PREFEITURA MUNICIPAL DE MORRINHOS
Poder Executivo

COMUNICAGAO INTERNA - N° 819/2026 Morrinhos, 26 de fevereiro de 2026
Remetente Hospital Municipal de Morrinhos - HMM
Destinatario Procuradoria Geral do Municipio - PGM

‘ _ Qualificagdo do Contfratoc =

NOME DA EMPRESA R3 MED SERVIGCOS LTDA

CNPJ/ME 52.920.093/0001-76

ENDERECO Rua 11, s/n° - Qd. 10 Lt. 13 - Setor Jardim Metodista - Caldas Novas - GO

NOME DO REPRESENTANTE DA Renato Rodrigues Rosa - RG 3933872 DGPC/GO (153 CBM/GO) - CPF 831.574.501-82 - Tel. (64) 99251-
EMPRESA OU CONTRATADO 1270 - CRM 24076 GO

ENDEREGO

Rua 5, s/n° - Setor Jardim Metodista - Caldas novas - GO
, ~ ObjetolJustificativa . . .
Solicitamos a esta Douta Procuradoria que providencie dentro das possibilidades legais, a elaboracao do credenciamento da empresa a cima qualificada,
representada neste ato pela Dr. Renato Rodrigues Rosa. A empresa colocara a disposicdo do Hospital Municipal Philemon Xavier de Oliveira,

profissionais que atuardo na area de MEDICO CLINICO GERAL/PLANTONISTA UTI, abrangendo todas as acbes e servicos dessa area no
atendimento da populaggo do Municipio, em regime de plantéo de 12 horas.

Valor e forma de pagamento

Estima-se em R$ 248.000,00 (duzentos e quarenta e oito mil reais) o valor global a ser pago a contratada pela prestacéo dos servigos aqui ajustados.

Estima-se em R$ 112.000,00 (cento e doze mil reais), pelos plantdes de 12 (doze) horas, finais de semana e feriados, com valor unitario de R$
1.400,00 (hum mil e quatrocentos reais). Estimado em 8 plantdes, R$ 11.200,00 (onze mil e duzentos reais) mensais.

Estima-se em R$ 130.000,00 (cento e trinta mil reais), pelos plantéo de 12 (doze) horas, durante a semana, com valor unitario de R$ 1.300,00 (hum
mil e trezentos reais). Estimado em 10 plantées mensais. R$ 13.000,00 (treze mil reais) mensais

Estima-se em R$ 6.000,00 (seis mil reais), por plantio de 12 (doze) horas, nos dias 24, 25, 31 de dezembro e 1° de janeiro, com valor unitario de R$
1.500,00 (hum mil e quinhentos reais). Estimado em 4 plant6es no ano. R$ 6.000,00 (seis mil reais) no ano.

Prazo
04/03/2025 a 31/12/2026
Dotagao
SuUs 10 302 0090 2384 3.3.90.39.50 107 148.000,00
PROPRIO 10 302 0090 2384 3.3.90.39.50 102 100.000,00
TOTAL 248.000,00
Check list de documentos

CNPJ X

Atos Constitutivos da pessoa juridica (inclusive CNPJ X

Documentos do representante CPF/MF X

Documentos da pessoa fisica (quando for o caso)

Comprovante de endereco X

Alvara X

CertidGes fiscais: Federal, Estadual, Municipal, Previdenciaria, Trabalhista e do conselho X

Curriculo padréo acompanhado de cépias dos cursos incluindo diploma e certificado de especializagéo X

Outro (s) documento anexo

Copia de contrato

i)
Rhalsia Aparjggéﬁemandes de Paula
Diretora Geral' do Hospital Municipal
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