PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMARANDIBA
ESTADO DE MINAS GERAIS - BRASIL

CNPJ -16.886.871/0001-94 Rua Tabelido Andrade, 205 Centro
ltamarandiba/MG - CEP 39.670-000.

CREDENCIAMENTO ELETRONICO N2: 0013/2025
PROCESSO LICITATORIO N2: 0124/2025
INEXIGIBILIDADE N2: 0030/2025

Local: O recebimento da documentacdo para o credenciamento ocorrera exclusivamente no
formato eletrénico através do site www.licitardigital.com.br

Periodo: 23/04/2025 a 30/07/2025.
Base legal:  Artigos 78 e 79 da Lei Federal 14.133/2021

Modo de seleg¢do: paralela e ndo excludente: caso em que é vidvel e vantajosa para a Administracdo
a realizacdo de contratacdes simultaneas em condi¢des padronizadas.

Critério de distribuicio de demanda: caberad a secretdria demandante deste processo realizar a
distribuicio de demanda de forma IGUALITARIA entre os credenciados, obedecendo & ordem de
cadastro realizada no credenciado, tendo o gestor e fiscal do contrato como responsaveis pela
distribuicao.

01— PREAMBULO

1.1 - O municipio de ITAMARANDIBA, inscrito no CNPJ n? 16.886.871/0001-94, localizado na Rua
Tabelido Andrade, 205 Centro, em ITAMARANDIBA/MG, através do Agente de Contratagdes
nomeado pelo DECRETO 5467/2025, e pela Equipe de Apoio designados através do mesmo
decreto mencionado acima, nos termos da Lei 14133/21, torna publico que recebera durante o
periodo em epigrafe no site www.licitardigital.com.br de forma exclusiva pelo método eletrénico,
propostas para credenciamento de acordo com as informagdes contidas neste edital.

1.2 - Os trabalhos serdo conduzidos pelo Sr. JOSE ADILSON OLIVEIRA — AGENTE DE CONTRATACOES,
designado pelo DECRETO MUNICIPAL 5467/2025 e pela Equipe de Apoio, regidos pela Lei Federal
14.133/2021, e demais normas pertinentes e pelas condi¢des estabelecidas pelo presente Edital.

1.3 - A aquisicdo do Edital completo podera ser feita através dos seguintes websites eletrénicos:

Site oficial do municipio de Itamarandiba MG: www.itamarandiba.mg.gov.br

Plataformar na qual sera realizado o credenciamento eletrénico: www.licitardigital.com.br

Portal Nacional de compras publicas: www.pncp.gov.br

Podera ser solicitado via email licitacao@itamarandiba.mg.gov.br

E também no prédio sede da Prefeitura Municipal de ITAMARANDIBA MG, em dias e hordrios de
expediente, a partir da data de sua publicacdo.

1.4 - Toda e qualquer alteracdo que possivelmente ocorrer neste Edital, tais como errata, adendo,
suspensao ou revogacdo, devera ser consultada pelos pretensos licitantes nos enderecos
eletrénicos citados acima.

1.5- A Administracdo ndo se responsabilizard caso o pretenso licitante ndo acesse o e-mail
informado ou ndo visualize a alteracdo no Site supracitado consequentemente desconhecendo o
teor dos Avisos publicados.
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02 - OBJETO

2.1 - Constitui objeto da presente licitagdo: PRESTAGAO DE SERVICOS OFTALMOLOGICOS E CESSAO
DE OCULOS EM ATENDIMENTO AO PROGRAMA DE SAUDE OCULAR DOS EDUCANDOS DA REDE
PUBLICA DE EDUCACAO BASICA DE MINAS GERAIS, DE ACORDO COM A DELIBERACAO CiB-
SUS/MG N2 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023, DENOMINADA PROGRAMA MIGUILIM, conforme
especificacdes constantes do Termo de Referéncia, constante do Anexo | do presente edital.

03 — CONDICOES DE PARTICIPAGCAO

3.1 - Das condicdes gerais:

3.1.1 - Poderdo participar deste Processo Licitatério as Pessoas Juridicas que atenderem a todas as
exigéncias constantes deste Edital e seus Anexos, inclusive as que se referem a documentacao.

3.1.2 - A simples participacdo neste Processo Licitatorio importa total, irrestrita e irretratavel
submissdo das proponentes as condicdes estabelecidas neste Edital.

3.1.3 - O descumprimento de quaisquer das condicdes de participacdo estabelecidas neste Edital sera
motivo para a inabilitacdo daproponente.

3.3. Das vedacoes:

3.3.1. Nao poderdo participar deste Processo Licitatério, direta ou indiretamente, ou celebrar
Contrato dela decorrente, sob pena de incorrer nas sang¢des previstas neste Edital, as proponentes
que:

3.3.1.1. Ndo explorem ramo de atividade compativel com o Objeto desta Licitacdo;

3.3.1.2. Sejam estrangeiras e ndo funcionem no Pais;

3.3.1.3. Se apresentem sob a forma de cooperativa para intermediagdo de mao-de-obra ou cujas
atividades ndo possam ser enquadradas fielmente ao disposto nos Artigos 32 e 42 da Lei Federal N.2
5.764/71;

3.3.1.4. Integrem de um mesmo grupo econdmico, de direito ou de fato, assim entendido aquelas
gue tenham diretores, sécios ou representantes legais comuns, ou que utilizem recursos materiais,
tecnolégicos ou humanos em comum, exceto se demonstrado que ndo agem representando
interesse econdbmico em comum;

3.3.1.5. Estejam cumprindo penalidade de suspensdo tempordria para licitar e/ou impedimento de
contratar com esta Administracdo, nos termos do Inciso Ill do Artigo 156 da Lei Federal N.¢
14.133/2021;

3.3.1.6. Tenham sido declaradas inidoneas pelo Poder Publico e ndo reabilitadas, nos termos do
Inciso IV do Art. 156 da Lei Federal N.2 14.133/2021;

3.3.1.7. Integrem o Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas — CEIS e/ou o Cadastro
Nacional de Empresas Punidas — CNEP (Portal Transparéncia) e/ou ainda estejam incluidas no
Cadastro Nacional de Condenacgbes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa disponivel no
Portal do CNJ;

3.3.1.7.1. Seré realizada pesquisa junto ao CEIS (CGU), junto ao CNJ (Condenacbes Civeis por Atos de
Improbidade Administrativa) e no Portal Transparéncia (www.portaltransparencia.gov.br/cnep),
para afericdo de eventuais registros impeditivos de participar de Licitacdes ou de celebrar Contratos
com a Administracdo Publica;

3.3.1.8. Se encontrem sob faléncia, concordata, recuperacdo judicial ou extrajudicial, concurso de
credores, dissolucdo ou liquidacao;

3.3.1.9. O Prefeito, o Vice-Prefeito, os Vereadores, os servidores e os empregados publicos
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municipais ndo poderao firmar contratos com o Municipio.
3.3.2. As pessoas juridicas que tenham sécios em comum nao poderao ofertar propostas para o(s)
mesmo(s) item(ns) do Certame.

04 — DO CREDENCIAMENTO NO SISTEMA E DA EFETIVA PARTICIPACAO

4.1 - Os participantes deverdo primeiramente se inscrever na plataforma eletronica do
credenciamento eletrénico no enderego: www.licitardigital.com.br , dentro da opg¢ao: Adesdo -
Adesdo fornecedor. Cadastrada senha de acesso, serd liberado o acesso a area logada. O
participante deverd, apds selecionar o edital enviar a documentacdo necessaria, informar os
servicos aos quais pretende se credenciar e solicitar a participacdo no credenciamento. Para dividas
guanto ao cadastro na plataforma deverdo ser sanadas diretamente com a Licitar Digital cujo o
telefone esta disponibilizado na pagina inicial de seu website.

4.2 - O Credenciamento Eletronico serd realizado, por meio da internet, mediante condicdes de
seguranca (criptografia e autenticacao) em todas as suas fases.

4.3 - Para acesso ao sistema eletronico, os interessados na participacdo deverdo dispor de chave de
identificacdo e senha pessoal (intransferiveis), obtidas através do sitio da Plataforma de Licitacdes
da AMM Licita ( www.licitardigital.com.br ).

4.4 - E de exclusiva responsabilidade do usudrio o sigilo da senha, bem como, seu uso em qualquer
transacdo efetuada diretamente ou por seu representante, ndao cabendo ao Municipio
de ITAMARANDIBA, ao provedor do sistema ou ao érgdao promotor da licitacdo, a responsabilidade
por eventuais danos decorrentes do uso indevido do acesso.

4.5 - O credenciamento do licitante e de seu representante legal junto ao sistema eletrénico implica
a responsabilidade legal pelos atos praticados e a presunc¢ao de capacidade técnica para a
realizacdo das transagdes inerentes ao pregao eletronico.

4.6 - A participacao no Credenciamento Eletrénico se dara por meio da digitacdo da senha pessoal
do credenciado e subsequente encaminhamento dos documentos de habilitacao, exclusivamente
por meio do sistema eletrénico, observando data e horario limite estabelecido.

4.7 - O encaminhamento da documentacdo e intencao de credenciamento pressupde o pleno
conhecimento e atendimento as exigéncias de habilitacao previstas neste Edital.

4.8 - COMO CONDICAO PARA PARTICIPACAO NO PREGAO, A LICITANTE ASSINALARA “SIM” OU
“NAO” EM CAMPO PROPRIO DO SISTEMA ELETRONICO, RELATIVO AS SEGUINTES DECLARACOES:

* Declaro que ndo incorro nas condi¢des impeditivas do art. 14 da Lei Federal n® 14.133/21.

* Declaro que atendo aos requisitos de habilitacdo, conforme disposto no art. 63, inciso |, da Lei
Federal n? 14.133/21.

* Declaro que cumpro 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 Federal n2 14.133/21.

* Declaro que a proposta apresentada para essa licitacdo estd em conformidade com as exigéncias
do instrumento convocatério e me responsabilizo pela veracidade e autenticidade dos documentos
apresentados.

* Declaro que minha proposta econbmica compreendem a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convencdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega da proposta, conforme art. 63, §12, da Lei Federal n? 14.133/21.
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* Declaro que estou ciente do edital e concordo com as condig¢des locais para o cumprimento das
obrigacGes objeto da licitagdo, conforme o art. 67, inciso VI, da Lei Federal n2 14.133/21.

* Declaro para fins do disposto no inciso VI do art. 68, da Lei n2 14.133/21, que ndo emprego menor
de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprego menor de 16
(dezesseis) anos, salvo menor, a partir dos 14 (quatorze) anos, na condicdo de aprendiz, nos termos
do inciso XXXIII, do art. 72, da Constituicdo Federal/88.

* Declaro que ndo possuo, em minha cadeia produtiva, empregados executando trabalho
degradante ou forcado, observando o disposto nos incisos lll e IV do art. 12 e no inciso Ill do art. 52
da Constituicdo Federal/88.

* Declaro para os devidos fins e sob as penas da Lei, que concordo em realizar os servicos
referentes a este credenciamento para Municipio de ITAMARANDIBA MG, pelos precos estipulados
em seu edital.

4.9 - A declaracdo falsa relativa ao cumprimento de qualquer condicdo sujeitarad o licitante as
sanc¢Oes previstas em lei e neste Edital.

05 — DA APRESENTAGCAO DA PROPOSTA

5.1- Os licitantes encaminhardo, exclusivamente por meio do sistema, os documentos de
habilitacao exigidos no edital, até a data e o horario estabelecidos para se credenciarem.

5.2 - O envio dos documentos de habilitacdo exigidos neste Edital, ocorrera por meio de chave de
acesso e senha intransferiveis.

5.3 - Durante o cadastro da proposta o licitante poderd escolher em quais itens deseja se
credenciar.

5.4 - Incumbird ao licitante acompanhar as operag¢des no sistema eletrénico durante toda vigéncia
do credenciamento , ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negdcios, diante da
inobservancia de quaisquer mensagens e/ou informagdes bem como alteracGes emitidas pelo
sistema.

5.5 — Em caso de apresentacdao de documentos faltantes o municipio podera solicitar ao interessado
a apresentando dos mesmos, estabelencendo prazos para isso. A ndo apresentacao dos
documentos solicitados dentro do prazo estipulado, acarretara na Inabilitacao do interessado;

5.6 — Somente serdo CREDENCIADOS os licitantes que apresentarem a documentagao exigida
conforme edital.

5.7- Os documentos que compdem a habilitacdo do licitante que for CREDENCIADO serdo
disponibilizados para avaliacdo do Pregoeiro e para acesso publico.

5.8 - Os documentos complementares a proposta e a habilitacdo, quando necessdrios a confirmacao
daqueles exigidos no edital e ja apresentados, se houver, serdo encaminhados pelo licitante no
proprio website onde serd realizado o credenciamento, sob pena de inabilitacdo, podendo ser
prorrogado.

5.9 - Somente haverd a necessidade de comprovacao do preenchimento de requisitos mediante
apresentacdo dos documentos originais ndo-digitais quando houver duvida em relacdo a
integridade do documento digital.

5.9.1 - Nestes casos, a licitante devera encaminhar a documentacdo original ou a cépia autenticada
exigida, no prazo maximo de 03 (trés) dias Uteis, contados da data da solicitacdo do pregoeiro, via
sistema.

5.10 - Se o licitante for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz, e se o



PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMARANDIBA
ESTADO DE MINAS GERAIS - BRASIL

CNPJ -16.886.871/0001-94 Rua Tabelido Andrade, 205 Centro
ltamarandiba/MG - CEP 39.670-000.

licitante for a filial, todos os documentos deverdao estar em nome da filial, exceto aqueles
documentos que, pela prépria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em nome da
matriz.

5.11 - Todos os documentos emitidos em lingua estrangeira deverdo ser entregues acompanhados
da traducdo para lingua portuguesa, efetuada por Tradutor Juramentado, ou de outro que venha a
substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos consulados ou embaixadas.

5.12 - Havendo necessidade de analisar minuciosamente os documentos exigidos, o Pregoeiro
poderd a qualquer momento abrir diligéncias para com o licitante interessado.

5.13 - Sera inabilitado o licitante que ndo comprovar sua habilitacdo, seja por ndo apresentar
quaisquer dos documentos exigidos, ou apresenta-los em desacordo com o estabelecido neste
Edital.

06 — DO PREENCHIMENTO DOS ITENS NOS QUAIS DESEJA SE CREDENCIAR

6.1 - Por se tratar de um credenciamento com modo de selecdo paralela e ndo excludente, devera o
fornecedor no campo quantitativo deixar como zero.

6.2 - No termo de contrato a ser gerado constard apenas os valores dos servicos, sendo que a
distribuicdo serd realizada conforme a demanda do municipio, de forma igualitdria e considerando o
principio da isonomia entre todos credenciados.

6.3 — Apos realizar o cadastro na plataforma o interessado podera escolher em quais itens deseja se
credenciar.

6.4 - Para duvidas quanto ao cadastro na plataforma deverdo ser sanadas diretamente com a Licitar
Digital.

6.5 - Os licitantes devem respeitar os pregos maximos estabelecidos nas normas de regéncia de
contratagdes publicas, quando participarem de licitagdes publicas.

6.6 - No caso de alguma inconsisténcia no descritivo dos itens entre o Edital e o constante na
plataforma do pregao Eletronico, devera ser considerado o descritivo do Edital.

07 — DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGAO

Os licitantes deverao anexar no portal onde sera realizado o procedimento licitatério, nos termos
deste Edital a documentacdo de habilitacio constante do TERMO DE REFERENCIA — ANEXO | do
presente edital.

08 - DAS CONDIGCOES E OBRIGACOES PARA A PRESTACAO DOS SERVICOS

8.1 - Os servicos deverdo ser prestados de acordo com os termos estabelecidos no ANEXO | TERMO
DE REFERENCIA deste edital;

8.2 - O Municipio de ITAMARANDIBA, através de suas respectivas Secretarias, reserva-se o direito
de fiscalizar permanentemente a prestacao dos servicos pelos credenciados, sendo- Ihes facultado o
descredenciamento, quando caracterizada a prestacdo de ma qualidade, através de processo
administrativo especifico, com garantia do contraditério e da ampla defesa;

8.3 - O credenciamento se caracteriza como relacdo de prestacdo de servicos;

09 - DAS SANCOES
- O desatendimento das condi¢Oes estabelecidas neste edital para prestacao dos servicos submete o
prestador de servicos a multa equivalente a 10% do valor total contratado, sem prejuizo as demais
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sangdes estabelecidas na Lei Federal n2: 14.133/21.

- O prestador de servigos que descumprir as obrigacdes contratadas esta sujeito as penalidades
estabelecidas na Lei Federal n2: 14.133/21, destacando-se:

Adverténcia;

Multa de 10% por descumprimento de cldusula do termo de credenciamento;

Multa de 5% por recusa em assinar o termo de credenciamento;

Suspensdo do direito de licitar e contratar com o Municipio de ITAMARANDIBA por até 2 (dois)
anos;

Declaragdo de inidoneidade.

- Para aplicacdo das san¢Oes sera observada a proporcionalidade em face da conduta adotada pelo
prestador de servicos, resguardados o contraditdrio e a ampla defesa.

10 - DO PAGAMENTO E DOTAGCAO ORGAMENTARIA

- As condi¢des de pagamento estdo previstas no ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA deste edital.

- Considerando nos termos em que o ANEXO | ndo prever cldusulas de pagamento, este entdo
ocorrera dentro de até 30 dias apds recebimento da nota fiscal dos servicos prestados.

- O pagamento somente serd efetuado mediante apresentacdo de nota fiscal.

- Os valores serdo corrigidos de acordo com reajustes efetuados na TABELA DO _MUNICIPIO DE
ITAMARANDIBA.

- Os contratos firmados com os credenciados terdo vigéncia até a data de 31/12/2025.

- As dotagbGes orgcamentdrias para pagamento das despesas referentes a este edital, estardo
previstas no ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA.

11 - DA RESPONSABILIDADE

- E de exclusiva responsabilidade do prestador de servigos, ndo sendo possivel a transmissdo ao
Municipio de ITAMARANDIBA, todas as obrigacdes trabalhistas, previdencidrias e tributarias
originarias da prestacao de servicos, em especial aquelas oriundas dos contratos laborais.

- E de exclusiva responsabilidade do prestador de servigos, ndo sendo possivel a transmissdo ao
Municipio de ITAMARANDIBA, todos os danos, porventura, causados a terceiros, em decorréncia da
prestacao de servigos.

12 - DO TERMO DE FORMALIZAGCAO E IMPUGNACAO

- Os documentos de habilitagdo deverdao ser encaminhados exclusivamente pela plataforma
eletrdnica indicada no edital, no periodo do credenciamento.

- O municipio convocara o credenciado selecionado, através da plataforma eletronica do
credenciamento, para assinar o contrato no prazo de até 05 (cinco) dias contados a partir do envio
do e-mail ou da comunicacgdo na plataforma;

- O contrato de credenciamento sera enviado ao candidato selecionado pela plataforma eletrénica e
ou e-mail, sendo que, podera o candidato devolver o contrato assinado:

- Pela plataforma eletrénica do credenciamento eletrénico, através de arquivo PDF, assinado
eletronicamente nos termos de certificados ICP-Brasil, conforme MP 2.200-2 de 2001; ou

- O ndo atendimento a convocagdo para assinatura do contrato, no prazo previsto, representara a
desisténcia da empresa com relacdo ao procedimento previsto neste Edital.

- O resultado da habilitacdo e do credenciamento sera divulgado em até 30 (trinta) dias apds o
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credenciamento do interessado na prépria plataforma eletrénica de credenciamento.

- E vedada a transferéncia, total ou parcial, para terceiros, do objeto do presente credenciamento,
sem a anuéncia prévia do municipio.

- A formalizagao do CREDENCIAMENTO se dard através de Termo de Credenciamento, apds o
licitante interessado entregar a documentacdo relacionada exigida neste edital, conforme minuta
constante no Anexo Il do Instrumento Convocatdrio.

- O contrato a ser firmado, cuja minuta (Anexo Il) integra o presente edital para todos os fins e
efeitos de direito, regulamentara as condi¢des de sua execuc¢do, bem como os direitos, obrigacdes e
responsabilidades das partes, sujeitando-se aos preceitos de direito publico e aplicando-se
subsidiariamente, os principios da teoria geral dos contratos e as disposicdes de direito privado.

- O procedimento licitatdrio previsto neste edital caracteriza ato administrativo formal.

- Qualquer cidadao é parte legitima para impugnar edital de CREDENCIAMENTO por irregularidade
na aplicacdo desta Lei, devendo protocolar o pedido até 3 (tres) dias Uteis antes da data fixada para a
abertura, devendo a Administracdo julgar e responder a impugnacdo em até 3 (trés) dias uteis.

13 - DOS RECURSOS
- Aos credenciados é assegurado o direito de interposicdao de Recurso diretamente na plataforma
eletrdnica do credenciamento, nos termos da Lei Federal n2 14.133/21.

14 - DO LOCAL DA PRESTAGCAO DOS SERVICOS
- A prestacao dos servicos devera ser realizada conforme termos e condi¢des estabelecidos no
ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA.

15 - DOS PRECOS PRATICADOS
- O valor constante do ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA, foi fixado em conformidade o Art. 23 da
Lei 14.133/21.

16 - DAS DISPOSIC@ES GERAIS

- O Municipio de ITAMARANDIBA, através de suas Secretarias Municipais podera revogar o presente
edital no todo ou em parte, por conveniéncia administrativa e interesse publico ou por fato
superveniente, devidamente justificado.

- E facultado ao Municipio de ITAMARANDIBA, a qualquer tempo: promover diligéncia destinada a
esclarecer ou complementar a instrucdo do termo de credenciamento; aferir os servigos ofertados;
solicitar aos 6rgaos técnicos competentes elaboracdo de pareceres objetivando o acompanhamento
dos servicos.

- O credenciado devera comunicar formalmente ao Municipio de ITAMARANDIBA, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, eventual impossibilidade temporaria de prestar os servicos
constantes do objeto deste edital, mediante justificativa técnica.

- O credenciamento sera formalizado por decisdo do Prefeito Municipal, podendo ser revogado a
gualguer momento, a juizo de conveniéncia e oportunidade, por motivos plenamente justificaveis e
dentro do interesse publico, ou a pedido do Credenciado, que deverd encaminhar oficio com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

- Em caso de atraso na entrega da prestacdo mensal de atendimento, ficard suspenso o pagamento
da fatura correspondente, retardado proporcionalmente.
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- A remuneracao recebida pelo credenciado em contraprestagdo aos servigos prestados nao gerara
direito adquirido, ndo havendo nenhum vinculo da natureza trabalhista ou previdenciaria,
caracterizando-se como mera prestagao de servigos.

- Os casos omissos serdo discutidos e analisados pelo Municipio de ITAMARANDIBA, sob os aspectos
da legislacdo pertinente, visando o melhor atendimento aos usudrios.

- Todos quantos participarem desta licitacdo tém direito publico subjetivo a fiel observancia do
pertinente procedimento estabelecido neste edital e na Lei Federal n? 14.133/21, podendo
qgualquer cidaddo acompanhar o seu desenvolvimento, desde que nado interfira de modo a perturbar
ou impedir a realizacao dos trabalhos.

- A divisdo da demanda respeitara a proporcionalidade igualitaria e o principio da isonomia entre
todos os participantes, considerando: a ordem de credenciamento feito por meio do portal.

- As quantidades de servicos a serem contratadas e distribuidas, serdo estimadas de acordo com a
demanda solicitada de cada secretaria.

17 - DOS ANEXOS
Integram o presente Edital os seguintes anexos:

ANEXO | - Termo de Referéncia.
ANEXO Il - Minuta de Contrato.

18 - DAS DISPOSIGCOES FINAIS
- Este instrumento convocatério estara a disposi¢ao dos interessados no site do municipio de
[tamarandiba, no enderego eletrénico www.itamarandiba.mg.gov.br.

- Fica eleito o Foro da Comarca de Itamarandiba/MG, como competente para dirimir quaisquer
duvidas oriundas do presente Contrato, com renuncia de qualquer outro por mais privilegiado que
seja.

ITAMARANDIBA/MG, 22 de abril de 2025
JOSE AD| LSON Assinado de forma digital

por JOSE ADILSON

OLIVEIRA:90365 OLIVEIRA:90365720615

Dados: 2025.04.22 10:15:35
72Q>§é] §dilso Oliveira-0300
Agente de Contratagdes
Secretdrio Municipal de Governo e Planejamento
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TERMO DE REFERENCIA
01 - OBJETO

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS OFTALMOLOGICOS E
CESSAO DE OCULOS EM ATENDIMENTO AO PROGRAMA DE SAUDE OCULAR DOS EDUCANDOS DA
REDE PUBLICA DE EDUCAGCAO BASICA DE MINAS GERAIS, DE ACORDO COM A DELIBERAGAO CIB-
SUS/MG N¢ 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023, DENOMINADA PROGRAMA MIGUILIM.

02 — DESCRICAO DOS ITENS

ITEM DESCRICAO UND QUANT V. V. TOTAL
UNIT
01 Consulta oftalmolégica | SERVICO 218 RS RS
com avaliacdo clinica 81,18 17.697,24

que consiste em:
anamnese, afericdo de
acuidade visual, refracao
dindmica e/ou estatica,

biomicroscopia do
segmento anterior,
tonometria,

mapeamento de retina,
teste ortodptico,
atendimento as
urgéncias oftalmolégicas
clinicas, hipotese

diagndstica e apropriada
conduta propedéutica e
terapéutica, incluindo a

referéncia e
contrarreferéncia
aplicaveis;
LOCAL DE
ATENDIMENTO:
MUNICIPIO DE
ITAMARANDIBA/MG
02 Oculos de grau | SERVICO 65 RS RS
(armagao e lente) de 343,76 22.344,40
acordo com as

recomendacdes vigentes
da Sociedade Brasileira
de Oftalmologia
Pediatrica/Conselho

Brasileiro de
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Oftalmologia

LOCAL DE
ATENDIMENTO:
MUNICIPIO DE

ITAMARANDIBA/MG

03

Consulta oftalmoldgica
com avaliagdo clinica
que consiste em:
anamnese, afericdo de
acuidade visual,
refragdo dindmica e/ou
estdtica, biomicroscopia
do segmento anterior,
tonometria,
mapeamento de retina,
teste ortdptico,
atendimento as
urgéncias oftalmoldgicas
clinicas, hipdtese
diagnostica e apropriada
conduta propedéutica e
terapéutica, incluindo a
referéncia e
contrarreferéncia
aplicaveis;

LOCAL DE
ATENDIMENTO:
MUNICIPIO DE
ITAMARANDIBA/MG
OU COLUNA/MG

SERVICO

51

RS
81,18

RS
4.140,18

04

Oculos de grau
(armacdo e lente) de
acordo com as
recomendacdes
vigentes da Sociedade
Brasileira de
Oftalmologia
Pediatrica/Conselho

Brasileiro de
Oftalmologia
LOCAL DE

ATENDIMENTO:
MUNICiPIO DE

UNIDADE

15

RS
343,76

RS
5.156,40
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OU COLUNA

05

Consulta oftalmoldgica
com avaliagdo clinica
que consiste em:
anamnese, afericdo de
acuidade visual,
refragdo dindmica e/ou
estdtica, biomicroscopia
do segmento anterior,
tonometria,
mapeamento de retina,
teste ortodptico,
atendimento as
urgéncias oftalmoldgicas
clinicas, hipdtese
diagndstica e apropriada
conduta propedéutica e
terapéutica, incluindo a
referéncia e
contrarreferéncia
aplicaveis;

LOCAL DE
ATENDIMENTO:
MUNICiPIO DE
ITAMARANDIBA/MG
OU CARBONITA/MG

SERVICO

49

RS
81,18

RS
3.977,82

06

Oculos de grau
(armacao e lente) de
acordo com as
recomendacdes
vigentes da Sociedade
Brasileira de
Oftalmologia
Pediatrica/Conselho

Brasileiro de
Oftalmologia

LOCAL DE
ATENDIMENTO:
MUNICIPIO DE

ITAMARANDIBA/MG
OU CARBONITA/MG

UNIDADE

15

RS
343,76

RS
5.156,40
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03 - REQUISITOS DA CONTRATACAO

3.1 Dar plena e eficaz execugdo ao servico CONTRATADO, garantindo o maximo de seguranga aos
usuarios da assisténcia do CONTRATANTE;

3.2 Sujeitar-se a ampla e irrestrita fiscalizacdo por parte da Contratante ou outro érgao competente
por ele indicado, que tera em vista impor rigorosa fiscalizacdo da execucdo do presente ajuste;

3.3 Executar os servicos segundo as especificacbes e determinacdes técnicas aplicaveis,
respondendo por sua qualidade;

3.4 Cientificar ao CONTRATANTE a ocorréncia de qualquer fato que interfira na execu¢do normal do
servico, sugerindo as medidas necessarias a sua correcao;

3.5 Assumir total responsabilidade, pela perfeicdo e qualidade do servico CONTRATADO, assim
como responder pelos danos causados ao CONTRATANTE ou a Terceiros, decorrentes da ma
execucao dos servicos contratados;

3.6 Arcar com o pagamento de todas as obrigacdes fiscais, tributdrias, previdenciarias e trabalhistas
oriundas da execucdo dos servicos objeto do presente contrato, comprovando mensalmente ao
Contratante, o respectivo pagamento;

3.7 O CREDENCIADO devera atender os pacientes encaminhados pela Secretaria Municipal de Salde
de Itamarandiba, oferecendo-lhes os servicos solicitados dentro das especialidades, conforme:
3.7.1. - realizar a consulta oftalmolégica com avaliagdo clinica que consiste em: anamnese, afericdo
de acuidade visual, refracdo dindmica e/ou estdtica, biomicroscopia do segmento anterior,
tonometria, mapeamento de retina, teste ortéptico, atendimento as urgéncias oftalmoldgicas
clinicas, hipdtese diagndstica e apropriada conduta propedéutica e terapéutica, incluindo a
referéncia e contrarreferéncia aplicaveis;

3.7.2. - realizar a concessao dos dculos, quando aplicavel, com recomendagdo de que as prescricdes
sejam realizadas tendo como referéncia as recomendag¢bes vigentes da Sociedade Brasileira de
Oftalmologia Pediatrica/Conselho Brasileiro de Oftalmologia.

3.8 Os credenciados aos procedimentos relacionados a consulta oftalmolégica devem manter o
CNES atualizado e devem apresentar na tabela de servigos/classificagdes do Sistema de Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), os servicos de cdédigos 131 - Servico de
Oftalmologia, bem como deverdo possuir capacidade técnica e operacional para realizar os
seguintes procedimentos descritos nos sistemas oficiais de gestao do SUS:

| - c6digo 0211060127 - Mapeamento de retina;

Il - c6digo 0211060224 - Teste de visao de cores;

Il - c6digo 0211060232 - Teste ortdptico;

IV - cédigo 0211060259 - Tonometria;

V - cddigo 0301010072 - Consulta médica especializada CBO oftalmologia;

VI - cddigo 0405050259 - Retirada de corpo estranho da cdrnea; e

VII - cédigo 0701040050 - Oculos com lentes corretivas iguais / maiores que 0,5 dioptrias.

3.9 Os procedimentos relacionados a consulta oftalmoldgica deverdo necessariamente possuir uma
equipe minima que sera composta por:

3.9.1 - Médico Oftalmologista: médico com titulo de especialista em Oftalmologia, sendo que a
habilitacdo pode ser comprovada por certificado de Residéncia Médica reconhecida pelo Ministério
da Educacdo (MEC), titulo de especialista da Associacdo Médica Brasileira (AMB) - Conselho
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Brasileiro de Oftalmologia ou registro no cadastro de especialistas dos respectivos Conselhos
Federal e Regionais de Medicina;

3.9.2 - Responsdvel Técnico: Médico Oftalmologista que deve assumir, formalmente, a
responsabilidade técnica pelo servigo.

3.10 Os atendimentos deverdo ser realizados no municipio de Itamarandiba (para os pacientes de
ltamarandiba/MG, Coluna/MG e Carbonita/MG), ou nos municipios de Carbonita/MG (para
atendimento aos pacientes residentes deste municipio) ou em Coluna/MG (para atendimento aos
pacientes residentes deste municipio) na clinica ou consultério préprio do contratado.

3.11 Os atendimentos deverdo ser realizados mediante apresentacdo da Guia de Encaminhamento
da Secretaria Municipal de Saude do municipio de Itamarandiba/MG, expedida individualmente
para cada paciente.

3.12 O prazo de contratacdo dos servigos serd até 31/12/2025 e podera ser prorrogado de acordo
com a Lei Federal 14.133/2021, conforme Art. 105 e mediante prerrogativas da DELIBERACAO
CIBSUS/MG N2 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023.

3.13 No que refere-se as odticas, estas deverdo disponibilizar um minimo de 03 (trés) modelos de
armacoes para a escolha do paciente beneficidrio.

04. DA CELEBRAGAO DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

Dever3do firmar com a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE o termo de contrato, descrita em todas as
condigdes ja fixadas no edital;

A distribuicdo da demanda que surgir durante o periodo de vigéncia do presente credenciamento
serd realizada da seguinte forma:

a) - A divisdao da demanda da Secretaria Municipal de Saude de Itamarandiba, respeitard a
proporcionalidade igualitaria e o principio da isonomia entre todos os participantes, considerando:
1. O melhor interesse do cidadao a ser atendido;

2. O principio da eficiéncia;

3. A melhor técnica médica ou hospitalar em beneficio ao cidadao a ser atendido.

b) Ndo podera haver distribuicdo a beneficiar um Fornecedor do Credenciamento em detrimento de
outro Fornecedor Credenciando no caso de caracteristicas iguais entre ambas as empresas,
devendo ser realizada a rotatividade na distribuicdo entre os Fornecedores Credenciados;

c) A distribuicdo da demanda podera em casos excepcionais ser realizada de forma desigual, a fim
de atender ao interesse publico e no seguinte caso:

1. Quando houver manifestacdo expressa do paciente por determinado profissional ou empresa
fornecedora dos dculos, em virtude da qualidade do atendimento e disponibilidade de modelos de
armacoes;

N3o serd tolerada a negativa de prestacao de servico ou fornecimento, observada a legislacdo de
regéncia, a qual, em sendo constatada, importara na rescisdo contratual do profissional.

Apds a formalizacdo do contrato, a empresa que descumprir os atendimentos estabelecidos ficara
sujeita as penalidades previstas no instrumento constante do presente edital.

Todo paciente devera receber assisténcia humanizada.
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05. DA FORMA DE PAGAMENTO

5.1 O pagamento sera feito em favor da empresa por meio de depdsito em conta corrente, através
de Ordem Bancdria, no prazo de até 30 dias, apds a apresentacdo e aceite da Nota Fiscal/Fatura,
devidamente atestada pelo setor competente pelo recebimento e aceitacdo dos produtos.

5.2 A empresa vencedora do certame apresentara a nota fiscal/fatura referente ao fornecimento
efetuado.

5.3 A Prefeitura Municipal de Itamarandiba/MG terd o prazo de 07 (sete) dias Uteis, a contar da
apresentacdo da nota fiscal/fatura para aceita-la ou rejeita-la.

5.4 A nota fiscal/fatura ndo aprovada sera devolvida a empresa vencedora do certame para as
necessarias correcdes, com as informacdes que motivaram sua rejeicdo, contando-se o prazo
estabelecido no subitem anterior, a partir da data de sua reapresentacao.

5.5 A devolugdo da nota fiscal/fatura ndo aprovada, em hipdtese alguma, servira de pretexto para
gue a empresa vencedora do certame suspenda quaisquer fornecimentos.

5.6 A Prefeitura Municipal de Itamarandiba/MG providenciard o pagamento no prazo de até 30
(trinta) dias contados da data do aceite da nota fiscal para efetivar o pagamento.

5.7 Nenhum pagamento serd efetuado enquanto pendente de liquidacdo qualquer obrigacao
financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem que isso gere
direito a reajustamento de precos.

06. HABILITACAO

A habilitacdo do licitante vencedor serda verificada mediante apresentacdao dos seguintes
documentos:

6.1 Habilitagdo Juridica:
a) Registro empresarial, no caso de empresa individual;

b) Ato constitutivo, estatuto social, contrato social ou sua consolidacdo e posteriores alteracdes
contratuais, devidamente registradas perante a junta comercial e, em vigor e, no caso de sociedade
por acdes, estatuto social, ata do atual capital social acompanhado da ata de eleicao de sua atual
administracdo, registrados e publicados e RG ou documento de habilitacdo dos sdcios
administradores;

c) Decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento
no Pais, e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo 6rgdo competente,
guando a atividade assim o exigir;

d) Comprovante de inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhado de
prova da composicdo da diretoria em exercicio.
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6.2. Qualificacdo Econ6mica - Financeira:

a) Certidao negativa de faléncia, concordata ou recuperagao, judicial ou extrajudicial, expedida pelo
distribuidor central do Férum da sede da empresa Licitante, com data ndo anterior a 90 (noventa)
dias antes da data de apresentacdao dos Documentos de Habilitacdo quando ndo determinado no
corpo da certidao.

6.3. Regularidade Fiscal:

a) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoal Juridica, através do cartdo do CNPJ, que
também servird para fins de comprovacdo do enquadramento como Microempresas ou Empresas
de Pequeno Porte; b) prova de regularidade para com a Fazenda Federal relativa a Tributos Federais
e a divida Ativa da Unido e prova de regularizacdo perante o instituto Nacional de Seguridade Social
— INSS, através de certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil —
RFB e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional — PGFN, conforme Portarias MF 358 e
443/2014;

c¢) prova de regularidade fiscal para com a Fazenda Publica Estadual;

d) prova de regularidade fiscal para com a Fazenda Publica Municipal do domicilio ou sede do
licitante, ou outra equivalente, na forma da Lei;

e) prova de regularidade fiscal perante ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico (CRF - FGTS),
demonstrando situagao regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por Lei;

f) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante
apresentacdo de Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT) e/ou, no caso de estarem os
débitos garantidos por penhora suficiente ou com a exigibilidade suspensa, sera aceita a Certidao
Positiva de Débitos Trabalhistas, que tenha os mesmos efeitos da CNDT;

6.4 - Documentagao relativa a Qualificagao Técnica

a) Comprovacao do registro no Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude (CNES)

b) Alvara Sanitdrio, exceto para consultas oftalmoldgicas quando realizadas em Hospital Municipal
ou Unidade de Saude Municipal.

c¢) Comprovacdo de titulacio da especialidade compativel ao objeto da licitacdo, como o RQE
(Registro de Qualificacdo de Especialista) ou comprovacdo de Residéncia na especialidade,
pertinente as consultas oftalmoldgicas.

6.5 - Demais Condigoes:

a) Declarac¢do Unificada, conforme modelo abaixo:

DECLARAGAO UNIFICADA:

A empresa XXXXXXXXXXX — CNPJ: XXXXXXXXXXX, com sua sede estabelecida a XXXXXXXXXXXXX,
neste ato representada legalmente pelo Sr.(a) XXXXXXXXXXXX, CPF XXXXXX, declara para os devidos
que:
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* Declaro que ndo incorro nas condi¢des impeditivas do art. 14 da Lei Federal n2 14.133/21.

* Declaro que atendo aos requisitos de habilitacdo, conforme disposto no art. 63, inciso |, da Lei
Federal n? 14.133/21.

* Declaro que cumpro 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 Federal n2 14.133/21.

* Declaro que a proposta apresentada para essa licitacdo esta em conformidade com as exigéncias
do instrumento convocatério e me responsabilizo pela veracidade e autenticidade dos documentos
apresentados.

* Declaro que minha proposta econOmica compreendem a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convencdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta
vigentes na data de entrega da proposta, conforme art. 63, §19, da Lei Federal n? 14.133/21.

* Declaro que estou ciente do edital e concordo com as condic¢des locais para o cumprimento das
obrigacOes objeto da licitagdo, conforme o art. 67, inciso VI, da Lei Federal n2 14.133/21.

* Declaro para fins do disposto no inciso VI do art. 68, da Lei n2 14.133/21, que ndo emprego menor
de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprego menor de 16
(dezesseis) anos, salvo menor, a partir dos 14 (quatorze) anos, na condi¢ao de aprendiz, nos termos
do inciso XXXIII, do art. 72, da Constituicdo Federal/88.

* Declaro que ndo possuo, em minha cadeia produtiva, empregados executando trabalho
degradante ou forgado, observando o disposto nos incisos Il e IV do art. 12 e no inciso lll do art. 52
da Constituicdo Federal/88.

* Declaro para os devidos fins legais, sem prejuizo das san¢des e multas previstas neste ato
convocatorio, estar enquadrado como ME/EPP/Cooperativa, conforme a Lei Complementar n®
123/20086, cujos termos declaro conhecer na integra, estando apto, portanto, a exercer o direito de
preferéncia.

b) Declaracdo de Cumprimento de Cota de Aprendizagem — DCCA

DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DE COTA DE APRENDIZAGEM - DCCA

A empresa XXXXXXXXXXXX, inscrita no CNPJ/MF n2 XXXXXXXXX por intermédio de seu representante
legal, o(a) Sr.(Sra) XXXXXXXXXXXX portador(a) do CPF n2 XXXXXXXXXX, DECLARA, sob as penas da lei,
QUE CUMPRE A COTA DE APRENDIZAGEM de que trata o art. 429 da Consolidacao das Leis do
Trabalho — CLT. Declaro, ainda, que estou ciente de que se constatada a falsidade da declaracao, o
contratado tera seu contrato rescindido, na forma do art. 32 da referida lei estadual, sem prejuizo de
outras penalidades previstas em lei ou em contrato.
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Local, Data

Assinatura Representante Legal

b)1 — A presente declaragdo é facultada as microempresas e as empresas de pequeno porte, nos
termos do disposto no inciso Il do caput do art. 51 da Lei Complementar n? 123, de 14 de
dezembro de 2006 e as entidades sem fins lucrativos que tenham por objetivo a educacdo
profissional, nos termos do disposto no § 12-A do art. 429 da Consolidacdo das Leis do Trabalho,
aprovada pelo Decreto-Lei n© 5.452, de 1943.

c) Consulta Consolidada de Pessoa Juridica (Cadastro de Pessoas Inidéneas) junto ao portal do
TCU, obtido através do link: https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br/, promovendo-se a INABILITACAO
dos licitantes que apresentarem restrices em licitar ou contratar com a Administracdo Publica.

Nota 01 - A verificacdo pelo 6rgao ou entidade promotora do certame nos sitios eletronicos oficiais
de drgdos e entidades emissores de certidGes constitui meio legal de prova, para fins de habilitacao.

Nota 02 - As certiddes que ndao tenham o prazo de validade expresso no documento, ter-se-do como
validas por 90 (noventa) dias a partir da data de sua emissao.

Nota 03 — Serd aplicado no presente edital o entendimento adotado pelo TCU (Tribunal de Contas
da Unido), no Acérddo n? 1211/2021:

“Acorddo 1211/2021 Plenario (Representagdo, Relator Ministro Walton Alencar Rodrigues)
Licitagao. Habilitacdo de licitante. Documenta¢dao. Documento novo. Vedagao. Defini¢ao. A vedagao
a inclusdo de novo documento, prevista no art. 43, § 32, da Lei 8.666/1993 e no art. 64 da Lei
14.133/2021 (nova Lei de Licita¢cGes), ndo alcanga documento ausente, comprobatdrio de condicdo
atendida pelo licitante quando apresentou sua proposta, que nao foi juntado com os demais
comprovantes de habilitacdo e da proposta, por equivoco ou falha, o qual devera ser solicitado e
avaliado pelo pregoeiro”.

07. DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS E MULTA:

7.1 A inexecucdo total ou parcial das obrigacdes contidas neste Termo de Referéncia sujeitard o
licitante a aplicacdo de san¢des de ordem administrativa e/ou multa, obedecido o devido processo
legal, com amparo na Lei n° Lei 14.133.

7.2 A licitante vencedora sujeitar-se-a, em caso de inadimplemento de suas obrigacGes, definidas
neste instrumento ou em outros que o complementem, as seguintes multas, sem prejuizo das
sanc¢Oes legais contidas nos artigos da Lei 14.133, bem como de responsabilidades civil e criminal:

a) 0,33% (trinta e trés centésimos por cento) por dia de atraso, na entrega do objeto licitado,
calculado sobre o valor correspondente a parte inadimplida, até o limite de 9,9% (nove virgula nove
por cento);
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b) até 10% (dez por cento) sobre o valor da aquisi¢ao, pelo descumprimento de qualquer cldusula
do presente Termo de Referéncia, exceto prazo de entrega.

7.3 Aos proponentes que convocados dentro do prazo de validade da sua proposta nao celebrar o
contrato ou ndo retirar a Autorizacdo de Fornecimento, deixar de entregar ou apresentar
documentacao falsa, exigida para a licitacdo, ensejarem o retardamento da execuc¢do do certame,
ndo mantiverem a proposta, falharem ou fraudarem na execuc¢do do contrato, comportarem-se de
modo inidéneo, fizerem declaracdo falsa ou cometerem fraude fiscal, poderdo ser aplicadas,
conforme o caso, as seguintes sancdes, sem prejuizo da reparacao dos danos causados a Prefeitura
Municipal de Itamarandiba/MG pelo infrator:

a) adverténcia;
b) multa

¢) suspensdo temporaria do direito de licitar, de contratar com a Administracdo pelo prazo de até
02 (dois) anos;

d) declaracdo de inidoneidade para licitar e contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo perante
a propria autoridade que aplicou a penalidade.

08. DAS OBRIGAGOES:

a) DA EMPRESA CREDENCIADA:

al) Além das obrigacGes legais, regulamentares e das demais constantes deste instrumento e
seus documentos complementares, obriga-se, ainda, a empresa vencedora a:

1 - E-MAIL preferencialmente INSTITUCIONAL: E dever empresa vencedora/contratada manter
durante o periodo de vigéncia do contrato/servico, e-mail, preferencialmente institucional,
atualizado, vigente e operacional, para executar os contatos oficiais com o CONTRATANTE, para
realizacdo de contratos, adendos, renovac¢des, notificacdes, oficios e todos demais atos
administrativos.

2 - Efetuar a prestacdao dos servicos médicos no prazo e local informado, juntamente com a
emissio da ordem de compra, mediante agendamento prévio junto ao MUNICIPIO DE
ITAMARANDIBA.

3 - Carregar e disponibilizar o(s) servico(s) no(s) local(is) indicado(s) também constituem
obrigacdes exclusivas da empresa vencedora, a serem cumpridas com forca de trabalho prépria e
as suas expensas.

4 - O recebimento dos servigos serd provisdrio para posterior verificacdo de sua conformidade
com as especificacdes do Pregdo e da proposta.

5- O pedido de prorrogacdo de prazo para entrega dos servicos somente serd conhecido
pelo MUNICIPIO DE ITAMARANDIBA, caso o mesmo seja devidamente fundamentado e entregue
no Setor de LicitacOes, antes de expirar o prazo contratual inicialmente estabelecido.

7 - Arcar com todos os Onus necessarios a completa prestacdo dos servicos, considerando-se
como tal a disponibilizacdo, no local indicado pelo Municipio de ITAMARANDIBA, conforme
guantitativos dos servicos adjudicados, tais como transporte, encargos sociais, tributos e outras
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incidéncias, se ocorrerem.

8- Assumir inteira responsabilidade pela efetiva prestagao dos servigos licitados e efetud-la de
acordo com as especificagdes e instrucdes deste Instrumento e seus documentos
complementares.

9 - Cumprir rigorosamente com o disposto no Edital e demais documentos complementares.

10 - Manter durante a execucdo deste contrato todas as condicdes de habilitacdo e qualificacdo
exigidas na licitagao.

11 - Responsabilizar-se pelos 6nus resultantes de quaisquer acées, demandas, custos e despesas
decorrentes de danos, ocorridos por culpa sua ou de qualquer de seus empregados e prepostos,
obrigando-se outrossim por quaisquer responsabilidades decorrentes de a¢des judiciais movidas
por terceiros, que |lhe venham a ser exigidas por forca da Lei, ligadas ao cumprimento do
presente Instrumento.

12 - Responder por danos materiais ou fisicos, causados por seus empregados, diretamente
ao MUNICIPIO DE ITAMARANDIBA ou a terceiros, decorrente de sua culpa ou dolo.

13 - Em tudo agir segundo as diretrizes da Administracao.

b) Das Obrigag¢des da Prefeitura Municipal de Itamarandiba/MG:

1) Oferecer todas as informacdes necessdrias para que a contratada possa fazer a entrega do
objeto licitado dentro das especificacdes técnicas recomendadas.

2) Rejeitar, no todo ou em parte, os materiais/bens em desacordo com o Termo de Referéncia.
3) Efetuar o pagamento conforme descrito no presente Termo.

4) As coletas serdo realizadas no Laboratdrio do Hospital Municipal Geraldo Ferreira Gandra, sendo
gue as despesas com coleta dos materiais para os exames sera de obrigacdo o municipio de
I[tamarandiba

9. FISCAL DO CONTRATO

A CONTRATANTE é obrigada a acompanhar, fiscalizar, conferir o fornecimento do objeto do
presente certame, através de servidor responsavel escolhido pela Administracdao, o qual devera
anotar em registro proprio, as falhas detectadas e comunicar por escrito a autoridade superior
todas as ocorréncias de quaisquer fatos que, a seu critério, exijam medidas corretivas por parte da
CONTRATADA;

A fiscalizacdo serd exercida no interesse do Municipio e ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
licitante CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades, e na sua
ocorréncia, ndo implica corresponsabilidade da CONTRATANTE ou de seus agentes e prepostos;

Fica nomeada a Sra. Alda Alves Bié Pimenta - Secretaria Municipal de Saude, como fiscal do
contrato, sendo o mesmo responsavel pelo gerenciamento do contrato, podendo nomear demais
diretores ou servidores de sua equipe para que 0s mesmos possam também realizar a fiscalizagdo
e execucdo dos fornecimentos, emitindo as notificagdes quando houver inconsisténcia ou
irregularidade na execucdo do contrato.
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ANEXO Il - MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO
CREDENCIAMENTO ELETRONICO N2: 0013/2025
PROCESSO LICITATORIO N2: 0124/2025
INEXIGIBILIDADE N2: 0030/2025

TERMO DE CREDECIAMENTO DE PRESTACAO DE SERVICOS OFTALMOLOGICOS E CESSAO DE
OCULOS EM ATENDIMENTO AO PROGRAMA DE SAUDE OCULAR DOS EDUCANDOS DA REDE
PUBLICA DE EDUCACAO BASICA DE MINAS GERAIS, DE ACORDO COM A DELIBERACAO CIB-
SUS/MG N2 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023, DENOMINADA PROGRAMA MIGUILIM, QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DE ITAMARANDIBA MG, E A EMPRESA @razaoSocialFornecedor CNPJ:
@cpfCNPJFornecedor

Aos @dataAtualPorExtenso

CONTRATANTE: A PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAMARANDIBA, pessoa juridica de direito publico,
com sede na Rua Tabelido Andrade, 205 Centro, inscrita no CNPJ sob o n°: 16.886.871/0001-94
nesse ato representado por sua Secretdria Municipal de Saude, Sra. Alda Alves Bié Pimenta, no final
assinado.

CONTRATADO: @razaoSocialFornecedor , a empresa inscrita no CNPJ sob n® @cpfCNPJFornecedor
localizada na rua @enderecologradouroFornecedor, @enderecoNumeroFornecedor,
@enderecoBairroFornecedor, na cidade de @enderecoCidadeFornecedor CEP:
@enderecoCEPFornecedor neste ato representada por @nomeRepresentanteFornecedor portador
do CPF: @cpfRepresentanteFornecedor doravante denominado simplesmente CREDENCIADO,
pactuam o presente contrato, firmado nos termo do edital acima em epigrafe.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DO VALOR

1.1 - O presente contrato tem por objeto PRESTACAO DE SERVICOS OFTALMOLOGICOS E
CESSAO DE OCULOS EM ATENDIMENTO AO PROGRAMA DE SAUDE OCULAR DOS EDUCANDOS DA
REDE PUBLICA DE EDUCAGAO BASICA DE MINAS GERAIS, DE ACORDO COM A DELIBERAGAO CIB-
SUS/MG N2 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023, DENOMINADA PROGRAMA MIGUILIM, a saber:

@tabelaContrato

1.1 - REQUISITOS DA CONTRATACAO

1.1.1 Dar plena e eficaz execugdo ao servico CONTRATADO, garantindo o maximo de seguranga aos
usuarios da assisténcia do CONTRATANTE;

1.1.2 Sujeitar-se a ampla e irrestrita fiscalizacdo por parte da Contratante ou outro 6érgao
competente por ele indicado, que tera em vista impor rigorosa fiscalizacdo da execucdo do presente
ajuste;

1.1.3 Executar os servicos segundo as especificacbes e determinacdes técnicas aplicaveis,
respondendo por sua qualidade;
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1.1.4 Cientificar ao CONTRATANTE a ocorréncia de qualquer fato que interfira na execu¢dao normal
do servigo, sugerindo as medidas necessarias a sua corre¢ao;

1.1.5 Assumir total responsabilidade, pela perfeicdo e qualidade do servico CONTRATADO, assim
como responder pelos danos causados ao CONTRATANTE ou a Terceiros, decorrentes da ma
execucao dos servicos contratados;

1.1.6 Arcar com o pagamento de todas as obrigacdes fiscais, tributarias, previdencidrias e
trabalhistas oriundas da execucdo dos servicos objeto do presente contrato, comprovando
mensalmente ao Contratante, o respectivo pagamento;

1.1.7 O CREDENCIADO devera atender os pacientes encaminhados pela Secretaria Municipal de
Saude de Itamarandiba, oferecendo-lhes os servicos solicitados dentro das especialidades,
conforme:

1.1.7.1. - realizar a consulta oftalmoldgica com avaliacdo clinica que consiste em: anamnese,
afericdo de acuidade visual, refracdo dindmica e/ou estatica, biomicroscopia do segmento anterior,
tonometria, mapeamento de retina, teste ortdptico, atendimento as urgéncias oftalmoldgicas
clinicas, hipotese diagndstica e apropriada conduta propedéutica e terapéutica, incluindo a
referéncia e contrarreferéncia aplicaveis;

1.1.7.2. - realizar a concessdo dos oculos, quando aplicdvel, com recomendacdo de que as
prescrices sejam realizadas tendo como referéncia as recomendacgdes vigentes da Sociedade
Brasileira de Oftalmologia Pediatrica/Conselho Brasileiro de Oftalmologia.

1.1.8 Os credenciados aos procedimentos relacionados a consulta oftalmolégica devem manter o
CNES atualizado e devem apresentar na tabela de servigos/classificagdes do Sistema de Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), os servicos de cdodigos 131 - Servico de
Oftalmologia, bem como deverdo possuir capacidade técnica e operacional para realizar os
seguintes procedimentos descritos nos sistemas oficiais de gestao do SUS:

| - cddigo 0211060127 - Mapeamento de retina;

Il - cddigo 0211060224 - Teste de visao de cores;

Il - cédigo 0211060232 - Teste ortdptico;

IV - cédigo 0211060259 - Tonometria;

V - cédigo 0301010072 - Consulta médica especializada CBO oftalmologia;

VI - cédigo 0405050259 - Retirada de corpo estranho da cérnea; e

VII - cédigo 0701040050 - Oculos com lentes corretivas iguais / maiores que 0,5 dioptrias.

1.1.9 Os procedimentos relacionados a consulta oftalmolédgica deverdo necessariamente possuir
uma equipe minima que sera composta por:

1.1.9.1 - Médico Oftalmologista: médico com titulo de especialista em Oftalmologia, sendo que a
habilitacdo pode ser comprovada por certificado de Residéncia Médica reconhecida pelo Ministério
da Educacdo (MEC), titulo de especialista da Associacdo Médica Brasileira (AMB) - Conselho
Brasileiro de Oftalmologia ou registro no cadastro de especialistas dos respectivos Conselhos
Federal e Regionais de Medicina;

1.1.9.2 - Responsavel Técnico: Médico Oftalmologista que deve assumir, formalmente, a
responsabilidade técnica pelo servico.

1.1.10 Os atendimentos deverdo ser realizados no municipio de Itamarandiba (para os pacientes de
ltamarandiba/MG, Coluna/MG e Carbonita/MG), ou nos municipios de Carbonita/MG (para
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atendimento aos pacientes residentes deste municipio) ou em Coluna/MG (para atendimento aos
pacientes residentes deste municipio) na clinica ou consultério préprio do contratado.

1.1.11 Os atendimentos deverdao ser realizados mediante apresentagdo da Guia de
Encaminhamento da Secretaria Municipal de Saide do municipio de Itamarandiba/MG, expedida
individualmente para cada paciente.

1.1.12 O prazo de contratacdo dos servicos serd de 12 meses, que serdo contados da data da
assinatura do contrato e podera ser prorrogado de acordo com a Lei Federal 14.133/2021,
conforme Art. 105 e mediante prerrogativas da DELIBERACAO CIBSUS/MG N2 4.284, DE 25 DE
JULHO DE 2023.

1.1.13 No que refere-se as éticas, estas deverao disponibilizar um minimo de 03 (trés) modelos de
armacodes para a escolha do paciente beneficidrio.

CLAUSULA SEGUNDA - FUNDAMENTAGAO LEGAL

- O presente Termo de Credenciamento é firmado através do Edital de PROCESSO LICITATORIO Ne:
0124/2025, INEXIGIBILIDADE N2: 0030/2025, CREDENCIAMENTO N2: 0013/2025, bem como de seu
respectivo termo de referéncia, que passa a fazer parte do presente instrumento contratual,
independentemente de transcrigao.

- O presente Termo de Credenciamento podera ser objeto de aditamento, mediante instrumento
especifico, que importe em alteracao de qualquer condi¢do contratual, desde que sejam assinados
por representantes legais das partes, observando os limites e as formalidades legais.

Clausula Terceira - DA PRESTACAO DO SERVICO

3.1 - O CONTRATADO devera atender os pacientes encaminhados pelo CONTRATANTE, oferecendo-
Ihes servicos médicos, dentro das especialidades, conforme anexo(s) constantes do edital e do
presente contrato;

3.2 - A prestagao dos servicos devera ser realizada na Clinica ou Consultério do CONTRATADO, de
segunda a sexta-feira, ou em outros dias a serem previamente acordado pelas partes;

3.3 - Os atendimentos deverdo ser realizados mediante apresenta¢ao da Guia de Encaminhamento
do CONTRATANTE, expedida individualmente pela Secretdria Municipal de Saude de Itamarandiba,
juntamente com o pedido médico.

3.4 - O CONTRATADO reconhece por este instrumento que é responsavel pelos danos ou prejuizos
gue, eventualmente, venham a sofrer o CONTRATANTE, coisa, propriedade ou terceiros, em
decorréncia de sua culpa ou dolo na execucdo do contrato, sejam eles causados por si, seus
prepostos ou funcionarios, bem como por pessoas por esta autorizada a permanecer no local do
fornecimento; ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade, a fiscalizacdo ou
acompanhamento exercidos pelo CONTRATANTE.

CLAUSULA QUARTA - DO REAJUSTE DE PRECOS

4.1 - Os valores ndo serdo reajustados durante a vigéncia contratual, salvo os casos excepcionais e
imprevisiveis constantes da legislacdo em vigor.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO E DA PRESTACAO DO SERVICO

5.1 O pagamento sera feito em favor da empresa por meio de depdsito em conta corrente, através
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de Ordem Bancdria, no prazo de até 30 dias, apds a apresentacdo e aceite da Nota Fiscal/Fatura,
devidamente atestada pelo setor competente pelo recebimento e aceita¢ao dos produtos.

5.2 A empresa vencedora do certame apresentara a nota fiscal/fatura referente ao fornecimento
efetuado.

5.3 A Prefeitura Municipal de Itamarandiba/MG terd o prazo de 07 (sete) dias Uteis, a contar da
apresentacdo da nota fiscal/fatura para aceita-la ou rejeita-la.

5.4 A nota fiscal/fatura ndo aprovada serd devolvida a empresa vencedora do certame para as
necessarias correcdes, com as informacdes que motivaram sua rejeicdo, contando-se o prazo
estabelecido no subitem anterior, a partir da data de sua reapresentacao.

5.5 A devolugdo da nota fiscal/fatura ndo aprovada, em hipdtese alguma, servira de pretexto para
gue a empresa vencedora do certame suspenda quaisquer fornecimentos.

5.6 A Prefeitura Municipal de Itamarandiba/MG providenciard o pagamento no prazo de até 30
(trinta) dias contados da data do aceite da nota fiscal para efetivar o pagamento.

5.7 Nenhum pagamento serd efetuado enquanto pendente de liquidacdo qualquer obrigacao
financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem que isso gere
direito a reajustamento de precos.

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS
10.302.0011.2033 Manutencdo dos Servicos de Média e Alta Complexidade MAC — Ficha 223/224/225
10.302.0011.2033 Manutencdo dos Servicos de Média e Alta Complexidade MAC — Ficha 234/235/236

CLAUSULA SETIMA - DA VIGENCIA E PRAZO DE EXECUGAO.

7.1 - O presente termo de credenciamento tera vigéncia até o dia 31/12/2025, podendo ser
prorrogado, caso haja interesse da Administracdao, com a anuéncia da credenciada, nos termos da
Lei 14.133/2021.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAO

8.1 - Constituem motivos para rescisdao do termo de credenciamento:

0O nao cumprimento de cldusulas, especificacdes ou prazos;

O cumprimento irregular de cldusulas, especificacdes ou prazos;

A lentiddo no cumprimento do contrato, levando a CONTRATANTE a comprovar a impossibilidade
da prestacdo dos servicos;

O atraso injustificado no inicio da prestacao dos servicos;

A paralisacdgo do servico, sem justa causa ou prévia comunicagao a
CONTRATANTE;

o cometimento reiterado de faltas na sua execugdo, anotadas em registro préprio, pelo
representante da CONTRATANTE designado para acompanhamento e fiscalizacdo deste termo de
credenciamento;

a decretacdo de faléncia;

a dissolucdo da CONTRATADA;
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a ocorréncia de caso fortuito ou forga maior, regularmente comprovada, impeditiva da execugao
deste contrato;

RazOes de interesse publico, desde que notificada a CONTRATADA com 30 (trinta) dias de
antecedéncia.

CLAUSULA NONA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

- O credenciado incorrerd em multa, quando houver o descumprimento do objeto do termo de
credenciamento, no valor equivalente a 10% (dez por cento), sobre o valor total da proposta para
cada infracdo, sem prejuizo de outras penalidades legais aplicaveis.

- Ao credenciado, sera aplicada penalidades de:

adverténcia;

suspensdo tempordria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
administracdo por prazo de até 2 (dois) anos;

declaracdo de inidoneidade para licitar com a administracdo publica;

rescisao do contrato nas hipdteses permitidas legalmente;

retencdo dos créditos decorrentes do termo de credenciamento até o limite dos prejuizos causados
a administragao Publica Municipal.

- O credenciado incorrerd nas mesmas penas previstas nas alineas e “d” da Clausula Nona, se:
sofrer condenacgao definitiva por praticar meios dolosos, fraude fiscal no recolhimento de quaisquer
tributos;

praticar atos ilicitos, entre eles, a litigancia de ma-fé;

demonstrar inidoneidade para contratar com a PREFEITURA em virtude de atos ilicitos praticados.

- Na hipdtese da caracterizacdo da litigancia de ma-fé, a Prefeitura Municipal, independentemente
da acgdo judicial competente, aplicard, imediatamente, apds a constatacdo do fato, penalidade de
suspensao ao CONTRATADO, do direito de participar das licitagdes promovidas pela PREFEITURA,
pelo prazo de 2 (dois) anos.

“n
C

CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGACOES

10.1 - S3o obrigacdes do CONTRATADO, além das demais previstas neste Contrato:

| — Garantir fiel e precisa observancia ao disposto nas normas regulamentadoras expedidas pelo
Conselho Federal de Medicina e pelo SUS;

Il — Submeter-se a todas as condicGes contratuais, estabelecidas como condicdo para a prestacao
dos servicos objeto deste Contrato;

Il - Respeitar o cédigo de conduta ético-profissional;

IV — Executar os servicos contratados nos mesmos padrdes da assisténcia dispensada aos seus
clientes particulares;

V — Transferir todos os registros médicos, originarios deste contrato ao médico indicado pela
Secretaria Municipal de Saude, no término do periodo contratual ouem caso de rescisdo contratual
antecipada;

VI — Emitir Nota Fiscal ou instrumento apto a substitui-lo;

VIl — Manter-se, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, assim como todas as condi¢Oes de habilitacdo e qualificacdo exigidas e comprovadas na
contratacdo, devendo encaminhar ao CONTRATANTE, assim que vencidas, novas certidOes
atualizadas, bem como eventuais alteracdes no seu contrato social;
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VIII — Aceitar, sem restri¢cbes, a fiscalizagdo por parte daCONTRATANTE no que tange ao fiel
cumprimento das condigdes e clausulas pactuadas;

IX — Zelar pela qualidade dos servigos prestados, promovendo as alteragGes necessdrias, as suas
expensas, no total ou em parte, quando esses estiverem em desacordo com o estabelecido neste
Contrato;

X — Assumir inteira responsabilidade civil, administrativa e penal por quaisquerprejuizos materiais e
pessoais por ela causados, por culpa ou dolo, a CONTRATANTE ou a terceiros;

XI — Arcar com todos os 6nus decorrentes da execucao deste Contrato, pagando os tributos devidos
por suas atividades, cumprindo regularmente as obrigacdes préprias do empregador, especialmente
as de natureza trabalhista, previdencidria e tributaria, sem qualquer responsabilidade ou
solidariedade por parteda CONTRATANTE.

10.2 - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Sao obrigacdes da CONTRATANTE, além das demais previstas neste Contrato:

I- Prestar ao CONTRATADO todas as instrucdes e esclarecimentos que se fizerem necessarios para a
boa execucdo dos servicos, objeto deste contrato;

Il- Comunicar por escrito ao CONTRATADO todo e qualquer entendimento administrativo e
operacional necessdrio a execugao deste contrato;

lll- Observar as normas eos regulamentos do estabelecimento contratado, previamente
apresentado a CONTRATANTE para conhecimento;

IV— Efetuar o pagamento de acordo com o estabelecido no presente contrato;

V—-Notificar o CONTRATADO quando da ocorréncia de algumairregularidade, fixando- lhe prazo para
sana-la

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FISCALIZAGAO
11.1 - O credenciado devera manter preposto, aceito pela Administragdo do Municipio de
ITAMARANDIBA.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DOS CASOS OMISSOS

12.1 - Os casos omissos serdo analisados pelos representantes legais das partes, com o intuito de
solucionar o impasse, sem que haja prejuizo para nenhuma delas, tendo por base o que dispdem a
Lei Federal n?: 14.133/21 e demais legislacdo vigente aplicavel a espécie.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS ALTERACOES
13.1 - Este termo de credenciamento poderd ser alterado, nos casos previstos pela Lei Federal n?:
14.133/21.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

- Fica eleito o Foro da Comarca de Itamarandiba/MG, como competente para dirimir quaisquer
duvidas oriundas do presente termo de credenciamento, com renuncia de qualquer outro por mais
privilegiado que seja.

- Para firmeza e validade do que aqui ficou estipulado, é lavrado o presente termo em 02 (duas)
cOpias de igual teor, que depois de lido e achado conforme, é assinado pelas partes Contratantes
gue a tudo assistiram.
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Pela CONTRATANTE
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AVISO DE LICITACAO

CREDENCIAMENTO ELETRONICO N2: 0013/2025
PROCESSO LICITATORIO N2: 0124/2025
INEXIGIBILIDADE N2: 0030/2025

Local: O recebimento da documentacdo para o credenciamento ocorrerda exclusivamente no
formato eletrénico através do site www.licitardigital.com.br

Periodo: 23/04/2025 a 30/07/2025.
Base legal:  Artigos 78 e 79 da Lei Federal 14.133/2021

Modo de seleg¢do: paralela e ndo excludente: caso em que é viavel e vantajosa para a Administracao
a realizacdo de contratacdes simultaneas em condi¢des padronizadas.

Critério de distribuicio de demanda: cabera a secretdria demandante deste processo realizar a
distribuicio de demanda de forma IGUALITARIA entre os credenciados, obedecendo & ordem de
cadastro realizada no credenciado, tendo o gestor e fiscal do contrato como responsaveis pela
distribuicao.

DO OBIJETO:

1.1 - Constitui objeto deste Edital o PRESTAGAO DE SERVICOS OFTALMOLOGICOS E CESSAO DE
OCULOS EM ATENDIMENTO AO PROGRAMA DE SAUDE OCULAR DOS EDUCANDOS DA REDE
PUBLICA DE EDUCAGCAO BASICA DE MINAS GERAIS, DE ACORDO COM A DELIBERAGCAO CIB-
SUS/MG N2 4.284, DE 25 DE JULHO DE 2023, DENOMINADA PROGRAMA MIGUILIM.

DATA, HORA e LOCAL DA DISPONIBILIZACAO DO EDITAL E SEUS ANEXOS: o Edital estara disponivel
para consulta e retirada de cépia no sitio, www.itamarandiba.mg.gov.br, na sede da Prefeitura
Municipal de Itamarandiba, sita a Rua Tabelido Andrade, 205 Centro, municipio de
Itamarandiba/MG, no horario das 08 as 12 horas e das 14 as 17 horas, de segunda a sexta feira, ou
solicitado através do e-mail: licitacao@itamarandiba.mg.gov.br.

CERTIFICO para os devidos fins que este documento foi
publicado no Quadro de Avisos da Prefeitura Municipal de

Itamarandiba, 22 de abril de 2025 tamarandiba) MG (Orgio de Inprensa Oficial do Municipio
JOSE ADILSON  Assinado de forma digital de Itamarandiba nos termos do Art. 87 da 1.ei Orginica
por JOSE ADILSON Municival
OLIVEIRA:90365 OLIVEIRA:90365720615 unicipal).
Dados: 2025.04.22 10:16:22
-03'00' O referido ¢ verdade ¢ dou fé.

José Adilson Oliveira
AGENTE DE CONTRATAC@ES

[tamarandiba,

. . Assinado de forma digital
José Adilson O/W%s%%s ADILSON o aoson

[VEIRA:9036 OLIVEIRA:90365720615
Agem‘e de Com‘rg%ﬁ% 15 Dados: 2025.04.22

10:16:38-03'00"
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