-4 | 18,55 23,1 41,65
B (ANTI-HBE)
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS

54 20 | NREPATITE B (HBEAG) 02.02.03.098-9 | 18,55 22,57 41,12

55 | 45 |pOSASEMDEMICROALBUMINARA 65 02050002 | 812 19,55 27,67

56 80 | DOSAGEM DE LITIO 02.0207.025-5 | 2,25 19,55 21,8
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DETERMINAGCAO DE CURVA
GLICEMICA (2 DOSAGENS) OU

57 40 GLICOSE 2 HORAS APOS 75G DE 02.02.01.004-0 3,63 69,46 73,09
GLISOSE VIA ORAL

58 180 DOSAGEM DE FERRO SERICO 02.02.01.039-2 3,51 16,56 20,07
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E

59 125 FRACOES (AL-BUMINA) 02.02.01.062-7 1,85 16,04 17,89

60 12 DOSAGEM DE INSULINA 02.02.06.026-8 10,17 22,48 32,65

61 20 DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA | 02.02.03.009-1 15,06 22,66 37,72

62 40 DOSAGEM DE ESTRADIOL 02.02.06.016-0 10,15 22,53 32,68

63 50 DOSAGEM DE PROLACTINA 02.02.06.030-6 10,15 22,53 32,68

64 40 DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 02.02.07.005-0 15,65 20,35 36

65 120 DOSAGEM DE AMILASE 02.02.01.018-0 2,25 12,54 14,79

66 200 DOSAGEM DE LACTATO (LDH) 02.02.01.053-8 3,68 12,79 16,47
PESQUISA DE ANTIGENO

67 70 CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 02.02.03.096-2 13,35 32,68 46,03
DOSAGEM DE DIGITALICOS

68 12 (DIGOXINA, DIGITOXINA) 02.02.07.020-4 8,97 24,97 33,94
TESTE TREPONEMICO P/ DETECCAO

69 80 DE SIFILIS C/ TITULACAO 02.02.03.109-8 4,1 27 31,1
QUANTITATIVO

70 20 CULTURA PARA BAAR 02.02.08.011-0 5,63 43,15 48,78
TESTE FTA-ABS IGM P/

71 20 DIAGNOSTICO DA SIEILIS 02.02.03.113-6 10 20,59 30,59
TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO

72 20 DA SIFILIS 02.02.03.112-8 10 20,59 30,59

73 20 CONTAGEM DE RETICULOCITOS 02.02.02.003-7 2,73 15,48 18,21
PESQUISA DE ANTICORPOS

74 12 ANTITIREOGLOBULINA 02.02.03.062-8 17,16 21,63 38,79

75 12 TESTE INDIRETO DE ANTGLOBULINA 02.02.12.009-0 2,73 65,26 67,99

HUMANA (TIA)

1.3. E condigdo para o credenciamento que a localizagdo do estabelecimento da

pessoa juridica seja no perimetro do Municipio de Guaporé/RS.

1.4. Os demais exames do ambito SUS ndo contemplados na tabela acima seréo
pagos ao valor de tabela praticado pelo Ministério da Saude.

2.

2.1. Os interessados deverdo apresentar a documentacdo relacionada no Item 3 do
presente Edital, a partir do dia 12 de janeiro de 2023, no horario das 8h30min as
11h30min e das 13h30min as 16h30min, no Setor de Licitacbes da Prefeitura

DO LOCAL DO CREDENCIAMENTO

Municipal de Guaporé, localizada na Av. Silvio Sanson, n° 1135.

Av. Silvio Sanson, 1135 — Fone: (54) 3443-4430 - (54) 3443-5717
CEP 99200-000 — GUAPORE — RS — e-mail: licitacoes@guapore.rs.gov.br




ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE GUAPORE
GABINETE DO PREFEITO

S)

2.2. O credenciamento permanecera aberto a futuros interessados que preencherem as
condicdes previstas nesse edital, durante todo o seu periodo de vigéncia.

3. CONDICOES PARA O CREDENCIAMENTO

3.1. Os interessados em prestar os servicos deverdo apresentar os documentos em
original ou por cépia autenticada em tabelionato ou por Servidor Publico encarregado
da recepcdo dos mesmos, ou, ainda, retirados pela Internet, como segue:

a) Contrato Social devidamente registrado na Junta Comercial do Estado ou no
Cartdrio de Titulos e Documentos, cujo ramo de atividade seja a prestacdo de servicos
pertinentes ao objeto do Edital;

b) Cadastro Nacional de Pessoa Juridica— CNPJ;

c) Numero do Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde - CNES;

d) Alvara de funcionamento (satde) conforme legislacdo vigente;

e) Alvara de licenca e localizagdo fornecido pelo Municipio da sede do
Estabelecimento;

f) Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do estabelecimento;

g) Certiddo Negativa de débitos com o INSS;

h) Certiddo negativa de débitos com 0 FGTS;

i) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (expedida pela Justica do Trabalho);

j) Declaracéo, conforme o modelo instituido pelo Decreto Federal n® 4.358/2002, que
atende ao disposto no artigo 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo da Republica, conforme
Anexo Il do presente edital;

k) Declaracdo de aceitacdo dos servicos pelo valor da TABELA SUS E
CONTRAPARTIDA MUNICIPAL, relacionando todos os exames constantes no
Item 1 do presente Edital com o respectivo valor, assinada pelo representante legal
da empresa, conforme modelo constante no Anexo Il do presente Edital.

I) Requerimento de credenciamento, Anexo IV desse edital, contendo as seguintes
informagdes:

1.1) relagdo dos exames e servigos que se propde realizar;

1.2) capacidade méaxima de atendimento mensal, com indicacdo dos horérios de
atendimento na forma do presente credenciamento;

1.3) descricdo detalhada dos recursos fisicos, materiais e humanos, a serem
disponibilizados para a execugdo dos servigcos credenciados, inclusive o0s
equipamentos necessarios a realizacdo dos procedimentos;

m) Relacdo nominal dos profissionais que compdem a equipe técnica com as
respectivas cargas horarias, anexando:

m.1) Copia do CPF de cada um;

m.2) Copia do Registro Profissional nos respectivos Conselhos.
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3.2. Os documentos poderdo ser apresentados em original, por cépia autenticada por
tabelido ou por servidor do Municipio ou publicacdo em 6rgao de imprensa oficial. Os
documentos emitidos em meio eletronico, com o uso de certificacdo digital, serdo tidos
como originais, estando sua validade condicionada a verificacdo de autenticidade pela
Administracéo.

4. DO RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO PARA @)
CREDENCIAMENTO

4.1. A documentacdo serd recebida pela Comissdo de Licitacdo no dia, hora e local
mencionados no predmbulo deste, em envelope fechado, contendo na sua parte externa e
frontal, os seguintes dizeres:

AO MUNICIPIO DE GUAPORE - RS

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023

DOCUMENTACAO DE HABILITACAO

PROPONENTE: (Nome Completo da Empresa)

CONTATO: (Telefone e E-mail)

5. VEDACOES A PARTICIPACAO

5.1. N&o poderédo participar, direta ou indiretamente do presente processo, qualquer
servidor publico, na condicdo de estagio probatdrio, de efetivo, de funcdo gratificada ou
de cargo em comissdo, de dirigente do Municipio ou de responsavel pelas licitacdes,
conforme artigo 9°, I11 paragrafo 3° da Lei n°® 8.666/93 e suas alteracdes.

6. EFETIVACAO DO CREDENCIAMENTO

6.1. Estardo credenciados a realizar os servigos descritos no Item 1 do Edital as pessoas
juridicas que apresentarem corretamente a documentacao exigida, dentro do prazo legal
e nas condicdes estabelecidas, pelo que ficam vinculados aos termos do presente Edital
de Chamamento Publico e seus anexos.

7. DAS CONDICOES PARA PRESTACAO E EXECUCAO DOS SERVICOS
7.1. Os servigos contratados serdo prestados através de profissionais do estabelecimento

credenciado, no local indicado no Alvard de Funcionamento juntado, sendo vedada a
prestacdo dos servicos em dependéncias ou setores proprios do Municipio.
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7.1.1. Os servigos serdo prestados exclusivamente no estabelecimento do credenciado,
com pessoal e material proprios, sendo de sua responsabilidade exclusiva e integral os
encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais decorrentes do
servico, cujos 6nus e obrigacBes, em nenhuma hipétese, poderdo ser transferidos para o
Municipio.

7.2. O Credenciado ndo poderd cobrar do paciente ou de seu responsavel qualquer
complementacdo aos valores pagos pelo Municipio pelos servicos prestados.

7.3. E de responsabilidade exclusiva e integral do Credenciado a utilizacdo de pessoal
técnico e habilitado para a execucdo do objeto contratado, bem como a quitacdo dos
encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de
vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigacbes em nenhuma hipétese poderdo ser
transferidos para o Municipio.

7.4. O credenciado devera ofertar a totalidade dos exames listados no Item 1 do presente
edital.

7.5. O credenciado € obrigado a substituir, as suas expensas, no total ou parcialmente, o
objeto do contrato em que se verifiquem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes da
ma execucdo do contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo.

7.6. Somente serdo beneficiados com o0s exames de que trata o presente edital de
Chamamento Puablico, os municipes de Guaporé/RS.

7.7. Ao Credenciado fica vedado:

a) o trabalho do credenciado em dependéncias ou setores préprios do Municipio;

b) o credenciamento de profissionais pertencentes ao quadro permanente do
Municipio, bem como de pessoas juridicas com as quais esses mantenham qualquer
vinculo de natureza técnica, comercial, econémica, financeira ou trabalhista, conforme
art. 99, inciso Il e 83°, da Lei n° 8.666/1993;

c) a cobranca diretamente do paciente atendido de quaisquer valores decorrentes do
credenciamento.

7.8. O credenciado fica obrigado a atender os pacientes com dignidade e respeito, de
modo universal e igualitario, mantendo sempre a qualidade na prestacdo dos servicos.

7.9. O encaminhamento dos pacientes de que trata o Credenciamento sera feito da
seguinte forma:
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a) A escolha do estabelecimento ou profissional sera feita exclusivamente pelo
paciente, que recebera lista dos credenciados para a realizacdo do servi¢co, com 0s
seus respectivos horérios de atendimento, quando autorizada a consulta ou o
procedimento pela Secretaria de Saude do Municipio;

b) Os pacientes procuram o laboratério devidamente credenciado de sua
preferéncia para a realizacdo do exame, juntamente com a requisicdo devidamente
autorizada, expedida pela Secretaria da Saude.

7.10. Os exames serdo retirados junto ao Credenciado pelo proprio paciente.

7.11. O Municipio reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente, a prestacdo
dos servicos pelos credenciados, podendo proceder no descredenciamento, em casos de
ma prestacdo, que deverd ser verificada em processo administrativo especifico, com
garantia do contraditorio e da ampla defesa.

7.12. Em caso de negativa injustificada de atendimento, posteriormente a conclusdo do
processo administrativo, além do descredenciamento, serdo aplicadas as seguintes
penalidades:

a) multa de 5% sobre o valor total do contrato, por ocorréncia;

b) suspensédo temporaria e participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com
0 Municipio pelo prazo de até 01 (um) ano.

7.13. O credenciado poderé solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo, desde
que observando o prazo de antecedéncia de 60 (sessenta) dias, durante o qual devera
atender a eventual demanda existente.

8. DA FISCALIZACAO

8.1. O Municipio, através do Secretario Municipal de Saude (Titular da Pasta), reserva-
se o direito de fiscalizar a execucdo dos servicos. Em caso de desatendimento aos
requisitos constantes no presente Chamamento Publico ou havendo inadequada
prestacdo dos servi¢os, 0 Municipio, através de procedimento administrativo especifico
assegurada a ampla defesa e o contraditdrio, podera proceder ao descredenciamento do
profissional ou empresa e aplicar as san¢des administrativas cabiveis, na forma dos
artigos 86 e 87 da Lei n° 8.666/93.

9. DO PRAZO E DO REAJUSTE
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9.1. O prazo para prestacdo dos servigos serd de 12 (doze) meses, a contar Da
assinatura do contrato, sendo que o valor da contrapartida municipal sera reajustado,
apo6s um ano de vigéncia, pelo indice médio acumulado da variagdo positiva do IPCA.
Na hipdtese de alteracdo da norma legal vigente permitindo o reajuste dos contratos em
periodos inferiores a 01 (um) ano, o reajuste incidirA com a menor periodicidade
admitida. Os demais valores serdo reajustados conforme TABELA SIGTAP/SUS,
vigente na data da realizacdo dos procedimentos.

10. DO PAGAMENTO

10.1. O pagamento sera efetuado mensalmente, por ordem bancéria, mediante
apresentacdo da Nota Fiscal correspondente, conforme a quantidade de exames
realizados, e recebimento dos servicos pelo Secretario Municipal da Salde, em até 15
(quinze) dias.

10.1.1. Na nota fiscal devera estar relacionada a quantidade, o tipo de exame e 0
respectivo codigo do SUS e o valor individual e total.

10.2. Caberé a Secretaria Municipal da Saude o controle quanto aos quantitativos
realizados, bem como a relacdo das pessoas beneficiadas, ficando a cargo da
mesma Secretaria a guarda dos comprovantes pertinentes para futuras
averiguaces, caso necessario.

10.3. Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente pelo
IGP-M/FGV do periodo ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administracéo
pagara a contratada com juros de 0,5% ao més, pro rata.

11. DA RESCISAO

11.1. A rescisdo do contrato podera acontecer diante das seguintes circunstancias, além
das dispostas no Item 12 do Edital:

a) Pelo seu término;

b) Por solicitagdo da credenciada;

¢) Pelo acordo entre as partes;

d) Pelo credenciante, de forma unilateral, apds o devido processo legal, se
descumprido alguma condicdo estabelecida no Edital ou no contrato.

11.2. O contrato firmado podera ser rescindido antes do termo final, desde que com
prévio aviso justificado, por escrito, de no minimo 60 (sessenta) dias, por qualquer das
partes.
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12.  DAS PENALIDADES

12.1. Os casos de inexecucdo do objeto deste Contrato, erro de execugdo, execucao
imperfeita, atraso injustificado e inadimplemento contratual, sujeitard o proponente
contratado as penalidades previstas no Art. 87 da Lei n° 8.666/93, das quais se
destacam:

a) Adverténcia: executar o contrato ou as obrigacdes com irregularidades, passiveis
de correcdo durante a execucao e sem prejuizo ao resultado;

b) Multa diaria de 1% sobre o valor total do contrato: executar o contrato ou as
obrigacBes com atraso injustificado, até o limite de 30 (trinta) dias, apds sera
considerado como inexecugéo contratual:

¢) Multa de 10% sobre o valor total do contrato: inexecucdo parcial do contrato ou
das obrigacdes;

d) Multa de 15% sobre valor total do contrato: inexecugéo total do contrato ou das
obrigac0es.

12.2. As sanc¢des previstas nesta Clausula poderdo ser aplicadas cumulativamente, de
acordo com a gravidade do descumprimento, facultada ampla defesa a contratada, no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da intimagao do ato.

12.3. As penalidades seréo registradas no cadastro do contratado, quando for o caso.

12.4. Nenhum pagamento sera efetuado enquanto pendente de liquidacdo qualquer
obrigacdo financeira que for imposta ao fornecedor em virtude de penalidade ou
inadimpléncia contratual.

12.5. Na aplicacédo das penalidades previstas no Edital e neste instrumento, o Municipio
considerara, motivadamente, a gravidade da falta, seus efeitos, bem como os
antecedentes do licitante ou contratado, podendo deixar de aplica-las, se admitidas as
suas justificativas, nos termos do que dispde o artigo 87, “caput”, da Lei n°® 8.666/93.

12.6. Os valores das multas aplicadas previstas nos subitens acima poderdo ser
descontados dos pagamentos devidos pela Administragéo.

12.7. Da aplicagdo das penas definidas nas alineas "a", “b”, “c” e "d", do Item 12.1,
cabera recurso no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, contados da intimacao.
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12.8. O recurso ou o pedido de reconsideracdo sera dirigido a Autoridade Superior
Competente da unidade requisitante, que decidird o recurso no prazo de 05 (cinco) dias
Uteis e o pedido de reconsideracao, no prazo de 10 (dez) dias Uteis.

12.9. A inexecucdo total ou parcial do Contrato ensejard na sua rescisdo, com as
consequéncias contratuais e as previstas em Lei, cujos motivos para a referida resciséo
sdo o0s previstos no Art. 78 da Lei n° 8.666/93.

12.10. O CONTRATANTE podera rescindir o contrato, independentemente de
qualquer procedimento Judicial, observada a Legislacdo vigente, nos seguintes casos:

a) Porinfracdo a qualquer de suas clausulas;

b) Pedido de recuperacdo judicial, extrajudicial, faléncia ou dissolugdo da
contratada;

c) Em caso de transferéncia, no todo ou em parte, das obrigacGes assumidas neste
contrato, sem prévia e expressa autoriza¢cdo pelo municipio;

d) Por comprovada deficiéncia no atendimento do objeto deste contrato;

e) Mais de 2 (duas) adverténcias.

12.11. O CONTRATANTE podera, ainda, sem carater de penalidade, declarar
rescindido o contrato por conveniéncia administrativa ou interesse publico, conforme
disposto no artigo 79 da Lei n°® 8.666/93 e suas alteracdes.

13. DOS RECURSOS

13.1. Em todas as fases do presente Credenciamento serdo observadas as normas
previstas nos incisos, alineas e paragrafos do art. 109 da Lei n° 8.666/93 e suas
alteracdes posteriores.

14. DO PRAZO PARA ASSINATURA DO CONTRATO

14.1. Esgotados todos os prazos recursais, havera a homologacdo e a adjudicacdo do
objeto AS PESSOAS JURIDICAS HABILITADAS, que serdo convocadas para, no
prazo de 02 (dois) dias Uteis para assinar o contrato, sob pena de decair do direito a
contratagdo, sem prejuizo das sang¢Oes previstas nos arts. 81 e 87, 1 a IV, § 1° a 3° da Lei
Federal n°® 8.666/93 e 8.883/94, restando caracterizado o descumprimento total da
obrigagdo assumida, ficando sujeita a aplicacdo da pena de multa, no valor
correspondente a 10% (dez por cento) do valor total do contrato, além da suspensédo
temporaria de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administragdo Municipal, por prazo de até 02 (dois) anos.
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14.2. O prazo de que trata o Item 14 podera ser prorrogado uma vez, pelo mesmo
periodo, desde que seja feito de forma motivada e durante o transcurso do referido
prazo.

15. DISPOSICOES GERAIS

15.1. A despesa decorrente do presente Edital sera sustentada pela seguinte dotacao
orcamentaria:

10.01 — 2.070 — Atencéo Especializada a Saude da Populacéo
3.3.90.39.50.00.00 — Servicos médico-hospitalar, odont. e laboratoriais — 1061

Fonte de Recurso: 1600 — Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS
provenientes do Governo Fed. — Bloco de Manutencdo das Agdes e Servigos Publicos
de Saude

Desdobramento da Fonte: 4501 — Custeio — Atencdo de Média e Alta
Complexidade

10.01 — 2.070 — Atencéo Especializada a Saude da Populacéo
3.3.90.39.50.00.00 — Servicos médico-hospitalar, odont. e laboratoriais — 1069

Fonte de Recurso: 1500 — Recursos ndo vinculados de impostos
Desdobramento da Fonte: 40 — ASPS — Ac¢des de Servicos Publicos de Saude

15.2. Demais disposicOes estdo contidas na minuta de contrato em anexo.
15.3. O presente edital é regido pelas normas da Lei n°® 8.666/93, no que couber.

15.4. Quaisquer informacGes ou ddvidas de ordem técnica, bem como aquelas
decorrentes da interpretacdo do Edital, deverdo ser solicitadas por escrito ao Municipio
de Guaporé, ou pelo fone (54) 3443-5717 ou através do endereco eletrdnico
licitacoes@guapore.rs.gov.br.

15.5. Os questionamentos recebidos e as respectivas respostas com relagdo ao presente
Pregdo encontrar-se-80 a disposicdo de todos os interessados no Setor de Licitagdes da
Prefeitura Municipal de Guaporé, no horéario de expediente.

15.6. Ocorrendo a decretacdo de feriado ou qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, todas as datas constantes deste Edital serdo
transferidas, automaticamente, para o primeiro dia Gtil ou de expediente subsequentes
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aos ora fixados.

15.7. Para agilizagdo dos trabalhos, solicita-se que os licitantes facam constar em sua
documentacdo, o endereco, os nimeros de fax, telefone e correio eletrénico (e-mail).

15.8. Administracdo poderé revogar a licitagdo por interesse publico, devendo anula-la
por ilegalidade, em despacho fundamentado, sem a obrigacdo de indenizar.

15.9. O Edital relativo ao objeto desta licitacdo e demais procedimentos correlatos,
(atas, comunicados, homologacdo) encontram-se a disposicao dos interessados no Setor
de Licita¢es junto a Prefeitura Municipal ou no site www.guapore.rs.gov.br.

Guaporé/RS, em 12 de janeiro de 2023.

VALDIR CARLOS FABRIS RODRIGO DE MARCO
PREFEITO ASSESSOR JURIDICO
OAB/RS N° 71.020
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023
PROCESSO N° 30/2023
ANEXO |

MINUTA DE CONTRATO DE CREDENCIAMENTO PARA PRESTACAO DE
SERVICOS

Pelo presente instrumento de contrato o MUNICIPIO DE GUAPORE,
Pessoa Juridica de Direito Publico Interno, CNPJ n.°. 87.862.397/0001-09, com sede na
Av. Silvio Sanson, 1135, na cidade de Guaporé-RS, neste ato representado pelo Prefeito
Municipal, Sr. VALDIR CARLOS FABRIS, brasileiro, casado, residente e
domiciliado neste Municipio, neste ato denominado simplesmente CREDENCIANTE,
e de outro lado (.............. ), inscrita no CNPJ sob n° ............. , com sede na ............. , em
........ neste ato representada por (..............), doravante denominada CREDENCIADA,
com base no EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023, PROCESSO
N° 30/2023, tém ajustados entre si 0 presente Contrato de Prestacdo de Servicos, que
se regera pelas clausulas adiante estipuladas, em obediéncia as determinac@es da Lei n°
8.666/93, e suas alteracdes.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1.  De acordo com o EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023, a
CREDENCIADA se obriga a Prestacdo de Servicos para realizacdo de exames de
Patologia Clinica com pagamento de procedimentos pela Tabela SUS e contrapartida

Municipal, como segue:

1.2. A remuneracdo dos exames realizados sera efetuada conforme a producao
de cada laboratério.

1.3. E condicdo para a prestacdo dos servicos que a localizacio da empresa
CREDENCIADA seja no perimetro do Municipio de Guaporé-RS.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PAGAMENTO
2.1. O pagamento sera efetuado mensalmente, por ordem bancaria, mediante

apresentacdo da Nota Fiscal correspondente, conforme a quantidade de exames
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realizados, e recebimento dos servicos pelo Secretario Municipal da Saude, em até 15
(quinze) dias.

2.1.1. Na nota fiscal devera estar relacionada: a quantidade, o tipo de exame e 0
respectivo codigo do SUS, o valor individual e total.

2.2. Cabera a Secretaria Municipal da Saude o controle quanto aos
quantitativos realizados, bem como a relacdo das pessoas beneficiadas, ficando a
cargo da mesma Secretaria a guarda dos comprovantes pertinentes para futuras
averiguac0es, caso necessario.

2.3. O pagamento serd realizado em moeda corrente nacional, através de deposito na
seguinte conta bancéria da Credenciada:

* Banco:
* Agéncia:
* Conta:

2.4.  Nenhum pagamento serd efetuado a credenciada enquanto pendente de
liquidacdo quaisquer obrigacfes financeiras que lhe foram impostas, em virtude de
penalidade ou inadimpléncia, sem que isso gere direito ao pleito de reajustamento de
precos ou corre¢do monetaria.

CLAUSULA TERCEIRA - DO REAJUSTE

3.1. O valor da contrapartida municipal sera reajustado, apés um ano de vigéncia,
pelo indice médio acumulado da variacdo positiva do IPCA. Na hipotese de alteracdo da
norma legal vigente permitindo o reajuste dos contratos em periodos inferiores a 01
(um) ano, o reajuste incidira com a menor periodicidade admitida. Os demais valores
serdo reajustados conforme TABELA SIGTAP/SUS, vigente na data da realizacdo dos
procedimentos.

CLAUSULA QUARTA - DAS CONDICOES PARA EXECUCAO DOS
SERVICOS

4.1. Os servicos contratados deverdo ser prestados atraves de profissionais do
estabelecimento credenciado, no local indicado no Alvara de Funcionamento, sendo
vedada a prestacdo dos servigos em dependéncias ou setores proprios do Municipio.

4.2. A CREDENCIADA nao poderd cobrar do paciente ou de seu responsavel
qualquer complementacédo aos valores pagos pelo Municipio pelos servicos prestados.
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4.3. E de responsabilidade exclusiva e integral da CREDENCIADA a utilizacio de
pessoal técnico e habilitado para a execucgdo do objeto contratado, bem como a quitacao
dos encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de
vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigacbes em nenhuma hipdtese poderdo ser
transferidos para o Municipio.

4.4. O credenciado devera ofertar a totalidade dos exames listados no Item 1 do
edital.

45. O credenciado é obrigado a substituir, as suas expensas, no total ou
parcialmente, o objeto do contrato em que se verifiquem vicios, defeitos ou incorre¢des
resultantes da mé execucédo do contrato, decorrentes de sua culpa ou dolo.

4.6. Somente serdo beneficiados com os exames de que trata o presente edital de
Chamamento Pablico, os municipes de Guaporé-RS.

4.7. Ao Credenciado fica vedado:

a) o trabalho do credenciado em dependéncias ou setores préprios do Municipio;

b) o credenciamento de profissionais pertencentes ao quadro permanente do
Municipio, bem como de pessoas juridicas com as quais esses mantenham qualquer
vinculo de natureza técnica, comercial, econémica, financeira ou trabalhista, conforme
art. 99, inciso Il e 83°, da Lei n° 8.666/1993;

c) a cobranca diretamente do paciente atendido de quaisquer valores decorrentes do
credenciamento.

4.8. A credenciada fica obrigada a atender os pacientes com dignidade e respeito, de
modo universal e igualitario, mantendo sempre a qualidade na prestacéo dos servicos.

4.9. O encaminhamento dos pacientes de que trata o Credenciamento sera feito
da seguinte forma:

a) A escolha do estabelecimento ou profissional sera feita exclusivamente pelo
paciente, que recebera lista dos credenciados para a realizagdo do servi¢o, com 0s
seus respectivos hordarios de atendimento, quando autorizada a consulta ou o
procedimento pela Secretaria de Sauide do Municipio;

b) Os pacientes procuram o laboratério devidamente credenciado de sua
preferéncia para a realizacdo do exame, juntamente com a requisicdo devidamente
autorizada, expedida pela Secretaria da Saude.
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4.10. Os exames serdo retirados junto a Credenciada pelo proprio paciente.

4.11. A prestagdo dos servigos serd pelo periodo de 12 (doze) meses, a contar da data de
1° de janeiro de 2018, podendo ser prorrogado em conformidade com o artigo 57 da Lei
n° 8.666/93.

CLAUSULA QUINTA - DO CONTRATO

5.1. O contrato regular-se-a, no que concerne a sua alteracdo, inexecucao ou rescisao,
pelas disposicbes da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993, observadas suas alteracbes
posteriores, pelas disposicdes do Edital e pelos preceitos do direito publico.

5.2. O contrato poderd, com base nos preceitos de direito publico, ser rescindido pelo
CREDENCIANTE a todo e qualquer tempo, independentemente de interpelacéo
judicial ou extrajudicial, mediante simples aviso, observadas as disposi¢des legais
pertinentes.

5.3. Fazem parte integrante deste contrato, independente de transcricdo, as condicdes
previstas no Edital e na proposta apresentada pelo adjudicatario.

CLAUSULA SEXTA — DA FISCALIZACAO

6.1. O Municipio, através do Secretario Municipal da Saude fiscalizard a execugdo
dos servigos. Em caso de desatendimento aos requisitos constantes no presente
Chamamento Publico ou havendo inadequada prestacdo dos servi¢os, o Municipio,
através de procedimento administrativo especifico assegurada a ampla defesa e o
contraditério, podera proceder ao descredenciamento do profissional ou empresa e
aplicar as sancbes administrativas cabiveis, na forma dos artigos 86 e 87 da Lei n°
8.666/93.

CLAUSULA SETIMA - DAS RESPONSABILIDADES DA CREDENCIADA

7.1. Toda a responsabilidade pelas atividades inerentes aos servi¢os, no &mbito dos
critérios da prestacdo dos servigos credenciados, igualmente, e de forma integral, os
compromissos de relagdes trabalhistas e previdenciarias decorrentes de toda a relagdo de

emprego com os prestadores dos servigos.

CLAUSULA OITAVA — DAS RESPONSABILIDADES DO CREDENCIANTE
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8.1. A CREDENCIANTE exercera a fiscalizacdo e avaliagdo da qualidade dos
servigos prestados e a observacdo das especificacBes constantes no Edital, por meio da
Secretaria Municipal de Saude ou outros peritos formalmente indicados pela mesma,
podendo susta-los, no todo ou em parte, se estiverem sendo executados em desacordo
com o contrato, tanto no procedimento médico estipulado quanto no interesse dos
funcionérios e do prdéprio Municipio.

CLAUSULA NONA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL E CRIMINAL

9.1. Toda a responsabilidade criminal e civil decorrentes de eventuais danos
causados a terceiros por inexperiéncia, negligéncia, imprudéncia ou mesmo dolo no
exercicio das atividades especificas dos servigos Credenciados, é de exclusivo 6nus da
CREDENCIADA.

CLAUSULA DECIMA - DAS PENALIDADES

10.1. Os casos de inexecucdo do objeto deste Contrato, erro de execugdo, execucao
imperfeita, atraso injustificado e inadimplemento contratual, sujeitard o proponente
contratado as penalidades previstas no Art. 87 da Lei n® 8.666/93, das quais se
destacam:

a) Adverténcia: executar o contrato ou as obrigacdes com irregularidades, passiveis
de correcdo durante a execu¢do e sem prejuizo ao resultado;

b) Multa diaria de 0,5% sobre o valor total do contrato: executar o contrato ou as
obrigacBes com atraso injustificado, até o limite de 30 (trinta) dias, apds sera
considerado como inexecucdo contratual:

c¢) Multa de 1% sobre o valor total do contrato: inexecucgdo parcial do contrato ou das
obrigacdes;

d) Multa de 5% sobre valor total do contrato: inexecucgéo total do contrato ou das
obrigacdes.

10.2. As sangdes previstas nesta Clausula poderdo ser aplicadas cumulativamente, de
acordo com a gravidade do descumprimento, facultada ampla defesa a contratada, no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da intimacédo do ato.

10.3. As penalidades serdo registradas no cadastro do contratado, quando for o caso.
10.4. Nenhum pagamento serd efetuado enquanto pendente de liquidacdo qualquer
obrigacdo financeira que for imposta ao fornecedor em virtude de penalidade ou

inadimpléncia contratual.
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10.5. Na aplicacéo das penalidades previstas no Edital e neste instrumento, 0 Municipio
considerara, motivadamente, a gravidade da falta, seus efeitos, bem como os
antecedentes do licitante ou contratado, podendo deixar de aplica-las, se admitidas as
suas justificativas, nos termos do que dispde o artigo 87, “caput”, da Lei n® 8.666/93.

10.6. Os valores das multas aplicadas previstas nos subitens acima poderdo ser
descontados dos pagamentos devidos pela Administragéo.

10.7. Da aplicacdo das penas definidas nas alineas "a", “b”, “c” e "d", do Item 12.1,
cabera recurso no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, contados da intimacao.

10.8. O recurso ou o pedido de reconsideracdo sera dirigido a Autoridade Superior
Competente da unidade requisitante, que decidird o recurso no prazo de 05 (cinco) dias
Uteis e o pedido de reconsideracao, no prazo de 10 (dez) dias Uteis.

10.9. A inexecucdo total ou parcial do Contrato ensejard na sua rescisdo, com as
consequéncias contratuais e as previstas em Lei, cujos motivos para a referida rescisdo
sdo o0s previstos no Art. 78 da Lei n° 8.666/93.

10.10. O CREDENCIANTE poderad rescindir o contrato, independentemente de
qualquer procedimento Judicial, observada a Legislacdo vigente, nos seguintes casos:

a) Por infragdo a qualquer de suas clausulas;

b) Pedido de recuperacéo judicial, extrajudicial, faléncia ou dissolucéo da contratada;

c) Em caso de transferéncia, no todo ou em parte, das obrigacbes assumidas neste
contrato, sem prévia e expressa autorizacdo pelo municipio;

d) Por comprovada deficiéncia no atendimento do objeto deste contrato;

e) Mais de 2 (duas) adverténcias.

10.11. O CONTRATANTE poder4, ainda, sem carater de penalidade, declarar
rescindido o contrato por conveniéncia administrativa ou interesse publico, conforme
disposto no artigo 79 da Lei n°® 8.666/93 e suas alteracdes.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA RESCISAO CONTRATUAL
11.1. S&o motivos de rescisdo contratual os previstos nos artigos 77, 78, 79 e 80 da Lei
n°® 8.666/93 e alteracdes pertinentes a este contrato.

11.2. A rescisdo do contrato poderd acontecer diante das seguintes circunstancias,
além das descritas na Clausula Nona:
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a) Pelo seu término;

b) Por solicitacdo da credenciada;

¢) Pelo acordo entre as partes;

d) Pelo credenciante, de forma unilateral, apds o devido processo legal, se
descumprido alguma condicdo estabelecida no Edital ou no contrato.

11.3 O contrato firmado podera ser rescindido antes do termo final, desde que com
prévio aviso justificado, por escrito, de no minimo 60 (sessenta) dias, por qualquer das
partes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA DOTAGAO ORCAMENTARIA
12.1. O presente Contrato sera sustentado pela seguinte dotagdo orcamentaria:

10.01 - 2.070 — Atencdo Especializada a Saude da Populagéo
3.3.90.39.50.00.00 — Servicos médico-hospitalar, odont. e laboratoriais — 1061

Fonte de Recurso: 1600 — Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS
provenientes do Governo Fed. — Bloco de Manutencdo das Ac¢des e Servigos Publicos
de Saude

Desdobramento da Fonte: 4501 — Custeio — Atencdo de Média e Alta
Complexidade

10.01 — 2.070 — Atencéo Especializada a Saude da Populacéo
3.3.90.39.50.00.00 — Servicos médico-hospitalar, odont. e laboratoriais — 1069

Fonte de Recurso: 1500 — Recursos ndo vinculados de impostos
Desdobramento da Fonte: 40 — ASPS — Ac¢des de Servicos Publicos de Saude

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA VIGENCIA
13.1. O prazo de vigéncia deste contrato serd de 12 (doze) meses, a contar da

assinatura do _contrato, podendo ser prorrogado nos termos do artigo 57, inciso Il da
Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO CUMPRIMENTO INTEGRAL DO
CONTRATO
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14.1. A tolerancia de qualquer das partes, relativamente a infracdes cometidas contra
disposicdes deste contrato, ndo exime o infrator de ver exigido a qualquer tempo seu
cumprimento integral.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DOS ACRESCIMOS CONTRATUAIS

15.1. Fica a CREDENCIADA obrigada aceitar, se chamada, 0s acréscimos
contratuais de acordo com o artigo 65 da Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO
16.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Guaporé para dirimir dividas ou questdes
oriundas do presente contrato, obrigando-se as partes entre si e sucessores para bem e
fielmente cumpri-lo.

Para todos os fins e efeitos de direito, 0s contratantes declaram o presente

contrato nos expressos termos em que foi lavrado, e assinam-no na presenca de duas
testemunhas, em 05 (cinco) vias de igual teor e forma.

Guaporé,

CREDENCIADA CREDENCIANTE
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Declaramos a aceitacdo dos servicos para realizacdo de exames de
da TABELA SUS E
CONTRAPARTIDA MUNICIPAL e aceitacdo das demais condicdes do Edital de
Chamamento Publico n° 01/2023.

relacionados abaixo,

pelo valor

QUANT. PROCEDIMENTOS/ EXAMES CODIGO VALOR | VALOR | VALOR
ITEM | ESTIMA (PATOLOGIA CLINICA) AU TABELA | MUNICIPIO| TOTAL
DA SUS (R$) (R$) (R$)

1 449 | DOSAGEM DE ACIDO URICO 02.02.01.012-0 185 0.78 2,63
DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E

2 400 | ConCoES 02.02.01.020-1 2,01 0,85 2,86

3 3000 | DOSAGEM DE COLESTEROL HDL 02.02.01.027-9 351 148 4.99

4 4000 | DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL | 02.02.01.029-5 185 0.78 2.63
DOSAGEM DE CREATININA (SORO E/

5 4000 | S URINA) 02.02.01.031-7 1,85 0,78 2,63
DOSAGEM DE

80 | CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) 02.02.01.032-5 3,68 1,55 5,23

7 400 | DOSAGEM DE FERRITINA 02.02.01.038-4 | 1559 6,53 2212
DOSAGEM DE FOSFATASE

8 500 [ poontiV 02.02.01.042-2 2,01 0,85 2.86
DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-

9 900 | TRANSFERASE (GAMA GT) 02.02.01.046-5 351 1,48 4,99

10 | 5000 |DOSAGEM DE GLICOSE 02.02.01.047-3 185 0.78 2,63
DOSAGEM DE HEMOGLOBINA

11| 1000 | Qo 02.02.01.050-3 7.86 4,59 12.45

12 | 1850 |DOSAGEM DE POTASSIO 02.02.01.060-0 185 121 3,06

13 | 1500 |DOSAGEM DE SODIO 02.02.01.063-5 185 121 3,06
DOSAGEM DE TRANSAMINASE

14| 2500 | QP AWICO-OXALACETICA (rG0) | 02-02.01064-3 2,01 0,85 2,86
DOSAGEM DE TRANSAMINASE

15 | 2500 | QDT AMICOPIRUVIGA (TGP) 02.02.01.065-1 2,01 0,85 2,86

16 | 3500 |DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 02.02.01.067-8 351 148 4,99

17 | 2000 |DOSAGEM DE UREIA 02.02.01.069-4 185 0.78 2,63
DETERMINACAO DE TEMPO DE

18 540 | TROMBOPLASTINA PARCIAL 02.02.02.013-4 5,77 3,77 9,54
ATIVADA (TPP ATIVADA)

19 750 | DETERMINACAO DE TEMPO E 02.02.02.014-2 2.73 178 451
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20

370

DETERMINACAO DE VELOCIDADE
DE HEMOSSEDIMENTACAO(VHS)

02.02.02.015-0

2,73

1,11

3,84

21

5.000

HEMOGRAMA COMPLETO (COM
PLAQUETAS)

02.02.02.038-0

4,11

1,7

5,81

22

165

DETERMINACAO DE FATOR
REUMATOIDE

02.02.03.007-5

2,83

1,18

4,01

23

600

DOSAGEM DE ANTIGENO
PROSTATICO ESPECIFICO (PSA)

02.02.03.010-5

16,42

6,7

23,12

24

500

DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA

02.02.03.020-2

2,83

1,18

4,01

25

150

PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-
HIV-1 + HIV-2 (ELISA)

02.02.03.030-0

10

4,19

14,19

26

100

PESQUISA DE ANTICORPOS
ANTINUCLEO (FAN)

02.02.03.059-8

17,16

11,26

28,42

27

130

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA
ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS
DA HEPATITE B (ANTI-HBS)

02.02.03.063-6

18,55

1,77

26,32

28

240

PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA
0 VIRUS DA HEPATITE C (ANTI-HCV)

02.02.03.067-9

18,55

1,77

26,32

29

280

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
ANTITOXOPLASMA

02.02.03.076-8

16,97

7,11

24,08

30

50

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-
IGG)

02.02.03.078-4

18,55

7,77

26,32

31

30

PESQUISA DE ANTICORPOS IGG
CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGG)

02.02.03.080-6

18,55

1,77

26,32

32

280

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM
ANTITOXOPLASMA

02.02.03.087-3

18,55

1,77

26,32

33

50

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM
CONTRA ANTIGENO CENTRAL DO
VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-
IGM)

02.02.03.089-0

18,55

1,77

26,32

34

20

PESQUISA DE ANTICORPOS IGM
CONTRA O VIRUS DA HEPATITE A
(HAV-IGG)

02.02.03.091-1

18,55

1,77

26,32

35

320

PESQUISA DE ANTIGENO DE
SUPERFICIE DO VIRUS DA HEPATITE
B (HBSAG)

02.02.03.097-0

18,55

1,77

26,32

36

560

PESQUISA DE OVOS E CISTOS DE
PARASITAS (EPF)

02.02.04.012-7

1,65

0,69

2,34

37

180

PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS
FEZES SEM DIETA

02.02.04.014-3

1,65

21,9

23,55

38

3.000

ANALISE DE CARACTERES FISICOS,
ELEMENTOS E SEDIMENTO DA
URINA

02.02.05.001-7

3,7

1,55

5,25

39

100

DOSAGEM DE PROTEINAS EM
AMOSTRA E/OU URINA DE 24 HORAS

02.02.05.011-4

2,04

0,85

2,89

40

500

DOSAGEM DE GONADOTROFINA
CORIONICA HUMANA (HCG, BETA
HCG)

02.02.06.021-7

7,85

3,28

11,13
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DOSAGEM DE HORMONIO

a1 150 | B ICULO-ESTIMUL ANTE (FSH) 02.02.06.023-3 7.89 3,29 11,18
DOSAGEM DE HORMONIO

42 10 | D TeINIZANTE (LA 02.02.06.024-1 8,97 3,75 12.72
DOSAGEM DE HORMONIO

43 | 4000 | DR MOLANTE (TS 02.02.06.025-0 8,96 3,75 1271

44 | 1.000 ER/SFQAEC);EM DETIROXINALIVRE (T4 | ) ) 06.038-1 116 761 19,21

45 340 | ANTIBIOGRAMA (TSA) 02.02.08.001-3 4,98 2.08 7.06
BACILOSCOPIA DIRETA PARA BAAR

46 40 | BERGULOS CONTROLE) 02.02.08.006-4 42 1,74 5,94
CULTURA DE BACTERIAS PARA

47 | 1000 | \oETReACAO 02.02.08.008-0 5,62 2.36 7.8
DETERMINACAO DIRETA E REVERSA

48 220 |DETERIMIAA 02.02.12.002-3 1,37 0,57 1,94

49 230 |PESQUISADE FATORRH(INCLUID | ) ) 15 9052 1,37 0,57 1,94
FRACO)

50 200 | DOSAGEM DE CALCIO 02.02.01.021-0 185 0.55 2.4

51 100 | DOSAGEM DE FOSFORO 02.02.01.043-0 185 0.55 2.4
TESTE NAO TREPONEMICO P/

52 200 | DETECCAO DE SIFILIS (VDRL 02.02.03.111-0 2,83 0,83 3,66
QUALITATIVO)
PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA

53 12 | ANTIGENO E DO VIRUS DA HEPATITE | 02.02.03.064-4 | 1855 231 41,65
B (ANTI-HBE)
PESQUISA DE ANTIGENO E DO VIRUS

54 20 | DANEPATITE B (BEAG) 02.02.03.098-9 | 1855 2257 41,12

55 45 Bgﬁ\'?fw DE MICROALBUMINANA 15 15 05.009-2 8,12 19,55 27,67

56 80 | DOSAGEM DE LiTIO 02.02.07.025-5 2.25 1955 218
DETERMINACAO DE CURVA
GLICEMICA (2 DOSAGENS) OU

57 I B e A Bl 02.02.01.004-0 3,63 69,46 73,09
GLISOSE VIA ORAL

58 180 | DOSAGEM DE FERRO SERICO 02.02.01.039-2 351 16,56 20,07
DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E

59 125 | CoACOES (AL.BUMINA) 02.02.01.062-7 185 16,04 17,89

60 12 | DOSAGEM DE INSULINA 02.02.06.026-8 | 1017 2248 32.65

61 20 | DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA | 02.02.03.009-1 | 1506 22,66 37.72

62 40 | DOSAGEM DE ESTRADIOL 02.02.06.016-0 | 1015 2253 32,68

63 50 | DOSAGEM DE PROLACTINA 02.02.06.030-6 | 1015 2253 32,68

64 40 | DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 02.02.07.0050 | 1565 2035 36

65 120 | DOSAGEM DE AMILASE 02.02.01.018-0 2.5 12,54 14.79

66 200 | DOSAGEM DE LACTATO (LDH) 02.02.01.053-8 3.68 12.79 1647
PESQUISA DE ANTIGENO

67 70 | A ROINOEMBRIONARIO (CEA) 02.02.03.096-2 | 1335 32,68 46,03
DOSAGEM DE DIGITALICOS

68 12| DICOXINA. DIGITOXINA) 02.02.07.020-4 8,97 24,97 33.94
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TESTE TREPONEMICO P/ DETECCAO

69 80 DE SIFILIS C/ TITULAGCAO 02.02.03.109-8 4,1 27 31,1
QUANTITATIVO

70 20 CULTURA PARA BAAR 02.02.08.011-0 5,63 43,15 48,78
TESTE FTA-ABS IGM P/

71 20 DIAGNOSTICO DA SIFILIS 02.02.03.113-6 10 20,59 30,59
TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO

72 20 DA SIFILIS 02.02.03.112-8 10 20,59 30,59

73 20 CONTAGEM DE RETICULOCITOS 02.02.02.003-7 2,73 15,48 18,21
PESQUISA DE ANTICORPOS

74 12 ANTITIREOGLOBULINA 02.02.03.062-8 17,16 21,63 38,79
TESTE INDIRETO DE ANTGLOBULINA

75 12 HUMANA (TIA) 02.02.12.009-0 2,73 65,26 67,99

Guaporé,

Carimbo da empresa e assinatura do representante legal.
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023
PROCESSO N° 30/2023
ANEXO 111

MODELO DE DECLARACAO

DECLARACAO

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de licitante do
procedimento licitatério sob a modalidade de Pregdo Presencial n°® 116/2017, em
cumprimento ao inciso XXXIII, do artigo 7° da Constituicdo Federal de que ndo
possuimos em nosso quadro funcional, pessoas menores de 18 (dezoito) anos em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, de menores de 16 (dezesseis) anos em
qualquer trabalho, salvo na condicéo de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.

Por ser expresséo da verdade, firmamos o presente.

,em de de 2023.

CNPJ:

Razdo Social:

Representante Legal
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2023
PROCESSO N° 30/2023
ANEXO 111

MODELO DE REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

Ao
Sr (a). Presidente da Comissao de Licitacdes

A empresa (Razdo Social), através de seu Diretor ou Responsavel Legal,
requer o seu CREDENCIAMENTO junto ao Municipio de Guaporé/RS para a
PRESTACAO DE SERVICOS DE EXAMES LABORATORIAIS NA AREA DE
ANALISES CLINICAS A SEREM PRESTADOS AOS USUARIOS DA REDE
MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE GUAPORE, e declara 0 que segue:

Que o nimero maximo de exames que pode realizar por més é de:
Que a capacidade maxima de atendimento mensal é de:
Que o horario de funcionamento é de:
Que possui 0s recursos fisicos, materiais € humanos para a execucao dos Servicos
credenciados, inclusive os equipamentos necessarios a realizacdo dos procedimentos,
quais sejam:

Nestes termos, pede deferimento.

, em de de 2023.

Representante Legal
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