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MASSAPE

SECRETARIA DE SAUDE

CHAMADA PUBLICA N2 003/2022

PREAMBULO: O Municipio de Massapé-CE., através da Secretaria de Saude de
sua Prefeitura, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ/MF sob o
ne 07.598.691/0001-16, representado neste ato pelo seu Secretario de Financgas e
Ordenador de Despesas da Sec. de Saude, Sr. JOSE GILSON ANDRADE
VASCONCELOS, no uso de suas prerrogativas legais, e considerando o disposto no
§ 12 do Art. 199 da CF, c/c o Art. 24 da Lei n® 8.080/1990, por meio da CPL
(Comissé@o Permanente de Licitagdes), com sede administrativa sito na Rua Major
José Paulino, n? 191, Centro, CEP.: 62.140-000, vem realizar Chamada Publica para
Contratagao do objeto abaixo.

Objeto: CREDENCIAMENTO de pessoa(s) juridica(s) de direito privado para a
prestacéo de servi¢cos na drea de Oftalmologia, compreendendo realizacdo de
consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na
area de Oftalmologia, médo de obra qualificada e insumos para realizagdo dos
procedimentos de forma a complementar a rede assistencial de saude do
Municipio de Massapé-CE., pelo preco constante na tabela nacional do SUS,
em conformidade com a Constituicdo de 1988, em seu art. 199, § 12, combinado
com o art. 24 da Lei Federal 8.080/1990, sob o sistema de Chamada Publica para
Credenciamento nos termos dos Anexos deste instrumento, cujos termos,
igualmente, o complementam e integram, no que divergir prevalecendo os termos do
edital.

Fundamentacdo Legal: A contratagdo do presente objeto fundamenta-se nos Arts.
197 e 199 da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, normas do
Sistema Unico de Saude, Lei Federal n® 8.080/90 (SUS), Lei Federal n? 8.142/90
(Gestdo do SUS), Lei Organica do Municipio de Massapé (art. 168 e 173) e Portaria
de Consolidacdo n® 1, de 28 de setembro de 2017 (participagdo complementar da
iniciativa privada na execugédo de agdes e servigos de saude e 0 credenciamento de
prestadores de servigos de saude no Sistema Unico de Satde - SUS), e Lei n®
8.666, de 21 de junho de 1993, e suas alteragoes.

1. DO ACESSO AO EDITAL

11. O edital estara disponivel gratuitamente no TCE-CE. (Tribunal de Contas do
Estado do Ceard), na aba “Municipios”, opgéo “Portal de Licitacbes dos Municipios”, 4
acesse “Busca Rapida”, escolha o Municipio de Massapé e cliqgue em
“PESQUISAR”, logo  apds cliguee no botdo “OUTRAS FORMAS

DE CONTRATACAQ”;

1.2 0O recebimento dos envelopes sera realizado no Setor de Licitacdo da Prefeitura
de Massapé, no local citado no predmbulo deste termo, no periodo de &?Q de
TJonHO de 2022 em diante, de 08 as 13h, permanecendo aberto por tempo :
indeterminado. %
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1.3. Na hipétese de ndo haver expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente
que impeca a realizagdo do certame na data prevista, a sessdo ocorrera
automaticamente no primeiro dia Util seguinte, nos horarios originarios.

1.4. Serdo credenciadas todas as pessoas juridicas que comprovem a habilitagao
exigida neste edital e anexos.

2. Dos valores

2.1. Os servicos descritos neste Regulamento deverao ser prestados pela(s)
empresa(s) contratada(s) de acordo com as determinacdes da Secretaria de Saude
de Massapé, com os procedimentos descritos neste Edital e com o regulamento
previsto no instrumento contratual, conforme especificacdes dos servigos e valores
fixos abaixo consignado:

ltem Codigo Procedimento QTD | Vr.Unt.* | Vr. Total
01 0205020020 |PAQUIMETRIA ULTRASSONICA 600 14,81 8.886,00
02 0211060011 | BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) | 400 24,24 9.696,00
03 0211060020 | BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 400 12,34 4.936,00
04 0211060054 | CERATOMETRIA 400 3,37 1.348,00
05 0211060100 | FUNDOSCOPIA 500 3,37 1.685,00
06 0211060127 | MAPEAMENTO DE RETINA 600 2424| 14.544,00
07 0211060143 | MICROSCOPIA ESPECULAR CORNEA 600 2424 | 14.544,00
08 0211060151 | POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 800 3,37 2.696,00
09 0211060259 | TONOMETRIA 800 3,37 2.696,00
10 0211060267 | TOPOGRAFIA 10 24,24 242,40
CONSULTA MEDICA EM  ATENCAO
11 0301010072 ESPECIALIZADA 900 10,00 9.000,00
12 0405010060 |EPILACAO DE CILIOS 10 22,93 229,30
13 0405040130 | INJECAO RETROBULBAR/PERIBULBAR 200 22,93 4.586,00
14 0405050020 |CAPSULOTOMIA A YAG LASER 40 78,75 3.150,00
EXERESE DE CALAZIO E OUTRAS
15 0405010079 PEQUENAS LESOES 30 78,75 2.362,50
16 0405050089 | EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA 20 82,28 1.645,60
17 | osos0s0151 | LATE SECUNDARIO DE LENTE INTRA-1 - 5 | 141283 5.564,15
18 0405050160 | INJECAO SUBCONJUTIVAL 100 8,24 824,00
19 0405040105 | EXPLANTE DE LENTE INTRA OCULAR 3 846,19 2.538,57
20 0405050364 | TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 100 209,55| 20.955,00
FACOEMULSIFICACAO COM IMPLANTE DE
21 0405050372 LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL 200 771,60| 154.320,00
22 0405030142 |VITRECTOMIA POSTERIOR 5 1.862,63 9.313,15
VITRECTOMIA POSTERIOR COM INFUSAO
23 0405030177 |DE PERFLUOCARBONO/OLEO DE| 5 3.283,41 16.417,05
SILICONE/ENDOLASER
TOTAL 292.178,72

*Preco de execugdo & o prego a ser pago ao contratado.

3. Fonte de recurso

3.1. Os recursos s@o provenientes da Secretaria da Saude da Prefeitura Municipal,
sob a seguinte rubrica orgamentaria: 0401 .10.302.0402.2.013.3390.39.00.
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4. DOS PEDIDOS DE ESCLARECIMENTOS E IMPUGNACAO

4.1. Os pedidos de esclarecimentos e impugnagoes referentes ao processo
deverdo ser enviados até o terceiro dia util da data constante do subitem n? 1.2 do
item n2 1 deste termo.

42. N&o serdo conhecidos os pedidos de esclarecimento e/ou as impugnacoes
apresentadas fora do prazo legal e/ou subscritas por representante ndo habilitado
legalmente, exceto quando se tratar de matéria de ordem publica.

4.3. Decaira o direito de impugnar os termos do edital perante a Administragao
Publica a pessoa que nao o fizer dentro do prazo fixado neste item, hipétese em que
tal comunicacao nao teré efeito de recurso.

4.4. A impugnacdo feita tempestivamente pelo interessado ndo o impedira de
participar do processo até o transito em julgado da decisdo a ela pertinente.

45 Somente serdo aceitas solicitagdes de esclarecimentos, providéncias e/ou
impugnacdes mediante peticao confeccionada por qualquer meio de impressao
mecanica ou eletronica, em tinta ndo lavavel, que preencha os seguintes requisitos:
4.5.1. O enderecamento ao Presidente da CPL do municipio de Massapé;
4.5.2. A identificacdo precisa e completa do autor e seu representante legal
(acompanhado dos documentos comprobatdrios, tais como RG e ato
constitutivo — Contrato Social e procuragéo, caso necessario), se for o
caso, contendo o nome, prenome, estado civil, profissdo, domicilio,
nimero do documento de identificagdo, telefone, e-mail, devidamente
datada, assinada e protocolada no endereco acima citado ou
encaminhada ao seguinte e-mail: comissaolic2021 @ gmail.com,

respeitado o prazo editalicio.

4.6. Cabera ao responsavel, auxiliado pela area interessada, quando for o caso,
enviar a peticdo de impugnagéo juntamente com 0s autos processuais para que a
autoridade competente decida.

4.7. Caberd ao gestor responsavel pela pasta da saude decidir sobre a
impugnacao no prazo de até 02 (dois) dias Uteis contados da data de recebimento

da peticéo.

4.8. Acolhida a impugnagao contra o Edital, caso necessario, sera refeito o termo
do edital pertinente.

5. Habilitacdo dos interessados — ENVELOPE N2 01 //

5.1. PESSOA JURIDICA i
| — A documentagdo relativa a HABILITACAO deve ser comprovada mediante a

apresentagéo dos seguintes documentos:
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a) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, acompanhado de todos
os aditivos, ou se for o caso do ultimo aditivo consolidado, devidamente
registrados, em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso de
sociedades por acdes, acompanhada de documentos de eleicdo de seus
administradores.

b) Registro comercial, no caso de empresa individual.

c) Inscricao do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhadas de
prova de diretoria em exercicio.

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

e) Cépia do CPF e RG dos sécios ou empresarios individuais.

f) Certidées Especifica expedida pela Junta Comercial da Sede da licitante
comprovando todos os atos da empresa (inscricao, enquadramento, alteragdes
de dados etc.), expedida, no maximo, nos ultimos 60 (sessenta dias) da data
da apresentagdo, exigidas apenas das licitantes que estejam sujeitas a registro
na Junta Comercial, exceto para o Microempreendedor Individual-MEI.

Il - A documentacdo relativa & REGULARIDADE FISCAL deve ser comprovada

mediante a apresentagdo dos seguintes documentos:
a) Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ);

b) Prova de inscricgdo no cadastro de contribuintes estadual ou municipal,
conforme o caso, relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu
ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

c) Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da
Uniao;

d) Certiddo Negativa de Débito com o Estado do domicilio ou sede da licitante,

e) Certidao Negativa de Débito com o Municipio do domicilio ou sede da licitante;

f) Certificado de Regularidade com o FGTS;

g) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas.

Il - A documentagdo relativa a QUALIFICACAO TECNICA deve ser comprovada

mediante a apresentagéo dos seguintes documentos:
a) Comprovante do Registro ou Inscricao no Conselho Regional de Medicina do

Estado do Ceara.

b) Atestados de Capacidade Técnica compativel com o objeto, atestando a
prestacdo de servicos de saude, que incluam necessariamente servigos
médicos do objeto, podendo, & critério da Administragcao Plblica, haver
diligéncia para apresentagdo de documentos comprobatérios, como contratos,
certidées ou documentos oficiais afins.

IV - A documentacéo relativa 2 HABILITAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA deve ser
comprovada mediante a apresentacgao do seguinte documento:

\ &
L~
A
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a) Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata ou Recuperacdo Judicial,

expedida pelo distribuidor da sede do Licitante.

V - DOCUMENTOS DE EXIGENCIA CONSTITUCIONAL/LEGAL
a) Declaragdo de cumprimento do disposto no art. 72, XXXIll, da Constituicao

Federal de 1988 (trabalho de menores de idade, observada a Lei n®
9.854/1999), conforme 0 modelo do Anexo V.

VI - OUTRAS EXIGENCIAS
a) Formulario de Inscricao assinado, conforme Anexo I;
b) Declaracdo de concordancia e pleno conhecimento do edital, preenchida

conforme Anexo IV; e

c) Declaragao de Idoneidade, conforme Anexo VII.

5.2.
8.3.

5.4.

5.5.

Os documentos ndo poderdo apresentar emendas, rasuras ou ressalvas.

Os documentos deverdo ser entregues em original ou copia autenticada em
cartério. Em caso de cépia ndo autenticada, os originais deverao ser
apresentados, para conferéncia, no ato da entrega.

Os interessados em participar deverdo apresentar os documentos para
habilitacdo em ENVELOPE LACRADO contendo na parte externa a seguinte
indicagao:

ENVELOPE N2 1 — HABILITAGAO
A PREFEITURA MUNICIPAL DE MASSAPE/CE
CHAMADA PUBLICA N2 002/2022
PARTICIPANTE:
CNPJ

Apds da ratificacdo dos credenciados e de conformidade com as demandas
do Municipio (oportunidade e conveniéncia), sera realizado procedimento de
contratagdo por meio de Inexigibilidade de licitagao.

6. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO NA CHAMADA PUBLICA,

6.1.

RATIFICACAO E CRITERIO DE SELEGAO E CONTRATACAO

Poderdo participar do processo de credenciamento a(s) pessoa(s) juridica(s)
legalmente constituidas, com capacidade técnica comprovada na prestacéo
de servicos médicos, idoneidade econdmico-financeira, regularidade juridico-
fiscal e trabalhista, que n&o estejam em processo de suspensao ou
declaracdo de inidoneidade por parte do poder publico, que satisfagcam as
condicbes de habilitacdo fixadas neste Edital e que aceitem as exigéncias
estabelecidas pelas normas do Municipio de Massapé e pelas Leis Federais

ne 8.666/93 e n? 8.080/90, no que couber. /
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6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

Para os fins do presente certame, e tendo como referencial o art. 129 da
Portaria de Consolidacdo n? 1, de 28 de setembro de 2017 (Origem: PRT
MS/GM 2567/2016, Art. 2°), do Ministério da Saude, CHAMAMENTO
PUBLICO é o ato de chamar, publicamente, prestadores de servigos
assistenciais de interesse do SUS, com a possibilidade de credencia-los e
CREDENCIAMENTO é o procedimento de licitagdo por meio do qual a
Administracdo Publica, apds chamamento publico para um determinado
objeto, celebra contrato de prestagdo de servios com todos aqueles
considerados aptos, nos termos do art. 25, "caput" da Lei n® 8.666, de 1993.

A participagdo implica a aceitacdo integral dos termos deste edital.

Em todo caso, € VEDADA a participagdo de pessoa fisica.

E vedada a participagdo de pessoa fisica tendo em vista a magnitude das
demandas do Ente publico municipal que exige, em regra, o exercicio de
atividades intensivas e extensivas em ambiente hospitalar e de saude as
quais a(s) contratada(s) estara(ao) submetida(s). Por tal fato, seria temeraria
a participacdo de pessoa fisica, considerando que a contratag@o € intuito
persona e, na impossibilidade de um dos profissionais se encontrar impedido
de executar a atividade demandada, este nédo podera ser substituido por outro
profissional de igual qualificagdo, ao contrario da pessoa juridica que mantera
equipe trabalhando e podera suprir a falta de qualquer dos profissionais a ela
vinculados, sem risco de solugéo de continuidade das demandas de interesse
local, de responsabilidade da Administragdo Publica. E como bem disse o
jurista Helly Lopes Meireles, o Edital é a Lei interna da licitagao, nao podendo
conter clausulas ou condicdes que comprometam a competicdo, no entanto,
também ndo podem deixar de contemplar regras especificas que
contemplem a seguranca juridica do contrato administrativo firmado,
sob pena de responsabilidade do préprio gestor que, em nome da ampla
competicdo, compromete o atendimento ao interesse publico, sobretudo por
se tratar de matéria relativa a manutencdo da saude e da vida das pessoas.

E VEDADA a participaga@o de pessoa juridica nos seguintes casos:

a) sob a forma de consércio, qualquer que seja a sua constituicao;

a.1) Acerca dos Consorcios, este Municipio informa que a conveniéncia de
admitir a participacdo dos mesmos em procedimento licitatorio € decisé@o
meramente discricionaria da Administracdo, conforme Artigo 33 da Lei n.°
8.666/93. Dessa forma, ndo seria vantajoso para a Administragdo Publica
contratar empresas em regime de consoércio, tendo em vista que estas
empresas passariam a ter responsabilidade solidaria no que concerne
as obrigacbes trabalhistas e previdencidrias, e isto traria riscos para a
contratagdo, porque tal empresa podera, de repente, ter 0s seus
valores financeiros bloqueados pela Justica, para fins de pagamento de
dividas, com graves repercussdes para o cumprimento do contrato
celebrado com o Municipio. Outro aspecto importante na vedagé@o de
participagdo de empresas em regime de consércio é quanto a expertise
técnica, na comprovacdo de execucdo de servicos semelhantes aos de
maior relevancia. A comprovagdo da qualificacdo técnica tem como
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finalidade gerar para a administracdo a presungdo de que se o licitante ja
executou com sucesso objeto similar, tendo condigdes para assim fazé-lo
novamente. Essa presuncgéo se forma com base na experiéncia obtida pelo
licitante com o exercicio dessas atividades pretéritas. A qualificagé@o técnica
de determinada empresa ndo é algo que possa ser emprestado para outra
pessoa juridica, justamente por haver nela um carater intuito personae, e
como tal, resta claro que pertencer ao Consdrcio ndo legitima a equivaléncia
entre a experiéncia dessas empresas. Portanto, permitir que uma empresa,
utilize a expertise de outra para adjudicar para si o objeto do presente
Chamamento Publico ndo é razoavel, visto que embora pertencentes ao
Consorcio, é certo que estas empresas ndo atuaram de forma conjunta na
obtencao desses atestados.
b) que estejam em estado de insolvéncia civil ou sob processo de dissolucao
judicial;
c) impedidas de licitar e contratar com a Administragao Publica;
d) suspensas temporariamente de participar de licitagao;
e) declaradas inidéneas pela Administragao Publica, engquanto perdurarem 0s
motivos determinantes desta condigao;

6.6. Apds o recebimento, andlise e julgamento dos documentos apresentados
pela(s) pessoa(s) juridica(s) interessada(s), o Secretario da Saude realizara a
RATIFICACAOQ de cada credenciamento.

6.7. Todos aqueles que preencherem os requisitos dispostos neste edital teréo
suas propostas de credenciamento acatadas, sendo submetidas a Ratificacao
da autoridade competente.

6.8. Havendo a RATIFICACAO, o credenciado serd chamado para assinatura do
respectivo TERMO DE CREDENCIAMENTO no prazo maximo de 05 (cinco)
dias, a contar da convocagdo, sob pena de decadéncia.

6.9. Os CREDENCIADOS fardo parte de um banco de pretensos prestadores de
servigo.

6.10. A assinatura do TERMO DE CREDENCIAMENTO, por si s6, nao garante ao
signatario o direito a contratagdo, apenas mera expectativa de direito de
contratar, sendo certo que eventual convocagao para celebragdo de contrato
esta subordinada ao juizo de conveniéncia e oportunidade da Administragcao
Publica.

6.11. O credenciado, devidamente convocado, devera assinar o CONTRATO no
prazo méximo de 05 (cinco) dias contados da convocagéo, sob pena de
decadéncia do direito de contratagao. ,

6.12. E facultado & Administragdo Publica proceder a contratagao somente dos
prestadores necessarios ao suprimento de sua demanda e de acordo com 0
saldo orcamentario disponivel, convocando os interessados, devidamente
credenciados, para assinatura do CONTRATO. @
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6.13. Nos casos em que houver mais de uma pessoa juridica habilitada, e em
vitude de possivel diluicdo de processos, por mlltiplos prestadores de
servicos, tornar ineficiente e pouco atrativa a contratacdo, a Administragao
Plblica podera fixar um numero limitado de credenciados, de modo a
viabilizar a ideia de credenciamento.

6.14. No momento da convocacdo da contratacdo, e considerando o
credenciamento de mais de uma pessoa juridica para executar o0 mesmo
servico, o Municipio adotara o CRITERIO DE RODISIO para CELEBRACAO
DO CONTRATO de pessoa juridica credenciada, tendo como estratégia a
valorizagao dos profissionais, razao pela qual se infere que tal medida refletira
na melhoria da qualidade dos servigos ofertados & populagéo. Para efeito de
contratacdo o VALOR TOTAL SERA RATEADO igualmente entre os
credenciados, de forma que a cada novo credenciado o contrato ja firmado
com outro credenciado sera reduzido proporcionalmente.

7. DO DESCREDENCIAMENTO

7.1. O presente credenciamento tem carater precario, por isso a qualquer momento,
o credenciado ou a Administracdo Publica podera denunciar o credenciamento,
caso seja constatada qualquer irregularidade na observancia e cumprimento
das normas fixadas neste Edital e na legislagdo pertinente ou no interesse do
credenciado, sem prejuizo do contraditério e da ampla defesa.

7.2. A Administragdo Publica ou o credenciado que desejar solicitar o
descredenciamento devera fazé-lo mediante aviso escrito a parte interessada,
com antecedéncia minima de trinta (30) dias.

8. PAGAMENTO

8.1. O pagamento sera efetuado, mensalmente, apds 05 dias da data da
apresentacdo da nota fiscal, na conta corrente informada, agéncia e Banco,
mediante nota de prestagdo de servico que devera ser enviada para a
Prefeitura Municipal de Massapé, tendo em conta 0s servigcos efetivamente
realizados.

8.2. Os credenciados deverdo apresentar os documentos fiscais de quitagao junto
as Fazendas Federa, Estadual, Municipal, Trabalhista e FGTS, por ocasiao da
apresentacao da Nota Fiscal.

9. DISPOSICOES GERAIS

9.1. A empresa interessada em se credenciar podera indicar profissionais nao
integrantes do quadro societario, para prestarem 0s devidos plantbes, desde
que comprove vinculo empregaticio do referido profissional com a mesma, que %
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podera ser através de carteira assinada, ato constitutivo ou contrato de
prestacao de servigo.

9.2. A Administracdo podera ENCAMINHAR NOTIFICACOES POR E-MAIL,
possibilitando a abertura de procedimentos administrativos.

10. ANEXOS DO EDITAL

10.1. Este edital de credenciamento contém os seguintes anexos:

« ANEXO | - FORMULARIO DE INSCRICAO PARA CREDENCIAMENTO;

« ANEXO Il - TERMO DE REFERENCIA;

* ANEXO Il - Carta Proposta

« ANEXO IV — DECLARAGCAO DE PLENO CONHECIMENTO DOS TERMOS DO
EDITAL E SEUS ANEXOS;

« ANEXO V — DECLARAGAO RELATIVA AO TRABALHO DE EMPREGADO
MENQR;

« ANEXO VI — MODELO DA PROPOSTA DE PRECO;

« ANEXO VIl - DECLARACAO DE IDONEIDADE;

« ANEXO VIII = MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO;

» ANEXO IX — MINUTA DO CONTRATO;

Massapé-CE., 13 de junho de 2022.
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ANEXO |
FORMULARIO DE INSCRICAO PARA CREDENCIAMENTO

Pessoa Juridica

CNPJ:

Endereco:
CEP:

Telefones: Comercial ( ) Cel. ( )

E-mail:
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ANEXO Il

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO - O presente Termo tem por objeto definir o conjunto de elementos
técnicos que norteardo os procedimentos administrativos para © CHAMAMENTO
PUBLICO destinado a Contratacdo de pessoa(s) juridica(s) de direito privado,
mediante CREDENCIAMENTO, para prestacdo de servicos na é&rea de
Oftalmologia, compreendendo realizagcao de consultas, exames e cirurgia, com
fornecimento de médico especializado na area de Oftalmologia, mao de obra
qualificada e insumos para realizacdo dos procedimentos de forma a
complementar a rede assistencial de saude do Municipio de Massapé-CE., pelo
preco constante na tabela nacional do SUS, de acordo com os Quantitativos e
Especificagdes constantes neste Termo.

2. FUNDAMENTO LEGAL - A contratagao do presente objeto fundamenta-se nos
Arts. 197 e 199 da Constituigao da Republlca Federativa do Brasil de 1988, normas
do Sistema Unico de Satide, Lei Federal n2 8.080/90 (SUS), Lei Federal n® 8.142/90
(Gestao do SUS), Lei Organica do Municipio de Massapé (art. 168 e 173) e Portaria
de Consolidagdo n® 1, de 28 de setembro de 2017 (participacdo complementar da
iniciativa privada na execugao de agdes e servicos de saude e o credenciamento de
prestadores de servicos de saude no Sistema Unico de Saude - SUS), e Lei n®
8.666, de 21 de junho de 1993, e suas alteragdes.

3. JUSTIFICATIVA - A contratacao dos servigos se faz necessaria tendo em vista a
necessidade da Secretaria de Saude de cumprir as determinagdes da Portaria N°
1.034, de 22 de julho de 2021, que redefine a estratégia para ampliagdo do acesso
aos Procedimentos Cirurgicos Eletivos de Media Complexidade, no ambito do
Sistema Unico de Sadde, buscando suprir a grande demanda da populagao por este
servico.

A Lei Orgénica do Municipio de Massapé-CE. determina especificamente em seu
artigo 166, que “a saude é direito de todos e dever do Estado, garantindo mediante
politicas sociais e econémicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitdrio as acdes e servicos para sua promogao,
protecao e recuperagao’.

Determina ainda a Lei Orgénica que:

“ Art. 169. Séo atribuigdes do Municipio, no dmbito do sistema de
salde:

| - planejar, organizar, gerir, controlar e avaliar as acdes e os
servigos de salde;

Il - planejar, programar e organizar a rede municipal do Sistema

de Satide, em articulacdo com a sua diregdo estadual;

Il - gerir, executar, controlar e avaliar as agbes referentes as
condi¢des e aos ambientes de trabalho;

IV - executar servigos de:

a) vigilancia epidemioldgica; 4 ¢
b) vigildncia sanitaria; }g’
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c¢) alimentagao e nutri¢éo;
d) planejar e executar a politica de saneamento basico em articulagdo
com o Estado e a Uniao;
V - executar a politica de insumos e equipamentos para a satde;
VI - fiscalizar as agressdes ao meio ambiente que tenham
repercussdo sobre a salde humana e atuar junto aos oOrgéos
estaduais e federais competentes, para controla-las;
VII - integrar consércios intermunicipais da salde;
VIII - gerir laboratérios publicos de saude;
IX - avaliar e controlar a execugdo de convénios e contratos,
celebrados pelo Municipio, com entidades privadas prestadoras de
salde;
X - autorizar a instalacdo de servigos privados de saude e fiscalizar-
lhes o funcionamento. " (Grifou-se).

Nesse sentido, 0 Municipio de Massapé/CE, por meio da Secretaria de Saude,
desenvolve varias agdes por meio das quais sdo ofertados servicos de saude a
populacao dependente do Sistema Unico de Saude-SUS.

A gestdo e operacionalizagdo da saude foi concebida de forma a implementar um
novo modelo de prestagdo de servicos amplo, nos moldes da Politica Nacional de
Humanizacdo do Sistema Unico de Saude (HUMANIZASUS), com a vinculagao a
metas quantitativas e indicadores de saude determinados no Plano Municipal de
Saude, na Programacéo Anual de Saude e no Pacto Interfederativo de Indicadores.

Para maior detalhamento, os servicos médicos complementares a serem
contratados através do presente Chamamento Publico contribuirdo para o alcance
das metas, diretrizes e objetivos pactuadas nos Planos Municipais de Saude-PMS
(2018/2021 e 2022/2025), os quais foram aprovados pelo Conselho Municipal de
Saude, a saber:

DIRETRIZ N2 1 - Estruturar as Redes de Atencdo a Saude do
Municipio de Massapé

OBJETIVO N2 1.2 - Implementar as Agbes da Atengdo Secundaria
(Média e Alta Complexidade).

Meta n® 1.2.2. Ampliar em 20% a oferta de pequenas cirurgias no
Hospital Municipal

OBJETIVO Ne¢ 2.3 - Organizar e implementar a Rede de Atengéo a
Satide Materna e Infantil (Rede Cegonha) no @mbito municipal para
garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Meta n? 2.3.1. Implementar o Plano de A¢do Municipal da Rede de
Atengdo Materna e Infantil;

Meta n° 2.3.2. Ampliar e qualificar a oferta da atencdo do
planejamento reprodutivo em 100% das unidades bésicas de saude
sede de ESF e maternidade municipal;

Meta n? 2.3.6. Garantir 80% de mulheres vinculadas ao local de
ocorréncia do parto, durante 0 acompanhamento pré-natal, de acordo
com o desenho regional da Rede Cegonha;

Meta n2 2.3.11. Manter no minimo de 32% o percentual de partos
naturais e humanizados no SUS e satde suplementar.

OBJETIVO Ne¢ 2.5 - Promover a melhoria das condicbes de vida e
saude e reduzir a morbimortalidade, especialmente por causas
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evitaveis, ampliar, qualificar e humanizar a atencdo a salde do
Homem no SUS
Meta n® 2.5.1. Garantir a oferta de consulta médica uroldgica para no
minimo 10% do publico masculino a partir de 40 anos de idade;

Meta n® 2.5.3. Garantir a oferta de procedimentos de vasectomia para
no minimo 10% da demanda, segundo critérios constantes da

legislagao pertinente;
Meta n® 2.5.5. Aumentar em 20%, a oferta de consulta urolégica.

OBJETIVO N¢ 2.9 - Organizar e Implementar a Rede de Atencao as
Urgéncias no &mbito municipal

Meta n® 2.9.1. Garantir em 100%, o nimero de pessoas assistidas em
hospitais quando acidentadas;

Meta n® 2.9.2. Assegurar atendimento de urgéncia e emergéncia 24
horas no Hospital Municipal para 100% da demanda;

Meta n® 2.9.3. Assegurar o servigo de observagao até 24 horas para
100% da demanda de necessidade;

Meta n® 2.9.4.. Garantir 80% das gestantes com acompanhante
durante a internagdo para realizagdo do parto.

Meta n® 2.9.5. Garantir a logistica de 100% das transferéncias para
hospitais polo garantindo a regionalizagao;

Meta n® 2.9.6. Manter 100% da equipe minima de profissionais
atuando na rede de Urgéncia e emergéncia no municipio;

Meta n® 2.9.7. Garantir 100% do atendimento pré-hospitalar para
pacientes em urgéncia ou emergéncia;

OBJETIVO N® 210 - Ampliar o acesso da populacio aos
procedimentos da assisténcia de média e alta complexidade
ambulatorial e hospitalar

Meta n°® 2.10.1. Ampliar em 10% a oferta de consultas médicas
especializadas no nivel local com base no resultado de 2016;

Meta n? 2.10.2. Aumentar em 10% a oferta de procedimentos
ambulatoriais e clinico-cirdrgicos de média complexidade para
populagéo residente;

Meta n? 2.10.3. Registrar no minimo 80% dos recém-nascidos no
Hospital Municipal Senador Ozires Pontes

DIRETRIZ N¢ 4 - Reducdo dos riscos e agravos a salde da
populagdo, por meio das acdes de promogdo e vigildncia em
salde.

OBJETIVO N2 4.1 - Implementar agdes de promogéo e vigilancia a
salde com énfase para melhoria da qualidade de vida, reducdo da
vulnerabilidade e riscos a salde relacionados aos seus determinantes
e condicionantes (modos de viver, condiges de trabalho, habitagéo,
ambiente, educacdo, lazer, cultura, acesso a bens e servicos
essenciais).

Meta n® 4.1.2. Notificar e monitorar 100% das ocorréncias de
acidentes e violéncias notificadas;

OBJETIVO N® 4.3 - Ampliar as agdes e servicos de vigilancia no
controle de agravos e doengas endémicas transmitidas por vetores e
antropozoonoses.

Meta n? 4.3.9. Realizar tratamento adequado de no minimo 90% dos
casos de acidentes por animais pegonhentos;

DIRETRIZ N® 6 - Potencializacdo da Funcédo Regulatéria e dos
instrumentos de Controle, Avaliagdo e Auditoria do SUS, com »
geracdo de ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS. l%
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OBJETIVO N¢ 6.1 - Organizar a regulagdo nas redes de atengado a
saude do SUS, de forma interligada ao Complexo Regulador.

Meta n® 6.1.2. Regular 100% das Internacdes de urgéncia e
emergéncia;

DIRETRIZ N2 10 - Estabelecer estratégias de combate ao SARS-
COV-2 reduzindo, prevenindo e combatendo os casos do COVID-
19

OBJETIVO N° 10.1 - Desenvolver agdes de Vigilancia e Atencdo a
Saude no Municipio de Massapé em niveis de complexidade a serem
executadas frente a deteccdo de um caso suspeito ou confirmado de
infec¢do pelo novo Coronavirus (COVID-19).

Meta n® 10.1.3. Acolher 90% de casos suspeitos e confirmados de
COVID - 19 na Rede Bésica Municipal

Na mesma toada, a complementacdo dos servicos do SUS municipal, a partir da
contratacao de servicos médicos, também visa atender os ditames da Programagao
Anual de Saude (PAS) e dos indicadores pactuados com a Secretaria da Saude do
Estado do Ceara e com o Ministério da Salde, os quais constam no Pacto
Interfederativo Nacional para o periodo de 2017 a 2021, conforme determina a
Resolugcdo n° 08', de 24.11.20216, exarada pela Comisséo Intergestores Tripartite-
CIT. Tal pactuagéo se adequa ao processo de planejamento do SUS, o qual foi
regulado pela Portaria de Consolidacédo n? 12, de 28.09.2017.

Assim sendo, considerando as informagdes e documentos acima referidos, conclui-
se que o Municipio de Massapé tem promovido diversas agdes estratégicas com
vistas a reorientar o modelo de gerenciamento dos servicos de saude, buscando
atingir novos patamares de prestagéo dos servigcos para proporcionar otimizagéo do
uso dos recursos publicos e economia nos processos de trabalhos associados a
elevada satisfagdo do usudrio, razdo pela qual se justifica o presente Chamamento
Publico para credenciamento de empresas interessadas em prestar servicos
médicos de alto nivel e qualidade segura no &mbito da rede SUS.

4. PLANILHA DE QUANTITATIVOS E ESPECIFICACOES TECNICAS

4.1. Os Servicos e quantidades a serem contratadas (Valores expressos em R$
- Reais), com especificacoes dos servigcos, com respectivos cédigos e valores
extraidos da Tabela de Procedimentos do SUS — SIGTAP, renovaveis a cada
atualizacdo da tabela, sdao os seguintes:

ltem Codigo Procedimento QTD | Vr.Unt. | Vr. Total
01 0205020020 | PAQUIMETRIA ULTRASSONICA 600 14,81 8.886,00
02 0211060011 | BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 400 24,24 9.696,00
03 0211060020 | BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 400 12,34 4.936,00
04 0211060054 | CERATOMETRIA 400 3,37 1.348,00
05 0211060100 | FUNDOSCOPIA 500 3,37 1.685,00

! A Resolugio da CIT N* 08, de 24 de novembro de 2016, que dispde sobre o processo de pactuagdo
Interfederativa de indicadores para periodo 2017 — 2021, relacionados a prioridades nacionais em satide.

* A portaria de Consolidagdo N° 1, de 28 de Setembro de 2017, que consolida as normas sobre os direitos e
deveres dos usudrios da saiide, a organizagdo e funcionamento do Sistema Unico de Saidde. Titulo IV — D
Planejamento. Capitulo 1 — Das Diretrizes do Processo de Planejamento no dmbito do SUS.
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ltem Codigo Procedimento QTD | Vr.Unt. | Vr. Total
06 0211060127 | MAPEAMENTO DE RETINA 600 24,24 | 14.544,00
07 0211060143 | MICROSCOPIA ESPECULAR CORNEA 600 24,24 | 14.544,00
08 0211060151 | POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 800 3,37 2.696,00
09 0211060259 | TONOMETRIA 800 3,37 2.696,00
10 0211060267 | TOPOGRAFIA ) 10 24,24 242,40
CONSULTA MEDICA EM ATENCAO
11 0301010072 | ESpECIALIZADA 900 10,00 9.000,00
12 0405010060 | EPILACAO DE CILIOS 10 22,93 229,30
13 405040130 | INJECAO RETROBULBAR/PERIBULBAR 200 22,93 4.586,00
14 0405050020 | CAPSULOTOMIA A YAG LASER 40 78,75 3.150,00
15 0405010079 EI)E(SEgEgE DE GALAZION B OUTRAS: FEQUENAS 30 78,75 2.362,50
16 0405050089 | EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA 20 82,28 1.645,60
17 0405050151 gﬂg&fﬁgE SECUNDARIO DE LENTE INTRA- 5 [1.112,83 5.564,15
18 0405050160 | INJECAO SUBCONJUTIVAL 100 8,24 824,00
19 | 0405040105 |EXPLANTE DE LENTE INTRA OCULAR 3 846,19 2.538,57
20 0405050364 | TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 100 | 209,55| 20.955,00
FACOEMULSIFICACAO COM IMPLANTE DE
21 0405050372 LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL 200 771,60 | 154.320,00
22 0405030142 | VITRECTOMIA POSTERIOR 5 11.862,63 9.313,15
VITRECTOMIA POSTERIOR COM INFUSAO DE
23 0405030177 | PERFLUOCARBONO/OLEO DE| 5 |[3.283,41 16.417,05
SILICONE/ENDOLASER
TOTAL 292.178,72

4.2. Consultas da Cirurgia — todas as consultas relativas as cirurgias:

e Consulta inicial

e Consulta pré-anestésica

e Consulta pos-operatério 12 dia

¢ Consulta retorno com 28 (vinte e oito) dias

4.2.1. Todos os procedimentos deverdo ser feitos pelo SUS (Sistema Unico de
Salide), sendo vedado o pagamento de qualquer quantia ou reembolso em qualquer
fase do tratamento, por parte do paciente.
4.2.2. Sendo aceito somente paciente encaminhado pela rede municipal, e
respeitando a lista Unica de espera da Secretaria Municipal de Saude, procedendo
com as seguintes consultas:

4.2.2.1. Consulta inicial - Solicitar os exames pré-operatoérios;

4.2.2.2. Consulta Pré-Anestésica - O médico responsavel devera avaliar os
exames pré-operatorios, as especificacdes das lentes intraoculares que serao
usadas e fazer a solicitacdo da APAC (Autorizagdo de Procedimento
Ambulatorial de Alta Complexidade), bem como informar ao paciente a data,

local e cuidados para cirurgia de facoemulsificac@o que sera realizada.

4.2.2.3. Consulta pés-operatério 12 dia — Realizada no 12 dia apds a cirurgia
para avaliar as condi¢gdes gerais do olho operado;
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4.2.2.4. Consulta retorno com 28 (vinte e oito) dias — Realizada no 28°
(vigésimo oitavo dia) apds a cirurgia para avaliagdo do olho operado de alta
médica da cirurgia.
4.2.3. Todos os exames oftalmoldgicos relativos as cirurgias deverdo ser agendados
sem necessidade de retorno para Secretaria, ficando a cargo da Secretaria
Municipal de Saude comunicar ao SUS (Sistema Unico de Saude), para fins de
faturamento.
4.2.4. Cabera a contratada informar com no minimo 03 (trés) dias de antecedéncia a
data e hora da realizacdo da cirurgia, sendo esse prazo necessario para dar ciéncia

ao paciente. Cabera ainda a contratada disponibilizar um quadro de horario de
atendimento atualizado para a Secretaria Municipal de Saude, referente as consultas

e horarios das cirurgias.

&5
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ANEXO Il

CARTA PROPOSTA

A Comissdo Permanente de Licitagéo
Secretaria de Saude
CHAMADA PUBLICA N° CP-003/2022

OBJETO: Prestacdo de servigos na drea de Oftalmologia, compreendendo realizacdo de
consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na area de
Oftalmologia, mdo de obra qualificada e insumos para realizagdo dos procedimentos de
forma & complementar a rede assistencial de salde do Municipio de Massapé-CE., pelo
preco constante na tabela nacional do SUS, TUDO CONFORME ESPECIFICACOES
CONTIDAS NOS ANEXOS DO EDITAL.

Requerente: (Nome da Empresa)

CNPJ N°:
O (PROPONENTE), com sede , inscrita com o CNPJ n®
por meio de seu representante legal, Sr.(a)
, ocupando o cargo de , portador(a) do
RG n® e CPF n® , demonstra interesse em

no CREDENCIAMENTOQO para executar os seguintes servigos:

ITEM DESCRICAO DO ITEM UNID | QUANTIDADE

DECLARO, para os devidos fins, que tenho conhecimento das normas, instrugdes e do
Projeto Basico, comprometendo-me a cumpri-las.

_______ de -----de 2022.

PROPONENTE
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ANEXO IV

DECLARACAO DE PLENO CONHECIMENTO DOS TERMOS DO EDITAL E SEUS
ANEXOS

A Comissao Permanente de Licitagdo
Secretaria de Saude
CHAMADA PUBLICA N° CP-003/2022

OBJETO: Prestacdo de servicos na area de Oftalmologia, compreendendo realizacao
de consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na area
de Oftaimologia, mao de obra qualificada e insumos para realizagao dos
procedimentos de forma a complementar a rede assistencial de saude do Municipio
de Massapé-CE., pelo pre¢o constante na tabela nacional do SUS, TUDO
CONFORME ESPECIFICAQC)ES CONTIDAS NOS ANEXOS DO EDITAL.

Requerente: (Nome da Empresa)

CNPJ N°:
O (PROPONENTE), com sede . inscrita com o CNPJ n®
por meio de seu representante legal, Sr.(a)
, ocupando o cargo de , portador(a) do
RG n® e CPF n? . DECLARA que, tomou
conhecimento da integridade da CHAMADA PUBLICA N° , que trata da

CONVOCACAO PUBLICA PARA OS INTERESSADOS QUE QUEIRAM SE CREDENCIAR
COM VISTAS A PRESTACAO DE servigos na irea de Oftalmologia, compreendendo
realizacdo de consultas, exames € cirurgia, com fornecimento de médico
especializado na érea de Oftalmologia, mé@o de obra qualificada e insumos para
realizacdo dos procedimentos de forma a complementar a rede assistencial de saude
do Municipio de Massapé-CE., pelo prego constante na tabela nacional do SUS,
inclusive de todos seus anexos e esclarecimentos posteriores, que tem pleno conhecimento
do seu contelido e determinacdes.

de de 2022.

A

Nome e carimbo do representante legal

(Emitir em papel timbrado da Empresa)

/%

Prefeitura Municipal de Massapé - Rua Major José Paulino, n2 191, Centro, CEP: 62140-000 — Fone:(88) 3643-1066
E-mail: comissaolic2021 @ gmail.com — CNPJ: 07.598.691/0001-16 18



ANEXO V
DECLARACAO RELATIVA AO TRABALHO DE EMPREGADO MENOR

A Comiss&o Permanente de Licitacdo
Secretaria de Salde
CHAMADA PUBLICA N° CP-003/2022

OBJETO: Prestagao de servicos na area de Oftalmologia, compreendendo realizagéo
de consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na area
de Oftalmologia, md@o de obra qualificada e insumos para realizacdo dos
procedimentos de forma a complementar a rede assistencial de saide do Municipio
de Massapé-CE., pelo pregco constante na tabela nacional do SUS, TUDO
CONFORME ESPECIFICACOES CONTIDAS NOS ANEXOS DO EDITAL.

Requerente: (Nome da Empresa)

CNPJ N°:
O (PROPONENTE), com sede ° . inscrita com o CNPJ n?
por meio de seu representante legal, Sr.(a)
, ocupando o cargo de , portador(a) do
RG n® e CPF n® , DECLARA, , para fins

do disposto no incisc V, do art. 27, da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993,
acrescido pela Lei Federal n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que nao emprega em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre, menores de dezoito anos e em qualquer trabalho,
menores de dezesseis anos, salvo na condicao de aprendiz, a partir de quatorze anos.

, de de 2022.

José Gilson An
Secretsril s CE
=

ﬁ;,e carimbo do representante legal

(Emitir em papel timbrado da Empresa)

%
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ANEXO VI

MODELO DE PROPOSTA DE PRECO

A Comissdo Permanente de Licitacdo
Secretaria de Saude
CHAMADA PUBLICA N° CP-003/2022

OBJETO: Prestacdo de servicos na area de Oftalmologia, compreendendo realizagéo de
consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na area de
Oftalmologia, m&o de obra qualificada e insumos para realizagdo dos procedimentos de
forma a complementar a rede assistencial de saude do Municipio de Massapé-CE., pelo
preco constante na tabela nacional do SUS, TUDO CONFORME ESPECIFICACOES
CONTIDAS NOS ANEXOS DO EDITAL.

Requerente: (Nome da Empresa)
CNPJ N°:

ENDERECO:
FONE:
EMAIL:

PESSOA PARA CONTATO:

Valor estimado mensal: R$
( , perfazendo o valor anual estimado de R$

( J;

Prazo de validade da Proposta: 90 (noventa) dias.

; , de de 2022.

c”
= faghade Vastoncelos
{1ANGaS

7 assape CE

/ >
/ Nome e carimbo do representante legal

(Emitir em papel timbrado da Empresa) %
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ANEXO ViI

DECLARACAO DE IDONEIDADE

A Comissdo Permanente de Licitagao
Secretaria de Saude
CHAMADA PUBLICA N° CP-003/2022

OBJETO: Prestacdo de servicos na area de Oftalmologia, compreendendo realizagdo de
consultas, exames e cirurgia, com fornecimento de médico especializado na area de
Oftalmologia, mao de obra qualificada e insumos para realizacdo dos procedimentos de
forma & complementar a rede assistencial de salde do Municipio de Massapé-CE., pelo
preco constante na tabela nacional do SUS, TUDO CONFORME ESPECIFICAGCOES
CONTIDAS NOS ANEXOS DO EDITAL.

Requerente: (Nome da Empresa)
CNPJ N°:

ENDERECO:
FONE:
EMAIL:

PESSOA PARA CONTATO:

A empresa , inscrita no CNPJ/MF n?® , por intermédio de seu
representante legal, . brasileiro, portador da Carteira de
Identidade/RG n® , inscrito no CPF/MF sob n® , CRM n®

, DECLARA nio ter recebido do Municipio de Massapé/CE ou de qualquer outra
entidade da Administracdo Direta ou Indireta, no ambito federal, estadual ou municipal,
SUSPENSAO TEMPORARIA DO ATENDIMENTO pelo Municipio de Massapé-CE. e ou
impedimento de contratar com a Administragao, assim como nao ter recebido declaragéo de
INIDONEIDADE para licitar e ou contratar com a Administragdo Federal, Estadual ou
Municipal.

,de de 2022.

José Gilsg
g.( ang as ¢

oA
AL

rrwerer AVREEIRII]
Fort =

A
Nome e carimbo do representante legal

(Emitir em papel timbrado da Empresa)
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ANEXO VI
MINUTA DE TERMO DE CREDENCIAMENTO

TERMO DE CREDENCIAMENTO Ne

___ QUE ENTRE SI FAZEM
O MUNICIPIO DE MASSAPE-CE., E A
EMPRESA

, PARA
O OBJETO QUE NELE DECLARA.

O MUNICIPIO DE MASSAPE-CE., através da Secretaria de Saude da Prefeitura
Municipal de um lado, sediada 4 Rua Major José Paulino, n? 191, Centro, CEP.:
62.140-000, Massapé-CE., com CNPJ: 07.598.691/0001-16, neste ato representada
pelo(as) Secretério(s) de Finangas € Ordenador de Despesas da Sec. de Saude,
o(as) Sr(as). José Gilson Andrade Vasconcelos, doravante denominado(as)

CONTRATANTE(S), e de outro , com sede em
, 4a ., n® ___, Bairro

. 'CEPZ _ inscrita no CNPJ sob o n®

, Tel: . e-mail: , neste ato

representado pelo seu , 0 Sr. '
CPF n® . doravante denominada EMPRESA CREDENCIADA,

firmam entre si o presente TERMO DE CREDENCIAMENTO mediante as clausulas
e condicBes a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL

11. O presente Termo de Credenciamento é celebrado em decorréncia do
Processo de Chamada Publica n® e rege-se pelas disposigoes constantes na
Lei federal n? 8.666/93, e suas alteracoes.

CLASULA SEGUNDA — DO OBJETO

21. O presente Termo de Credenciamento tem por objeto proceder ao %
CREDENCIAMENTO junto a Secretaria da Saude do Municipio de Massapé da
EMPRESA para compor 0 banco de pretensos e eventuais prestadores de servigo
especializados de saude conforme quadro abaixo:

Item Codigo Procedimento QTD | Vr. Unt. | Vr. Total
01 0205020020 | PAQUIMETRIA ULTRASSONICA 600 14,81 8.886,00
02 0211060011 | BIOMETRIA ULTRASSONICA (MONOCULAR) 400 24,24 9.696,00
03 0211060020 | BIOMICROSCOPIA DE FUNDO DE OLHO 400 12,34 4.,936,00
04 0211060054 | CERATOMETRIA 400 3,37 1.348,00
05 0211060100 |FUNDOSCOPIA 500 3,37 1.685,00
06 0211060127 | MAPEAMENTO DE RETINA 600 24,24 14.544,00
07 0211060143 | MICROSCOPIA ESPECULAR CORNEA 600 24,24 14.544,00
08 0211060151 | POTENCIAL DE ACUIDADE VISUAL 800 3,37 2.696,00
09 0211060259 | TONOMETRIA 800 3,37 2.696,00

10 0211060267 | TOPOGRAFIA 10 24,24 242,40 ﬁ

Prefeitura Municipal de Massapé - Rua Major José Paulino, n® 191, Centro, CEP: 62140-000 — Fone:(88) 3643-1066
E-mail: comissaolic2021 @gmail.com — CNPJ: 07.598.691/0001-16 22



MASSAPE

ltem Codigo Procedimento QTD [ Vr.Unt. | Vr. Total
CONSULTA MEDICA EM ATENCAO
11 0301010072 ESPECIALIZADA 900 10,00 9.000,00
12 | 0405010060 | EPILACAO DE CILIOS 10 22,93 229,30
13 405040130 INJECAO RETROBULBAR/PERIBULBAR 200 22,93 4.586,00
14 | 0405050020 | CAPSULOTOMIA A YAG LASER 40 78,75|  3.150,00
15 0405010079 Eéggggli DE CALAZIO E OUTRAS PEQUENAS 30 78.75 5.362.50
16 0405050089 | EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA 20 82,28 1.645,60
17 | 0405050151 ggtﬁﬁ;E SECUNDARIO DE LENTE INTRA-| 5 |441283| 5564,15
18 0405050160 | INJECAO SU BCONJUTIVAL 100 8,24 824,00
19 | 0405040105 | EXPLANTE DE LENTE INTRA OCULAR 3 846,19| 2.538,57
50 | 0405050364 | TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO 100 | 209,55| 20.955,00
FACOEMULSIFICACAO COM IMPLANTE DE
21 | 0405050372 || ENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL 200 | 771,60 154.320,00
55 | 0405030142 | VITRECTOMIA POSTERIOR 5 11.862,63| 9.313,15
VITRECTOMIA POSTERIOH COM INFUSAO DE
53 | 0405030177 |PERFLUOCARBONO/OLEO DE!| 5 |3.28341| 16.417,05
SILICONE/ENDOLASER
TOTAL 202.178,72

CLAUSULA TERCEIRA — DO PRAZO DE VIVENCIA DO CREDENCIAMENTO
3.1. O prazo de vigéncia deste Termo de Credenciamento é de 12 (doze) meses.

3.2. Os contratos decorrentes deste Termo obedecerdo as disposicdes normativas
estabelecidas no artigo 57 da Lei 8.666/93, alterada e consolidada, podendo ter sua
duracéo prorrogada na forma da Lei.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAGOES DAS PARTES

se obrigam reciprocamente a cumprir, integralmente, as disposicoes

4.1, As partes
Lei federal n® 8.666/93, alterada e

do processo de Chamada Publica e da
consolidada.

4.2. O CREDENCIADO ainda se obriga a:

42.1. Manter sempre atualizado o seu
competente;

4.2.2. Manter sempre a qualidade na prestagdo de servicos;

4.2.3. Notificar o CREDENCIANTE de eventual alteragdo de sua razao social ou
de seu controle aciondrio e de mudanga em sua diretoria, contrato ou
estatuto, enviando ao CREDENCIANTE, no prazo de 30 (trinta) dias,
contados a partir da data de registro da alteracdo, copia da Certidao da
Junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas;

4.2.4. Assinar o CONTRATO, quando convocado, no prazo maximo de 05
(cinco) dias, sob pena de decadéncia do direito de contratagéo.

credenciamento junto ao setor

g

Prefeitura Municipal de Massapé - Rua Major José P
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CLAUSULA QUINTA — DO DESCREDENCIAMENTO

5.1. O presente credenciamento tem carater precério, podendo a qualquer momento,
o credenciado ou a Administracdo Publica denunciar o credenciamento, caso seja
constatada qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das normas
fixadas neste Edital e na legislacdo pertinente ou no interesse do credenciado, sem
prejuizo do contraditério e da ampla defesa.

5.2. A Administracdo Publica ou o credenciado que desejar solicitar ©
descredenciamento devera fazé-lo mediante aviso escrito a parte interessada, com
antecedéncia minima de trinta (30) dias.

CLAUSULA SEXTA — DA CONTRATACAO

6.1. A assinatura do presente Termo de Credenciamento, por si s6, nao garante ao
CREDENCIADO direito a contratagdo, mas apenas a mera expectativa de direito,
sendo certo que eventual contratagao para celebracéo de contrato esta subordinada
ao juizo de conveniéncia e oportunidade da Administracéo Publica.

6.2. O credenciado devidamente convocado devera assinar o CONTRATO no prazo
maximo de 05 (cinco) dias, a contar da convocacdo, sob pena de decadéncia do
direito de contratacao.

CLAUSULA SETIMA — DO FORO

7.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Massapé—-CE., excluindo-se a quaisquer
outros por mais privilegiados que sejam, para dirimir quaisquer questdes oriundas
deste termo de Credenciamento, em obediéncia ao disposto no §22 do artigo 55 da
Lei n® 8.666/93, alterada e consolidada.

7.2. Assim pactuadas, as partes firmam o presente instrumento, lavrado na
Procuradoria Municipal, perante testemunhas que também o assinam, para que
produza seus juridicos e legais efeitos.

Massapé-CE., ___de de 2022.

José Gilszn/A/ndrade Vasconcelos
Secretario“de Financas e Ordenador
de Despesas da Sec. de Saude

TESTEMUNHAS:

1. 2. .
CPF.: CPF.: &
o/
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ANEXO IX

MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO N° __ QUE
ENTRE S| FAZEM O MUNICIPIO DE
MASSAPE E

, PARA

O OBJETO QUE NELE DECLARA.

O MUNICIPIO DE MASSAPE-CE., através da Secretaria de Saude da Prefeitura
Municipal de um lado, sediada & Rua Major José Paulino, n® 191, Centro, CEP.:
62.140-000, Massapé-CE., com CNPJ: 07.598.691/0001-16, neste ato representada
pelo(as) Secretério(s) de Finangcas e Ordenador de Despesas da Sec. de Saude,
o(as) Sr(as). José Gilson Andrade Vasconcelos, doravante denominado(as)

CONTRATANTE(S), e de outro , com sede em
, a , n* ___, Bairro

, CEP. . inscrita no CNPJ sob o n®

, Tel: , e-mail: , heste ato

representado pelo seu , 0 Sr. ,
CPF n® . doravante denominado CONTRATADO, resolvem

celebrar o presente Contrato, sob o Regime de Execugéo de Empreitada por Prego
Unitario, tendo em vista o resultado da licitagao sob a modalidade de

ne , tudo de conformidade com a Lei
Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, e com a Lei n? 8.666, de 21 de
junho de 1993, e suas alteragGes, mediante as Clausulas e condicbes a seguir
expressas, que reciprocamente outorgam e aceitam:

CLAUSULA PRIMEIRA - DA FUNDAMENTAGAO LEGAL

Fundamenta-se o presente Contrato na proposta apresentada pela CONTRATADA e
no procedimento de licitagao acima mencionado, devidamente
homologado/ratificado pelo(s) Secretario(s) acima citado(s).

Casos omissos serdo resolvidos pelo(s) Secretério(s) e Ordenador(es) de
Despesa(s), mediante aplicag@o de legislagao pertinente.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

compreendendo realizacdo de consultas, exames e cirurgia, com fornecimento

de médico especializado na area de Oftalmologia, méo de obra qualificada e -
insumos para realizacdo dos procedimentos de forma a complementar a rede
assistencial de satide do Municipio de Massapé-CE., pelo preco constante na

tabela nacional do SUS, de acordo com o Termo de Referéncia/Projeto Basico
constante do Anexo | do procedimento de licitagéo. g

Constitui objeto deste termo a prestacéo de servicos na area de Oftalmologia, /
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CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGAGOES
| - DA CONTRATANTE

1. Efetuar o pagamento correspondente ao valor da execucao dos servigos, de
conformidade com o disposto na Clausula Quarta;

o Atestar o recebimento dos servicos, apds a verificag@o da eficiente execucao de
todos os servicos, através do Setor responsavel. Apbs a devida conferéncia, néo
sendo constatado qualquer defeito nos mesmos sera atestado o recebimento.
Na constatacdo de problema na prestag@o dos servicos, sera obrigatoria a
reparagéo, para ser concretizada a liquidagao da respectiva fatura;

3. Fiscalizar, de forma permanente, a prestac@o dos servicos pelos credenciados,
podendo proceder ao descredenciamento, em caso de ma prestagdo e
descumprimento  das  clausulas contratuais, verificada em processo
administrativo especifico, com garantia do contraditério e da ampla defesa;

4. Acompanhar a execucdo dos Servicos credenciados por meio de avaliagdes
periddicas e outras atividades correlatas;

5. Notificar o(a) contratado(a) de qualquer irregularidade encontrada na prestacao
dos servicos;

6. Proporcionar todas as facilidades indispensaveis ao bom cumprimento das
obrigagdes assumidas pelo(a) credenciado(a)/contratado(a); e

7. Fornecer atestados de capacidade técnica quando solicitados, desde que
atendidas as obrigacdes assumidas neste Edital.

Il - DA CONTRATADA

1. Executar o objeto de acordo com as normas da ABNT, do SUS e de acordo com
o Termo de Referéncia constante do Anexo | do procedimento de licitagao;

2. Responsabilizar-se por quaisquer danos causados aos seus prepostos ou a
terceiros durante a execucao do objeto contratado;

3. Responsabilizar-se pelo pagamento de seus impostos, tributos e principalmente
pelo pagamento dos encargos trabalhistas e previdenciarios devidos;

4. Responsabilizar-se pela solidez, seguranca € garantia do objeto contratado, a
luz do Cédigo Civil Brasileiro;

5. Manter durante toda a execugao deste termo compatibilidade com as obrigagbes
assumidas, em especial as condicbes de HABILITACAO E QUALIFICACAO
exigidas na contratagao;

6. Faturar o objeto diretamente a CONTRATANTE, vedado o faturamento via
terceiros;

7. Responder as solicitagdes de informacdes e/ou de documentos necessarios;

8. Justificar ao gestor de sua area, indicado pela Secretaria Municipal de Saude, /
sobre eventuais motivos de forca maior que impecam a execugao dos Servigos;

9. Responsabilizar-se integralmente pela execugdo dos servicos, nos termos /
fixados neste Edital e na legislacao vigente;

10. Conduzir os trabalhos em total consonancia as necessidades das atividades da
unidade de atendimento, de modo a nao causar transtornos ao andamento
normal de seus Servicgos;

&
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11.

12,

13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21

22,

23.

IVIASSABE

Manter as informagdes e dados das unidades de atendimento em carater de

confidencialidade e sigilo, ficando proibida a sua divulgagdo para terceiros,

exceto se houver prévia autorizacao;

Observar o estrito atendimento dos valores estabelecidos no Edital e os

compromissos morais que devem nortear as a¢gdes do credenciado e a conduta

no exercicio das atividades previstas do Contrato;

Registrar regularmente, através do profissional da empresa credenciada, nos

documentos de rotina, os procedimentos realizados, tais como: prontuario,

prescricao de exames, medicamentos, entre outros.

Conhecer e obedecer a todas as normativas previstas na Politica Nacional de

Humanizacdo. Qualquer tipo de discriminagdo ou cobranca pelos servigos

diretamente ao usuario dara causa a instauragao de processo administrativo

para aplicacdo das sancdes previstas na Lei n® 8.666/93, garantida defesa na

forma da lei;

Atuar, através dos seus profissionais, com profissionais com formagéao médica e,

se for o caso, especialidade, de acordo com as necessidades dos servi¢os;

Atentar as seguintes determinagoes: )

a) As determinacdes e normas da Comissao de Etica Médica do CFM;

b) O cumprimento dos protocolos do Ministério da Saude estabelecidos para
atender as epidemias, endemias e controles especificos de saude publica;

c¢) O atendimento quanto aos fluxos estabelecidos pela Secretaria Municipal de
Saude.

Informar mensalmente o cumprimento da producdo mensal do profissional

medico a Secretaria de Saude;

Observar integralmente as normas e os protocolos técnicos e operacionais de

atendimento e regulamentos estabelecidos pelos gestores do SUS, bem como

protocolos internos da instituicdo, onde a prescricdo de exames, materiais,

proteses e procedimentos devem se conformar, se possivel for, aqueles

preconizados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Materiais

Especiais do SUS e, na vigéncia deste instrumento, suas atualizagdes, e aos

casos em que o Poder Publico Municipal, Estadual ou Federal possua rotina de

fornecimento, se for vidvel, considerando as condutas médicas;

Comparecer ao local de trabalho, através do profissional da empresa, trajado de

forma adequada, com identificacdo, bem como obrigatério o uso de EPI

(Equipamento de Protegdo Individual), retirada de adornos e uso de sapatos

fechados nas suas atividades;

Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario,

mantendo-se sempre a qualidade na prestacdo de servigos;

Elaborar registro no prontudrio do paciente dos atendimentos efetuados,

inclusive em prontuario eletrénico, caso exista;

Justificar ao paciente ou a seu representante, por escrito, as razdes técnicas

alegadas quando da decisédo da nao realizagdo de qualquer ato profissional,

necessarios a execugado dos procedimentos previstos neste instrumento; e

Comunicar ao Municipio qualquer alteragdo que possa comprometer a

manutencgao do presente termo.
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CLAUSULA QUARTA - DO VALOR E FORMA DE PAGAMENTO

41. O valor GLOBAL do presente contrato é de R$
( ), perfazendo os seguintes valores:

(Colocar a tabela com os servicos e valores)

4.2. O pagamento sera efetuado até o 10° (décimo) dia do més subsequente ao da
prestacdo dos servigos, apoés comprovada a efetiva execugdo do objeto, mediante a
apresentacdo das respectivas notas fiscais/faturas.

4.3. Os precos serdo FIXOS E REAJUSTAVEIS, mediante atualizacdo da Tabela
SUS para fixagdo de novos valores aos servigos executados.

4.4, A atualizagdo financeira dos valores a serem pagos, em virtude de
inadimplemento pela contratante, seré efetuada através do INPC (Indice Nacional de
Pregcos ao Consumidor), pro rata temporis, desde a data final do periodo do
adimplemento até a data do efetivo pagamento, desde que comprove que O
contratante é o unico responsavel pelo atraso. :

CLAUSULA QUINTA - DA FONTE DE RECURSOS

Os Recursos Financeiros necessdrios para custear as despesas referentes a
presente Licitagdo seréo oriundos do Orgamento da(s) seguinte(s) secretaria(s) e
respectiva(s) rubrica(s) orgamentaria(s): Saude - .

CLAUSULA SEXTA - DOS PRAZOS, VIGENCIA E EXECUCAO

6.1. O prazo para inicio da prestagao dos servigos do objeto sera imediatamente
apés a homologagéo/ratificagdo do procedimento de licitagao e a respectiva
assinatura do termo contratual, vigorando por 12 (doze) meses, PRORROGAVEIS,
na forma da legislagao em vigor.

6.2. O objeto sera executado mensalmente, conforme as necessidades da
Administracdo, sob regime de execugao de pre¢o unitario.

CLAUSULA SETIMA - DAS SANCOES CONTRATUAIS

71. A Contratada, em caso de inadimpléncia, sujeitar-se-4, sem prejuizo da
responsabilidade civil e criminal, ou ainda, das demais sangdes previstas na
legislacdo vigente, as seguintes penalidades:

a) adverténcia;
b) multa correspondente a 1% (hum por cento) do valor global do contrato, por dia de -
atraso no atendimento dos prazos estabelecidos, até o limite de 20% (vinte por {ﬁ
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cento) e multa de 10% (dez por cento) do valor global contratado no caso de
descumprimento de qualquer outra clausula contratual;

c) suspensdo tempordria de participagédo em licitagdo e impedimento de contratar
com a Administracdo pelo prazo de até 02 (dois) anos;

d) declarag@o de idoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica.

7.2. A Administracdo poderda ENCAMINHAR NOTIFICACOES POR E-MAIL,
possibilitando a abertura de procedimentos administrativos, tais como os de sangoes
por inadimpléncia contratual.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAO

A CONTRATANTE podera rescindir administrativamente o presente Contrato nas
hip6teses previstas nos Arts. 77 a 80 da Lei 8.666/93.

CLAUSULA NONA - DA FISCALIZACAO

A execucdo contratual sera acompanhada e fiscalizada pelo(a) Sr.(a)
, CPF n? , especialmente designado(a)
para este fim pela CONTRATANTE, de acordo com o estabelecido no art. 67 da Lei
Federal n° 8.666/93, doravante denominado(a) simplesmente de FISCAL.

CLAUSULA DECIMA - DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Massapé-CE., excluindo-se a quaisquer outros
por mais privilegiados que sejam, para dirimir quaisquer questdes oriundas deste
Contrato e que ndo puderem ser resolvidas por meios administrativos. E, em
estarem assim contratadas, assinam o presente instrumento, em 02 (duas) vias de
igual forma e teor, na presenca de 02 (duas) testemunhas que também o assinam,
para que surta seus efeitos legais e juridicos.

Massapé-CE., de de 2022.

José Gilson Andrade Vasconcelos
Secretario de Finangas e Ordenador
de Despesas da Sec. de Saude

(Nome do Fiscal) (Nome do Responsavel)
Fiscal do Contrato Contratado
TESTEMUNHAS:

1. 2.
CPF.: CPF.: %
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