JUNTOS FAZENDD ACONTECER

r EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° S$S-CH004/2022

A Secretaria de Salde, recebera no periodo de 07 de margo de 2022 a 31 de
dezembro de 2022, no horario de expediente ao publico, das 07h30m as 11h30m,
PROPOSTAS DE CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS _E
DOCUMENTOS, para o Credenciamento de pessoa juridica para a prestagéo de
servicos de assisténcia médica na area de fisioterapia, para atender as
necessidades de pacientes POS COVID-19, de interesse da Secretaria de Saude
do Municipio de Independéncia/CE, conforme especificagdes constantes do Anexo 1,
parte integrante deste processo.

1.0 - DO OBJETO

1.1- O presente Chamamento Publico tem como objeto o Credenciamento de pessoa
juridica para a prestaggo de servicos de assisténcia médica na area de fisioterapia,
para atender as necessidades de pacientes POS COVID-19, de interesse da
Secretaria de Saude do Municipio de Independéncia/CE, conforme especificagbes
constantes do Anexo |, parte integrante deste processo.

2.0 - DAS CONDIGOES GERAIS

2.1 - A participagdo neste credenciamento implica a aceitagéo plena e irrevogavel das
normas constantes neste instrumento.

2.2 - Nao poderéio participar do presente chamamento pessoas juridicas que:

2.2.1 - Estejam com seus cadastros cancelados, suspensos efou que tenham sido
declarados impedidos de se cadastrarem ou contratarem com a Administragéo Publica,
enquanto durar o impedimento;

2 2.2 - Tenham sido declarados inidoneos para licitar ou contratar com a Administragao
Publica, enquanto perdurar o motivo determinante da punigdo ou até que seja
promovida a reabilitagao;

2.3 - A Secretaria de Saude podera revogar o presente chamamento publico por
razdes de interesse publico decorrente de fato superveniente comprovado, pertinente &
suficiente para justificar tal conduta, devendo anula-lo por ilegalidade de oficio ou por
provocagao de terceiros, mediante parecer escrito e devidamente fundamentado.

2.4 - A habilitagéo no credenciamento ndo implicara na obrigatoriedade de contratagéo
por parte da Secretaria de Saude, que somente fara para atender a demanda
efetivamente comprovada.

2.5 - As situagdes nao previstas neste Edital, inclusive aquelas decorrentes de casos
fortuitos ou de forga maior, seréo resolvidas neste regulamento, pela Secretaria de

Saude.

2.6 - Os quantitativos constantes no ANEXO | TERMO DE REFERENCIA sdo meras
estimativas, podendo sofrer alteragbes de acordo com a demanda da Secretaria de
Saude.
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3.0 - DA HABILITAGAO

3.0.1 - Para habilitar-se ao credenciamento, o interessado devera requeré-lo através
de carta-proposta junto a Secretaria de Salde, declarando conhecer e concordar com
os termos do Edital, apresentando a seguinte documentagdo, gue deverd ser
apresentada em original ou por cépia devidamente autenticada em Cartério.

3.1 - DOCUMENTOS PARA PESSOA JURIDICA:

3.1.1 - HABILITAGAO JURIDICA:

3.1.2 - Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor e todos os aditivos,
devidamente registrados, em se tratando de sociedades comerciais ou o Registro
Comercial em caso de empresa individual, e no caso de sociedade por agbes,
acompanhado da ata da assembleia que elegeu seus atuais administradores. Em se
tratando de sociedades civis, inscrigdo do ato constitutivo, acompanhado de prova da
diretoria em exercicio.

3.1.3 - Prova de inscrigdo na:

a) Fazenda Federal (CNPJ);
b) Fazenda Municipal (Cartdo de Inscrigdo do ISS ou documento equivalente).

3.3.2 - REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA:

3.3.2.1 - Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do licitante.

a) A prova de regularidade com a Fazenda Nacional sera efetuada mediante
apresentagéo de Certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal
do Brasil (RFB) e pela Procuradoria Geral da Fazenda nacional (PGFN), referente a
todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas
administradas, inclusive os créditos tributdrios relativos as contribuigbes sociais
previstas nas alineas “a” a “d” do paragrafo unico do art.11 da Lei 8.212, de 24 de
julho de 1991.

b) A comprovagio de regularidade para com a Fazenda Estadual devera ser feita
através de Certiddo Consolidada Negativa de Débitos inscritos na Divida Ativa
Estadual;

c) A comprovagao de regularidade para com a Fazenda Municipal devera ser feita
através de Certiddo Consolidada Negativa de Débitos inscritos na Divida Ativa
Municipal.

3.3.2.2 - Prova de situagao regular perante o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo
— FGTS, através de Certificado de Regularidade de Situagéo — CRS e;

3.3.2.3 - Prova de situagdo regular junto & Justica do Trabalho, através da Certiddo
Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT, conforme dispde a Lei Federal n® 12.440,
de 07 de julho de 2011.

3.3.3 - QUALIFICAGAO TECNICA: W
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3.3.3.1 - Atestado fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado, com
firma reconhecida em cartério, do emitente, comprovando que a empresa prestou ou

estd prestando servicos compativeis em caracteristicas com o objeto deste
credenciamento.

3.3.3.2 - Prova de registro ou inscrigdo do estabelecimento na entidade profissional
competente.

3.3.3.3 - Alvara Sanitario ou Licenga de Funcionamento expedido pela Vigilancia
Sanitaria da sede do interessado.

3.3.4 - QUALIFICAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA:

3.3.4.1 - Tratando-se de Sociedade Andnima, publicacdo em Diario Oficial ou jornal de

o~ grande circulagdo ou copia autenticada do Balango Fiscal correspondente ao ditimo

exercicio social encerrado, devidamente registrado na Junta Comercial da sede do
licitante, com as respectivas demonstragoes de Contas de Resultados. Os demais
tipos societarios deverdo apresentar copias autenticadas do Balango Patrimonial
(inclusive, TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO), devidamente registrado
na Junta Comercial da sede do licitante e assinado por contador habilitado,
reservando-se & Comissdo o direito de exigir a apresentagdo do Livro Diario para
verificagdo dos valores, assinados por contador habilitado.

3.3.4.2 - A licitante com menos de 01 (um) ano de existéncia apresentara balango de
abertura, devidamente registrado na Junta Comercial da sede do licitante, autenticado
por profissional credenciado na forma exigida no item 3.3.4.1 deste edital;

3.3.4.3 - Certiddo negativa de faléncia ou concordata expedida pelo distribuidor da
sede da pessoa juridica, no minimo dentro do prazo de validade;

3.3.5 - OUTRAS EXIGENCIAS:

-~ 3.3.5.1 - Declaragao expressa de que atende ao disposto no Art. 7°, inciso XXXIIl da
CF/88, e Art. 27, inciso V, da Lei Federal n°® 8.666/93.

4.0 - DA APROVAGAO DA PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO

4.1 - A Secretaria de Saude, podera, durante a analise da documentagéo, convocar 0s
interessados para quaisquer esclarecimentos porventura necessarios;

4.2 - Apds andlise da documentagao a Secretaria de Saude emitira o parecer sobre a
viabilidade do credenciamento;

4.3 - A aprovagdo ou ndo da proposta de credenciamento sera comunicada aos
interessados no prazo maximo de 30 (trinta) dias corridos, a contar da data de
apresentagdo da proposta;

4.4 - A apresentagao da proposta de credenciamento implica na plena concordéncia e
aceitagdo dos termos e condigGes previstas neste instrumento, inclusive com relagao
ao prego estipulado pela Administragéo para a prestagéo dos servigos constantes do
Anexo |, parte integrante deste processo.
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5.0 - DA DOTAGAO ORGAMENTARIA E ELEMENTO DE DESPESA:

5.1 - As despesas decorrentes das contratagoes correrao por conta das dotagoes
orcamentarias n° 0401.10.301.1002.2.012/0401.10.302.1004.2.013, elemento de
despesa n® 3.3.90.39.00.

6.0 - DA CONTRATAGCAO

6.1 - A convocagdo para formalizagdo do termo contratual dar-se-4, inicialmente, pela
ordem de inscrigdo no referido credenciamento, que é a data em que o postulante da
entrada na documentagio e proposta, sob protocolo, junto & Secretaria de Saude.

6.2 - Os servicos prestados serdo contratados por meio de CONTRATO DE
PRESTAGAO DE SERVICOS, onde se estabelecerdao com clareza e preciséo os

™ direitos, obrigacbes e responsabilidades das partes, conforme minuta constante do
anexo lll deste edital;

6.3 - O prazo do contrato sera estipulado de acordo com os preceitos legais, porém,
determinado em fungéo das reais necessidades dos servigos.

6.4 - Sdo de inteira responsabilidade do (a) Contratado(a) todas as obrigagGes pelos
encargos previdenciarios e fiscais resultantes da execugéo do Contrato e previstos em
lei.

6.5 - O (a) contratado(a) é responsavel pelos danos causados, diretamente ao
Secretaria de Saude e aos beneficiarios, ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou
dolo na execugsio do Contrato, ndo reduzindo ou excluindo essa responsabilidade a
fiscalizagdo ou acompanhamento por parte da Contratante.

6.6 - O (a) contratado (a) se compromete a assinar o contrato, no prazo de 05 (dias) a
contar da notificaggo feita pelo Secretaria de Saude;

™ 6.7 - Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital sera obedecido o previsto no
art. 110, da Lei n° 8.666/93 e suas alteragdes posteriores;

6.8 - O prazo dos servigos constantes do anexo | deste edital esta estimado para
vigorar até 31 de dezembro de 2022, podendo ser prorrogado na forma da Lei n°
8.666/93 e suas alteragdes posteriores;

6.9 - Todos os servigos objeto deste Chamamento Publico seréo executados nas
instalagoes fisicas e particulares de posse ou propriedade do(s) contratado(s).

6.10 - Os atendimentos a serem praticados pelos contratados ficardo condicionados
ao agendamento e autorizagdes a serem previamente, formalizadas pelo Secretaria de
Saude. .

6.11 - Os interessados que tiverem dlvidas na interpretagéo dos termos deste Edital
serdo atendidos, na Secretaria de Salde, no horario de expediente ao publico, das

07:30 as 11:30 horas, localizada na Rua do Cruzeiro, n° 244, bairro Centro, em ..
Independéncia/CE. %
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7.0- DOS ANEXOS DO EDITAL:

ANEXO| - TERMO DE REFERENCIA. _
ANEXO 1l - MODELO DE CARTA PROPOSTA.
ANEXO 1l - MINUTA DO CONTRATO.

ANEXO v - MODELO DE DECLARAGAO.

Independéncia/CE, 24 de fevereiro de 2022.

Ordenador de Dg$pesas da Secretaria de Saude
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TERMO DE REFERENCIA
1. DO OBJETO

1.1. Credenciamento de pessoa juridica para a prestagao de servigos de assisténcia
médica na area de fisioterapia, para atender as necessidades de pacientes POS
COVID-19, de interesse da Secretaria de Satide do Municipio de Independéncia/CE.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. A pretendida contratagdo justifica-se pela extrema necessidade da prestagéo
dos servicos de fisioterapia no ambito do municipio de Independéncia, de forma
complementar aos ja prestados pelo municipio, de maneira a atender as necessidades
de Pacientes POS COVID-18, do Municipio de Independéncia/CE.

3. DA VIGENCIA E DA VALIDADE DO CONTRATO E CREDENCIAMENTO

3.1. O prazo contratual sera a partir da assinatura do contrato até 31 de dezembro de
2022, podendo ser prorrogado, por interesse das partes, nos termos do art. 57, |l, da
Lei n°® 8.666/93.

3.2. Os servigos prestados serdo contratados por meio de CONTRATO DE
PRESTAGAO DE SERVIGOS, onde se estabelecerdo com clareza e precisdo os
direitos, obrigagdes e responsabilidades das partes.

3.3. O prazo do contrato sera estipulado de acordo com os preceitos legais, porém,
determinado em fungao das reais necessidades dos servigos.

4. ESPECIFICAGOES SOBRE OS SERVICOS

41. Os servios serdo prestados de acordo com a demanda solicitada pela
Secretaria de Saude, respeitando as especificagdes abaixo.

Qggrhgéxgmo Er e ERAPEUTICO NAS ALTERAGOES UND | 2600 | 12.43 |32.318,00
ATENDIMENTO EISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
2 | CoM DISTURBIO NEURO CINETICO FUNCIONAIS COM | UNID | 1.500 | 13,00 |19.500,00
COMPLICACOES

ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
3 |coM  TRANSTORNO  RESPIRATORIO  SEM|UNID| 700 | 10,43 | 7.301,00
COMPLICACOES SISTEMICASE
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES

4 | PRE/POS CIRURGIA CARDIOVASCULAR UNID | 800 | 11,00 | 8.800,00
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
s |coM DISTURBIO NEURO CINETICOS FUNCIONAIS SEM| UNID | 800 [ 11,33 | 9.064,00
COMPLICACOES

ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
6 |COM DISTURBIO NEURO CINETICO FUNCIONAIS COM | UNID | 1.300 | 11,83 |15.379,00
COMPLICACOES

VALOR TOTAL R$ |92.362,00

Tel.: [88] 3675.2259 | www.independencia.ce.gov.br | %
Rua do Cruzelro, 244 - Centro, Independencna/CE CEP 63640—000[ CNPJ 07 982 028/0001 IO

T, e _g_._@g}gg.::’?a’.ﬂ:.f.rur BN il ;i D TR bl i AR ot il g P e =




PACO MUNICIPAL DEP. ALCEU VIEIRA COUTINHO

OVERNO MUNI GOVERNO MUNICIPAL DE INDE f

JUNTOS FAZENDO ACONTECER

B " T
AT TR I o]

5. DO CREDENCIAMENTO
5.1. O credenciamento dar-se-a por inexigibilidade de licitagao.

5.2. O credenciamento do proponente sera julgado conforme carta proposta
apresentada e documentos de habilitagdo, o qual vigorard pelo prazo de até 31 de
dezembro de 2022.

5.3. A participagdo neste credenciamento implica a aceitagao plena e irrevogavel das
normas constantes neste instrumento.

5.4. Poderdo participar deste procedimento todos os interessados Pessoa Juridica,
que preencham as condigdes minimas exigidas neste edital, no prazo de vigéncia do
presente certame.

5.5. Poderdo ser contratadas todas as Pessoas Juridicas e que atendam as normas
do Sistema Unico de Saude (SUS), até que seja suficiente para o atendimento a
populagdo, sendo estes uma complementagéo dos servigos oferecidos pelas unidades
plblicas de saude.

5.6. Nao poderao participar do presente chamamento Pessoas Juridicas:

5.6.1. Estejam com seus cadastros cancelados, suspensos e/ou que tenham sido
declarados impedidos de se cadastrarem ou contratarem com a Administragéo
Publica, enquanto durar o impedimento;

5.6.2. Tenham sido declarados inidéneos para licitar ou contratar com a Administragéo
Publica, enquanto perdurar o motivo determinante da punigdo ou até que seja
promovida a reabilitagdo;

5.7. A habilitagdo no credenciamento ndo implicara na obrigatoriedade de
contratagdo por parte da Secretaria de Salude, que somente fara para atender a
demanda efetivamente comprovada.

6. DO VALOR ESTIMADO

6.1. O valor estimado das despesas do presente objeto, foi obtido atraves de
pesquisas de pregos realizadas pelo setor de compras, e compatibilizando-se com a
demanda e a disponibilidade de recursos financeiros da Secretaria de Saude.

7. DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE
7.1. A Contratante se obriga a proporcionar ao(a) CONTRATADO(A) todas as
condigdes necessarias ao pleno cumprimento das obrigagdes decorrentes do

Chamamento Publico, consoante estabelece a Lei no 8.666/93 e suas alteragbes
posteriores;

7.2. Proceder com os agendamentos e autorizagoes para os atendimentos que se
fizerem necessarios em cada segmento.

7.3. Fiscalizar e acompanhar a realizagéo dos servigos;

.

7.4. Comunicar ao(a) CONTRATADO(A) toda e qualquer ocorréncia relacionada .t
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com a execugdo dos servigos, diligenciando nos casos que exigem providéncias
corretivas;

7.5. Providenciar os pagamentos ao(a) CONTRATADO(A), a vista das notas ficais e
faturas correspondentes, devidamente atestadas pelo setor competente.

8. DAS OBRIGAGOES DO CONTRATADO
8.1. Sdo obrigagdes do(a) CONTRATADO(A):

a) Executar os servigos, conforme exigéncia editalicia e contratual;

b) Manter durante toda a execugdo do contrato, compatibilidade com as obrigagGes
assumidas, todas as condi¢bes de habilitagdo e qualificagdo exigida no instrumento
convocatério;

- c) Aceitar nas mesmas condigdes contratuais os acréscimos ou supresses no
quantitativo do objeto até o limite fixado no paragrafo 1°, do art. 65, da Lei no 8.666/93

8.2. O(A) CONTRATADO(A) fica ciente, ainda, das seguintes condiges:

a) O prazo de execugdo dos servigos constantes do anexo | do edital esta estimado

para vigorar até 31 de dezembro de 2022, podendo ser prorrogado na forma da Lei no

8.666/93 e alteragGes posteriores.

b) Sdo de inteira responsabilidade do(a) Contratado(a) todas as obrigagoes pelos

encargos previdencidrios e fiscais resultantes da execugdo do Contrato e previstos

em lei.

c) O (a) contratado(a) é responsavel pelos danos causados, diretamente a Secretaria

de Sallde e aos seus beneficiarios, ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo

na execugdo do Contrato, ndo reduzindo ou excluindo essa responsabilidade a

fiscalizagdo ou acompanhamento por parte da Secretaria de Salde;

d) Todos os servigos objeto deste termo seréio executados nos locais previamente

estabelecidos pela Secretaria de Saude.

e) Os atendimentos aos pacientes dependera de prévio agendamento e autorizagéo
~ especifica do Secretaria de Saude

9. DA RESCISAO
9.1. A rescisao contratual podera ser:

9.1.2. Determinada por ato unilateral e escrito da CONTRATANTE, nos casos
enumerados nos incisos | a X!l do art. 78 da Lei Federal n? 8.666/93;

9.1.3. Amigavel, por acordo entre as partes, mediante autorizagdo escrita e
fundamentada da autoridade competente, reduzida a termo no processo licitatorio,
desde que haja conveniéncia da Administragéo;

9.1.4. Em caso de rescisdo prevista nos incisos Xl e XVII do art. 78 da Lei n?
8.666/93, sem que haja culpa do(a) CONTRATADO(A), sera esta ressarcida dos
prejuizos regulamentares comprovados, quando os houver sofrido;

9.1.5. A rescisdo contratual de que trata o inciso | do art. 78 acarreta as
consequéncias previstas no art. 80, incisos | a IV, ambos da Lei n® 8.666/93.

10. DAS PENALIDADES

10.1. Pela inexecugéo total ou parcial das obrigagbes assumidas, garantida a prévia %‘
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defesa, a Administragéo podera aplicar ao(a) Contratado(a) , as seguintes sangoes:

a) Adverténcia

b) Multa:

b.1) Multa de 5,0% (cinco por cento) sobre o valor contratado, em caso de recusa da
licitante vencedora em assinar o contrato dentro do prazo de 5 (cinco) dias uteis,
contados da data da notificagdo feita pela CONTRATANTE;

b.2) Multa de 10,0% (dez por cento) sobre o valor contratado, pelo ndo cumprimento
de clausula ou condigao prevista no contrato;

b.3) Os valores das multas referidas nestas clausulas serdo descontadas “ex-officio”
do(a) CONTRATADO(A), mediante subtragdo a ser efetuada em qualquer fatura de
crédito em seu favor que mantenha junto a8 Secretaria de Saude, independente de
notificagéo ou interpelagao judicial ou extrajudicial;

¢) Suspensdo Temporaria do direito de participar de licitagdo e impedimento de
contratar com a Administragdo, pelo prazo de até 2 (dois) anos;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracido Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigéo ou até que a contratante
promova a sua reabilitagao.

11. DAS CONDIGOES GERAIS

11.1. A participagdo no credenciamento implica a aceitagéo plena e irrevogavel das
normas constantes neste instrumento.

12. DO PAGAMENTO

12.1. Os pagamentos serdo realizados mediante apresentagéo da Nota Fiscal e
fatura correspondente. As faturas deverdo ser aprovadas, obrigatoriamente, pela
Secretaria de Saude, que atestara o recebimento dos mesmos.

13. DA DOTAGCAO ORGAMENTARIA E ELEMENTO DE DESPESA

7~ 13.1. As despesas decorrentes das contratagdes correrdo por conta das dotagdes
orgamentarias abaixo especificadas:

_ ES,
0401.10.301.1002.2.012 - 3.3.90.39.00

ATENCAO BASICA 0401.10.302.1004.2.013 - 3.3.90.39.00

Independéncia/CE, 24 de fevereiro de 2022.

Antonio Edi Vidira Goutinho
Ordenador de Despesas da Secretaria de

Saude
Tel.: [88] 3675.2259 | www.independencia.ce.gov.br |
Rua do Cruz CNPJ: 07.982.028/0001-10 o
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ANEXO i - MODELO DE CARTA PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO
(PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

Local e data
A

Secretaria de Saude

Prefeitura Municipal de Independéncia - Ceara
REF.: CHAMAMENTO PUBLICO N° SS-CH004/2022

Prezados Senhores,

Apresentamos a Vossas Senhorias nossa documentagdo exigida no credenciamento para a
execu¢do dos servigos objeto constante do Edital de Chamamento Publico N° SS-
CHO004/2022, especificamente com relagio ao(s) item{ns) abaixo relacionado(s):

ATENDIMENTO FI NAS
ALTERACOES MOTORAS.
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
2 |COM DISTURBIO NEURO CINETICO FUNCIONAIS| UNID | 1.500
COM COMPLICACOES
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
3 |com TRANSTORNO RESPIRATORIO SEM| UNID | 700
COMPLICACOES SISTEMICAS.
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
PRE/POS CIRURGIA CARDIOVASCULAR
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
5 |COM DISTURBIO NEURO CINETICOS FUNCIONAIS| UNID | 800
SEM COMPLICACOES
ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO EM PACIENTES
6 |COM DISTURBIO NEURO CINETICO FUNCIONAIS| UNID | 1.300
COM COMPLICACOES
VALOR TOTAL R$

UNID 800

Manifestamos, neste ato, nossa concordancia com os precos fixados pela Secretaria de Saude,
constantes do anexo | do processo em referéncia.

Informamos que o prazo de validade da nossa proposta é de 60 (sessenta) dias corridos, a
contar da data da apresentagdo da nossa documentagdo junto & Comisséo de Licitagao.

Segue, em anexo, toda documentagao requerida para habilitagdo, tudo, de acordo com o citado
edital.

Finalizando, declaramos, sob as penas da Lei, que estamos de pleno acordo com todas as
condigdes estabelecidas no edital e seus anexos e que nédo existe nenhum fato impeditivo que
possa obstar a nossa participagédo no referido processo.

ANEXOS: DOCUMENTOS DE HABILITAGAO

Atenciosamente,

Nome do(a) Representante Legal
CPF N° -

Tel.: [88] 3675.2259 | www.independencia.ce.gov.br |
Rua do Cruzeiro, 244 - Centro, Independéncia/CE - CEP: 63640-000 | CNPJ: 07.982.028/0001-10
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ANEXO Il - MINUTA DE CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS

CONTRATO N°...cceveeverrneenenne

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS QUE
FAZEM ENTRE SI, O MUNICIiPIO DE
INDEPENDENCIA, ATRAVES DA SECRETARIA DE

SAUDE E  .oceereerencnens , MEDIANTE AS
CONDICOES E CLAUSULAS A SEGUIR
PACTUADAS:

A Prefeitura Municipal de Independéncia, através da Secretaria de Saude, pessoa juridica de
direito publico interno, com sede na Rua do Cruzeiro, n® 244, Bairro Centro, Independéncia/CE,

inscrita no CNPJ/MF sob o n® .......cccceeveeie , representada pelo(a) Ordenador(a) de Despesas,
0(2) Sr(Q). icerrrccrereiressissesnasnisans , doravante denominado de CONTRATANTE e, do outro
12dO, .ovoreeeeeiieee e eaeeee , com enderego & Rua/Av. ..............ueeer, N° .., Bairro ... ,
L= | O , Estado do ................ I o] 1 = , inscrito(a) no CNPJ sob o n®
.................... , representada neste ato pelo(a) Sr.(a) .........c.ccowu.e..., inscrito(@) no CPF n°

..................... , a0 fim assinado(a), doravante denominado(a) de CONTRATADO(A), de acordo
com o Edital de CHAMAMENTO PUBLICO N° SS-CH004/2022, sujeitando-se os contratantes
as suas normas e as clausulas e condigdes a seguir pactuadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DA FUNDAMENTAGAO LEGAL

1.1- Fundamenta-se este contrato no Edital de CHAMAMENTO PUBLICO N° SS-CH004/2022,
e na Lei n? 8.666/93 e suas alteragGes posteriores.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1- O presente contrato tem por objeto a prestagéo de servigos de assisténcia médica na area
de fisioterapia, para atender as necessidades de pacientes POS COVID-19, de interesse da
Secretaria de Saude do Municipio de Independéncia/CE, conforme especificagdes constantes
do anexo | do edital, parte integrante deste processo.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA E PRORROGAGAO

3.1- O prazo de vigéncia e de execugdo deste contrato serd até 31 de dezembro de 2022,
podendo ser prorrogado na forma da Lei no 8.666/93 e alteragdes posteriores.

CLAUSULA QUARTA - DAS RESPONSABILIDADES E OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

4.1- A Contratante se obriga a proporcionar ao{a) CONTRATADO(A) todas as condigoes
necessarias ao pleno cumprimento das obrigagdes decorrentes do presente processo,
consoante estabelece a Lei n® 8.666/93 e suas alteragdes posteriores;

4.2- Proceder com os agendamentos e autorizagdes para os atendimentos que se fizerem
necessarios em cada segmento.

4.3- Fiscalizar e acompanhar a realizagio dos servicos;

4.4- Comunicar ao{a) CONTRATADO(A) toda e qualquer ocorréncia relacionada com a
execugdo dos servigos, diligenciando nos casos que exigem providéncias corretivas;

Tel.: [88] 3675.2259
Rua do Cruzeiro, 244 - Cel d

www.independencia.ce.gov.br |
ia/CE - CEP: 63640-000 | CNPJ: 07.982.028/0001-10
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4.5- Providenciar os pagamentos ao{a) CONTRATADO(A), a vista das notas ficais e faturas
correspondentes, devidamente atestadas pelo setor competente;

CLAUSULA QUINTA - DAS RESPONSABILIDADES E OBRIGAGOES DO(A)
CONTRATADO(A)

5.1- Séo obrigagdes do{a) CONTRATADO(A):
a) Executar os servigos, conforme exigéncia edital de licitagdo e contratual;

b) Manter durante toda a execugdo do contrato, compatibilidade com as obrigagées assumidas,
todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas no Chamamento Pulblico n® S$S-
CHO004/2022;

¢) Aceitar nas mesmas condigdes contratuais os acréscimos ou supressdes no quantitativo do
objeto até o limite fixado no paragrafo 12, do art. 65, da Lei n® 8.666/93.

5.2- O(A) CONTRATADO(A) fica ciente, ainda, das seguintes condigdes:

a) O prazo de execugdo dos servigos constantes do anexo | do edital estd estimado para
vigorar até 31 de dezembro de 2022, podendo ser prorrogado na forma da Lei n? 8.666/93 e
alteragdes posteriores;

b) Sao de inteira responsabilidade do(a) Contratado(a) todas as obrigagdes pelos encargos
previdenciarios e fiscais resultantes da execugao do Contrato e previstos em lei;

c) O(a) contratado(a) é responsével pelos danos causados, diretamente ao Secretaria de
Salde e aos seus beneficiarios, ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execuc¢ao
do Contrato, ndo reduzindo ou excluindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou
acompanhamento por parte do Secretaria de Saude;

d) Todos os servicos objeto deste Chamamento Plblico serdo executados nas instalagoes
fisicas e particulares de posse ou propriedade do(a) contratado(a).

e) Os atendimentos aos pacientes dependera de prévio agendamento e autorizagéo especifica
do Secretaria de Salde.

CLAUSULA SEXTA - DO PRECO, DA FORMA DE PAGAMENTO, DOS CREDITOS
ORGAMENTARIOS E DOS REAJUSTES.

6.1- O CONTRATANTE pagara ao(d) CONTRATADO(A) pela execugdo do objeto deste
contrato, o valor global de RS ............ O ), conforme planilha em anexo:

6.2- Os pagamentos serdo realizados 4 medida que os servigos forem realizados, conforme as
necessidades do CONTRATANTE, mediante apresentagdo da Nota Fiscal e fatura
correspondente. As faturas deverdo ser aprovadas, obrigatoriamente, pelo Secretaria de
Salde, que atestara o recebimento dos mesmos.

6.3- As despesas decorrentes deste contrato correrdo por conta da dotagao orcamentaria
0401.10.301.1002.2.012/0401.10.302.1004.2.013 elemento de despesas n® 33.90.39.00;

6.4- Os valores iniciaimente contratados serdo reajustados e/ou realinhados de acordo com as
variagées que vierem a ser estabelecidas pelo SUS ou outro indice legal previsto para servigos
desta natureza. No caso de reajuste, este so podera ocorrer apos decorrido, no minimo, 12
(doze) meses da data da apresentagdo das respectivas propostas.

Tel.: [88] 3675.2259 | www.independencia.ce.gov.br |
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CLAUSULA SETIMA - DA FONTE DE RECURSOS

7.1- Os recursos financeiros necessarios a este instrumento contratual sdo oriundos de
transferéncias governamentais e do Tesouro Municipal.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAQ
8.1- A rescisao contratual podera ser:

8.1.2- Determinada por ato unilateral e escrito da CONTRATANTE, nos casos enumerados nos
incisos | a Xl do art. 78 da Lei Federal n® 8.666/93;

8.1.3- Amigavel, por acordo entre as partes, mediante autorizagdo escrita e fundamentada da
autoridade competente, reduzida a termo no processo licitatério, desde que haja conveniéncia
da Administragao;

N 8.1.4- Em caso de rescisdo prevista nos incisos Xli e XVII do art. 78 da Lei n® 8.666/93, sem
que haja culpa do(a) CONTRATADO(A), serd esta ressarcida dos prejuizos regulamentares
comprovados, quando os houver sofrido;

8.1.5- A rescis3o contratual de que trata o inciso | do art. 78 acarreta as consequéncias
previstas no art. 80, incisos | a IV, ambos da Lei n? 8.666/93.

CLAUSULA NONA - DAS PENALIDADES

9.1- Pela inexecugdo total ou parcial das obrigagbes assumidas, garantida a prévia defesa, a
Administragdo poderd aplicar ao(a) Contratado(a) as seguintes sangoes:

a) Adverténcia

b) Multa:
b.1) Multa de 5% (cinco por cento) sobre o valor contratado, em caso de recusa da licitante
vencedora em assinar o contrato dentro do prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contados da data da
notificagéo feita pela CONTRATANTE;
b.2) Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor contratado, pelo ndo cumprimento de clausula
ou condigao prevista no contrato;

™ b.3) Os valores das multas referidas nestas cléusulas serfio descontadas “ex-officio” do(a)
CONTRATADO(A), mediante subtragéio a ser efetuada em qualquer fatura de credito em seu
favor que mantenha junto ao Secretaria de Saude, independente de notificagdo ou interpelagéo
judicial ou extrajudicial,

c) Suspensdo Temporaria do direito de participar de licitacéo e impedimento de contratar com a
Administraggo, pelo prazo de até 2 (dois);

d) Declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da puni¢dio ou até que a contratante promova a sua
reabilitagdo.

CLAUSULA DECIMA - DO FORO

10.1- Fica eleito o foro da Comarca de Independéncia, Estado do Ceara, para conhecimento
das questoes relacionadas com o presente Contrato que néo forem resolvidos pelos meios
administrativos.

Tel.: [88] 3675.2259 | www.independencia.ce.gov.br |
Rua do Cruzeiro, 244 - Centro, Independéncia/CE - CEP: 63640-000 | CNPJ: 07.982.028/0001-10
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E, assim, inteiramente acordados nas clausulas e condi¢bes retro-estipuladas, as partes
contratantes assinam o presente instrumento, em duas vias, para que surtam seus juridicos e
legais efeitos.

Independéncia-Ce, ....de ...................... de 2022.

Nome do Ordenador(a) Nome do Contratado(a)

Ordenador(a) de Despesas da Secretaria de CONTRATADO(A)
Saide
CONTRATANTE
TESTEMUNHAS:
~

01.
Nome:
CPF:
02.
Nome:
CPF:
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ANEXO IV - MODELO DE DECLARAGAO

DECLARAGAO

(NOME E QUALIFICAGAO DO(A) PROPONENTE), DECLARA, para os devidos fins que, em
cumprimento ao estabelecido na Lei Federal n® 9.854, de 27/10/1999, publicada no DOU de
28/10/1999, e ao inciso XXXIII, do artigo 7°, da Constituigdo Federal, ndo emprega menores de
18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem emprega menores de 16
(dezesseis) anos em trabalho algum, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze)
anos.

Pelo que, por ser a expressdo da verdade, firma a presente, sob as penas da Lei.

P
Local e data
Nome do representante Legal
CPF N° -
™
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