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EDITAL DE CREDENCIAMENTO PARA SERVIGOS
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 053/2026
CREDENCIAMENTO N° 002/2026 INEXIGIBILIDADE N° 022/2026

Torna-se publico, para conhecimento dos interessados, que o Municipio de Conde - Bahia, por meio da Secretaria
Municipal de Saude, neste ato representado pelo Erica Santos Fontes, nomeda pelo Decreto Municipal n® 010 /2025,
sediada na Rua Isiddrio Lins, s/n, Centro, Conde — Bahia, Estado da Bahia, CEP 48.300-000, realizar & selecdo de
Pessoa Juridica, através de Credenciamento, com fulcro no artigo 78, inciso |, da Lei n® 14.133/2021 e artigo 79, inciso
| da mesma Lei, no Decreto Municipal n°® 057/2023, conforme as especificagdes abaixo:

1. DO OBJETO:

1.1. O presente edital tem como objeto 0 Chamada Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestagao
de servigos de saude, compreendendo consultas, exames e procedimentos ambulatoriais, visando & complementagéo
e continuidade da assisténcia a salude no ambito do Fundo Municipal de Saude de Conde/BA, de modo a garantir o
atendimento integral e célere aos usuarios do SUS, em estrita observancia a legislagdo vigente, conforme as
especificagdes e condi¢des constantes neste Edital, contemplando os critérios técnicos especificos, 0s pré-requisitos e
os valores fixados para a realizagdo da prestacdo dos servigos. Conforme as especificagdes e condi¢des constantes
neste Edital, contemplando os critérios técnicos especificos, os pré-requisitos e os valores fixados para a realizagéo da
prestagao dos servigos.

1.2 Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:

1.2.1. ANEXO I - Termo de Referéncia.

1.2.2 ANEXO Il - Tabela de pregos.

1.2.3. ANEXO Il - Declaragdes do requerimento de credenciamento.

1.2.4. ANEXO IV — Minuta do termo de contrato ao credenciamento.

1.2.5. ANEXO V- Modelo de declaracdo de cumprimento dos requisitos de habilitagcao (art. 63, inciso I, da Lei n°
14.133/2021).

1.2.6. ANEXO VI - Modelo de declaracdo de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com
deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas (art. 63, inciso 1V,
da Lei n® 14.133/2021).

1.2.7. ANEXO VII- Modelo de declaragéo de microempresa e empresa de pequeno porte, ou cooperativa enquadrada
no artigo 34 da Lei n° 11.488, de 2007.

1.2.8. ANEXO VIII - Modelo de declaracédo do credenciado de cumprimento ao artigo 7°, inciso XXXIII, da Constituigao
Federal (art. 68, inciso VI, da Lei 14.133/2021).

1.2.9. ANEXO IX - Modelo de Proposta de Pregos;

1.2.10. ANEXO X - Modelo de Declaragdo da credenciado de que a proposta econémica compreende a integralidade
dos custos (art. 63, §1°, da Lei n® 14.133/2021).

1.2.11. ANEXO XI - MODELO DE FORMULARIO DE INSCRICAO PARA CREDENCIAMENTO

1.2.12. ANEXO XIl - MODELO DE DECLARACAO DE QUE OS PROPRIETARIOS, RESPONSAVEIS E/OU
PESSOA FiSICA NAO PERTENCEM AO QUADRO DE SERVIDORES PUBLICOS QUE EXERCEM CARGO DE
CHEFIA E/OU FUNGAO DE CONFIANCA.
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2. DAS CONDIGOES DE PARTICIPAGAO:

2.1. Poderéo participar deste Credenciamnto de Pessoas Juridicas interessadas pertencentes ao ramo de atividade
relacionado ao objeto do credenciamento, conforme disposto nos respectivos atos constitutivos, que atenderem a todas
as exigéncias, inclusive quanto a documentag&o, constantes deste Edital e seus Anexos.

2.2. Nao sera admitida neste credenciamento a participagao de Pessoas Juridicas:

2.2.1. Emformac&o de consorcio;

2.2.2. Com faléncia, recuperagéo judicial, concordata ou insolvéncia judicialmente decretadas, ou em processo de
recuperacao extrajudicial;

2.2.2.1 Em caso de empresas em recuperac&o judicial, admite-se a participagéo, desde que amparadas em certidao
emitida pela instancia judicial competente afirmando que a interessada esta apta econdmica e financeiramente a
participar de procedimento licitatério.

2.2.3. Emdissolugéo ou em liquidagéo;

2.2.4. Que estejam suspensas de licitar e impedidas de contratar com qualquer 6rgéo ou entidade da Administragéo
Publica, seja na esfera federal, estadual, do Distrito Federal ou municipal, nos termos do artigo 156, inciso IV, da Lei n°
14.133, de 2021;

2.2.5. Que estejam impedidas de licitar e de contratar com a Uni&o, Estados, Distrito Federal ou Municipios, nos termos
do artigo 156, inciso lll da Lei n® 14.133, de 2021, e decretos regulamentadores;

2.2.6. Que estejam proibidas de contratar com a Administragéo Publica, em razdo de sanc&o restritiva de direito
decorrente de infragdo administrativa ambiental, nos termos do artigo 72, § 8°, inciso V, da Lei n° 9.605, de 1998;
2.2.7. Que sejam controladoras, coligadas ou subsidiarias entre si;

2.2.8. Estrangeiras que ndo funcionem no Pais;

2.2.9. Quaisquer interessados que se enquadrem nas vedagdes previstas no artigo 9°,

§§ 1°e 2°daLein® 14,133, de 2021;

2.2.10. Que ndo pertenga ao ramo de atividade relacionado ao objeto da licitagéo.

2.3. O descumprimento de qualquer condigéo de participa¢do acarretara a inabilitagédo do credenciado.

3. DO PROCEDIMENTO:
3.1. O procedimento obedecera, integralmente, as disposi¢des da Lei Federal n® 14.133/2021, da Lei n® 8.078/1990 e
Lei Complementar n® 123/2006.

3.2 E assegurado acesso permanente a qualquer interessado Pessoa Juridica que preencha as exigéncias estabelecidas
para o credenciamento, podendo realizar inscrigdo a partir da data de divulgagéo nas midias oficiais, no prazo de 30
(trinta) dias corridos, horario das 08h:00min as 14h:00min.

3.3 O prazo de vigéncia do credenciamento é de 12 (doze) meses durante o qual as interessadas poderao se credenciar

desde que atendam as condigdes de habilitagdo, observadas as condigdes fixadas neste Edital e as normas pertinentes.
3.4 A contratagdo sera firmada por ato formal da autoridade administrativa competente, apds o reconhecimento do
cumprimento de todas as exigéncias estabelecidas, o que ensejara a subscricdo do Termo de Contrato ao
Credenciamento, o qual tera vigéncia de 12 meses.

3.5 A prestagdo de servigo sera remunerado com base nos valores definidos nos Anexos deste Edital, ficando
expressamente vedado o pagamento de qualquer sobretaxa em relagéo a tabela de remuneragao adotada.

3.6. E vedada a cessao ou transferéncia do Termo de Contrato, total ou parcial, bem como a subcontratagao parcial do
objeto.

3.7 Para realizar o credenciamento a Comissao Especial de Credenciamento podera utilizar-se de assessoramento
técnico ou juridico, através de consultas em tempo real, podendo solicitar parecer técnico que integraré o processo.



@i@ ESTADO DA BAHIA

o PREFEITURA MUNICIPAL DE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

RUA ALTAMIRANDO REQUIAO, N°27 - CENTRO - CONDE-BA
H EMAIL: adm.prefeituraconde2025@gmail.com CNPJ: 14.126.692/0001-23

4 DO CREDENCIAMENTO:
4.1 O processo de credenciamento seguira as seguintes etapas:
a) Inscricéo;
b) Habilitagao;
c) Classificacao;
)
)

d) Realizagdo de sorteio entre os credenciados, se for o0 caso;

e) Convocagao;

f) Assinatura do Termo de Contrato;

g) Publicagao de Resumo do Termo de Contrato.

4.2. As trés primeiras etapas correspondem ao processo de credenciamento, e as trés etapas seguintes, a propria
execucao dos efeitos do credenciamento.

4.3. A divulgacdo da lista dos credenciados em sitio eletrénico oficial, ndo impde a administracdo a obrigacdo
de celebrar Termo de Contrato.

5 DA COMISSAO DE CREDENCIAMENTO:
5.30 processo de Credenciamento sera conduzido pela Comisséo Especial de Credenciamento da Secretaria Municipal
de Saude do Municipio de Conde - Bahia-Ba, instituida pelo Decreto Municipal n° 287 de 24 de margo de 2025.

6 DO PROCEDIMENTO DO CREDENCIAMENTO:
6.1 DAINSCRICAO

Os interessados poderdo encaminhar os documentos necessarios ao credenciamento, a partir do prazo expresso no item
3.2, presencialmente no endereco Rua Isidério Lins, s/n, Centro, Conde — Bahia, no horario da 08:00 as 14:00

6.1.1 No Assunto do formulario de credencian]ento, o titulo deve esta;: CREDENCIAMENTO PROFISSIONAIS SAUDE
2025 — (NOME COMPLETO DA PESSOA JURIDICA).

6.1.2 As duvidas sobre o Edital poderdo ser esclarecidas, desde que encaminhadas, formalmente, a Comissdo de
Licitagao, durante o periodo de vigéncia deste credenciamento.

6.1.3 O credenciamento podera ser feito a qualquer tempo, enquanto vigente o prazo, desde que preenchidas as
condigdes e atender a todas as exigéncias deste Edital;

6.1.4 O ato de inscricdo para o processo de credenciamento se dara através de preenchimento de formulario
disponibilizado no anexo Il deste Edital e apresentagao dos seguintes documentos:

6.2 DOCUMENTOS DE HABILITAGAO PARA O CREDENCIAMENTO

6.2.1 Para fins de credenciamento, os interessados deverdo encaminhar presencialmente a documentacao, abaixo
relacionada junto com o requerimento de inscri¢do devidamente preenchido e assinado, original, no endere¢o Rua
Isidério Lins, s/n, Centro, Conde — Bahia, no horario da 08:00 as 14:00, desde que a veracidade dos mesmos possa
ser conferida:

Habilitagao juridica:

a). No caso de Empresério Individual, inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial
da respectiva sede;

b). No caso de Sociedade Empresaria ou Empresa Individual de Responsabilidade Limitada - EIRELI: Ato constitutivo,
estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado na Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de
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documento comprobatério de seus administradores;

¢). Inscri¢do no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no Registro onde tem sede a matriz,
no caso de ser a participante sucursal, filial ou agéncia;

d). No caso de Sociedade Simples: inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas Juridicas do local de sua
sede, acompanhada de prova da indicagdo dos seus administradores;

e) Decreto de autorizagéo, em se tratando de sociedade empresaria estrangeira em funcionamento no Pais;

f). No caso de exercicio de atividade n&o listadas nos itens acima: Ato de registro ou autoriza¢do para funcionamento
expedido pelo 6rgao competente, nos termos da legislacdo pertinente.

g). No caso de Sociedade Cooperativa: Ata de fundagéo e estatuto social em vigor, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem
como o registro de que trata o art. 107 da Lei n® 5.764, de 1971.

Os documentos acima deverao estar acompanhados de todas as alteragdes ou da consolidagao respectiva.

Regularidade fiscal, social e trabalhista:

a) Prova de inscri¢do no Cadastro de Pessoas Fisicas ou no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas;

b) Certiddo negativa de débitos relativos aos tributos federais e a divida ativa da Uniéo;

c) Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

d) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentagao de certidéo
negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada
pelo Decreto-Lei n® 5.452, de 1° de maio de 1943;

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

f) Prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do licitante, relativa & atividade em cujo exercicio
contrata ou concorre;

g) Prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede do licitante, relativa a atividade em cujo exercicio
contrata ou concorre;

h) Declaragdo de cumprimento ao disposto no Inciso XXXIII do artigo 7° da Constituicdo Federal e outras que forem
necessarias.

[) Alvara da Vigilancia Sanitaria

Qualificagdo Econémico-Financeira:

a) Certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante;

b) Balango patrimonial, demonstracédo de resultado de exercicio e demais demonstracdes contabeis dos 02 (dois) ultimos
exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagao financeira da empresa,
vedada a sua substituicdo por balancetes ou balangos provisérios, podendo ser atualizados por indices oficiais quando
encerrado ha mais de 3 (irés) meses da data de apresentagéo da proposta;

b.1. No caso de a pessoa juridica ter sido constituida ha menos de 2 (dois) anos, os documentos exigidos acima, limitar-
se-a ao ultimo exercicio;

b.2. No caso de empresa constituida no exercicio social vigente, admite-se a apresentacéo de balango patrimonial e
demonstragdes contabeis referentes ao periodo de existéncia da sociedade;

b.3. E admissivel o balango intermediario, se decorrer de lei ou contrato/estatuto social;

c) Comprovagéo da boa situagao financeira da empresa mediante obtencéo de indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia
Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), superiores a 1 (um), comprovados mediante a apresentagéo pelo licitante de balango
patrimonial, demonstracdo de resultado de exercicio e demais demonstragdes contabeis dos 2 (dois) Ultimos exercicios
sociais e obtidos pela aplicagao das seguintes formulas:

Ativo Circulante + Realizdvel a Longo Prazo
Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante

LG =
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Ativo Total
SG =

Passivo Circulante + Passivo N&o Circulante

Ativo Circulante
Passivo Circulante

c.1. As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagdo deveréo atender a todas as exigéncias da habilitagao e poderédo
substituir os demonstrativos contabeis pelo balango de abertura. (Lei n® 14.133, de 2021, art. 65, §1°);

c.2. O balango patrimonial, demonstracéo de resultado de exercicio e demais demonstragdes contabeis limitar-se-do ao
ultimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido constituida ha menos de 2 (dois) anos. (Lei n° 14.133, de 2021, art.
69, §6°)

c.3. O atendimento dos indices econdmicos previstos neste item devera ser atestado mediante declaragéo assinada por
profissional habilitado da area contabil, apresentada pelo fornecedor.

c.4. Os indices estabelecidos atendem ao disposto no art. 69 da Lei n. 14.1333/21 uma vez que permitem a comprovagao
de uma avaliagdo mais precisa da situacao financeira da empresa de forma objetiva, os mesmos foram estabelecidos
observando percentuais usualmente adotados no mercado para a avaliagdo da situagao financeira das empresas e néo
frustram ou restringem o carater competitivo do certame, pois foram estabelecidos em patamares minimos aceitaveis, com
intuito de garantir a continuidade da execugéo dos servigos, objeto desta licitagao.

d). As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos indices de Liquidez Geral (LG),
Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), deverdo comprovar patriménio liquido de 5% do valor estimado da
contratagéo ou do item pertinente.

Qualificagdo Técnica:

a) Comprovacdo de aptiddo para os servicos de itens similares de complexidade equivalente ou superior com o0 objeto desta
contratagdo, ou com o item pertinente, por meio da apresenta¢éo de certiddes ou atestados, por pessoas juridicas de direito publico
ou privado, ou regularmente emitido(s) pelo conselho profissional competente, quando for o caso.

b) Sera admitida, para fins de comprovagao de quantitativo minimo, a apresentagao e o somatério de diferentes atestados executados
de forma concomitante.

b.1.) Os atestados de capacidade técnica poderéo ser apresentados em nome da matriz ou da filial do fornecedor

b.2.) O fornecedor disponibilizara todas as informagdes necessarias a comprovagao da legitimidade dos atestados, apresentando,
quando solicitado pela Administrag&o, copia do contrato que deu suporte a contratacdo, endereco atual da contratante e local em que
foi executado o objeto contratado, dentre outros documentos.

b.3.) Para Laboratérios (Bioquimica, Hemato, etc.):

Alvara Sanitario Vigente: Expedido pela Vigilancia Sanitaria estadual ou municipal.

Certificado de Responsabilidade Técnica (CRT): Emitido pelo Conselho Regional de Farméacia (CRF) ou Medicina (CRM) ou
Biomedicina (CRBM).

b.4.) Para Servigos de Imagem (Raio-X e Ultrassonografia):

Laudo de Radioprotegdo e Testes de Levantamento Radiométrico: Para equipamentos de Raio-X, comprovando a seguranga
contra radiagdes ionizantes. Titulo de Especialista em Radiologia e Diagnéstico por Imagem: Do corpo clinico responsével pelos
laudos.

b.5.) Consultas Especializadas:

Registro no Conselho de Classe : Tanto da empresa quanto dos profissionais que realizaréo os atendimentos.

Relagao do Corpo Técnico: Listagem dos profissionais com seus respectivos registros ativos e especialidades declaradas

6.3 O CREDENCIADO devera manter, durante a vigéncia do credenciamento, todas as condi¢des de habilitagao e
qualificagdo exigidas no Edital.

6.3.1 Toda documentacgéo exigida nesse Edital podera ser apresentada em original, cépia autenticada na forma da lei ou
atestada pela Comissao Especial de Credenciamento ou servidor designado por esta.

6.3.2 As empresas interessadas deverao preencher todos os itens do formulario, podendo credenciar-se nos servigos
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junto a Comissao Especial de Credenciamento do Municipio de Conde - Bahia-Ba.

6.3.3 O formulério preenchido e demais documentos previstos no item 6 deverdo ser entregues ou enviado via email no
endereco citado no item 6, a partir 08:00 do dia 10/07/2026 nos horarios das 08:00h as 14:00 h, em envelope fechado
quando enviado/entregue presencialmente, de forma a ndo permitir sua violagao, e devera constar a seguinte descri¢éo:
Modelo:

RAZAO SOCIAL DAEMPRESA

TELEFONE

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONDE-BA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COMISSAO ESPECIAL DE CREDENCIAMENTO

6.3.4 As pessoas interessadas receberdo comprovante de inscri¢éo identificando o nome, CPF e RG, devidamente
datado e assinado por servidor designado.

6.3.5 N&o podera ser habilitada, a sociedade empresaria que deixar de apresentar documentagéo prevista no item 6, ou
deixar de prestar informages complementares solicitadas durante o processo de credenciamento pela Comissao
Especial de Credenciamento, mediante comunicag&o indicado no formulério de inscri¢éo.

6.3.6 A Comissao Especial de Credenciamento devolvera a documentacdo aos interessados que tiverem suas
inscricdes indeferidas.

6.3.13 A Comissao Especial de Credenciamento concluira pela habilitacdo das interessadas, mediante parecer
circunstanciado e individualizado por pretendente, que cumprirem as exigéncias do item 6;

6.4 Documentagdes complementares:

a) Declaragao de cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituico Federal, conforme art. 68, inciso
VI, da Lei n° 14.133/2021;

b) Declaragdo de cumprimento dos requisitos de habilitacéo, conforme art. 63, inciso |, da Lei 14.133/2021;

c) Declaragao de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitado da
Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas, conforme art. 63, inciso IV, da Lei 14.133/2021;

d) Declaracdo de microempresa e empresa de pequeno porte, ou cooperativa enquadrada no artigo 34 da Lei n°® 11.488,
de 2007;

e) Declaracdo de que suas propostas econdmicas compreendem a integralidade dos custos para atendimento dos
direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas,
conforme art. 63, §1°, da Lei n® 14.133/2021.

6.5 Da classificagao:

6.5.1 A Comissao Especial de Credenciamento, apds analise da documentagdo dos participantes, verificada sua
regularidade, se o nimero de empresas superior ao necessitado, ordenara a classificagéo dos credenciados para
fins de contratagéo, obedecendo o seguinte critério:

6.5.2 A classificag@o dos convocados se dara mediante ordem de credenciados, desde que observados e atendidos os
critérios objetivos da escolha.

6.5.3 Ap6s realizado analise dos documentos relativos a habilitagdo, o resultado sera disponibilizado no Sitio Eletrénico
Oficial.

6.5.4 Havendo descredenciamento, sua posigéo sera ocupada pelo préximo na ordem de classificagao, reordenando os
demais.

6.5.5 A Comissao Especial de Credenciamento avaliara os casos omissos, considerando sempre o interesse publico.
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6.5.6 E assegurada a rotatividade entre os credenciados, sempre excluida a vontade da Administragdo na determinagao
da demanda por credenciado, inclusive entre 0s que ja estdo credenciados.

7 DA CONVOCAGAO:

7.1 A convocagdo dar-se-&4 de acordo com as necessidades, metas planejadas e programadas e a disponibilidade
financeira e orgamentaria.

7.2 A Comissao Especial de Credenciamento convocara o credenciado para o fornecimento, através de publicagao no
Sitio Eletrénico Oficial e PNCP e de forma complementar no Diério Oficial do Municipio.

7.3 O ato de convocagéo contera, resumidamente, objeto, condigdes do fornecimento, valor da contratagdo, fundamento
legal e dotacao orcamentaria.

7.4 O convocado devera assinar o Termo de Contrato ou instrumento congénere, que |he serd encaminhado pela
Comissao Especial de Credenciamento, no prazo de 72 (setenta e duas) horas da data de recebimento deste.

7.5 A convocada que ndo comparecer para assinatura do Termo de Contrato ou instrumento congénere, no prazo
estipulado, decaira do direito de prestar o servico, independentemente de notificagdo, devera prestar esclarecimentos
pertinentes no prazo de 72 (setenta e duas) horas apos findo o prazo de Adeséo, estando sujeita as penalidades previstas
na Lei 14.133/2021, inclusive com descredenciamento.

7.5.1 O prazo de que trata o item 7.4 poderd ser prorrogado uma vez, por igual periodo, mediante solicitagao,
devidamente justificada, do credenciado durante o seu transcurso, desde que o motivo apresentado seja aceito pela
administrag&o.

7.6Previamente & assinatura do contrato ou instrumento congénere, a administracdo devera realizar consulta ao
CEIS/CNEP para identificar possivel impedimento de licitar e contratar, conforme o art. 91, § 4° da Lei n® 14.133/21.

7.7 Caso a convocada ndo atualizar a documentag&o exigida para assinatura do Termo de Contrato, sera convocada a
préxima credenciada da lista, respeitada a ordem de classificagao.

7.8 O inicio da prestacéo do servico somente sera autorizado ap6s a assinatura do Termo de Contrato, em conformidade com
suas clausulas, ficando sua eficacia condicionada a publicacéo do extrato no Diario Oficial do Municipio, bem como a
integra deste termo, no PNCP, no prazo méaximo de 10 (dez) dias Uteis.

8 DA AVALIACAO DE DESEMPENHO:
8.1 A avaliagdo do desempenho do prestador de servigos sera procedida pela Secretaria de Saude.

8.2 O indice de avaliagédo do prestador de servigos, seré de 0 a 100% (de zero a cem por cento), estando apta a continuar
credenciado aquele que atingir, no parecer técnico emitido, minimo de 60% (sessenta por cento).

8.2.1 A reprovagao na avaliacdo de desempenho, observado o contraditério e a ampla defesa, podera ensejar a aplicagao
de sangdo administrativa nos termos dos arts. 155 e 156 da Lei Federal 14.133/2021.

8.3 A avaliagao de desempenho observara os seguintes critérios:

a) Qualidade do objeto fornecido;

b) Urbanidade na relagdo com os prepostos da Prefeitura Municipal Conde - Bahia- BA e suas secretarias e 0s
beneficiarios diretos da prestacao de servico;

c) Cumprimento integral das clausulas do Termo de Contrato;

d) Respeito aos principios constitucionais, em especial moralidade, boa fé, transparéncia;

e) Qualidade das informagdes prestadas a Administragao relativas ao objeto do Termo de Contrato.

9 RECURSOS:
9.1 Das decisdes da Comissao Especial de Credenciamento, inabilitacdo do participante ou de elaboragéo da lista
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dos credenciados, cabera recurso a ser interposto, no prazo de 03 (trés) dias uteis, contados da publicagdo no diério
Oficial do Municipio do termo de resultado de credenciamento, nos termos do artigo 165 da Lei Federal n® 14.133/2021,
o qual devera ser protocolizado no Setor de licitagdo da Prefeitura Municipal de Conde - Bahia, situada na Praga
altamirando Requiéo, n° 27, CEP: 48.300-000 ou encaminhado para o e-mail: cpl.condebahia@gmail.com

9.2 Recebido o recurso, a Comissao Especial de Credenciamento, no prazo de 03 (irés) dias uteis, procedera a
instrucdo deste, com os documentos e informagdes necessarios, procedendo ao juizo prévio de retratagao, se for o caso.
9.3 Se n&o reconsiderar o ato ou decisdo no prazo de 3 (trés) dias uteis, encaminhara o recurso com a sua motivagao
a autoridade superior, a qual devera proferir sua decisdo no prazo méaximo de 10 (dez) dias uteis, contado do recebimento
dos autos.

9.4 0 acolhimento do recurso importara a invalidagao apenas dos atos insuscetiveis de aproveitamento.

10 CONDIGOES DE PAGAMENTO:

10.1 As condi¢des de pagamento serdo previstas no Termo de Contrato, considerando as especificidades do
fornecimento, a duragdo e o custo previsto para este, ressaltando sempre o interesse publico e o equilibrio financeiro do
Termo de Contrato, conforme as determinacdes da Lei Federal n® 14.133/2021.

10.2 Em havendo alguma pendéncia impeditiva do pagamento, o prazo fluira a partir de sua regularizagéo por parte da
contratada.

10.2.1 DOTAGAO ORGAMENTARIA:

ORGAO: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU

UNIDADE: 0801 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ACAOQ: 2.039 - MANUTENGAO DAS ACOES DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
ELEMENTO: 3.3.90.34.00 - OUTRAS DESP. DE PESS. DECORR. DE CONTRATOS DE TERC
ELEMENTO: 3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica

FONTE: 15001002 - Recursos néo Vinculados de Impostos

FONTE: 1600 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengéo
FONTE: 16003110 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengao

ORGAO: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU

UNIDADE: 0801 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ACAOQ: 2.040 - MANUTENCAO DAS ACOES DA ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE
ELEMENTO: 3.3.90.34.00 - OUTRAS DESP. DE PESS. DECORR. DE CONTRATOS DE TERC
ELEMENTO: 3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica

FONTE: 15001002 - Recursos ndo Vinculados de Impostos

FONTE: 1600 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengéo

FONTE: 1621 - Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Estadual

11 RESCISAO:

11.1 Ainexecucdo do Termo de Contrato, total ou parcial, ensejara a sua rescisao e demais as consequéncias previstas
no termo, na Lei Federal n® 14.133/2021.

11.2 Aresciséo poderéa ser determinada, por ato unilateral e escrito do Contratante, nos casos enumerados nos incisos
laVle lX, doart. 137 da Lei Federal n® 14.133/2021.

11.2.1 A resciséo do Termo de Contrato implicara o descredenciamento.

11.3 A prestadora podera rescindir administrativamente sua inscricdo no credenciamento, desde que comunique
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expressamente esta intengdo com antecedéncia minima de 05 (cinco) dias.
11.4 A rescisdo do ajuste, podera ser solicitado a qualquer tempo, pelo credenciado, mediante notificacdo a
Administragédo, com antecedéncia de 05 dias.

12 DO DESCREDENCIAMENTO:

12.1 Constituem hipoteses de descredenciamento:

| - Incidir em uma das hipoteses previstas nos itens 11.1 a 11.2 deste Edital;

II' - Deixar o credenciado de apresentar as atualizagdes dos documentos solicitados;

[Il — Recusar-se o credenciado, quando convocado, a assinar o Termo de Contrato;

IV — Forem procedentes as denlncias formuladas sobre ma prestagdo do servigo ou irregularidades que afrontem
principios constitucionais;

V - Obtiver nota inferior a 60% (sessenta por cento) na avaliagéo de desempenho;

VI - Superveniéncia de fato ou circunstancia que comprometa a capacidade técnica ou administrativa da credenciada,
ou que reduza a capacidade de prestacédo de servigo a ponto de nao atender as exigéncias estabelecidas;

VII- Desatendimento as determinagdes regulares da Prefeitura Municipal de Conde - Bahia, destinadas a regulamentagéo
e desenvolvimento dos servigos profissionais credenciados;

VIII - Os casos de descredenciamentos serao formalmente motivados, assegurando-se o direito ao contraditorio, e ampla
defesa.

13 DAIMPUGNAGAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO:

13.1 Até 3 (trés) dias uteis antes da data de recebimento dos envelopes e/ou recebimento das propostas e
documentagao, qualquer pessoa podera impugnar este Edital.

13.2 Aimpugnagao podera ser realizada por forma eletronica, pelo e-mail; cpl.condebahia@gmail.com ou por peticdo
dirigida ou protocolada no endereco Rua Floriano Peixoto, S/N, Centro — CEP 48.300-000, Conde — Bahia, Sede da
Secretaria Municipal de Gestao Administrativa, Setor de Licitagdes.

13.3 A resposta a impugnacao sera divulgada em sitio eletrnico oficial no prazo de até 3 (trés) dias Uteis, limitado ao
ultimo dia util anterior a data de recebimento dos envelopes.

13.4 Acolhida a impugnacdo, e esta impactar na reformulagdo da proposta, sera definida e publicada nova data para a
realizagdo, conforme art. 55, §1°, da Lei n® 14.133/21.

13.5 Os pedidos de esclarecimentos referentes a este Credenciamento deveréo ser enviados 0 Comissao Especial de
Credenciamento, até 03 (trés) dias Uteis antes da data de recebimento dos envelopes e/ou recebimento das propostas
e documentacg&o, exclusivamente pelo enderego eletrdnico cpl.condebahia@gmail.com;

13.6 Aresposta ao pedido de esclarecimento sera divulgada em sitio eletronico oficial no prazo de até 3 (trés) dias Uteis,
limitado ao ultimo dia Util anterior a data de recebimento dos envelopes e/ou recebimento das propostas e documentacgéo,
podendo o Comissao Especial de Credenciamento requisitar subsidios formais aos responsaveis pela elaboragéo do
Edital e dos anexos.

13.7 As impugnacdes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem os prazos previstos no credenciamento.

13.8 A concessao de efeito suspensivo a impugnacdo é medida excepcional e devera ser motivada pelo Comissao
Especial de Credenciamento, nos autos do processo de credenciamento.

14 DISPOSICOES FINAIS:
14.1 O Municipio de Conde - Bahia podera prorrogar, adiar, revogar ou anular o presente Edital, na forma da Lei, sem
que caiba aos participantes qualquer direito a reembolso, indenizagdo ou compensacao.
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14.2 A qualquer tempo, antes da data de abertura do credenciamento, poderd o Municipio de Conde - Bahia, se
necessario, modificar este instrumento, hipotese em que devera proceder a divulgagéo, reabrindo-se o prazo
inicialmente estabelecido, exceto quando, inquestionavelmente, a alteracdo ndo afetar a formulagéo das inscricbes
propostas.

14.3 E facultada a Comissdo Especial de Credenciamento promover, a qualquer tempo, diligéncia destinada a
esclarecer ou complementar a instrugdo de processos.

14.4 Os erros materiais irrelevantes seréo objeto de saneamento mediante ato motivado da Comissao Especial de
Credenciamento.

14.5 Podera a autoridade competente, a qualquer tempo, excluir credenciado, em despacho motivado, se tiver ciéncia
de fato ou circunstancia, anterior ou posterior a habilitagdo, que revele inidoneidade ou falta de capacidade técnica ou
financeira.

14.6 As informagdes e esclarecimentos necessarios ao perfeito conhecimento do objeto deste  credenciamento
poderdao ser prestados no local de entrega dos documentosou noenderego eletrdnico cpl.condebahia@gmail.com.
14.7 A revisdo ou reajustamento dos precos s6 ocorrerd mediante alteragdes dos pregos dos anexos integrantes do
presente credenciamento, considerando o interesse da Administragao, justo pre¢o do mercado e nas hipéteses de forga
maior e caso fortuito, sempre precedidos de justificativa.

14.8 Para quaisquer questdes judiciais oriundas do presente Edital, prevaleceré o Foro da Comarca de Conde, Estado
da Bahia, com exclus&o de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

14.9 Os credenciados, ap6s convocagdo para assinatura do instrumento contratual ou instrumento equivalente, estaréo
sujeitos as sangdes administrativas previstas na Lei n°® 14.133/21 e as demais cominagdes legais, assegurado o direito
ao contraditério e a ampla defesa.

14.10 Apo6s cada publicacdo do resultado parcial, durante a vigéhcia do Credenciamento, pela Comissdo Especial de
Credenciamento, o Processo de Credenciamento sera remetido a autoridade competente para que proceda a
AUTORIZACAO E HOMOLOGACAO do Credenciamento.

14.11 Afiscalizacdo por parte da Prefeitura Municipal de Conde - Bahia ndo exime nem reduz a responsabilidade da fomecedora
do objeto no cumprimento de suas obrigacdes.

14.12 S&o de responsabilidade exclusiva da proponente as informac@es relativas a enderecp, telefone e e-mail, bem como
a respectiva modificacdo no curso do credenciamento ou de sua contratacdo, dando-se por intimada em caso de eventual
tentativa frustrada de comunicacgo.

14.13 Os casos omissos serao dirimidos pelo Municipio de Conde - Bahia- Ba, com auxilio técnico do Comissado Especial
de Credenciamento.

Conde - Bahia, 03 de julho de 2026.

Erica Santos Fontes
Secretaria Municipal de Saude
Decreto Municipal n® 010/2025
Ordenador de Despesa Decreto Municipal n® 386/2025
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA
Processo administrativo n° 053/2026
Orgdo responsavel: Secretaria Municipal de satide

[1.DO OBJETO |

1.1 O presente tem por objeto 0 Chamada Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestagao de servigos de
saude, compreendendo consultas, exames e procedimentos ambulatoriais, visando a complementagao e continuidade da
assisténcia a saude no dmbito do Fundo Municipal de Saude de Conde/BA, de modo a garantir o atendimento integral e
célere aos usuarios do SUS, em estrita observancia a legislagdo vigente, conforme as caracteristicas, especificagdes técnicas
e quantidades descritas no termo de referéncia.

1.2. Os bens/servigos sao classificados como comuns uma vez que os padrdes de desempenho e qualidade podem ser objetivamente
definidos pelo edital, por meio de especificagdes usuais de mercado.

1.3. O objeto desta contratacéo ndo se enquadra como sendo de bem de luxo, conforme Decreto municipal n. 057/2023.

1.4. De inicio, cumpre destacar que o plano de contratagdes anual se trata de um artefato de carater “preferencial” e nao
“obrigatério”, conforme o art. 12, inciso VIl e art, 18, caput, §1°, Il, todos da Lei n°® 14.133/2021. A auséncia do Plano de
Contratagdo Anual no Municipio ndo ocasiona nenhum prejuizo a administragao, pois reitere-se que o dispositivo legal o
trata como “preferencial” e nao obrigatdrio. Ademais, é necessario ratificar que este Ente sempre pautou e pauta suas
contratagdes publicas em planejamento interno, operacional, e global, realizado por todas as unidades demandantes.
Referido planejamento d& base a um calendario das compras publicas municipais, que traz mecanismos de governancga e
sobretudo efetividade em prol do interesse publico.

1.5.A contratacgo do objeto licitado sera efetivada mediante formalizacgo de contrato, visto que gera obrigagdes futuras, vinculado a
Termo de Prestagéo de Servigo e em conformidade com a legislacdo pertinente, bem como Decreto Municipal n. 057/2023.

1.6. O presente termo de referéncia tem como base legal a Lei n. 14.133/2021 e Decreto Municipal n® 057/2023.

| 2- DOS FUNDAMENTOS DA CONTRATAGAO

2.1. A presente contratagao fundamenta-se estritamente na Lei Federal n° 14.133, de 1° de abril de 2021 (Nova Lei de Licitagoes
e Contratos Administrativos), em especial nos seguintes dispositivos:

e Art. 79: Que disciplina o procedimento auxiliar de Credenciamento.
o Art. 40, § 5°: Que autoriza a administragdo a ndo manter estoques, transferindo a responsabilidade da guarda ao fornecedor
(estratégia Just-in-Time).

2.2. Justificativa da Contratagao.

2.1. Da Necessidade e Interesse Publico

A presente contratacdo justifica-se pela necessidade de expansdo e manutengédo da rede de servigos de salde do Municipio de
Conde/BA. Atualmente, a estrutura propria da Secretaria Municipal de Salde é voltada prioritariamente a Atengdo Primaria,
apresentando limitagdes técnicas e operacionais para a realizagdo de exames diagnésticos de média complexidade, sessbes de
consultas com médicos especialistas. O credenciamento de entes privados e filantrépicos surge como a solugéo estratégica para
garantir que o cidadao tenha acesso integral ao SUS, conforme preceitua o Art. 196 da Constituido Federal.

2.2. Da Integralidade do Diagnéstico e Tratamento



ESTADO DA BAHIA

% PREFEITURA MUNICIPAL DE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
H RUA ALTAMIRANDO REQUIAO, N°27 - CENTRO - CONDE-BA

EMAIL: adm.prefeituraconde2025@amail.com CNPJ: 14.126.692/0001-23

A inclusdo de exames de bioquimica, imunologia, horménios, microbiologia e hemato-bioquimica, somada aos servigos de radiologia,
ultrassonografia, é vital para a resolutividade clinica. Sem o apoio diagnéstico célere, as patologias tendem ao agravamento, gerando
um ciclo de reinternacdes hospitalares e sobrecarga nas unidades de urgéncia e emergéncia do municipio. A oferta de consultas
especializadas complementa esse ciclo, permitindo que o tratamento seja direcionado e eficaz.

2.3. Da Vantajosidade do Modelo de Credenciamento

A escolha pelo credenciamento (Sistema Aberto), fundamentada no Art. 79 da Lei n® 14.133/2021, justifica-se pela inviabilidade de
competicdo proveitosa através de licitagdo comum. No ambito da saude, o interesse publico é melhor satisfeito com a pluralidade de
prestadores habilitados, 0 que garante:

o Capilaridade Geografica: Redugéo do deslocamento do paciente e, consequentemente, das despesas com o Tratamento
Fora do Domicilio (TFD);

o Continuidade Assistencial: Mitigacao do risco de interrupgéo dos servigos por falhas técnicas de um Unico fornecedor;

o Eficiéncia Financeira: Remuneragéo exclusiva por produgao efetiva, baseada em tabela de pregos previamente fixada,
eliminando desperdicios com estruturas ociosas.

2.4. Da Prevencao da Judicializagéo e Eficiéncia Administrativa

A auséncia de uma rede credenciada estruturada tem impulsionado a judicializagéo da saude, forgando a Administracéo a realizar
contratages emergenciais com custos elevados. Esta contratacéo visa regularizar o fluxo assistencial, oferecendo respostas céleres
as ordens judiciais e demandas da Promotoria de Justiga, assegurando a transparéncia e a economicidade na aplicagao dos recursos
do Fundo Municipal de Saude.

2.5. Alinhamento com o Planejamento Estratégico

Esta contratagéo esta em estrita consonancia com o Plano Municipal de Saude e com as metas do Programa Previne Brasil, focando
na melhoria dos indicadores de salde da mulher (pré-natal), do idoso e no controle de doengas crénicas ndo transmissiveis.

2.6. Da Exigéncia a Logistica, Estrutura Operacional e Raio de Atendimento.

2.6.1. A exigéncia de agendamento e realizagdo dos procedimentos em prazo reduzido apds a apresentacdo da guia de
encaminhamento € um requisito técnico essencial. Justifica-se pela natureza critica dos diagnésticos laboratoriais (Microbiologia,
Hormdnios e Bioquimica) e de imagem, onde a demora na detecgéo de patologias impacta diretamente o progndstico do paciente e a
continuidade de tratamentos crénicos, atendendo ao principio da eficiéncia e ao direito fundamental & saude (Art. 5° da Lei n°
14.133/2021).

2.6.2. Para garantir a exequibilidade do atendimento e a dignidade do paciente, estabelece-se a necessidade de que as clinicas,
laboratdrios e centros de reabilitagao credenciados demonstrem capacidade instalada e estrutura operacional imediata. No &mbito da
saude, a proximidade fisica é fator determinante para a ades&o ao tratamento, uma vez que deslocamentos longos para a realizagéo
de exames, desestimulam o paciente e elevam o risco de absenteismo (faltas), prejudicando a eficacia das politicas publicas de satde
de Conde/BA.

2.6.3. Esta exigéncia atende ao disposto no Art. 37, inciso XXI, da Constituicdo Federal. Define-se o raio de 100 km da sede do
Municipio de Conde/BA como limite técnico-geografico razoavel para que o prestador assegure a realizagdo de exames e consultas
especializadas. Tal delimitago visa minimizar o desgaste fisico de pacientes debilitados, idosos e gestantes, além de garantir que
resultados de exames criticos (como microbiologia e hemogramas) sejam entregues em tempo habil para intervengéo clinica.

2.6.4. Ressalta-se que esta delimitagdo ndo configura restrigdo indevida a competitividade. Municipios vizinhos e polos regionais de
saude, como Esplanada/BA, Entre Rios/BA, Rio Real/BA e até centros em Sergipe, como Indiaroba/SE e Estancia/SE, possuem
infraestrutura de satde consolidada e apta a participar do credenciamento. O mercado regional é plural e garante a ampla participagao
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de interessados, preservando o carater competitivo do certame.

2.6.5. Adicionalmente, a limitagdo geogréfica visa viabilizar a fiscalizagdo e 0 acompanhamento técnico pela Secretaria Municipal de
Saude e pela Vigilancia Sanitaria Municipal. A proximidade permite auditorias in loco periddicas para verificar as condigdes de higiene,
calibragdo de equipamentos (Raio-X, Ultrassom) e qualidade do atendimento, assegurando que os recursos do Fundo Municipal de
Saude sejam aplicados em servigos que cumpram rigorosamente as normas de biosseguranca e qualidade técnica.

| 3- QUANTITATIVO, ESPECIFICAGAO E VALOR DA CONTRATAGAO

3.1. A definicio do valor estimado para esta contratagdo pauta-se no levantamento dos quantitativos de aquisi¢des anteriores e na
demanda reprimida identificada pela Secretaria Municipal de Saude. Por se tratar de um objeto cuja demanda é flutuante
(especialmente no que tange a decisdes judiciais e tratamentos de doengas cronicas), a estimativa ndo obriga a Administragao a
aquisicao total, mas estabelece o teto orgamentario necessario para o periodo.

LOTE 01 - EXAMES BIOQUIMICA

coODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202010635 1 |SODIO StV 1800 R$ 11,02 R$ 19.836,00
202010384 2 | FERRITINA StV 1200 R$ 20,58 R$ 24.696,00
202010503 3 |HBAIC StV 1800 R$ 11,63 R$ 20.934,00
20207255 4 |LiTIO Srv 600 R$ 27,77 R$ 16.662,00
202010600 5 |POTASSIO St 1800 R$ 11,63 R$ 20.934,00
— 6 | CLEARANCE CREATININA StV 600 R$ 3,26 R$ 1.956,00
202010660 7 | TRANSFERRINA S 1200 R$ 9,68 R$ 11.616,00

TOTAL R$ 116.634,00

LOTE 02 - EXAMES IMUNOLOGICO

cODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
— 1 |FAN StV 600 R$ 15,83 R$ 9.498,00
202030741 2 | CITOMEGALOVIRUS IGG SV 1200 R$ 19,68 R$ 23.616,00
202030857 3 | CITOMEGALOVIRUS IGM StV 1200 R$ 17,33 R$ 20.796,00
22002035 4 | ELETROFORESE HEMOGLOBINA StV 600 R$ 29,79 R$ 17.874,00
— 5 |FTA-ABS IGG StV 600 R$ 26,28 R$ 15.768,00
— 6 |FTA-ABS IGM StV 600 R$ 23,09 R$ 13.854,00
202030814 7 | RUBEOLA IGG Srv 1800 R$ 21,90 R$ 39.420,00
202030920 8 | RUBEOLA IGM StV 1800 R$ 25,45 R$ 45.810,00
202030636 9 | ANTI-HBS SV 1800 R$ 20,69 R$ 37.242,00
202030679 10 | ANTIHCV StV 1800 R$ 20,32 R$ 36.576,00
202030768 11 | TOXOPLASMOSE IGG StV 1800 R$ 20,17 R$ 36.306,00
202030873 12 | TOXOPLASMOSE IGM srv 1800 R$ 20,04 R$ 36.072,00
202030784 13 | ANTI-HBC IGG Srv 1200 R$ 21,39 R$ 25.668,00
202030890 14 | ANTI-HBC IGM StV 1200 R$ 18,10 R$ 21.720,00
— 15 | ANTI-HBC TOTAL srv 1200 R$ 17,82 R$ 21.384,00
202031047 16 | CHAGAS IGG SV 600 R$ 20,98 R$ 12.588,00
202030881 17 | CHAGAS IGM srv 600 R$ 18,64 R$ 11.184,00
202020541 18 | COOMBS DIRETO StV 600 R$ 17,27 R$ 10.362,00
202120090 19 | COOMBS INDIRETO StV 600 R$ 10,98 R$ 6.588,00
202030806 20 |HEPATITEAIGG StV 600 R$ 21,34 R$ 12.804,00
202030911 21 |HEPATITE A IGM StV 600 R$ 23,92 R$ 14.352,00
202010767 22 |VITAMINAD 25 srv 1200 R$ 20,12 R$ 24.144,00
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— 23 | VITAMINAD 1.25 srv 1200 R$ 17,27 R$ 20.724,00
202030962 24 |CEA srv 600 R$ 16,83 R$ 10.098,00
202031217 25 |CA125 srv 600 R$ 22,91 R$ 13.746,00

— 26 |CA19-9 srv 600 R$ 22,08 R$ 13.248,00
202030067 27 | CH-50 srv 600 R$ 42,00 R$ 25.200,00
202030849 28 |HERPES IGG srv 1200 R$ 20,28 R$ 24.336,00
202030954 29 |HERPES IGM srv 1200 R$ 23,34 R$ 28.008,00
202030300 30 |HIV1ELISA srv 1800 R$ 18,48 R$ 33.264,00
202030300 31 | HIV2ELISA srv 1800 R$ 18,52 R$ 33.336,00

— 32 | IGE TOTAL srv 600 R$ 20,46 R$ 12.276,00

— 33 | DENGUE IGG srv 1200 R$ 19,58 R$ 23.496,00

— 34 | DENGUE IGM srv 1200 R$ 19,37 R$ 23.244,00

— 35 | SARAMPO IGG srv 1800 R$ 32,50 R$ 58.500,00

— 36 | SARAMPO IGM srv 1800 R$ 33,08 R$ 59.544,00

— 37 | WESTERN BLOT HIV srv 180 R$ 168,75 R$ 30.375,00
202031012 38 | WAALER ROSE srv 600 R$ 18,71 R$ 11.226,00
202030318 39 |HTLV1E?2 srv 1200 R$ 24,44 R$ 29.328,00
202030970 40 | HBSAG srv 1200 R$ 23,08 R$ 27.696,00
202060268 41 | INSULINA srv 1200 R$ 23,61 R$ 28.332,00

TOTAL R$ 999.603,00
LOTE 03 - EXAMES DE HORMONIOS
CODIGO ITEM DESCRIGAO UND QNTD | VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202060144 1 | DIHIDROTESTOSTERONA srv 600 R$ 20,46 R$ 12.276,00
202060160 2 | ESTRADIOL srv 1200 R$ 21,11 R$ 25.332,00
202060292 3 |PROGESTERONA srv 1200 R$ 23,46 R$ 28.152,00

— 4 | DHEA srv 1200 R$ 28,78 R$ 34.536,00
202060330 5 |SDHEA srv 1200 R$ 19,34 R$ 23.208,00
202060349 6 | TESTOSTERONA TOTAL srv 1200 R$ 26,56 R$ 31.872,00
202060357 7 | TESTOSTERONA LIVRE srv 1200 R$ 18,67 R$ 22.404,00
202060390 8 |T3 srv 1200 R$ 18,88 R$ 22.656,00
202060381 9 |T3LIVRE srv 1200 R$ 24,64 R$ 29.568,00
202060373 10 |T4 srv 1200 R$ 25,05 R$ 30.060,00
202060381 11 | T4 LIVRE srv 1200 R$ 16,48 R$ 19.776,00
202060250 12 |TSH srv 1200 R$ 13,63 R$ 16.356,00

— 13 | TRAB srv 300 R$ 43,86 R$ 13.158,00
202030555 14 | ANTI TPO srv 600 R$ 25,77 R$ 15.462,00
202060306 15 | PROLACTINA srv 1200 R$ 24,19 R$ 29.028,00
202030105 16 | PSATOTAL srv 1800 R$ 25,68 R$ 46.224,00
202030105 17 | PSALIVRE srv 1800 R$ 23,25 R$ 41.850,00
202030233 18 |FSH srv 1200 R$ 23,63 R$ 28.356,00
202060241 19 |LH srv 1200 R$ 22,55 R$ 27.060,00
202060365 20 | TIREOGLOBULINA srv 1200 R$ 25,77 R$ 30.924,00

TOTAL R$ 528.258,00
LOTE 04 - EXAMES MICROBIOLOGICO
CODIGO ITEM DESCRIGAO UND QNTD | VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202010457 1 |BACILOSCOPIA srv 1200 R$ 9,26 R$ 11.112,00
202080080 2 | CULTURA DE URINA srv 1800 R$ 21,43 R$ 38.574,00
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202080129 3 |UROCULTURA srv 1800 R$ 24,05 R$ 43.290,00
— 4 | PESQUISAH. PYLORI srv 600 R$ 41,73 R$ 25.038,00
202080153 5 |HEMOCULTURA srv 600 R$ 51,12 R$ 30.672,00
202020096 6 |COPROCULTURA srv 600 R$ 13,86 R$ 8.316,00
28100280 7 | MICOLOGICO DIRETO srv 1200 R$ 15,23 R$ 18.276,00
TOTAL R$ 175.278,00
LOTE 05 - EXAMES HEMATO/BIOQUIMICA
cODIGO ITEM DESCRI(}AO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202020380 1 |HEMOGRAMA COMPLETO srv 14400 R$ 25,13 R$ 361.872,00
202020444 2 | TESTE FALCEMIA Srv 600 R$ 18,47 R$ 11.082,00
202020029 3 |PLAQUETAS srv 1200 R$ 11,94 R$ 14.328,00
202120082 4 FATORRH Srv 1800 R$ 10,10 R$ 18.180,00
202010120 5 | ACIDO URICO Srv 12000 R$ 10,08 R$ 120.960,00
202010473 6 GLICEMIA JEJUM Srv 14400 R$ 10,76 R$ 154.944,00
202010295 7 | COLESTEROL TOTAL Srv 14400 R$ 11,04 R$ 158.976,00
202010678 8 | TRIGLICERIDEOS Srv 14400 R$ 12,91 R$ 185.904,00
202010694 9 |UREIA Srv 14400 R$ 9,58 R$ 137.952,00
202010317 10 | CREATININA Srv 14400 R$ 12,53 R$ 180.432,00
202010651 11 | TGO srv 12000 R$ 10,34 R$ 124.080,00
202010643 12 | TGP Srv 12000 R$ 11,42 R$ 137.040,00
202010465 13 | GAMAGT srv 12000 R$ 10,60 R$ 127.200,00
TOTAL R$ 1.732.950,00
LOTE 06 - CONSULTAS MEDICAS
cODIGO ITEM DESCRIQAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 CONSULTA EM CARDIOLOGIA Srv 300 R$ 95,63 R$ 28.689,00
2 | CONSULTA EM DERMATOLOGIA Srv 350 R$ 180,02 R$ 63.007,00
3 | CONSULTA EM NEUROLOGIA srv 1000 R$ 223,60 R$ 223.600,00
4 | CONSULTA EM UROLOGIA Srv 400 R$ 138,98 R$ 55.592,00
5 CONSULTA EM CIRURGIA
GINECOLOGICA srv 500 R$ 218,13 R$ 109.065,00
6 CONSULTA ESPECIALIZADA COM
MASTOLOGIA srv 200 R$ 141,03 R$ 28.206,00
7 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIAE
METABOLOGIA srv 350 R$ 152,00 R$ 53.200,00
8 | CONSULTA EM GERIATRIA srv 400 R$ 167,83 R$ 67.132,00
9 | CONSULTA EM PNEUMOLOGIA Srv 300 R$ 181,12 R$ 54.336,00
TOTAL R$ 682.827,00
LOTE 07 - EXAMES MEDICOS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 RX Orbitas srv 100 R$ 62,42 R$ 6.242,00
2 RX Zigomaético srv 100 R$ 45,77 R$ 4.577,00
3 RX Cavum srv 100 R$ 56,67 R$ 5.667,00
4 RX Cranio srv 240 R$ 48,98 R$ 11.755,20
5 RX Maxilar srv 240 R$ 86,41 R$ 20.738,40
6 RX Ossos da Face srv 240 R$ 48,46 R$ 11.630,40
7 RX Seios da Face srv 480 R$ 66,45 R$ 31.896,00
8 RX Sela Tursica srv 100 R$ 111,45 R$ 11.145,00
9 RX Coluna Cervical srv 300 R$ 72,22 R$ 21.666,00
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10 RX Coluna Lombo-sacra srv 300 R$ 70,64 R$ 21.192,00
11 RX Coluna Toréacica srv 300 R$ 72,56 R$ 21.768,00
12 RX Térax srv 300 R$ 76,25 R$ 22.875,00
13 RX Antebrago srv 300 R$ 64,95 R$ 19.485,00
14 RX Brago stV 300 R$ 77,18 R$ 23.154,00
15 RX Cotovelo srv 150 R$ 68,83 R$ 10.324,50
16 RX Mao srv 300 R$ 61,02 R$ 18.306,00
17 RX Punho srv 300 R$ 63,12 R$ 18.936,00
18 RX Coxa srv 140 R$ 67,46 R$ 9.444 .40

19 RX Joelho srv 600 R$ 63,33 R$ 37.998,00
20 RX Perna srv 300 R$ 67,97 R$ 20.391,00
21 USG Abdome Total Srv 2400 R$ 76,67 R$ 184.008,00
22 USG Aparelho Urinario srv 1200 R$ 115,89 R$ 139.068,00
23 USG Bolsa Escrotal srv 600 R$ 67,08 R$ 40.248,00
24 USG Mamaria Bilateral srv 2400 R$ 69,89 R$ 167.736,00
25 USG Prostata Abdominal Srv 1800 R$ 149,14 R$ 268.452,00
26 USG Transvaginal stV 1200 R$ 86,80 R$ 104.160,00
27 USG Obstétrica Srv 1800 R$ 86,48 R$ 155.664,00
28 USG Pélvica Srv 1200 R$ 84,40 R$ 101.280,00
29 USG Tirebide Srv 600 R$ 88,72 R$ 53.232,00
30 USG Cervical Srv 300 R$ 99,89 R$ 29.967,00
31 USG Articulagbes Srv 1200 R$ 87,00 R$ 104.400,00
32 USG Partes Moles srv 1200 R$ 86,89 R$ 104.268,00
33 USG Axilas Srv 2400 R$ 112,50 R$ 270.000,00
34 USG Abdome Inferior srv 1200 R$ 109,93 R$ 131.916,00
35 USG Abdome Superior srv 1200 R$ 76,67 R$ 92.004,00

TOTAL R$ 2.295.593,90
TOTAL DOS LOTES 01, 02, 03, 04, 05, 06 e 07 R$ 6.531.143,90

3.2. A justificativa para o parcelamento do objeto consta do Estudo Técnico Preliminar (art. 18, §1°, inciso VIII, da Lei Federal n°
14.133, de 2021).

3.3. O custo total estimado é de R$ 6.531.143,90 (seis milhdes quinhentos e trinta € um mil cento e quarenta e trés reais e noventa
centavos), para o periodo de 12 meses.

‘ 4 - DO MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

4.1. O servigo contratado seré realizado por execugéo indireta.

4.2. Aexecucdo do objeto seguira a seguinte dindmica:

a) Dias e horarios dos servigos: De segunda a sexta-feira, no horario 08:00h as 12h e 14:00h as 17:00 horas.

c) Periodicidade do servigo: O prazo de entrega é de até 02 (dois) dias Uteis, contados da data da solicitagdo da Secretaria requisitante;
4.3. Caso néo seja possivel a entrega na data assinalada, a empresa devera comunicar as razdes respectivas com de antecedéncia
para que qualquer pleito de prorrogagéo de prazo seja analisado, ressalvadas situagdes de caso fortuito e forga maior.

4.4. A CONTRATADA devera executar o servigo utilizando-se dos materiais € equipamentos necessarios a perfeita execugéo,
conforme ordem de solicitagdo emitida pela Unidade Solicitante.

‘ 5- DA DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO
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5.1. Natureza da Solugao: Credenciamento (Sistema Aberto)

A solugéo consiste na adogdo do modelo de Credenciamento, com fulcro no Art. 79 da Lei n° 14.133/2021. Diferente de
uma licitagdo comum, onde se busca um unico vencedor, 0 municipio estabelece um Edital de Chamamento Publico aberto
a todas as empresas (laboratérios e clinicas) que aceitem as condigdes e pregos fixados pela Administragéo e comprovem
habilitacdo técnica.

5.2. Escopo Assistencial Integrado

A solucdo foi desenhada para cobrir as quatro lacunas criticas da saude municipal, funcionando como uma rede
complementar:

« Diagnéstico Laboratorial: Bioquimica, Imunologia, Horménios, Microbiologia e Hemato-bioquimica;
 Diagnéstico por Imagem: Radiologia (Raio-X) e Ultrassonografia;
» Especialidades Médicas: Consultas com especialistas (Cardiologia, Ortopedia, Ginecologia, etc.).

5.3. Operacionalizagao e Logistica (Critério de Proximidade)

A execugdo ocorrera de forma descentralizada. Para garantir a exequibilidade e o bem-estar dos pacientes (idosos,
gestantes e debilitados), a solugao limita o raio de atendimento a 100 km da sede do Municipio de Conde/BA.

« Vantagem Logistica: Permite que o cidaddo utilize a infraestrutura regional (Conde, Esplanada, Entre Rios,
Indiaroba, Estancia), reduzindo o absenteismo e os custos de transporte sanitario (TFD);

« Prontidao: Exigéncia de realizagéo e entrega de laudos em prazos curtos (minimo de 48h para casos criticos),
garantindo a agilidade diagnostica necessaria.

5.4. Modelo de Remuneragao e Sustentabilidade Econémica

A remuneragéo sera baseada na Produgao Efetiva. A Administragéo fixara uma tabela de valores (Tabela SUS com possivel
indice de complementaridade regional), o que garante:

Previsibilidade: O municipio sabe exatamente quanto pagara por cada procedimento;

Economicidade: Nao ha pagamento de taxas fixas ou manutencao de estruturas ociosas; paga-se apenas pelo que o
cidaddo efetivamente consome;

Transparéncia: O faturamento serd condicionado a apresentagdo de guias de autorizagdo assinadas pelos usuarios e
validadas pela Regulagao Municipal.

5.5. Mecanismos de Gestao e Fiscalizagao
A solugao prevé um rigoroso controle de qualidade:

» Fiscalizagao Técnica: A Secretaria de Salde realizara vistorias in loco para verificar alvaras, calibragdo de
aparelhos de imagem e fluxos de biosseguranca;

« Monitoramento de Metas: Verificacdo sistematica dos prazos de entrega de laudos e do indice de satisfagéo dos
usuarios atendidos nas clinicas credenciadas.

Apos andlise das alternativas (construgao de sede prépria ou licitagdo por pregao), o Credenciamento mostrou-se superior
por permitir a pluralidade de prestadores. Isso elimina o risco de interrupgéo do servigo caso um fornecedor falhe e promove
a capilaridade necessaria para que o SUS em Conde/BA seja, de fato, integral e acessivel.
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| 6- DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS

ORGAO: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU

UNIDADE: 0801 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ACAOQ: 2.039 - MANUTENCAO DAS ACOES DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
ELEMENTO: 3.3.90.34.00 - OUTRAS DESP. DE PESS. DECORR. DE CONTRATOS DE TERC
ELEMENTO: 3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica

FONTE: 15001002 - Recursos ndo Vinculados de Impostos

FONTE: 1600 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengéo
FONTE: 16003110 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengao

ORGAO: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SESAU

UNIDADE: 0801 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

ACAQ: 2.040 - MANUTENCAO DAS ACOES DA ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE
ELEMENTO: 3.3.90.34.00 - OUTRAS DESP. DE PESS. DECORR. DE CONTRATOS DE TERC
ELEMENTO: 3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica

FONTE: 15001002 - Recursos néo Vinculados de Impostos

FONTE: 1600 - Transferéncias Fundo a Fundo do Governo Federal - Bloco de Manutengéo

FONTE: 1621 - Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Estadual

| 7. PRAZO DE EXECUGAO E VIGENCIA |

7.1 0 prazo de vigéncia da contratagdo sera 12 (doze) meses, a contar da assinatura do contrato, na forma do artigo
105 e sequintes, da Lei n° 14.133/2021.

7.1.1. Podendo ser prorrogado de acordo com o Art. 105, 106,107, da Lei n® 14.133/2021, “O prazo de vigéncia do termo
de prestagao de fornecimento sera de 1 (um) ano e poderé ser prorrogado, por igual periodo.

7.2. O contrato oferecera maior detalhamento das regras que seréo aplicadas em relagéo a vigéncia da contratacéo.

| 8 - REQUISITOS DA CONTRATAGAO

8.1. Para que o objeto da contratacdo seja efetivado, é necessario o atendimento de alguns requisitos de acordo com as
suas caracteristicas, dentre eles os de qualidade e capacidade de execugao pelo contratado, minimamente os dispostos
nos artigos 62, 66, 67, 68 e 69 da Lei Federal 14.133/2021.

8.2. Sendo assim, os documentos exigidos seréo:

8.3. Habilitagao juridica:

a). No caso de Empresario Individual, inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial
da respectiva sede;

b). No caso de Sociedade Empresaria ou Empresa Individual de Responsabilidade Limitada - EIRELI: Ato constitutivo,
estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado na Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de
documento comprobatério de seus administradores;

¢). Inscri¢do no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no Registro onde tem sede a matriz,
no caso de ser a participante sucursal, filial ou agéncia;

d). No caso de Sociedade Simples: inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas Juridicas do local de sua
sede, acompanhada de prova da indicag&o dos seus administradores;

e) Decreto de autorizagédo, em se tratando de sociedade empresaria estrangeira em funcionamento no Pais;

f). No caso de exercicio de atividade n&o listadas nos itens acima: Ato de registro ou autorizagdo para funcionamento
expedido pelo érgédo competente, nos termos da legislagéo pertinente.

g). No caso de Sociedade Cooperativa: Ata de fundagéo e estatuto social em vigor, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem
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como o registro de que trata o art. 107 da Lei n° 5.764, de 1971.
Os documentos acima deverao estar acompanhados de todas as alteragdes ou da consolidagao respectiva.

Regularidade fiscal, social e trabalhista:

a) Prova de inscri¢do no Cadastro de Pessoas Fisicas ou no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas;

b) Certiddo negativa de débitos relativos aos tributos federais e a divida ativa da Uniéo;

c) Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

d) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentagao de certidéo
negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada
pelo Decreto-Lei n° 5.452, de 1° de maio de 1943;

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

f) Prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do licitante, relativa & atividade em cujo exercicio
contrata ou concorre;

g) Prova de regularidade com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede do licitante, relativa a atividade em cujo exercicio
contrata ou concorre;

h) Declaragdo de cumprimento ao disposto no Inciso XXXIII do artigo 7° da Constituicdo Federal e outras que forem
necessarias.

) Alvara da Vigilancia Sanitéria

Qualificagao Economico-Financeira:

a) Certiddo negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante;

b) Balango patrimonial, demonstracéo de resultado de exercicio e demais demonstragdes contabeis dos 02 (dois) Ultimos
exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagao financeira da empresa,
vedada a sua substituicdo por balancetes ou balangos provisérios, podendo ser atualizados por indices oficiais quando
encerrado ha mais de 3 (trés) meses da data de apresentagéo da proposta;

b.1. No caso de a pessoa juridica ter sido constituida hd menos de 2 (dois) anos, os documentos exigidos acima, limitar-
se-a ao ultimo exercicio;

b.2. No caso de empresa constituida no exercicio social vigente, admite-se a apresentacéo de balango patrimonial e
demonstragdes contabeis referentes ao periodo de existéncia da sociedade;

b.3. E admissivel 0 balanco intermediario, se decorrer de lei ou contrato/estatuto social;

c) Comprovagéo da boa situagao financeira da empresa mediante obtencéo de indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia
Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), superiores a 1 (um), comprovados mediante a apresentacgao pelo licitante de balango
patrimonial, demonstracdo de resultado de exercicio e demais demonstragcdes contabeis dos 2 (dois) Ultimos exercicios
sociais e obtidos pela aplicagao das seguintes formulas:

Ativo Circulante + Realizdvel a Longo Prazo

LG = Passivo Circulante + Passivo N&o Circulante
SG = Ativo Total

Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante
LC = Ativo Circulante

Passivo Circulante

c.1. As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagao deverao atender a todas as exigéncias da habilitagao e poderdo
substituir os demonstrativos contabeis pelo balango de abertura. (Lei n® 14.133, de 2021, art. 65, §1°);

c.2. O balango patrimonial, demonstracéo de resultado de exercicio e demais demonstragdes contabeis limitar-se-do ao
ultimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido constituida ha menos de 2 (dois) anos. (Lei n°® 14.133, de 2021, art.
69, §6°)
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c.3. O atendimento dos indices econdmicos previstos neste item devera ser atestado mediante declaracéo assinada por
profissional habilitado da area contabil, apresentada pelo fornecedor.

c.4. Os indices estabelecidos atendem ao disposto no art. 69 da Lei n. 14.1333/21 uma vez que permitem a comprovagao
de uma avaliagdo mais precisa da situacéo financeira da empresa de forma objetiva, os mesmos foram estabelecidos
observando percentuais usualmente adotados no mercado para a avaliagdo da situagéo financeira das empresas e nao
frustram ou restringem o carater competitivo do certame, pois foram estabelecidos em patamares minimos aceitaveis, com
intuito de garantir a continuidade da execugéo dos servigos, objeto desta licitacao.

d). As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos indices de Liquidez Geral (LG),
Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), deverdo comprovar patrimonio liquido de 5% do valor estimado da
contratagéo ou do item pertinente.

Qualificagao Técnica:

a) Comprovacgéo de aptiddo para os servigos de itens similares de complexidade equivalente ou superior com o objeto
desta contratagdo, ou com o item pertinente, por meio da apresentagéo de certiddes ou atestados, por pessoas juridicas
de direito publico ou privado, ou regularmente emitido(s) pelo conselho profissional competente, quando for o caso.

b) Sera admitida, para fins de comprovagéo de quantitativo minimo, a apresentagao e o somatorio de diferentes atestados
executados de forma concomitante.

b.1.) Os atestados de capacidade técnica poderao ser apresentados em nome da matriz ou da filial do fornecedor

b.2.) O fornecedor disponibilizara todas as informagdes necessarias a comprovacao da legitimidade dos atestados,
apresentando, quando solicitado pela Administragéo, copia do contrato que deu suporte a contratagéo, enderego atual da
contratante e local em que foi executado o objeto contratado, dentre outros documentos.

b.3.) Para Laboratorios (Bioquimica, Hemato, etc.):

Alvara Sanitario Vigente: Expedido pela Vigilancia Sanitaria estadual ou municipal.

Certificado de Responsabilidade Técnica (CRT): Emitido pelo Conselho Regional de Farmacia (CRF) ou Medicina
(CRM) ou Biomedicina (CRBM).

b.4.) Para Servigos de Imagem (Raio-X e Ultrassonografia):

Laudo de Radioprotegdo e Testes de Levantamento Radiométrico: Para equipamentos de Raio-X, comprovando a
seguranga contra radiagdes ionizantes. Titulo de Especialista em Radiologia e Diagndstico por Imagem: Do corpo
clinico responsavel pelos laudos.

b.5.) Consultas Especializadas:

Registro no Conselho de Classe: Tanto da empresa quanto dos profissionais que realizardo os atendimentos.

Relacao do Corpo Técnico: Listagem dos profissionais com seus respectivos registros ativos e especialidades declaradas

8.7. Da subcontratagao
8.7.1. N&o sera admitida a subcontratagao.

‘ 9 - FORMAS E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR: |

9.1. Modalidade de Contrata¢ao: Credenciamento

A selecao dos prestadores dar-se-a por meio de Credenciamento, procedimento auxiliar das licitagdes previsto no Art. 78,
inciso |, e regulamentado pelo Art. 79 da Lei Federal n° 14.133/2021. A escolha fundamenta-se na hipotese de inviabilidade
de competicdo, uma vez que o interesse publico é melhor satisfeito com a contratagdo de todos os interessados que
preencham as condigdes estabelecidas neste Termo de Referéncia e no respectivo Edital.

9.2. Critérios de Selec¢ao e Habilitagcao

O critério de selecdo sera exclusivamente a Habilitagdo Técnica, Juridica e Fiscal, ndo havendo disputa de lances ou
julgamento por menor prego, visto que os valores dos servigos sdo previamente fixados pela Administragéo na Tabela de
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Referéncia de Pregos.
Os interessados deverdo comprovar:

1. Habilitagdo Juridica e Fiscal: Regularidade com as fazendas publicas, seguridade social (INSS) e fundo de
garantia (FGTS);

2. Qualificagao Técnica: Registro ativo nos conselhos de classe (CRM, CREFITO), inscri¢do atualizada no CNES
e, para laboratérios, prova de participagdo em programas de controle de qualidade (PNCQ/PELM);

3. Qualificagdo Sanitaria: Alvara de Funcionamento e Licenga Sanitéria vigentes, expedidos pelos érgéos
competentes.

9.3. Regras de Distribui¢ao da Demanda (Critérios de Fluxo)

Conforme exige o Art. 79, inciso Il, da Lei 14.133/2021, a distribuicdo da demanda entre os credenciados obedecera a
critérios objetivos e impessoais:

« Livre Escolha do Usuario: O paciente, de posse da guia de autorizag&o emitida pela Regulagdo Municipal, podera
escolher qualquer um dos prestadores credenciados no municipio ou na regido delimitada (raio de 100 km);

o Capacidade Operacional: O encaminhamento respeitara o teto fisico/financeiro mensal contratado para cada
prestador, visando a distribuicdo equanime conforme a capacidade declarada no ato do credenciamento;

o Localidade e Urgéncia: Em casos de urgéncia ou pacientes com dificuldade de locomogéo, a Administracdo
priorizara o credenciado mais préximo da residéncia do usuario.

9.4. Edital de Chamamento Aberto

O credenciamento permanecera com prazo de vigéncia aberto para novas adesdes durante todo o periodo de validade do
edital, condicionando a publicagdo de novo aviso de credenciamento em prazo nao inferior a seis meses. Qualquer
interessado que venha a preencher os requisitos apés a publicaco inicial podera solicitar seu credenciamento, garantindo
a pluralidade de prestadores e a atualiza¢do constante da rede de saude.

9.5. Vedacao ao Credenciamento

N&o poderao ser credenciadas empresas que:

« Estejam cumprindo san¢&o de suspenséo ou impedimento de licitar e contratar com a Administragéo Publica;

o Possuam em seu quadro societario servidores publicos do Municipio de Conde/BA, conforme vedagdes
estatutarias e a Lei de Licitagdes.

‘ 11 — MODELO DE GESTAO E FISCALIZAGAO DO CONTRATO

11.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avencadas e as normas da Lei
n® 14.133, de 2021 e Decreto Municipal n° 057/2023, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecugao
total ou parcial.

11.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensé@o do contrato, 0 cronograma de execugdo sera
prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.
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11.3. As comunicagdes entre 0 6rgao ou entidade a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o ato exigir
tal formalidade, admitindo-se o0 uso de mensagem eletronica para esse fim.

11.4. O 6rgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para adogdo de providéncias que devam ser
cumpridas de imediato.

11.5. Apds a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgéo ou entidade podera convocar o representante da
empresa contratada para reunido inicial para esclarecimentos acerca das obrigagdes contratuais, dos mecanismos de
fiscalizagdo, das estratégias para execugédo do objeto, do plano complementar de execugéo da contratada, quando houver,
do método de afericao dos resultados e das sang¢des aplicaveis, dentre outros.

11.6. A execugao decorrente desta contratacdo, serd acompanhada e fiscalizada pelo servidor, José Henrique da Silva
Santos nomeado pela Portaria n° 006/2026, dessa Administrag&o, ou pelo respectivo substituto designado, permitida a
contratagéo de terceiros para assisti-los e subsidid-los com informacges pertinentes a essa atribuicdo, nos termos do artigo
117 da Lei 14.133/2021.

11.7. O fiscal do contrato acompanhara a execugdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as condicbes
estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragéo.

11.8. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorrencias relacionadas @ execucgo do contrato,
determinando o que for necessario para a regularizacgo das faltas ou dos defeitos observados.

11.9. O fiscal do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias relacionadas a execugéo
do contrato, com a descrigdo do que for necessario para a regularizagao das faltas ou dos defeitos observados.

11.10. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira notificagbes para a corre¢éo da
execucao do contrato, determinando prazo para a corregao.

11.11. O fiscal do contrato informara ao gestor do contrato, em tempo habil, a situagdo que demandar decisdo ou adogao
de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso.
11.12. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugdo do contrato nas datas aprazadas, o fiscal do contrato
comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

11.13. O fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a tempestiva renovagéo ou a prorrogagao contratual.

11.14. O fiscal do contrato sera auxiliado pelos érgéos de assessoramento juridico e de controle interno da Administracgo,
que deverao dirimir dividas e subsidia-lo com informacdes relevantes para prevenir riscos na execucdo contratual.

11.15. O fiscal do contrato verificara a manutengao das condi¢des de habilitagdo da contratada, acompanhara o empenho,
0 pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagdo de apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer
documentos comprobatorios pertinentes, caso necessario.

11.15. A fiscalizagdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada, inclusive perante
terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfei¢cdes técnicas ou vicios redibitérios, e, na ocorréncia
desta, ndo implica em corresponsabilidade da Administracdo ou de seus agentes e prepostos.

11.16. O gestor do contrato, ser o servidor, Erica Santos Fontes, nomeada pela Portaria n° 006/2026, com atribuicdes
administrativas e a fungdo de administrar o contrato, desde sua concepgéo até a finalizacdo, especialmente:

11.16.1. Analisar a documentacao que antecede o pagamento;

11.16.2. Analisar os pedidos de reequilibrio econdémico-financeiro do contrato;

11.16.3. Analisar eventuais alteragdes contratuais, apds ouvido o fiscal do contrato;

11.16.4. Analisar os documentos referentes ao recebimento do objeto contratado;

11.16.5. Acompanhar o desenvolvimento da execugéo através de relatérios e demais documentos relativos ao objeto
contratado;

11.16.6. Decidir provisoriamente a suspensao dos servigos;

11.17. O contratado devera indiciar um responséavel legal com respectivos contatos (e-mail, celular e Whatsapp), com
poderes para representa-lo perante essa Municipalidade na execugao do contrato decorrente da contratagédo objeto deste
termo de referéncia.

11.18. O contratado devera manter preposto aceito pela Administracdo durante a prestacdo servico para representa-lo na
execucgo do contrato.

‘ 12. DO RECEBIMENTO DO OBJETO
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12.1. O recebimento do objeto, decorrente da referida contratagao, se dara:

a) provisoriamente, pelo responsavel por seu acompanhamento e fiscalizagdo, mediante termo detalhado, quando
verificado o cumprimento das exigéncias de carater técnico quando houver;

b) definitivamente, por servidor ou comiss@o designada pela autoridade competente, mediante termo detalhado que
comprove o atendimento das exigéncias contratuais;

12.2. Os servigos serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no ato da entrega, juntamente com a nota fiscal ou
instrumento de cobranga equivalente, pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagao do contrato, para efeito de
posterior verificacdo de sua conformidade com as especificagdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta.
12.3. Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes do recebimento provisério, quando em
desacordo com as especificagdes constantes no Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no prazo
de 05 (cinco) dias, a contar da notificagdo da contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicagao das penalidades.
12.4. O recebimento definitivo ocorrerd no prazo de 30 (trinta) dias uteis, a contar do recebimento da nota fiscal ou
instrumento de cobranga equivalente pela Administracdo, apds a verificagdo da qualidade e quantidade do servigo e
consequente aceitacdo mediante termo detalhado.

12.5. O prazo para recebimento definitivo podera ser excepcionalmente prorrogado, de forma justificada, por igual periodo,
quando houver necessidade de diligéncias para a aferi¢cdo do atendimento das exigéncias contratuais.

12.6. No caso de controvérsia sobre a execugdo do objeto, quanto & dimenséo, qualidade e quantidade, devera ser
observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021, comunicando-se a empresa para emissdo de Nota Fiscal no que
pertine a parcela incontroversa da execugéo do objeto, para efeito de liquidagao e pagamento.

12.7. O prazo para a solugao, pelo contratado, de inconsisténcias na execugdo do objeto ou de saneamento da nota fiscal
ou de instrumento de cobranga equivalente, verificadas pela Administracdo durante a andlise prévia a liquidagdo de
despesa, nao sera computado para os fins do recebimento definitivo.

12.8. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela seguranga do
fornecimento nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugao do contrato.

13. DA LIQUIDAGAO E PAGAMENTO

Liquidagao

13.1. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correra o prazo de 10 (dez) dias Uteis para fins de
liquidac&o, na forma desta se¢&o, prorrogaveis por igual periodo.

13.2. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a possibilidade de prorrogagéo, no caso
de contratagbes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de que trata o inciso Il do art. 75 da Lei
n® 14.133, de 2021.

13.3. Para fins de liquidagao, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente
apresentado expressa 0s elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

13.3.1. 0 prazo de validade;

13.3.2. a data da emisséo;

13.3.3. os dados do contrato e do érgéo contratante;

13.3.4.0 periodo respectivo de execugao do contrato;

13.3.5. o valor a pagar; e

13.3.6. eventual destaque do valor de retengdes tributarias cabiveis.

13.4. Havendo erro na apresentagao da nota fiscal ou instrumento de cobranga equivalente, ou circunstancia que impega
a liquidacéo da despesa, esta ficara sobrestada até que o contratado providencie as medidas saneadoras, reiniciando-se
0 prazo apds a comprovagao da regularizagdo da situagdo, sem 6nus ao contratante;

13.5. A nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente devera ser obrigatoriamente acompanhado da comprovagéo da
regularidade fiscal,, mediante consulta aos sitios eletronicos oficiais ou @ documenta¢éo mencionada no art. 68 da Lei n°
14.133, de 2021.

13.6. A Administragao devera realizar consulta para: a) verificar a manutengéo das condi¢des de habilitacdo exigidas no
edital; b) identificar possivel razéo que impeca a participa¢do em licitagdo, no ambito do érgéo ou entidade, proibicao de
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contratar com o Poder Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas.

13.7. Constatando-se a situagao de irregularidade do contratado, sera providenciada sua notificagao, por escrito, para que,
no prazo de 5 (cinco) dias uteis, regularize sua situagdo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo poderéa ser
prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério do contratante.

13.8. N&o havendo regularizagéo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante deverd comunicar aos
drgéos responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia do contratado, bem como quanto a
existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o
recebimento de seus créditos.

13.9. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessarias a rescisdo contratual nos autos do
processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.

13.10. Havendo a efetiva execucdo do objeto, 0os pagamentos seréo realizados normalmente, até que se decida pela
rescisao do contrato, caso o contratado néo regularize sua situagéo.

Prazo de pagamento
13.11. O pagamento sera efetuado no prazo de até 30 (trinta) dias Uteis contados da finalizagdo da liquidacdo da despesa,
conforme segao anterior.

Forma de pagamento

13.13. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente indicados
pelo contratado.

13.13.1. Seré considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para pagamento.
13.13.2. Quando do pagamento, seréa efetuada a retengéo tributaria prevista na legislagéo aplicavel.

13.13.2.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, seréo retidos na fonte, quando
da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagéo vigente.

13.14. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n® 123, de 2006, nao
sofrera a retencao tributaria quanto aos impostos e contribuicdes abrangidos por aquele regime. No entanto, 0 pagamento
ficara condicionado a apresentacdo de comprovagéo, por meio de documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributario
favorecido previsto na referida Lei Complementar.

14 - DAS OBRIGAGOES ESPECIFICAS DAS PARTES

14.1. Das obrigacoes do Orgdo Contratante.

14.1.1. Compete ao 6rgao ou a entidade gerenciadora praticar todos os atos de controle e de administracéo do Termo de
Prestacéo de Servigo, em especial:

14.1.1.1 - realizar procedimento publico de Credenciamento em conformidade com sua capacidade de gerenciamento;
14.1.1.2 - aceitar ou recusar, justificadamente, no que diz respeito ao Credenciamento:

a) os quantitativos considerados infimos;

b) a inclusao de novos itens; e

c) os itens de mesma natureza com modificagdes em suas especificagoes;

14.1.1.3 - consolidar informagdes relativas a estimativa individual e ao total de consumo, promover a adequacao dos termos
de referéncia encaminhados para atender aos requisitos de padronizagéo e racionalizagéo, e determinar a estimativa total
de quantidades da contratagéo;

14.1.1.4 - realizar pesquisa de mercado para identificar o valor estimado da licitagdo e, quando for o caso, consolidar os
dados das pesquisas de mercado realizadas pelos 6rgaos e pelas entidades participantes, inclusive na hipdtese de servigo
centralizado;

14.1.1.5 - confirmar, junto aos érgéos ou as entidades participantes, a sua concordancia com o objeto, inclusive quanto
aos quantitativos e ao termo de referéncia, caso o 6rgao ou a entidade gerenciadora entenda pertinente;

14.1.1.6 - promover 0s atos necessarios a instru¢do processual para a realizagdo do procedimento licitatorio e todos os
atos deles decorrentes;

14.1.1.7 - aplicar, garantidos os principios da ampla defesa e do contraditdrio, as penalidades decorrentes de infragdes no
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procedimento licitatorio ou na contratagao direta;

14.1.1.8 - aceitar, excepcionalmente, a prorrogagdo do prazo previsto de 90 dias para o 6rgdo ou a entidade néo
participante efetivar a aquisicao ou a contratagéo solicitada

14.1.1.9. Os procedimentos de que tratam os itens 14.1.1.1 a 14.1.1.4 serdo efetivados anteriormente a elaboragéo do
edital.

14.1.1.10. O exame e a aprovagao das minutas do edital, serdo efetuados exclusivamente pela Procuradoria / Assessoria
Juridica do 6rgdo ou da entidade gerenciadora.

14.2. Das obrigacoes do fornecedor

14.2.1 Dar ciencia, imediatamente e por escrito, do recebimento das Notas de Empenho ou outros instrumentos habeis
enviados pelos Orgaos Participantes.

14.2.2. Atender, no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, as convocacfes para retirada da(s) Nota(s) de Empenho ou de
outro instrumento habil.

14.2.3. Atender a todos os pedidos de servigos, ndo se admitindo procrastinacio em funcao de pedido de revisao de preco
ou substituicao de marca.

14.2.4. Praticar, sempre, o(s) preco(s) e as marca(s) vigente(s) publicado(s) no sitio eletronico oficial pelo Orgéo ou
Entidade Gerenciadora.

14.3.5. Realizar o(s) servigo(s) no prazo, local e condicdes estabelecidos, cumprindo, fielmente, todas as disposices
constantes no Edital e no Termo de Prestagéo de Servico.

14.3.6. Garantir a boa qualidade do objeto contratado, respondendo por qualquer deterioracdo, readequando-o sempre que
for o caso.

14.3.7 O fornecedor devera garantir a qualidade do(s) servigo(s) entregue(s) mesmo apds o vencimento.

14.3.8. Providenciar a imediata correcdo das irregularidades apontadas quanto a execucdo do servigo, nos termos do edital
e da legislacoaplicavel.

14.3.9. Entregar, o(s) laudo(s) de analise do(s) produto(s), quando necessario e exigido pela Administracio, durante a
execucdo do servigo, nos termos do edital e da legislacaoaplicavel.

14.3.10. Manter, durante toda a vigencia do termo de prestacdo de servigo, as mesmas condicfes de habilitacdo,
especialmente as de regularidade fiscal e trabalhista exigidas na fase licitatéria e/ou assinatura do termo, inclusive as
relativas ao INSS e ao FGTS, renovando as certiddes sempre que vencidas e apresentando-as ao setor competente do
Org&o, quando solicitadas.

14.3.11. Comunicar ao Org&o toda e qualquer alteracio de dados cadastrais para atualizaco.

14.3.12. Apresentar, sempre que solicitado pelo Orgao, comprovacgo de cumprimento das obrigacdes tributérias e sociais,
bem como outras legalmente exigidas.

14.3.13. Responsabilizar-se pelos salarios, encargos sociais, previdenciarios, securitarios, tributarios e quaisquer outros
que incidam ou venham a incidir sobre seu pessoal necessario a execucio do servico.

14.3.14. Arcar com todas as despesas pertinentes ao servigo contratado, tais como tributos, fretes, embalagem e demais
encargos.

14.3.15. Responder, integralmente, pelos danos causados ao Orgéo ou a terceiros, por sua culpa ou dolo, decorrentes da
execucgo do contrato, ndo reduzindo ou excluindo a responsabilidade o mero fato de a execucdo ser fiscalizada ou
acompanhada por parte do Orgao.

14.3.16. N&o utilizar em seu quadro de funcionarios menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre, nem menores de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14
(quatorze) anos, nos termos do art. 7°, XXXIII, da Constituicdo Federal.

‘ 15 - OBRIGAGOES DA CONTRATADA SE FORMALIZAR TERMO DE CONTRATO. |

15.1.A CONTRATADA obriga-se a:

15.1.1. A efetuar a entrega do objeto em perfeitas condigdes, no prazo e local indicados pela Administracéo, em estrita
observancia as especificagdes do Termo de Referéncia e de sua proposta, com 0s recursos necessarios ao perfeito
cumprimento das clausulas contratuais;
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15.1.3. O objeto deve estar acompanhado, ainda, quando for o caso, do manual do usuario, com uma versdo em portugués,
e da relagdo da rede de assisténcia técnica autorizada;

15.1.4. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do produto, de acordo com os artigos 12, 13, 18 e 26, do
Cadigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078, de 1990);

15.1.5. O dever previsto no subitem anterior implica na obrigagéo de, a critério da Administragéo, substituir, reparar, corrigir,
remover, ou reconstruir, as suas expensas, no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, 0 servigo com avarias ou defeitos;
15.1.6. Atender prontamente a quaisquer exigéncias da Administragao, inerentes ao objeto da presente licitagao;

15.1.7. Comunicar a Administra¢do, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data da entrega, os
motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovagéo;

15.1.8. Manter, durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as obriga¢des assumidas, todas as
condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagao;

15.1.9. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as obrigagbes assumidas, nem
subcontratar qualquer das prestagdes a que esta obrigada, exceto nas condigdes autorizadas no Termo de Referéncia ou
na minuta de contrato;

15.1.10. Nao permitir a utilizagao de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condigéo de aprendiz para
os maiores de quatorze anos; nem permitir a utilizagao do trabalho do menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre;

15.1.11. Responsabilizar-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas, previdenciérios, fiscais, comerciais, taxas,
fretes, seguros, deslocamento de pessoal, prestacéo de garantia e quaisquer outras que incidam ou venham a incidir na
execugao do contrato.

16 - OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

16.1. A CONTRATANTE obriga-se a:

16.1.1. Receber provisoriamente o objeto, disponibilizando local, data e horéario e demais condi¢des estabelecidas no Edital;
16.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos servicos recebidos provisoriamente com as
especificagdes constantes no Termo de Referéncia, para fins de aceitagao e recebimento definitivos;

16.1.3. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagdes da Contratada, através de servidor especialmente
designado;

16.1.4. Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades verificadas no objeto fornecido,
para que seja substituido, reparado ou corrigido;

16.1.5. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao objeto, no prazo e na forma estabelecidos nesse
termo;

16.2. A Administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com terceiros, ainda que
vinculados a execugao do presente Termo de Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia
de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

17. DAS DISPOSIGOES GERAIS].|

17.1. O Municipio de Conde/BA reserva-se no direito de impugnar o fornecimento prestado, se esses nédo estiverem de
acordo com as especificagdes contidas neste Termo de referéncia.

17.2. Os casos omissos serdo resolvidos com base nos dispositivos constantes na Lei 14.133/2021 e no Decreto Municipal
057/2023.

17.3. Fica eleito o foro da Comarca de Conde/BA como unico e competente para dirimir quaisquer demandas do presente
contrato, por mais privilegiado que outro possa ser.

Conde - Bahia, 26 de junho de 2026.
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José Henrique da Silva Santos
COORDENADOR ADMINISTRATIVO FINANCEIRO,
Decreto Municipal n°® 186/2025

APROVO o presente Termo de Referéncia, cuja finalidade é subsidiar os licitantes de todas as informagdes necessarias a
participacdo do certame, estando presentes os elementos necessarios a identificacdo do objeto e todos os critérios para
participagéo de forma clara e concisa.

ERICA SANTOS FONTES
Secretaria Municipal De Saude
Decreto n° 010/2025.
Ordenador de Despesa Decreto Municipal n° 386/2025
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ANEXO Il TABELA DE PRECOS
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 053/2026

CREDENCIAMENTO N° 002/2026 INEXIGIBILIDADE N° 022/2026

LOTE 01 - EXAMES BIOQUIMICA

cODIGO ITEM DESCRICAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202010635 1 |SODIO StV 1800 R$ 11,02 R$ 19.836,00
202010384 2 | FERRITINA STV 1200 R$ 20,58 R$ 24.696,00
202010503 3 |HBA1C StV 1800 R$ 11,63 R$ 20.934,00
20207255 4 |LITIO STV 600 R$ 27,77 R$ 16.662,00
202010600 5 |POTASSIO StV 1800 R$ 11,63 R$ 20.934,00
— 6 | CLEARANCE CREATININA STV 600 R$ 3,26 R$ 1.956,00
202010660 7 | TRANSFERRINA STV 1200 R$ 9,68 R$ 11.616,00

TOTAL R$ 116.634,00

LOTE 02 - EXAMES IMUNOLOGICO

coODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
— 1 |FAN STV 600 R$ 15,83 R$ 9.498,00
202030741 2 | CITOMEGALOVIRUS IGG st 1200 R$ 19,68 R$ 23.616,00
202030857 3 | CITOMEGALOVIRUS IGM SV 1200 R$ 17,33 R$ 20.796,00
22002035 4 | ELETROFORESE HEMOGLOBINA STV 600 R$ 29,79 R$ 17.874,00
— 5 |FTA-ABS IGG SV 600 R$ 26,28 R$ 15.768,00
— 6 |FTA-ABSIGM STV 600 R$ 23,09 R$ 13.854,00
202030814 7 | RUBEOLAIGG st 1800 R$ 21,90 R$ 39.420,00
202030920 8 |RUBEOLA IGM STV 1800 R$ 25,45 R$ 45.810,00
202030636 9 |ANTI-HBS SrV 1800 R$ 20,69 R$ 37.242,00
202030679 10 | ANTIHCV SV 1800 R$ 20,32 R$ 36.576,00
202030768 11 | TOXOPLASMOSE IGG SrV 1800 R$ 20,17 R$ 36.306,00
202030873 12 | TOXOPLASMOSE IGM SV 1800 R$ 20,04 R$ 36.072,00
202030784 13 | ANTI-HBC IGG SrV 1200 R$ 21,39 R$ 25.668,00
202030890 14 | ANTI-HBC IGM SV 1200 R$ 18,10 R$ 21.720,00
— 15 | ANTI-HBC TOTAL SV 1200 R$ 17,82 R$ 21.384,00
202031047 16 | CHAGAS IGG SrV 600 R$ 20,98 R$ 12.588,00
202030881 17 | CHAGAS IGM SV 600 R$ 18,64 R$ 11.184,00
202020541 18 | COOMBS DIRETO SrV 600 R$ 17,27 R$ 10.362,00
202120090 19 | COOMBS INDIRETO st 600 R$ 10,98 R$ 6.588,00
202030806 20 |HEPATITE A IGG STV 600 R$ 21,34 R$ 12.804,00
202030911 21 |HEPATITEAIGM StV 600 R$ 23,92 R$ 14.352,00
202010767 22 | VITAMINA D 25 SV 1200 R$ 20,12 R$ 24.144,00
— 23 | VITAMINAD 1.25 StV 1200 R$ 17,27 R$ 20.724,00
202030962 24 | CEA SV 600 R$ 16,83 R$ 10.098,00
202031217 25 |CA125 StV 600 R$ 22,91 R$ 13.746,00
— 26 | CA19-9 SV 600 R$ 22,08 R$ 13.248,00
202030067 27 | CH-50 st 600 R$ 42,00 R$ 25.200,00
202030849 28 |HERPES IGG StV 1200 R$ 20,28 R$ 24.336,00
202030954 29 | HERPES IGM SV 1200 R$ 23,34 R$ 28.008,00
202030300 30 |HIV 1ELISA StV 1800 R$ 18,48 R$ 33.264,00
202030300 31 |HIV2ELISA SV 1800 R$ 18,52 R$ 33.336,00
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— 32 |IGETOTAL srv 600 R$ 20,46 R$ 12.276,00
— 33 |DENGUE IGG srv 1200 R$ 19,58 R$ 23.496,00
— 34 | DENGUE IGM srv 1200 R$ 19,37 R$ 23.244,00
— 35 | SARAMPO IGG srv 1800 R$ 32,50 R$ 58.500,00
— 36 | SARAMPO IGM srv 1800 R$ 33,08 R$ 59.544,00
— 37 |WESTERNBLOTHIV srv 180 R$ 168,75 R$ 30.375,00
202031012 38 |WAALER ROSE srv 600 R$ 18,71 R$ 11.226,00
202030318 39 |HTLV1E?2 stv 1200 RS 24,44 R$ 29.328,00
202030970 40 |HBSAG srv 1200 R$ 23,08 R$ 27.696,00
202060268 41 | INSULINA srv 1200 R$ 23,61 R$ 28.332,00
TOTAL R$ 999.603,00
LOTE 03 - EXAMES DE HORMONIOS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202060144 1 DIHIDROTESTOSTERONA srv 600 R$ 20,46 R$ 12.276,00
202060160 2 | ESTRADIOL srv 1200 R$ 21,11 R$ 25.332,00
202060292 3 | PROGESTERONA srv 1200 R$ 23,46 R$ 28.152,00
— 4 | DHEA srv 1200 R$ 28,78 R$ 34.536,00
202060330 5 | SDHEA srv 1200 R$ 19,34 R$ 23.208,00
202060349 6 | TESTOSTERONA TOTAL srv 1200 R$ 26,56 R$ 31.872,00
202060357 7 | TESTOSTERONA LIVRE srv 1200 R$ 18,67 R$ 22.404,00
202060390 8 |T3 srv 1200 R$ 18,88 R$ 22.656,00
202060381 9 |T3LIVRE srv 1200 R$ 24,64 R$ 29.568,00
202060373 10 |T4 srv 1200 R$ 25,05 R$ 30.060,00
202060381 11 |T4LIVRE srv 1200 R$ 16,48 R$ 19.776,00
202060250 12 |TSH srv 1200 R$ 13,63 R$ 16.356,00
— 13 |TRAB srv 300 R$ 43,86 R$ 13.158,00
202030555 14 | ANTITPO srv 600 R$ 25,77 R$ 15.462,00
202060306 15 | PROLACTINA srv 1200 R$ 24,19 R$ 29.028,00
202030105 16 | PSATOTAL srv 1800 R$ 25,68 R$ 46.224,00
202030105 17 | PSALIVRE srv 1800 R$ 23,25 R$ 41.850,00
202030233 18 |FSH srv 1200 R$ 23,63 R$ 28.356,00
202060241 19 |LH srv 1200 R$ 22,55 R$ 27.060,00
202060365 20 | TIREOGLOBULINA srv 1200 R$ 25,77 R$ 30.924,00
TOTAL R$ 528.258,00
LOTE 04 - EXAMES MICROBIOLOGICO
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202010457 1 BACILOSCOPIA srv 1200 R$ 9,26 R$ 11.112,00
202080080 2 | CULTURA DE URINA srv 1800 R$ 21,43 R$ 38.574,00
202080129 3 |UROCULTURA srv 1800 R$ 24,05 R$ 43.290,00
— 4 | PESQUISA H. PYLORI srv 600 R$ 41,73 R$ 25.038,00
202080153 5 |HEMOCULTURA srv 600 R$ 51,12 R$ 30.672,00
202020096 6 | COPROCULTURA srv 600 R$ 13,86 R$ 8.316,00
28100280 7 |MICOLOGICO DIRETO srv 1200 R$ 15,23 R$ 18.276,00
TOTAL R$ 175.278,00
LOTE 05 - EXAMES HEMATO/BIOQUIMICA
CODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
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202020380 1 |HEMOGRAMA COMPLETO srv 14400 R$ 25,13 R$ 361.872,00
202020444 2 | TESTE FALCEMIA Srv 600 R$ 18,47 R$ 11.082,00
202020029 3 |PLAQUETAS srv 1200 R$ 11,94 R$ 14.328,00
202120082 4 FATORRH Srv 1800 R$ 10,10 R$ 18.180,00
202010120 5 |AcCIDO URICO srv 12000 R$ 10,08 R$ 120.960,00
202010473 6 GLICEMIA JEJUM Srv 14400 R$ 10,76 R$ 154.944,00
202010295 7 | COLESTEROL TOTAL srv 14400 R$ 11,04 R$ 158.976,00
202010678 8 | TRIGLICERIDEOS srv 14400 R$ 12,91 R$ 185.904,00
202010694 9 |UREIA srv 14400 R$ 9,58 R$ 137.952,00
202010317 10 | CREATININA srv 14400 R$ 12,53 R$ 180.432,00
202010651 11 | TGO srv 12000 R$ 10,34 R$ 124.080,00
202010643 12 | TGP Srv 12000 R$ 11,42 R$ 137.040,00
202010465 13 | GAMA GT Srv 12000 R$ 10,60 R$ 127.200,00
TOTAL R$ 1.732.950,00
LOTE 06 - CONSULTAS MEDICAS
CODIGO ITEM DESCRI(}AO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 CONSULTA EM CARDIOLOGIA Srv 300 R$ 95,63 R$ 28.689,00
2 | CONSULTA EM DERMATOLOGIA Srv 350 R$ 180,02 R$ 63.007,00
3 | CONSULTA EM NEUROLOGIA Srv 1000 R$ 223,60 R$ 223.600,00
4 | CONSULTA EM UROLOGIA Srv 400 R$ 138,98 R$ 55.592,00
5 CONSULTA EM CIRURGIA
GINECOLOGICA Srv 500 R$ 218,13 R$ 109.065,00
6 CONSULTA ESPECIALIZADA COM
MASTOLOGIA srv 200 R$ 141,03 R$ 28.206,00
7 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIAE
METABOLOGIA srv 350 R$ 152,00 R$ 53.200,00
8 | CONSULTA EM GERIATRIA Srv 400 R$ 167,83 R$ 67.132,00
9 | CONSULTA EM PNEUMOLOGIA Srv 300 R$ 181,12 R$ 54.336,00
TOTAL R$ 682.827,00
LOTE 07 - EXAMES MEDICOS
CODIGO ITEM DESCRI(}AO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 RX Orbitas Srv 100 R$ 62,42 R$ 6.242,00
2 RX Zigomaético srv 100 R$ 45,77 R$ 4.577,00
3 RX Cavum srv 100 R$ 56,67 R$ 5.667,00
4 RX Cranio Srv 240 R$ 48,98 R$ 11.755,20
5 RX Maxilar Srv 240 R$ 86,41 R$ 20.738,40
6 RX Ossos da Face Srv 240 R$ 48,46 R$ 11.630,40
7 RX Seios da Face Srv 480 R$ 66,45 R$ 31.896,00
8 RX Sela Tursica srv 100 R$ 111,45 R$ 11.145,00
9 RX Coluna Cervical srv 300 R$ 72,22 R$ 21.666,00
10 RX Coluna Lombo-sacra srv 300 R$ 70,64 R$ 21.192,00
11 RX Coluna Toracica srv 300 R$ 72,56 R$ 21.768,00
12 RX Térax Srv 300 R$ 76,25 R$ 22.875,00
13 RX Antebrago srv 300 R$ 64,95 R$ 19.485,00
14 RX Brago Srv 300 R$ 77,18 R$ 23.154,00
15 RX Cotovelo srv 150 R$ 68,83 R$ 10.324,50
16 RX Mao Srv 300 R$ 61,02 R$ 18.306,00
17 RX Punho srv 300 R$ 63,12 R$ 18.936,00
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18 RX Coxa srv 140 R$ 67,46 R$ 9.444 40

19 RX Joelho srv 600 R$ 63,33 R$ 37.998,00
20 RX Perna srv 300 R$ 67,97 R$ 20.391,00
21 USG Abdome Total srv 2400 R$ 76,67 R$ 184.008,00
22 USG Aparelho Urinario srv 1200 R$ 115,89 R$ 139.068,00
23 USG Bolsa Escrotal Srv 600 R$ 67,08 R$ 40.248,00
24 USG Maméria Bilateral srv 2400 R$ 69,89 R$ 167.736,00
25 USG Prostata Abdominal srv 1800 R$ 149,14 R$ 268.452,00
26 USG Transvaginal stV 1200 R$ 86,80 R$ 104.160,00
27 USG Obstétrica srv 1800 R$ 86,48 R$ 155.664,00
28 USG Pélvica srv 1200 R$ 84,40 R$ 101.280,00
29 USG Tiredide srv 600 R$ 88,72 R$ 53.232,00
30 USG Cervical Srv 300 R$ 99,89 R$ 29.967,00
31 USG Articulages srv 1200 R$ 87,00 R$ 104.400,00
32 USG Partes Moles Srv 1200 R$ 86,89 R$ 104.268,00
33 USG Axilas Srv 2400 R$ 112,50 R$ 270.000,00
34 USG Abdome Inferior Srv 1200 R$ 109,93 R$ 131.916,00
35 USG Abdome Superior Srv 1200 R$ 76,67 R$ 92.004,00

TOTAL R$ 2.295.593,90
TOTAL DOS LOTES 01, 02, 03, 04, 05, 06 e 07 R$ 6.531.143,90

A Comissao Especial de Credenciamento,

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO — Municipio de Conde - Bahia- BA.

O interessado, abaixo qualificado, requer sua inscrigdo no credenciamento do Municipio de Conde - Bahia-BA,
objetivando o presente Chamada Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestacdo de servigos de saude,
compreendendo consultas, exames e procedimentos ambulatoriais, visando @ complementagédo e continuidade da
assisténcia a saude no ambito do Fundo Municipal de Satde de Conde/BA, de modo a garantir o atendimento integral e
célere aos usuarios do SUS, em estrita observancia a legislacéo vigente, conforme as caracteristicas, especificagdes
técnicas e quantidades descritas no termo de referéncia, através da Secretaria Municipal de Saude, nos termos do
Credenciamento n° 002/2026.

NOME DO RESPONSAVEL LEGAL:

EMPRESA:
CNPJ:
ENDERECO:

Telefones - Comercial:

E-mail:

CEP:

Cel.:

XXXXXXXXXXX-XX, XX de XXXXXXXXX de 20XX.

Representante Legal:

Empresa:
CNPJ n°:

Obs.: Assinatura e carimbo da empresa ou assinatura eletrénica.
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ANEXO il
MODELO DE DECLARAGOES DO REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

AO COMISSAO ESPECIAL DE CREDENCIAMENTO,

XXXXXXXXX, inscrita no CNPJ sob 0 n® XXXXXXXX, com sede a XXXXXXXX, neste ato representado por XXXXXX,
portador do documento de identidade n® XXXXXX emitido por XXXXXX, vem requerer, através do presente Chamada
Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestagao de servigos de saude, compreendendo consultas,
exames e procedimentos ambulatoriais, visando a complementagao e continuidade da assisténcia a satude no ambito do
Fundo Municipal de Saude de Conde/BA, de modo a garantir o atendimento integral e célere aos usuarios do SUS, em
estrita observancia a legislagdo vigente, conforme as caracteristicas, especificagdes técnicas e quantidades descritas no
termo de referéncia e edital e regulamento publicado por este Municipio.

DECLARA, sob as penas da lei, que:

a) Conhece os termos do edital de credenciamento e que tomou conhecimento de todas as informagdes e condigbes
para o cumprimento das obrigac¢des objeto do credenciamento, com os quais concorda;

b) Esta de acordo com as normas e tabela de valores definidos no edital;

c) Realizara todas as atividades a que se propde;

d) Nao se encontra suspensa, nem declarada inidonea para participar de licitagdes ou contratar com 6rgéo ou entidades
da Administracdo Publica;

e) Ndo se enquadra nas situagdes de impedimentos previstos no edital do credenciamento;

f) Nao ha qualquer fato impeditivo do seu credenciamento;

g) Se compromete a declarar qualquer fato superveniente impeditivo de credenciamento ou de contratagéo;

h) Asinformagdes prestadas neste pedido de credenciamento séo verdadeiras.

Junta ao presente requerimento toda a documentagéo exigida no edital de credenciamento, devidamente assinada e
rubricada.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO IV

MINUTA DO TERMO DE CONTRATO DE FORNECIMENTO N° XXX/2026.
CREDENCIAMENTO N° XXX/2026 INEXIGIBILIDADE N° XXXX/2026.

O MUNICIPIO DE CONDE - BAHIA com sede no (a) na Praga Altamirando Requido, n° 027, Centro, Conde - Bahia, CEP
48.700-000, inscrito (a) no CNPJ/MF sob o n° 14.126.692/0001-23, por intermédio da SECRETARIA E FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE, estabelecida na Rua Isidério Lins, s/n, Centro, Conde — Bahia, Estado da Bahia, CEP 48.300-
000, neste ato representado pelo(a) Sr (a). XXXXXXXX , nomeado(a) pela Portaria n® XX, de XX de XXXXde 20XX,
publicada no DOM de XX de XXXXXX de 2025, portador da Matricula Funcional n® XXXXXX, doravante denominado
CONTRATANTE, e o(a) XXXXXXXXXXXX, inscrito(a) no CNPJ/MF sob o n® XXXXXXXXX, sediado(a) na
XXXXXXXXXXXXXX, doravante designado CONTRATADO, neste ato representado(a) por XXXXXXXXXXXX (nome e
funcdo no contratado), conforme atos constitutivos da empresa OU procuragdo apresentada nos autos, habilitado no
Credenciamento n°® XXX/XXXX, resolvem celebrar o presente termo de Contrato de pessoa juridica e/ou fisica para
Fornecimento, que se regera pela Lei n° 14.133/2021, pelas demais condi¢des previstas no edital do Credenciamento
n® XXX/XXXX, bem como mediante as clausulas e condigdes a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO DO CONTRATO

1.1 O presente termo tem como Chamada Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestagdo de servigos
de saude, compreendendo consultas, exames e procedimentos ambulatoriais, visando @ complementagéo e continuidade
da assisténcia a saude no ambito do Fundo Municipal de Satde de Conde/BA, de modo a garantir o atendimento integral
e célere aos usuarios do SUS, em estrita observancia a legislagao vigente, nas especialidades relacionadas no Termo de
Referéncia, conforme as especificagdes e condi¢des constantes no Edital e Termo de Referéncia e documentos anexos.

1.2 O objeto contempla os critérios técnicos especificos, os pré-requisitos e os valores fixados para a realizagdo da
prestacdo dos servigos, tendo em vista a homologagao do Processo de Credenciamento n® XXX/2026, com base no que
dispde a Lei n°® 14.133/2021 e suas altera¢des, nos termos da legislacao vigente aplicavel & matéria, assim como, pelas
condigdes do edital e seus anexos e pelas cldusulas a seguir expressas, definidas dos direitos, obrigagbes e
responsabilidade das partes.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PREGO E REAJUSTE

LOTE 01 - EXAMES BIOQUIMICA

CODIGO | ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. | VALOR TOTAL
202010635 1 [so6pIo stV 1800
202010384 2 | FERRITINA stV 1200
202010503 3 |HBAIC stV 1800
20207255 4 [Limo stV 600
202010600 5 |POTASSIO stV 1800
— 6 | CLEARANCE CREATININA stV 600
202010660 7 | TRANSFERRINA stV 1200

TOTAL
LOTE 02 - EXAMES IMUNOLOGICO
CODIGO | ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. | VALOR TOTAL
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— 1 FAN srv 600
202030741 2 | CITOMEGALOVIRUS IGG srv 1200
202030857 3 | CITOMEGALOVIRUS IGM srv 1200
22002035 4 | ELETROFORESE HEMOGLOBINA srv 600

— 5 | FTA-ABS IGG srv 600

— 6 |FTA-ABSIGM srv 600
202030814 7 |RUBEOLA IGG srv 1800
202030920 8 |RUBEOLA IGM srv 1800
202030636 9 | ANTI-HBS srv 1800
202030679 10 | ANTIHCV srv 1800
202030768 11 | TOXOPLASMOSE IGG srv 1800
202030873 12 | TOXOPLASMOSE IGM srv 1800
202030784 13 | ANTI-HBC IGG srv 1200
202030890 14 | ANTI-HBC IGM srv 1200

— 15 | ANTI-HBC TOTAL srv 1200
202031047 16 | CHAGAS IGG srv 600
202030881 17 | CHAGAS IGM srv 600
202020541 18 | COOMBS DIRETO srv 600
202120090 19 | COOMBS INDIRETO srv 600
202030806 20 |HEPATITE AIGG srv 600
202030911 21 | HEPATITE A IGM srv 600
202010767 22 | VITAMINA D 25 srv 1200

— 23 |VITAMINAD 1.25 srv 1200
202030962 24 | CEA srv 600
202031217 25 |CA125 srv 600

— 26 |CA19-9 srv 600
202030067 27 | CH-50 srv 600
202030849 28 |HERPES IGG srv 1200
202030954 29 | HERPES IGM srv 1200
202030300 30 |HIV1ELISA srv 1800
202030300 31 |HIV2ELISA srv 1800

— 32 |IGE TOTAL srv 600

— 33 | DENGUE IGG srv 1200

— 34 | DENGUE IGM srv 1200

— 35 | SARAMPO IGG srv 1800

— 36 | SARAMPO IGM srv 1800

— 37 | WESTERNBLOT HIV srv 180
202031012 38 | WAALER ROSE srv 600
202030318 39 |HTLV1E2 srv 1200
202030970 40 |HBSAG srv 1200
202060268 41 | INSULINA srv 1200

TOTAL
LOTE 03 - EXAMES DE HORMONIOS
cODIGO ITEM DESCRIGAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
202060144 1 DIHIDROTESTOSTERONA srv 600
202060160 2 | ESTRADIOL srv 1200
202060292 3 | PROGESTERONA srv 1200
— 4 DHEA srv 1200
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202060330 5 | SDHEA srv 1200
202060349 6 | TESTOSTERONA TOTAL stv 1200
202060357 7 | TESTOSTERONA LIVRE srv 1200
202060390 8 |T3 srv 1200
202060381 9 |T3LIVRE stv 1200
202060373 10 |T4 srv 1200
202060381 11 | T4 LIVRE stv 1200
202060250 12 | TSH srv 1200
— 13 | TRAB stv 300
202030555 14 | ANTI TPO stv 600
202060306 15 | PROLACTINA srv 1200
202030105 16 | PSATOTAL stv 1800
202030105 17 | PSALIVRE srv 1800
202030233 18 | FSH stv 1200
202060241 19 |LH srv 1200
202060365 20 | TIREOGLOBULINA srv 1200
TOTAL
LOTE 04 - EXAMES MICROBIOLOGICO
cODIGO ITEM DESCRICAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202010457 1 | BACILOSCOPIA stv 1200
202080080 2 | CULTURA DE URINA srv 1800
202080129 3 | UROCULTURA srv 1800
— 4 | PESQUISA H. PYLORI stV 600
202080153 5 | HEMOCULTURA srv 600
202020096 6 | COPROCULTURA stv 600
28100280 7 | MICOLOGICO DIRETO srv 1200
TOTAL
LOTE 05 - EXAMES HEMATO/BIOQUIMICA
cODIGO ITEM DESCRICAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202020380 1 | HEMOGRAMA COMPLETO stv 14400
202020444 2 | TESTE FALCEMIA srv 600
202020029 3 | PLAQUETAS stv 1200
202120082 4 |FATORRH srv 1800
202010120 5 | ACIDO URICO StV 12000
202010473 6 | GLICEMIA JEJUM stv 14400
202010295 7 | COLESTEROL TOTAL srv 14400
202010678 8 | TRIGLICERIDEOS stv 14400
202010694 9 | UREIA srv 14400
202010317 10 | CREATININA stv 14400
202010651 11 |TGO stv 12000
202010643 12 | TGP srv 12000
202010465 13 | GAMA GT stv 12000
TOTAL
LOTE 06 - CONSULTAS MEDICAS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD | VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 | CONSULTA EM CARDIOLOGIA srv 300
2 | CONSULTA EM DERMATOLOGIA StV 350
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3 | CONSULTA EM NEUROLOGIA srv 1000
4 | CONSULTA EM UROLOGIA srv 400
5 CONSULTA EM CIRURGIA
GINECOLOGICA srv 500
6 CONSULTA ESPECIALIZADA COM
MASTOLOGIA srv 200
7 CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA E
METABOLOGIA srv 350
8 | CONSULTA EM GERIATRIA srv 400
9 | CONSULTA EM PNEUMOLOGIA srv 300
TOTAL
LOTE 07 - EXAMES MEDICOS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 RX Orbitas srv 100
2 RX Zigomético srv 100
3 RX Cavum srv 100
4 RX Cranio srv 240
5 RX Maxilar Srv 240
6 RX Ossos da Face srv 240
7 RX Seios da Face srv 480
8 RX Sela Tursica srv 100
9 RX Coluna Cervical Srv 300
10 RX Coluna Lombo-sacra srv 300
11 RX Coluna Toracica srv 300
12 RX Térax Srv 300
13 RX Antebraco srv 300
14 RX Brago srv 300
15 RX Cotovelo srv 150
16 RX Méao srv 300
17 RX Punho srv 300
18 RX Coxa srv 140
19 RX Joelho srv 600
20 RX Perna srv 300
21 USG Abdome Total srv 2400
22 USG Aparelho Urinério srv 1200
23 USG Bolsa Escrotal srv 600
24 USG Mamaria Bilateral Srv 2400
25 USG Préstata Abdominal srv 1800
26 USG Transvaginal srv 1200
27 USG Obstétrica srv 1800
28 USG Pélvica srv 1200
29 USG Tiretide srv 600
30 USG Cervical srv 300
31 USG Articulagdes srv 1200
32 USG Partes Moles srv 1200
33 USG Axilas srv 2400
34 USG Abdome Inferior srv 1200
35 USG Abdome Superior srv 1200
TOTAL
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2.1 O credenciado obriga-se a prestar os servigos, objeto deste edital de credenciamento, pelo valor de R$ XX.XXX,XX
(XXXXXX) por més, nele incluido impostos, taxas, contribui¢des e demais tributos que envolvem o servico.

2.2 - Os pagamentos dos servigos prestados deverao ser realizados na conta corrente do CONTRATANTE, devendo os
respectivos créditos ser langados no BANCO XXX, AGENCIA XXXXX, CONTA CORRENTE XXXX, em nome da
CONTRATADA.

2.3 - A Fatura / Nota Fiscal devera ser emitida em nome do Fundo municipal de Saude, Municipio de Conde - Bahia,
inscrita no CNPJ/MF n°® 11.498.835/0001-30, sediada na Rua Isidério Lins, s/n, Centro, Conde — Bahia, Estado da
Bahia, CEP 48.300-000. N&o sera efetuado qualquer pagamento a titulo de antecipagao do valor contratado mesmo que
a requerimento do interessado.

2.4. Os pregos inicialmente contratados s&o fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data do orgamento
estimado,em __ [ | .

2.5. Apds o interregno de um ano, 0s pregos iniciais poderao ser reajustados, mediante a aplicagao, pelo contratante, do
indice IGPM, exclusivamente para as obrigagdes iniciadas e concluidas apos a ocorréncia da anualidade.

2.6. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir dos efeitos financeiros
do ultimo reajuste.

2.7 No caso de atraso ou nao divulgacdo do(s) indice (s) de reajustamento, o contratante pagara ao contratado a
importancia calculada pela Ultima variagdo conhecida, liquidando a diferenga correspondente tdo logo seja(m)
divulgado(s) o(s) indice(s) definitivo(s).

2.8 Nas afericdes finais, o(s) indice(s) utilizado(s) para reajuste sera(do), obrigatoriamente, o(s) definitivo(s).

2.9 Caso ofs) indice(s) estabelecido(s) para reajustamento venha(m) a ser extinto(s) ou de qualquer forma nao
possa(m) mais ser utilizado(s), sera(ao) adotado(s), em substituicdo, o(s) que vier(em) a ser determinado(s) pela
legislacdo entao em vigor.

2.10 Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo indice oficial, para
reajustamento do prego do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

2.11 Oreajuste sera realizado por apostilamento.

CLAUSULA TERCEIRA - PAGAMENTO

3.1 O pagamento sera efetuado mensalmente, em até XX (XXXXX) dias Uteis contados da finalizagdo da liquidacdo da
despesa, na conta corrente informada, agéncia e Banco, mediante nota de prestacéo de servico que devera ser enviada
para a Secretaria Municipal de Salde, tendo em conta 0 nimero de procedimentos efetivamente realizados.

3.2.Todos os encargos, impostos e demais tributos correm por conta do Credenciado.

3.3.Nos pregos computados neste Contrato, estdo incluidos todos os custos com salarios encargos sociais,
previdenciarios e trabalhistas, impostos, taxas, emolumentos e quaisquer outros custos que, direta ou indiretamente, se
relacione com o fiel cumprimento, pelo contratado de suas obrigagdes.

3.4.0 pagamento a pessoa credenciada sera efetuado através de ordem bancaria ou crédito em conta corrente em até
trinta dias Uteis, desde que devidamente atestada a conclusdo de cada etapa do servigo correspondente.

CLAUSULA QUARTA - RECURSOS ORGAMENTARIOS
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4.1 As despesas provenientes do objeto deste credenciamento correrdo por conta da dotagdo orgamentaria do Municipio
de Conde - Bahia - BA, por intermédio dos recursos consignados no orgamento:

Categoria Econémica: Despesas Correntes Unidade:
Acao:

Elemento:

Fontes:

Unidade:

Acao:

Elemento:

4.2. A dotagao relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds aprovagéo da Lei Orcamentaria
respectiva e liberagéo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIANTE
A CREDENCIANTE devera:

a) Exigir o cumprimento de todas as obrigac6es assumidas pela Credenciada, de acordo com as clausulas contratuais e
os termos de sua proposta;

b) Exercer o acompanhamento e a fiscalizagdo dos servigos, por servidor especialmente designado, anotando em registro
proprio as falhas detectadas, indicando dia, més e ano, bem como 0 nome dos empregados eventualmente envolvidos, e
encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as providéncias cabiveis;

c) Notificar a Credenciada por escrito da ocorréncia de eventuais imperfeicdes, falhas ou irregularidades constatadas no
curso da execugéo dos servicos, fixando prazo para a sua corregao, certificando-se que as solugdes por ela propostas
sejam as mais adequadas

d) efetuar o pagamento pela prestacéo de servigo do objeto do presente Contrato de acordo com o estipulado na Clausula
Terceira deste Instrumento.

e) na hipotese de atraso de pagamento dos créditos resultantes do presente Contrato, sera acrescida ao valor dos
mesmos a taxa de 0,01% ao dia, a titulo de compensag&o financeira, aplicada desde o dia imediatamente subsequente
do vencimento até o do seu efetivo pagamento.

CLAUSULA SEXTA - OBRIGAGOES DO CREDENCIADO

6.1 Prestar os servigos objeto deste contrato, fielmente, de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de
Saude do Municipio de Conde - Bahia - BA.

6.2 .Manter durante o periodo que estiver credenciado, todas as condi¢bes de habilitagédo e qualificagdo exigidas no
processo de credenciamento.

6.3 Cumprir os horarios com pontualidade e assiduidade.

6.4 Executar os servigos nas condi¢des estipuladas no Termo de Referéncia e no Edital.

6.5 Comunicar ao Secretario, por escrito, e com antecedéncia minima de 02 (dois) dias uteis, 0s motivos de ordem
técnica que impossibilitem a execucdo dos servigos ou quando verificar condi¢des inadequadas ou a iminéncia de fatos
que possam prejudicar a prefeita prestagéo dos servicos.

6.6 Manter-se habilitado junto aos 6rgéos de fiscaliza¢do da sua categoria.
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6.7 Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos servigos contratados.

6.8 Comunicar a CREDENCIANTE qualquer alteragao que possa comprometer a manutengao do Contrato.

6.9 Responsabilizar-se por todos os danos causados a CREDENCIANTE e/ou terceiros, decorrentes de sua culpa ou
dolo, provocados pela negligéncia, imprudéncia ou impericia quando repara-las e corrigi-las as suas expensas.

6.10 Reparar, corrigir, remover ou substituir, as suas expensas, no total ou em parte, no prazo fixado pelo fiscal do
contrato, os servigos efetuados em que se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢cdes resultantes da execugéo ou dos
materiais empregados;

6.11 Responsabilizar-se pelo cumprimento das obrigagdes previstas em Acordo, Convencéo, Dissidio Coletivo de
Trabalho ou equivalentes das categorias abrangidas pelo contrato, por todas as obrigagdes trabalhistas, sociais,
previdenciarias, tributarias e as demais previstas em legislacdo especifica, cuja inadimpléncia ndo transfere a
responsabilidade a Contratante

6.12 Efetuar o pagamento dos salérios dos empregados alocados na execugdo contratual de maneira correta,
preferencialmente mediante transferéncia bancaria na conta de titularidade do trabalhador;

6.13 Instruir todos os seus empregados a respeito das atividades a serem desempenhadas;

6.14 Né&o permitir a utilizagdo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condigdo de aprendiz para
0s maiores de quatorze anos; nem permitir a utilizagdo do trabalho do menor de dezoito anos em trabalha noturno,
perigoso ou insalubre;

CLAUSULA SETIMA - VIGENCIA DO CONTRATO

7.1. 0 prazo de vigéncia da contratagao é de 12(doze) contados do(a) da assinatura do contrato, prorrogavel por até 10
anos, na forma dos artigos 106 e 107 da Lein® 14.133, de 2021.

7.1.1. Aprorrogagéo de que trata este item é condicionada ao ateste, pela autoridade competente, de que as condigbes
€ 0S pregos permanecem vantajosos para a Administragéo, permitida a negociagdo com o contratado.

8. CLAUSULA OITAVA - REGIME DE EXECUGAO DOS SERVIGOS (art. 92, IV)

8.1. O regime de execucao dos servicos a serem executados pelo CONTRATADO, os materiais que serdo empregados
sd0 aqueles previstos no Termo de Referéncia, anexo do Edital.

9 CLAUSULA NONA - SUBCONTRATAGAO
9.1. Nao sera admitida a subcontratagao do objeto contratual.

10 CLAUSULA DECIMA - MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

10.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas e as normas da
Lei n® 14.133, de 2021 e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecugao total ou parcial.

10.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensao do contrato, 0 cronograma de execucao sera
prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

10.3. As comunicagdes entre o 6rgéo ou entidade e o contratado devem ser realizadas por escrito sempre que o ato
exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica para esse fim.

10.4. O 6rgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para adogao de providéncias que devam ser
cumpridas de imediato.

10.5. Apds a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgdo ou entidade podera convocar o representante
da empresa contratada para reunido inicial para apresenta¢do do plano de fiscalizagéo, que contera informagdes acerca
das obrigacbes contratuais, dos mecanismos de fiscalizagdo, das estratégias para execucdo do objeto, do plano


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art106
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art92
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complementar de execugéo da contratada, quando houver, e das sang¢des aplicaveis, dentre outros.

10.6. A fiscalizagdo decorrente desta contratacdo, sera acompanhada e fiscalizada pelo servidor(a) XXXXXXXXXXXXXX,
Decreto n° xxxx/2025 dessa Administragéo, ou pelo respectivo substituto designado, permitida a contratagao de terceiros
para assisti-los e subsidia-los com informagdes pertinentes a essa atribuicdo, nos termos do artigo 117 da Lei
14.133/2021.

10.7. O fiscal do contrato acompanharéd a execucdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as condigbes
estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragéo.

10.7.1. O fiscal do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias relacionadas a
execucao do contrato, com a descri¢gdo do que for necessario para a regularizagdo das faltas ou dos defeitos observados.
10.7.2. |dentificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira notificagces para a correcéo da
execugdo do contrato, determinando prazo para a corregao.

10.7.3. Ofiscal do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situagdo que demandar decisao ou adogéo
de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso.
10.7.4. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execug¢do do contrato nas datas aprazadas, o fiscal do
contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

10.7.5. O fiscal do contrato comunicard ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a tempestiva renovagéo ou a prorrogacédo contratual.

10.7.6. O gestor do contrato, seré o servidor(a) XXXXXXXXXXXXXXX, com atribui¢des administrativas e a fungao de
administrar o contrato, desde sua concepcao até a finalizagao.

10.7.7. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelo fiscal do contrato, de todas as ocorréncias
relacionadas a execugéo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas
que ultrapassarem a sua competéncia.

10.8. O fiscal do contrato verificara a manuten¢do das condigdes de habilitagédo do contratado, acompanhara o
empenho, 0 pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagdo de apostilamento e termos aditivos, solicitando
quaisquer documentos comprobatdrios pertinentes, caso necessario:

10.8.1. Caso ocorram descumprimento das obrigagdes contratuais, o fiscal do contrato atuara tempestivamente na
solugéo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua
competéncia;

10.9. O gestor do contrato coordenara a atualizagéo do processo de acompanhamento e fiscalizagédo do contrato
contendo todos os registros formais da execugao no histérico de gerenciamento do contrato, a exemplo da ordem de
servico, do registro de ocorréncias, das alteragdes e das prorrogacdes contratuais, elaborando relatorio com vistas a
verificagdo da necessidade de adequagdes do contrato para fins de atendimento da finalidade da administragao.
10.9.1. O gestor do contrato acompanhara a manutengao das condigdes de habilitagdo do contratado, para fins de
empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da liquidacdo e do pagamento
da despesa no relatdrio de riscos eventuais.

10.9.2. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizagéo de processo administrativo de responsabilizagéo
para fins de aplicagdo de sangdes, a ser conduzido pela comissao de que trata o art. 158 da Lei n° 14.133, de 2021, ou
pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal, conforme o caso.

10.10. O fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a tempestiva renovagéo ou prorrogagédo contratual.

10.11. O gestor do contrato devera elaborar relatério final com informagdes sobre a consecucgao dos objetivos que
tenham justificado a contratagdo e eventuais condutas a serem adotadas para o aprimoramento das atividades da
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Administragao.
10.12. O gestor do contrato devera enviar a documentacéo pertinente ao setor de contratos para a formalizagéo dos
procedimentos de liquidagao e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagéo e gestao nos termos do contrato.

11 CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- GARANTIA DE EXECUGAO (art. 92, Xl e XIll)
11.1. N&o havera exigéncia de garantia contratual da execugao.

12 CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - EXTINGAO CONTRATUAL

12.1. O contrato se extingue quando vencido o prazo nele estipulado, independentemente de terem sido cumpridas ou
nao as obrigacdes de ambas as partes contraentes.

13 CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - PENALIDADES E SANQGES
13.1. Penalidades

13.1. Comete infragdo administrativa, nos termos da Lei n°® 14.133, de 2021, o credenciado/adjudicatério
que:

13.1.2 dar causa a inexecugéo parcial do contrato;

13.1.3 dar causa ainexecugdo parcial do contrato que cause grave dano a Administragdo, ao funcionamento dos
servigos publicos ou ao interesse coletivo;

13.1.4 dar causa a inexecugao total do contrato;

13.1.5 deixar de entregar a documentacgéo exigida para o credenciamento;

13.1.6 ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;

13.1.7 ndo celebrar o contrato ou ndo entregar a documentagdo exigida para a contratagdo, quando
convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

13.1.8 ensejar o retardamento da execugdo ou da entrega do objeto da licitagdo sem motivo justificado;

13.1.9 apresentar declaracdo ou documentacdo falsa exigida para o credenciamento ou prestar declaracéo falsa
durante a licitag&o ou a execucao do contrato;

fraudar a licitagdo ou praticar ato fraudulento na execugédo do contrato;

comportar-se de modo iniddneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagao;

13.2. Sangoes

13.2.1 Verificada uma das hipdteses previstas nos subitens anteriores, a Secretaria Municipal de Saude do Municipio
de Conde - Bahia - BA podera optar pela convocagao dos demais credenciados, se houver.

13.2.2 Pelo ndo cumprimento total ou parcial do objeto contratado a Secretaria Municipal de Saide do Municipio de
Conde - Bahia - BA poderd, garantida a prévia defesa do credenciado, no prazo de 15 (cinco) dias Uteis, aplicar as
seguintes sangdes:

13.2.2.1. adverténcia;

13.2.2.2. multa;

13.2.2.3. impedimento de licitar e contratar;
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13.2.2.4. declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar;

13.3. Na aplicagéo das sangdes serao considerados:

13.3.1.a natureza e a gravidade da infragdo cometida;

13.3.2.as peculiaridades do caso concreto;

13.3.3.as circunstancias agravantes ou atenuantes;

13.3.4.0s danos que dela provierem para a Administragao Publica;

13.3.5.aimplantagéo ou o aperfeigopamento de programa de integridade, conforme normas e orientagdes dos drgéos de
controle.

13.4.Multa calculada na forma do edital ou do contrato, ndo podendo ser inferior a 0,5% (cinco décimos por cento) nem
superior a 30% (trinta por cento) do valor do contrato licitado ou celebrado com contratagao direta.

13.5.impedimento de licitar e contratar com a Administracéo Publica, pelo prazo maximo de 3 (trés) anos.

13.6.  declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo Pblica, pelo prazo minimo de 3
(trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

13.7.Se a multa aplicada e as indenizagdes cabiveis forem superiores ao valor de pagamento eventualmente devido pela
Administragdo ao contratado, além da perda desse valor, a diferenca sera descontada da garantia prestada ou sera
cobrada judicialmente.

13.8.Nenhum pagamento sera efetuado 8 CONTRATADA sem a quitagdo das multas aplicadas em definitivo.

14 CLAUSULA DECIMA QUARTA - CONDIGOES GERAIS

14.1 Fazem parte deste instrumento o disposto no Edital de Credenciamento e seus anexos, tendo plena validade entre
as partes contratantes.

14.2 A tolerancia de qualquer das partes, relativa as infragdes cometidas contra disposicoes deste Termo de
Credenciamento, ndo exime o infrator de ver exigida, a qualquer tempo, seu cumprimento integral.

14.3 O credenciado se obriga a manter as condi¢des de habilitagao e qualificagdo durante a vigéncia deste contrato,
sob pena da aplicagdo do disposto na Clausula Décima Terceira.

14.4 O presente Termo de Credenciamento € regido pela Lei Federal n° 14.133/2021 e alterages.

14.5. Os casos omissos serdo decididos pela Credenciante, segundo as disposi¢des contidas na Lei n° 14.133, de 2021
e demais normas federais aplicaveis.

14.6. Incumbira ao contratante divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de Contrata¢des Publicas (PNCP), na
forma prevista no art. 94 da Lei 14.133, de 2021, bem como no respectivo sitio oficial na Internet, em atengao ao art. 8°,
§2° da Lein. 12.527, de 2011, c/c art. 7°, §3°, inciso V, do Decreto n. 7.724, de 2012.

14.7 Fica eleito o Foro da Comarca de Conde - Bahia - BA, para dirimir eventuais litigios oriundos do presente Termo de
Credenciamento.

E, porassim estarem de acordo e ajustados, firmam este instrumento em quatro vias, de igual teor e forma, para a produgao
dos desejados efeitos juridicos.

XXXXXXXXXXX- BA, XX de de XXXX.

PREFEITO MUNICIPAL E/OU AUTORIDADE COMPETENTE
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TESTEMUNHAS:
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ANEXOV

MODELO DE DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE HABILITAGAO
(ART. 63, INCISO |, DA LEIN°® 14.133/21)

Ao Comissao Especial de Credenciamento
CREDENCIAMENTO N° XXX/2026

(RAZAO SOCIAL DA EMPRESA), (CNPJ N°), sediada (ENDERECO COMPLETO),
declara, sob as penas da lei, que cumpre, plenamente, os requisitos exigidos no edital referenciado.

Igualmente, declaramos sob as penas da lei, que nossos diretores, responsaveis legais e técnicos, membros de conselho
técnico, consultivo, deliberativo ou administrativo ou sécio, ndo séo empregados ou ocupantes de cargo comissionado
na Administracdo Publica, bem como nossa Empresa ndo esta incursa em nenhum dos impedimentos elencados no
Edital da credenciamento referenciado.

Finalizando, declaramos que temos pleno conhecimento de todos os aspectos relativos ao Credenciamento em causa e
nossa plena concordancia com as condigdes estabelecidas no Edital e seus anexos.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO VI

MODELO DE DECLARAGAO DE EXISTENCIA DE CARGOS RESERVADOS PREVISTO EM LEI
(ART. 63, INCISO IV, DA LEI N° 14.133/21)

(RAZAO SOCIAL DA CREDENCIADO), (CNPJ N°), sediada no (ENDERECO COMPLETO), declara,
sob as penas da lei, que a empresa possui a reserva de cargos prevista em Lei para pessoa com deficiéncia ou
para reabilitado da Previdéncia Social e que atende as regras de acessibilidade previstas na legislagdo, conforme
disposto no art. 93 da Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa
com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO VII

MODELO DE DECLARAGAO DE MICROEMPRESA E EMPRESA DE PEQUENO PORTE, OU COOPERATIVA
ENQUADRADA NO ARTIGO 34 DA LEI N° 11.488, DE 2007.

Ao Comissao Especial de Credenciamento CREDENCIAMENTO N° 003/2026

DECLARO, sob as penas da Lei, em atendimento ao Edital do Credenciamento n® XXX/2026, promovido pelo Municipio
de XXXXXXXXXXXX/XX, com entrega dos envelopes a partir das XX:XX horas do dia XX/XX/2026, que a empresa
(nome completo) — (CNPJ), com sede (ou domicilio) no (enderego completo), por mim representada, atende os requisitos
previstos na Lei Complementar n° 123, de 14/12/2006, em especial quanto ao seu art. 3°.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO Vil

MODELO DECLARAGAO DO CREDENCIADO DE CUMPRIMENTO AO ARTIGO 7°, INCISO XXXIll, DA
CONSTITUICAO FEDERAL (ART. 68, INCISO VI, DA LEI 14.133/2021).

Ao Comissao Especial de Credenciamento

CREDENCIAMENTO N°003/2026

A signataria , inscrita no CNPJ n°

, por intermédio de seu  responsavel legal

, portador da Carteira de |dentidade n° e CPF n°

, declara par aos devidos fins do disposto no art. 68, inciso VI, da Lei n° 14.133/2021, que
nao emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis
anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigéo de aprendiz Sim( )Nao ( )

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO IX

MODELO PROPOSTA DE PRECO

Razéao Social:
CNPJ/CPF:
Enderego:
Cidade:
Estado:
Telefone:

AO MUNICIPIO DE CONDE - BAHIA, BAHIA.

Vimos apresentar proposta comercial referente ao Chamada Publica para credenciamento de pessoas juridicas para prestagéo
de servigos de saude, compreendendo consultas, exames e procedimentos ambulatoriais, visando & complementacao e continuidade
da assisténcia a saude no @mbito do Fundo Municipal de Satde de Conde/BA, de modo a garantir o atendimento integral e célere aos
usuarios do SUS, em estrita observancia a legislagao vigente, conforme especificagdes:

LOTE 01 - EXAMES BIOQUIMICA

CODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD
202010635 1 [sODIO srv 1800
202010384 2 |FERRITINA srv 1200
202010503 3 |HBAIC srv 1800
20207255 4 |LiTIO srv 600
202010600 5 |POTASSIO srv 1800

— 6 | CLEARANCE CREATININA srv 600
202010660 7 | TRANSFERRINA srv 1200

TOTAL
LOTE 02 - EXAMES IMUNOLOGICO

CODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD
— 1 |FAN srv 600
202030741 2 | CITOMEGALOVIRUS IGG srv 1200
202030857 3 | CITOMEGALOVIRUS IGM srv 1200
22002035 4 | ELETROFORESE HEMOGLOBINA srv 600
— 5 |FTA-ABSIGG srv 600

— 6 | FTA-ABS IGM srv 600
202030814 7 |RUBEOLAIGG srv 1800
202030920 8 | RUBEOLA IGM srv 1800
202030636 9 | ANTI-HBS srv 1800
202030679 10 | ANTIHCV srv 1800
202030768 11 | TOXOPLASMOSE IGG srv 1800
202030873 12 | TOXOPLASMOSE IGM srv 1800
202030784 13 | ANTI-HBC IGG srv 1200
202030890 14 | ANTI-HBC IGM srv 1200
— 15 | ANTI-HBC TOTAL srv 1200
202031047 16 | CHAGAS IGG srv 600
202030881 17 | CHAGAS IGM srv 600
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202020541 18 | COOMBS DIRETO srv 600
202120090 19 | COOMBS INDIRETO srv 600
202030806 20 |HEPATITE AIGG srv 600
202030911 21 | HEPATITE A IGM srv 600
202010767 22 |VITAMINAD 25 srv 1200

— 23 | VITAMINAD 1.25 srv 1200
202030962 24 | CEA srv 600
202031217 25 |CA125 srv 600

— 26 |CA19-9 srv 600
202030067 27 | CH-50 srv 600
202030849 28 |HERPES IGG srv 1200
202030954 29 |HERPES IGM srv 1200
202030300 30 |HIV1ELISA srv 1800
202030300 31 |HIV2ELISA srv 1800

— 32 |IGETOTAL srv 600

— 33 | DENGUE IGG srv 1200

— 34 | DENGUE IGM srv 1200

— 35 | SARAMPO IGG srv 1800

— 36 | SARAMPO IGM srv 1800

— 37 | WESTERN BLOT HIV srv 180
202031012 38 | WAALER ROSE srv 600
202030318 39 |HTLV1E?2 srv 1200
202030970 40 |HBSAG srv 1200
202060268 41 | INSULINA srv 1200

TOTAL
LOTE 03 - EXAMES DE HORMONIOS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD VALOR UNIT. VALOR TOTAL

202060144 1 DIHIDROTESTOSTERONA srv 600
202060160 2 | ESTRADIOL srv 1200
202060292 3 | PROGESTERONA srv 1200

— 4 DHEA Srv 1200
202060330 5 | SDHEA srv 1200
202060349 6 | TESTOSTERONA TOTAL srv 1200
202060357 7 | TESTOSTERONA LIVRE srv 1200
202060390 8 |T3 srv 1200
202060381 9 |T3LIVRE srv 1200
202060373 10 |T4 srv 1200
202060381 11 | T4 LIVRE srv 1200
202060250 12 | TSH srv 1200

— 13 | TRAB srv 300
202030555 14 | ANTITPO srv 600
202060306 15 | PROLACTINA srv 1200
202030105 16 | PSATOTAL srv 1800
202030105 17 | PSALIVRE srv 1800
202030233 18 |FSH srv 1200
202060241 19 |LH srv 1200
202060365 20 | TIREOGLOBULINA srv 1200
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TOTAL
LOTE 04 - EXAMES MICROBIOLOGICO
cODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202010457 1 | BACILOSCOPIA StV 1200
202080080 2 | CULTURA DE URINA stv 1800
202080129 3 |UROCULTURA StV 1800
— 4 | PESQUISA H. PYLORI stv 600
202080153 5 |HEMOCULTURA SV 600
202020096 6 | COPROCULTURA StV 600
28100280 7 | MICOLOGICO DIRETO stv 1200
TOTAL
LOTE 05 - EXAMES HEMATO/BIOQUIMICA
cODIGO ITEM DESCRIGAO UND | QNTD | VALORUNIT. VALOR TOTAL
202020380 1 | HEMOGRAMA COMPLETO SV 14400
202020444 2 | TESTE FALCEMIA stV 600
202020029 3 | PLAQUETAS StV 1200
202120082 4 |FATORRH stv 1800
202010120 5 | ACIDO URICO StV 12000
202010473 6 | GLICEMIA JEJUM SV 14400
202010295 7 | COLESTEROL TOTAL SV 14400
202010678 8 | TRIGLICERIDEOS StV 14400
202010694 9 | UREIA srv 14400
202010317 10 | CREATININA StV 14400
202010651 11 |TGO stv 12000
202010643 12 | TGP StV 12000
202010465 13 | GAMA GT stv 12000
TOTAL
LOTE 06 - CONSULTAS MEDICAS
cODIGO ITEM DESCRICAO UND QNTD | VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 | CONSULTA EM CARDIOLOGIA StV 300
2 | CONSULTA EM DERMATOLOGIA srv 350
3 | CONSULTA EM NEUROLOGIA StV 1000
4 | CONSULTA EM UROLOGIA st 400
5 | CONSULTA EM CIRURGIA
GINECOLOGICA StV 500
6 |CONSULTA ESPECIALIZADA COM
MASTOLOGIA StV 200
;| CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA E
METABOLOGIA st 350
8 | CONSULTA EM GERIATRIA StV 400
9 | CONSULTA EM PNEUMOLOGIA st 300
TOTAL
LOTE 07 - EXAMES MEDICOS
cODIGO ITEM DESCRIGAO UND QNTD | VALOR UNIT. VALOR TOTAL
1 RX Orbitas srv 100
2 RX Zigomatico srv 100
3 RX Cavum srv 100
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4 RX Cranio Srv 240
5 RX Maxilar srv 240
6 RX Ossos da Face srv 240
7 RX Seios da Face srv 480
8 RX Sela Tursica srv 100
9 RX Coluna Cervical srv 300
10 RX Coluna Lombo-sacra srv 300
11 RX Coluna Toracica srv 300
12 RX Térax srv 300
13 RX Antebrago stv 300
14 RX Brago srv 300
15 RX Cotovelo srv 150
16 RX Mao srv 300
17 RX Punho stV 300
18 RX Coxa srv 140
19 RX Joelho srv 600
20 RX Perna stV 300
21 USG Abdome Total srv 2400
22 USG Aparelho Urinario srv 1200
23 USG Bolsa Escrotal Srv 600
24 USG Mamaria Bilateral Srv 2400
25 USG Préstata Abdominal srv 1800
26 USG Transvaginal srv 1200
27 USG Obstétrica srv 1800
28 USG Pélvica srv 1200
29 USG Tirebide srv 600
30 USG Cervical srv 300
31 USG Articulagbes srv 1200
32 USG Partes Moles srv 1200
33 USG Axilas srv 2400
34 USG Abdome Inferior srv 1200
35 USG Abdome Superior srv 1200
TOTAL

DECLARO para todos os fins de direito, que concordo com todas as condigdes, estipuladas no Edital de Credenciamento
N° XXX/2026, bem como seus anexos, principalmente no tocante a forma do fornecimento, pregos e prazos.

Comprometemo-nos a fornecer todas as informagdes e documentos que nos forem solicitados, bem como, a nos
mantermos em dia com todas as condi¢gdes que se fizerem necessarias para autorizar 0 nosso credenciamento.

Estamos cientes que, a qualquer momento o Municipio podera cancelar o presente credenciamento, e que, com isso ndo
nos cabera qualquer reclamagao ou pedido de indenizagéo.

Com o objetivo de manter o cadastro de credenciado sempre atualizado, informaremos de imediato, toda e qualquer



ESTADO DA BAHIA

m’ st PREFEITURA MUNICIPAL DE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

RUA ALTAMIRANDO REQUIAQ, N°27 - CENTRO - CONDE-BA
H D E EMAIL: adm.prefeituraconde2025@gmail.com CNPJ: 14.126.692/0001-23

alteracdo que venha a ocorrer em nossos dados cadastrais.

A Prestacao dos servigos a que nos propomos ndo implicara qualquer vinculagdo empregaticia com o Municipio de Conde
- Bahia, ndo podendo, portanto, pretendermos ou exigirmos vantagens dai decorrentes.

DECLARO que as informagdes prestadas sdo verdadeiras, que concordo com os valores estabelecidos pelo Municipio
de Conde - Bahia-BA.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 20XX.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO X

MODELO DE DECLARAGAO DA CREDENCIADO E DE QUE A PROPOSTA ECONOMICA COMPREENDE A
INTEGRALIDADE DOS CUSTOS (art. 63, §1°, da Lei n° 14.133/2021).

CREDENCIAMENTO N° XXX/2026.

A  empresa : inscrita no CNPJ n°

por intermédio de  seu  responsavel legal

, portador da Carteira de Identidade n° e CPF n°

, declara par aos devidos fins do disposto no art. 63, §1°, da Lei n° 14.133/2021, que sua
proposta econdmica compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na
Constituicio Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos termos
de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas.

XXXXXXXXXXX- XX, de de 2026.

(Nome e assinatura do representante legal) Carimbo da empresa com CNPJ ou Assinatura digital
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ANEXO XI
MODELO DE FORMULARIO DE INSCRIGAO PARA CREDENCIAMENTO
PESSOAFISICA () | PESSOAJURIDICA ()
NOME:
N° CNPJCPF: N° CONSELHO DECLASSE:
CARGO/CODIGO:
RG: DATA DE NASC: / /
FILIACAO
PAI: MAE:
ENDERECO/CEP:
TELEFONES
RESIDENCIAL: () COMERCIAL: ()
CELULAR: () ()
E-MAIL:
Local e data. , de de 202___
Assinatura
Nome:
Cargo:
CPF:

(Carimbo Padronizado do CNPJ em caso de pessoa juridica)

OBS: Elaborar a proposta preferencialmente em papel timbrado da empresa, em caso de pessoa
juridica.
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ANEXO Xl

DECLARACAO DE QUE OS PROPRIETARIOS, RESPONSAVEIS E/OU PESSOA FiSICA NAO
PERTENCEM AO QUADRO DE SERVIDORES PUBLICOS QUE EXERCEM CARGO DE
CHEFIA E/OU FUNGAO DE CONFIANGA

Eu,

inscrito no CNPJ/CPF n°

por intermédio de seu representante legal o(a) Sr.(a)
( s6 utilizar em caso de pessoa

juridica) portador(a) do RG n° e do CPF n° :

DECLARA, que o(s) Sr(s) ou Sra(s)

(nome(s) do(s) responsavel(is)), Presidente ou Provedor ou Sdcio(s) do(a)

(nome da entidade a ser contratada), nao pertencem ac

quadro de servidores publicos que exercem cargo de chefia ou fungéo de confianga no Municipic
do Conde.

Local e data. , de de 202__.
Assinatura
Nome:
Cargo:
CPF:

(Carimbo Padronizado do CNPJ em caso de pessoa juridica)

OBS: Elaborar a proposta preferencialmente em papel timbrado da empresa, em caso de pessoa
juridica.



