Amotada

GOVERNO MUNICIPAL

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 26.05.01/2025.04.

CHAMAMENTO PUBLICO para Credenciamento para a prestagio de
servigos Confecglio de proteses dentarias Laboratério Regional de Proteses
Dentérias (LRPD) de acordo com a Portaria GM/MS N° 5691/2024, de forma
Objeto: a atender as necessidades de assisténcia em saude bucal, junto a secretaria
municipal de saide do municipio de Amontada/CE, tudo conforme
especificacdes e condigBes contidas no Termo de Referéncia.

N° do Processo: 26.05.01/2025.04.
Orgio Interessado: Secretaria do Municipal de Saude.
Espécie: CHAMADA PUBLICA - Credenciamento.

O Credenciamento ficara aberto pelo prazo 12 (doze) meses a contar da sua
Periodo: publicidade.

O MUNICIPIO DE AMONTADA/CE, pessoa juridica de direito publico interno, com sede na Av. Gal.
Alipio dos Santos n° 1343 Centro, Amontada, Estado do Ceara inscrito no CNPJ/MF sob o n°
06.582.449.0001-91através da Secretaria Municipal de Satde torna piiblico, que esta instaurando processo
de Credenciamento para a prestagio de servigos Confecgdio de proteses dentérias Laboratorio Regional de
Préteses Dentarias (LRPD) de acordo com a Portaria GM/MS N° 5691/2024, de forma a atender as
necessidades de assisténcia em satide bucal, junto a secretaria municipal de saide do municipio de
Amontada/CE, em conformidade com o disposto na Lei Federal n° 14.133 de 01 de abril de 2021, Decreto
Federal n° 11.878 de 09 de janeiro de 2024 de regulamentagfio do Art. 79 da 14.133/21, Decreto municipal
N° 114/2021, no que couber, os pedidos de credenciamento para posterior prestagdo de servigos, conforme
previstos no Edital (Anexo IX), conforme descrigdo e especificagdes seguintes:

| - DO LOCAL E PRAZO DE ENTREGA DOS DOCUMENTOS

1.1 - A Documentagdo de credenciamento serd recebida via sistema da Plataforma Licita Mais Brasil:
www.licitamaisbrasil.com.br no periodo de 13 de Junho de 2025 Até o dia 13 de Junho de 2026 até as
09h00min.

111 - O edital e seus anexos estario disponiveis para download no sitios
https:f’fwww.amontada.ce.gov.brz’chamamento.php.hﬁps:!/municipioslicitacoes‘tce.ce.gov.brfindex.php!]ic
itacao/abertas, www.licitamaisbrasil.com.br e hitp://www.gov.br/pnep/pt-br%20.

1.1.2 - Os interessados poderdo solicitar credenciamento a qualquer tempo, durante o prazo da Chamada
Piblica, desde que cumpridos todos os requisitos deste Edital de Credenciamento.

1.1.3 = Para todos os fins, este Edital tera validade da data de sua publicago por 12 (doze) meses, podendo
ser credenciados novos profissionais, na vigéncia deste, desde que obedecidas as exigéncias estabelecidas
no mesmo, conforme necessidade, disponibilidade financeira e orgamentaria do Municipio.

1.2 - DAS ANALISE DOS DOCUMENTOS:
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1.2.1 - As analise do documentos e divulga¢io do resultado serfio realizadas pelo agente de
contratago, a primeira analise serd realizada no dia 01/07/2025, posterior a esta data, novas
analises serfio realizadas de acordo com as nova solicitagdes de credenciamento e a necessidade
da contratante.

1.3. Consideram-se beneficidrios os pacientes:

a) Demanda Referenciada - através de Unidades de Satide ou Central de Regulagdo do Municipio;

1.4. A Contratada fica sujeita & visita da Equipe Técnica de Auditores da Secretaria Municipal de Saide do
Municipio, a qualquer tempo.

1.5. Os servigos a serem executados serio aqueles constantes na listagem em conformidadecom a
Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses, Proteses ¢ Materiais Especiais do Sistema Unico de

Saude (SIGTAP/SUS).

1.6. A prestagdo dos servigos devera ser realizada ao custo da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e
Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satide (SIGTAP/SUS).

1.7. A Contratada ndo podera cobrar do paciente, ou seu acompanhante, qualquer complementagdo aos
valores pagos pelos servigos nos termos deste Edital.

1.8. A prestagdo de servigos deverd ser previamente autorizada pela Secretaria Municipal de Saude e,
posteriormente, encaminhados & Contratada para agendamento de horarios e realizagéo de procedimentos.

2. DA CONDICAO DE PARTICIPACAO:

2.1. Poderdo participar deste CREDENCIAMENTO as instituigSes de saude, pessoas juridicas e pessoas
fisicas que estiverem registrados nas entidades incumbidas da fiscalizagdo do exercicio profissional, em

conformidade com os anexos deste edital.
2.2. Os dados informados na Solicitagdo de Credenciamento sio de responsabilidade dos interessados, que
deverdo comprové-los através da apresentagdo da documentagdo exigida neste Edital.

2.3. A participagio neste CREDENCIAMENTO importa ao proponente na irrestrita aceitagdo das
condigdes estabelecidas no presente Edital, e na tabela de valores de servigos da érea de satde previstos

nesse edital.

2.4. E assegurado o acesso permanente a qualquer interessado que preencha as exigéncias estabelecidas
para o credenciamento, o qual deverd apresentar o seu requerimento, instruido com a documentagio
pertinente, a partir da data definida no preambulo.

2.5. O prazo de vigéncia do credenciamento serd de 12 (doze) meses, durante o qual os credenciados
poderio ser convidados a firmar as contratagdes, nas oportunidades e quantidades deque o Municipio de
Amontada necessitar, observadas as condigdes fixadas neste edital e as normas pertinentes.

2.5.1. Os interessados que tiverem a inscrigio homologada pela PREFEITURA MUNICIPAL DE
AMONTADA/CE seriio cadastrados e ordenados mediante ordem de classificagéo, a prioridade na ordem
de classificagdo sera de acordo com a apresentagdo dos documentos na plataforma Licita Mais Brasil e o

deferimento da administrag@o;
1.5.2. havendo mais de um interessado credenciado, a prioridade de contratagdocom a administrag@o sera

sempre do primeiro colocado, respeitanto a ordem de crassificagiio do subitem anterior.
2.6. Findo o periodo de vigéncia, o Municipio de Amontada, atendido o interesse piiblico, adotara os atos
necessarios a renovagio do credenciamento, atendidas as prescrigdes legais, mediante aviso publicado nos

meios previstos no art. 54 da lei 14.133/21.

3. NAO PODERAO PARTICIPAR DO CREDENCIAMENTO OBJETO DO PRESENTE EDITAL:
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a) Profissionais que tenham sido declarados inidoneos para licitar ou contratar com a Administragéo
Publica;

b) Profissionais cuja carga horaria seja incompativel com o servigo a ser executado;

¢) Profissionais que ndo apresentarem certiddo negativa de natureza criminal emitida pelo Tribunal de
Justi¢a do Estado do Ceara;

d) Aquele que ndo atenda as condigdes deste Edital e seu(s) anexo(s);

e) Aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil
com dirigente do érgio ou entidade contratante ou com agente publico que desempenhe fungéo na licitagéo
ou atue na fiscalizagdio ou na gestfio do contrato, ou que deles seja conjuge, companheiro ou parente em
linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau;

f) Pessoa fisica que, nos 5 (cinco) anos anteriores & divulgagdo do edital, tenha sido condenada
judicialmente, com transito em julgado, por exploragdo de trabalho infantil, por submisséo de trabalhadores
a condigBes analogas as de escravo ou por contratagdo de adolescentes nos casos vedados pela legislagéo
trabalhista;

g) Agente publico do 6rgdo ou entidade licitante;

3.1. N3o podera participar, direta ou indiretamente, da licitagdio ou da execugdo do contrato agente publico
do 6rgdo ou entidade contratante, devendo ser observadas as situagSes que possam configurar conflito de
interesses no exercicio ou apds o exercicio do cargo ou emprego.

3.2. Nio sera admitida a participagio de interessados que, por quaisquer motivos, tenham sido declarados
inidoneos pela Administragdio Piblica Direta ou Indireta, nas esferas Federal, Estadual ou Municipal, ou
punidos com suspensdo pelo municipio de Amontada.

3.3. Os documentos exigidos deverdo apresentados em forma de copias autenticadas por cartorio
competente, ou copias simples, ou em meios digitais que possibilitem sua conferéncia e autenticidade, a
excegdo dos documentos gerados automaticamente pelos Sistemas Previdenciério/Fiscal e outros, que, por
sua natureza, sio emitidos através da internet e com possibilidade de comprovagao de sua autenticidade.

3.3.1. Os documentos emitidos e/ou extraidos via internet poderfio ser novamente impressos e/ou
consultados pelo Agente de Contratagdo para efeito de comprovagdo de sua autenticidade.

3.3.2. Com excegdo os documentos que, por sua natureza, ndo possuem prazo de validade, os demais
documentos deverdo sem apresentados dentro da validade neles expressa ou com datade expedigdo néo
superior a 03 (trés) meses da data da entrega da Solicitagéo de Credenciamento.

3.3.3. Néo serio aceitos protocolos de entrega ou solicitagio de documentos em substituicdo aos
documentos requeridos no presente Edital ¢ anexos, com excegfo dos casos expressamente previstos.

4 -DO CREDENCIAMENTO:

4.1. E facultado a todo profissional ou empresa que preencher os requisitos minimos fixados pela
administraglio, requerer seu credenciamento, o que significard sua admissdo a uma lista de credenciadosque

ficara a disposi¢do dos beneficiarios.

42. O credenciamento seré realizado até o preenchimento suportivel das vagas e/ou servigo publico
prestados pela Secretaria Municipal de Saide, em conformidade com os quantitativos previstos no Anexo

IX.

4.3. A inscrigdo no credenciamento ndo garante a contratacio do interessado pelo Municipio de Amontada,
podendo, no entanto, vir a ser credenciado de acordo com a necessidades.
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4.4. As instituigSes de saide e os profissionais da 4rea de satide que tiverem suas inscrigdes deferidas fardo
parte da lista de credenciados e poderdio ser contratados.

4.5. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE podera ainda constituir reserva técnica de profissionais,
excedendo oquantitativo de vagas e/ou servicos previstos neste edital para provimento de futuros
programase/ou projetos ou ampliag@o dos existentes.

5. DA DOCUMENTACAO PARA HABILITACAO:

5.1. Para habilitar-se ao credenciamento, os prestadores de servigos interessados deverdo apresentar os
documentos previstos no Termo de Referéncia, bem como apresentar:

5.2. A proposta de adesdo devera ser elaborada, preferencialmente em papel timbrado daproponente, ou
com sua completa identificagdo, através de impresséo ou por carimbo padronizado.

5.2.1. Deve em tudo seguir o modelo que compde este edital conforme o caso:
a) Se Pessoa Fisica (ANEXO II);
b) Se Pessoa Juridica (ANEXO III);

5.3. Deve ser apresentada em lingua nacional, isenta de rasuras, emendas ou entrelinhas, e aofinal, deve
ser datada e assinada pelo representante legal da proponente.

6 - DA SELECAO:

6.1. - Para todos os fins, este Edital ter4 validade da data de sua publicagdo por 12 (doze) meses, podendo
ser credenciados novos profissionais, na vigéncia deste, desde que obedecidas as exigéncias estabelecidas
no mesmo, conforme necessidade, disponibilidade financeira e orgamentaria Municipio de Amontada.

6.2. - Os documentos enviados pelos interessados serio examinados e julgados pela comissdo de
contratacéo.

6.3. O resultado, com a lista de credenciados relacionados de acordo com o critério estabelecido no edital,
ser4 publicado e estara permanentemente disponivel e atualizado no Portal da Transparéncia do Municipio
de Amontada no sitio eletrénico: hitps://www.amontada.ce.gov.br/, na
aba >”Transparéncia”>"Licitagdes”>"Chamamento Piblico”.

6.4. Enquanto estiver vigente o Edital, fica permitido o credenciamento, a qualquer tempo, dequalquer
interessado, desde que preencha as condigdes ora exigidas.

6.5. No decorrer do corrente ano, visando o atendimento das necessidades da coletividade e devido &
impossibilidade de competi¢do de pregos e/ou titulos, a contratante, 1 i
2 A -~

6.6. A distribuicgo dos servigos entre os prestadores deverdo ser solicitados pelo Municipio de Amontada,
e a contratagio dos CREDENCIADOS sera realizada mediante “ordem cronolégica de credenciamento”,
em razio da inviabilidade de competi¢io. Na impossibilidade da distribuicio homogénea, esta serd feita
compensando o prestador que ficou, no més atual, com nimero menor para maior nos meses subsequentes
de acordo com a quantidade de prestadores credenciados.

6.7. Porquanto a inviabilidade de competigdo configura-se pelo fato de a Administragfio dispor-se a
contratar todos os que tiverem interesse e que satisfagam as condiges por ela estabelecidas, nos casos de
PREFEITURA DE AMONTADA
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contratagdes paralelas e nfio excludentes, isto é, quando a solugiio da necessidade publica demanda a
contratagio concomitante ou sucessiva de todos os particulares que preencherem os requisitos previamente
fixados, havendo numero maior de CREDENCIADOS em relagdo a quantidade de servigos a serem
solicitados, a selecio serd feita pela ordem cronolégica de credenciamento, entre todos os
CREDENCIADOS.

6.8. Caso ndio haja disponibilidade do CREDENCIADO para a prestagdo dos servigos devidamente
solicitados, quando este CREDENCIADO for o primeiro posicionado da lista, serd chamado o préximo
colocado da referida lista, passando o CREDENCIADO anterior para a posi¢do final da lista de
CREDENCIADOS, desde que a solicitagio ao referido CREDENCIADO tenha ocorrido em prazo superior
a 05 (cinco) dias uteis da data em que serfio realizados ou terdo inicio os servigos.

6.9. Caso a solicitagio ao CREDENCIADO ocupante do primeiro lugar da lista de CREDENCIADOS seja
feita em prazo inferior ao estabelecido no item anterior e este CREDENCIADO néo tenha disponibilidade
para a prestagdo dos servigos solicitados, este dard a vez ao proximo da lista de CREDENCIADOS,
conforme ordem de classificagdo, mas mantera sua colocagdo na lista d¢ CREDENCIADOS e sera o
proximo a ser selecionado na referida lista, ou seja, trocard de lugar na lista de CREDENCIADOS com o
segundo posicionado ou com os demais, sucessivamente.

6.10. A qualquer tempo o Termo de Credenciamento/Contrato podera ser alterado, visando adequar o
servigo as condigBes de execugdo previstas pela Secretaria Municipal de Saude.

7.DO PRECO/PAGAMENTO:

7.1. A Secretaria Municipal de Satde, oportunamente pagaré aos credenciados (pessoa fisica ou juridica)
da area de satide as faturas emitidas e atestadas, conforme valores constantes na tabela do Anexo IX deste
edital, pelos servigos efetivamente prestados, conforme pregos apresentados na Tabela SIGTAP - SUS.

8. DA DISTRIBUICAO DA DEMANDA:

8.1. Os CREDENCIADOS (AS) serfio obrigados a prestar servigos dentro de suas aptiddes técnico-
profissionais, nos locais determinados e conforme especificados nos respectivos contratos;

8.2. Os CREDENCIADOS (AS) deverio obedecer a quantidade de acordo com as diretrizes definidas pela
Secretaria Municipal de Saude.

PARAGRAFO UNICO - O profissional poderé se credenciar para mais de uma especialidade ou servigo
desde que atendidas as condigdes deste edital.

83. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE podera proceder as contratagdes de imediato dos
primeiros credenciados com a respectiva distribuigdo equitativa das quantidade até o fechamento total,
conforme necessidade, sendo que os demais contratados receberdo a distribui¢do das escalas conforme
necessidade no decorrer da vigéncia do respectivo instrumento.

9. DA FORMALIZACAO E CONTRATO

9.1. Apés a divulgagdio da lista de credenciados, o 6rgdo ou a entidade poderéd convocar o credenciado para
assinatura do instrumento contratual, emissdo de nota de empenho de despesa, autorizagéo de compra ou
outro instrumento habil, conforme disposto no art. 95 da Lei n°® 14.133, de 2021.

PREFEITURA DE AMONTADA
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9.2. A administragiio podera convocar o credenciado durante todo o prazo de validade do credenciamento
para assinar o contrato ou outro instrumento equivalente, sob pena de decair o direito 4 contratagéo, sem
prejuizo das sangdes previstas na Lei n° 14.133, de 2021, e no edital de credenciamento.

9.3. O prazo para assinatura do instrumento contratual pelo credenciado, apés convocagdo pela
administragdo, serd de 5 (cinco) dias.

9.4. O prazo de que trata o item 9.3. poderé ser prorrogado uma vez, por igual periodo, mediante solicitagdo,
devidamente justificada, do credenciado durante o seu transcurso, desde que o motivo apresentado seja
aceito pela administragéo.

9.5. Previamente 4 emissdo de nota de empenho e a contratagéo, a administragéo devera realizar consulta
ao sitio eletronicos para identificar possivel impedimento de licitar e contratar.

9.6. A vigéncia do presente credenciamento serd de 1 (um) ano, podendo ser prorrogado por mais 1 (um)
ano de acordo com o interesse da administrag@o.

9.7. O contrato com os credenciados terd vigéncia da data de assinatura por 12(doze) meses.

10. DO PAGAMENTO:

10.1. O pagamento sera realizado através de depdsito em conta bancéria, informado pelo contratado em sua
proposta. Para efetivagdo do recebimento, devera ser observado o calendario definido pela Secretaria
Municipal de Satde, como sendo os dias 05 (cinco), 15 (quinze) e 25 (vinte e cinco) de cada més, como as
datas previstas para a liberagfo dos créditos aos fornecedores, ou no primeiro dia ttil posterior a estas datas,
observando o prazo minimo de até 30(trinta) dias uteis apds a emissio da respectiva nota fiscal e liquidagéo
da despesas, mediante apresentagdo de documento fiscal acompanhado das autorizagdes de servigos.

10.2. O pagamento sera realizado mediante crédito em conta corrente do contratado.

10.3. Ser4 considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancéria para
pagamento.

10.4. Quando do pagamento, ser4 efetuada a retengdo tributéria prevista na legislagéo aplicavel.

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

10.6. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n°
123/2006, ndo sofrerd a retengdo tributdria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado a apresentagdo de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributirio favorecido previsto na referida Lei

Complementar.
11. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS:

11.1. As instituicdes de satide particulares e os profissionais que, sem justa causa, apds credenciados, nfo
cumprirem com as obrigagdes correspondentes ao atendimento aos beneficidrios, ficarfio sujeitos as
penalidades previstas no artigo 156 da Lei Federal n® 14.133/2021:

a) Adverténcia, no caso de inexecugdo parcial do contrato;
PREFEITURA DE AMONTADA
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b) Multa, quando aplicada 2 (duas) ou mais adverténcias, por atraso imotivado no cumprimento do objeto
do contrato, nos limites do pardgrafo primeiro dessa clausula;

¢) Impedimento de licitar e/ou contratar com a Administragéo Por um periodo méaximo de até 03 (trés) anos,
conforme disposto no §4° do art. 156 Lei Federal 14.133/2021;

d) Declaragio de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo Publica conforme o disposto
no §5° do art. 156 da Lei Federal 14.133/2021;

Paragrafo primeiro — O atraso injustificado no prazo de conclusdo dos servigos implicara aplicagdo de
multa correspondente a 0,5% por dia de atraso, calculada sobre o valor total do contrato, até o limite de
30% desse valor.,

Paragrafo segundo. Cancelamento do credenciamento junto ao Cadastro da Secretaria Municipal de
Saude, ficando impedido durante 05 (cinco) anos de participar de novos credenciamentos ou a sua
contratagdo pelo poder publico Municipal.

12. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS:

12.1. As despesas resultantes destes procedimentos correrdo a conta de dotagdo propria do orgamento do
Municipio de Amontada, na dotagdo orgamentaria: 0801 Fundo Municipal de Saude: 10 303 0200 2.050
Atendimento a Pessoas Reconhecidamente Carentes ou Por Determinagdo Judicial — Elemento de Despesas:
3.3.90.32.00, Fonte de Recursos: 16000000000/ 1.500.1002.00

13. REAJUSTE
13.1. Os pregos sio fixos e irreajustaveis com base na Tabela SIGTAP — SUS.
14. ESCLARECIMENTOS E DA IMPUGNACAO:

14.1- Ap6s a publicagdio do Edital de Credenciamento, fica concedido prazo para pedidos de esclarecimento
ou impugnagdo ao Edital, os quais deverdo ser solicitados, motivadamente, a qualquer tempo, até o 3°
(terceiro) dia (til anterior & data fixada para o fim do prazo para a apresentagiio de documentos de novos
interessados.

14.2. A resposta & impugnagio ou ao pedido de esclarecimento serd divulgada no sitio eletronico da
Secretaria Municipal de Saude no prazo de até 3 (trés) dias uteis a contar da solicitagio de
esclarecimento/impugnag#o, limitado ao tltimo dia Gtil anterior & data fixada para o fim do prazo para a
apresentagéo de documentos de novos interessados.

14.3. Os pedidos de impugnag#o e esclarecimentos deverdo ser encaminhado exclusivamente por meio do
sistema eletronico licita mais brasil no enderego eletrdnico: https:/licitamaisbrasil.com.br/.

14.4. Em caso de acolhimento da impugnagio, o edital retificado sera publicado no site oficial do érgdo.
14.5. A impugnagdo ndo tera efeito suspensivo ¢ a decisdo da comissdo de contratagdo serd motivada nos

autos.

15. DOS RECURSOS AO INDEFERIMENTO DO PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

15.1- Da decisdo da Comissé@o de Contratagdo cabera recurso.

15.2. O recurso contra decisdo da Comisséo tera efeito suspensivo.

15.3. Apds a publicagio no sitio eletronico da internet da decisio da administragdo sobre a
inabilitagio/desclassificagéio, através da ata de julgamento, o interessado poderd apresentar recurso

administrativo.
15.4. O interessado podera interpor recurso, no prazo de trés dias Giteis, contado da data de publicagéo da

decisio no sitio eletrénico da internet.
PREFEITURA DE AMONTADA
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15.5. O recurso sera dirigido & comissdo de contratagdo, que, se ndo reconsiderar o ato ou a decisdo no
prazo de trés dias teis, encaminhar4 o recurso com a sua motivago & autoridade superior.

15.6. A autoridade superior deveré proferir a sua decisdo no prazo maximo de dez dias uteis, contado da
data de recebimento dos autos.

15.7. Os recursos deverfio ser encaminhado exclusivamente por meio do sistema eletronico licita mais brasil
no enderego eletrdnico: https://licitamaisbrasil.com.br/.

16. DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

16.1. O Municipio de Amontada poderé, a qualquer tempo promover o descredenciamento por razdes
devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidas apos o credenciamento, que importem
comprometimento da sua capacidade juridica, técnica, fiscal ou da postura profissional, ou ainda que fira o
padriio ético ou operacional do trabalho, sem que caiba a0 mesmo qualquer direito a indenizagéo,
compensagdo ou reembolso sejaa que titulo for.

16.2. Também poderio ser descredenciados nas hipéteses previstas no art. 137 da Lei Federal n.°
14.133/2021.

16.3. Fica assegurado ao credenciado o direito ao contraditério, sendo avaliadas suas razdes pela Comisséo
de Credenciamento, que opinara em 03 (trés) dias uteis e submetera a Secretaria Municipal de Saide para
tomada de decis@o.

16.4. Em caso de den(incia feita pelo contratado, deverd o contratado manter a prestagdo do servigo pelo
prazo de até 15 (quinze) dias, perfodo em que a Administra¢do a convocas novo credenciado, sob pena de
retencdo do pagamento.

17. DA GESTAO E DA FISCALIZACAO DA CONTRATACAO

17.1. A gestdo da contratagdo cabera a Secretaria Municipal de Saude a fiscalizagdo da correta execugdo
do objeto do presente credenciamento serd exercida a qualquer momento, no que couber, por servidor
designado.

17.2. As exigéncias e a atuagdo da fiscalizagdo pela Secretaria Municipal de Saude em nada restringem a
responsabilidade, Gnica, integral e exclusiva da contratada, no que concerne a execugéo do objeto do
contrato.

17.3. A fiscalizagdo de que trata este item competird dirimir as dtvidas que surgirem no curso da execugdo
do Contrato, nos termos do Artigo 117, da Lei n° 14.133/2021, para atuarem como fiscal técnico e gestor
do contrato, assim como seus respectivos substitutos.

18 - CONDICOES PACTUAIS:

18.1. Qualquer tolerancia por parte da Secretaria Municipal de Satide, no que tange ao cumprimento das
obrigag¢des ora assumidas pela contratada, néo importara, em hipStese alguma, em alterag@o contratual,
novagdo, transagdo ou perddo, permanecendo em pleno vigor todas as condigdes do ajuste e podendo A
Secretaria Municipal de Saude exigir o seu cumprimento a qualquer tempo.

18.2. A contratagdo, objeto deste procedimento, ndo estabelece qualquer vinculo de natureza empregaticia
ou de responsabilidade entre A Secretaria Municipal de Salide e os agentes, prepostos, empregados ou
demais pessoas designadas pela Contratada para a execugéo do objeto contratual, sendo a Contratada a
{inica responsavel por todas as obrigagdes ou encargos decorrentes das relagdes de trabalho entre ela e seus
profissionais ou contratados, previstos na legislagdo pétria vigente, seja trabalhista, previdenciéria, social,
de caréter securitario ou qualquer outra.

18.3. A Contratada, por si, seus agentes, prepostos, empregados ou quaisquer encarregados, assume inteira
responsabilidade por quaisquer danos ou prejuizos causados, de forma direta ou indireta, a Secretaria
Municipal de Satide, seu patriménio, seus servidores, pacientes ou terceiros, produzidos em decorréncia da

PREFEITURA DE AMONTADA
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execugdo do objeto contratado, ou da omissdo em executé-lo, resguardando-se a Secretaria Municipal de
Saude o direito de regresso na hipdtese de ser compelido a responder por tais danos ou prejuizos.

18.4. Todas as informagdes, resultados, relatérios e quaisquer outros documentos obtidos ou elaborados
pela Contratada durante a execugdo do objeto contratual serfio de exclusiva propriedade da Secretaria
Municipal de Satide, ndo podendo ser utilizados, divulgados, reproduzidos ou veiculados, para qualquer
fim, senfo com a prévia e expressa autorizagio da Secretaria Municipal de Salide, sob pena de
responsabilizagdo administrativa, civil ou criminal, nos termos da legislagéo.

18.5. A contratagdo sera formalizada mediante assinatura do Contrato de Prestagéo de Servigos, nos termos
do Artigo 95, da Lei n. 14.133/2021.

19. DAS DISPOSICOES GERAIS

19.1. Seré divulgada ata da sessdo publica no sitio eletrénico oficial do érgéo.

19.2. Nio havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a realizagdo do
certame na data marcada, a sess3o serd automaticamente transferida para o primeiro dia til subsequente,
no mesmo horério anteriormente estabelecido, desde que néio haja comunicagdo em contrario, pelo.

19.3. Os participantes assumem todos os custos de preparacio e apresentagdo de seus documentos € a
Administragdo ndo sera, em nenhum caso, responséavel por esses custos, independentemente da condug@o
ou do resultado do processo.

19.4. Em caso de divergéncia entre disposigdes deste Edital e de seus anexos ou demais pegas que compdem
o processo, prevalecerd as deste Edital.

19.5. Em caso ndo obtengdo dos participantes, ou deserta a quantidade de interessados haverd a
possibilidade contratada diretamente.

19.6. O Edital e seus anexos estdo disponiveis, na integra, no Portal da Transparéncia do Municipio no
enderego eletronico: hitps://www.amontada.ce.gov.br/, https://municipios-licitacoes.tce.ce.gov.br/ e no
PNCP — Portal Nacional de Compras Publicas.

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

ANEXO I - DECLARACAO;

ANEXO II - PESSOAS FISICA - MEDICOS;

ANEXO III - PESSOAS JURIDICAS;

ANEXO IV - FICHA DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO (PJ);

ANEXO V - FICHA DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO (PF);

ANEXO VI - DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021 (PJ);
ANEXO VII - DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021 (PF);
ANEXO VIII - DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO INCISO XXXIII DO ART. 7° DA
CONSTITUICAO

ANEXO IX - QUADRO DE SERVICOS E VALORES;

ANEXO X - MINUTA DE CONTRATO;

ANEXO XI — TERMO DE REFERENCIA.

ANEXO XII - TERMO DE CREDENCIAMENTO.

Amontada (CE) em 27 de Maio de 2025.

FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Saude

PREFEITURA DE AMONTADA
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ANEXO I - DECLARACAO
Ao Municipio de Amontada,
Ref.: Edital de Credenciamento n°

__, de acordo com o edital de Credenciamento,

DECLARA que:

a) Aceita as condi¢Bes estabelecidas neste Edital,

b) Tem pleno conhecimento da Tabela de valores do Anexo IX;

c) Fornecera a documentagdo complementar que lhe for solicitada;
) d) Assume inteira responsabilidade pela prestagdo dos servigos e se sujeita a todas as condi¢des do
= presente Edital;

e) Respondera pela veracidade das informagdes constantes da documentag@o e proposta queapresentar;

Amontada - CE, de de 2024,

Assinatura do responsavel/Carimbo

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6 @
Fane: {88) 9 99033423 | E-mail: gnverno@amontada.ca.gov.br
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ANEXO II (PESSOA FISICA)
EDITAL CREDENCIAMENTO PUBLICO N°

Ao Municipio de Amontada,
Comissdo de Contratagdo

O interessado , hascido aos: / / ;
portador do RG n° e do CPF n° , inscrito no Conselho de

Odontologia sob o n° , residente e
domiciliado a ,n° ,UF: __,requer suainscrigdo no CREDENCIAMENTO

, divulgado pelo Municipio de Amontada, objetivando a , conforme
quantitativo e servigos abaixo propostos:

R [ VALOR | VALOR
ITEM ” ESPECIFICACAO QUANT. | UNID | ‘o | TOTAL
PROTESE
ORONARIAS/INTRARRADICULARES
FIXAS/ADESIVAS (POR ELEMENTO) — CODIGO
07.01.07.014-5 - CONFECCAO LABORATORIAL
DE COROAS, RESTAURACOES PARCIAIS
INDIRETAS

1 KONLAYS E INLAYS), INCRUSTACOES (RMF)| 360 Und | R$225,00 |R$ 81.000,00
PROTESES CONVENCIONAIS OU ADESIVAS
METALICAS, METALOPLASTICAS,
METALOCERAMICAS, RESINAS REFORCADAS,
PORCELANAS PURAS, COROAS COM ENCAIXE]
E/OU NUCLEOS INTRA RADICULARES POR
™ ELEMENTO DENTAL.

PROTESE PARCIAL MANDIBULAR
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.009-9 -
PROTESE SUPORTADA

PELA MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
2 ISUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM| 240 Und | R$225,00 |R$ 54.000,00
o) OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGAGAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA
ESTETICA ACEITAVEL.,

PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL
S(IJJDIGO 07.01.07.010-2 — PROTESE QUE REPOE 180 Und R$ 225,00 |R$ 40.500,00
RESTAURA OS DENTES AUSENTES OU

PREFETTURADE AMONTADA
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ITEM

$$$$$$$$$$

QUANT.

PERDIDOS NA ARCADA SUPERIOR. SEU
PRINCIPAL OBIJETIVO E A REABILITACAO
BUCAL, EM TODAS AS SUAS FUNCOES:
ESTETICA, FONETICA E MASTIGACAO, DE
MODO A PRESERVAR AS ESTRUTURAS ORAIS
AINDA EXISTENTES. PARA QUE HAJA ESSA
CONSERVACAO, E FUNDAMENTAL QUE AS
FORCAS MASTIGATORIAS SEJAM BEM
DISTRIBUIDAS SOBRE O REBORDO RESIDUAL E
OS DENTES REMANESCENTES.

PROTESES TOTAL MANDIBULAR — CODIGO
07.01.07.129-9 - PROTESE SUPORTADA PELA
MUCOSA QUE REVESTE O OSSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA  OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA
INFERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM O
OBJETIVO DE PERMITIR O DESENVOLVIMENTO
SATISFATORIO DAS ATIVIDADES FUNCIONALIS
RELACIONADAS AO SISTEMA|
ESTOMATOGNATICO, COMO FONACAO E
MASTIGACAO, BEM COMO  OFERECER
CONFORTO E UMA APARENCIA ESTETICA
ACEITAVEL.

240

Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

PROTESES TOTAL MAXILAR - CODIGO
07.01.07.013-7 — PROTESE SUPORTADA PELA
MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM
0O OBJETIVO DE PERMITIR 0O
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA

ESTETICA ACEITAVEL

240

Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

DADOS PESSOAIS COMPLEMENTARES:

FILIACAO:

Pai:

Mie:

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 [ CNPJ 06.582.449/0001.91 | CGF:06.920.220-6

Fone: (88) 9 9803-3423 | E-mail: gavernofarnontada.ce.gov.br
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TELEFONES:

Comercial: () Cel( ) E-mail

DADOS BANCARIOS:

Banco: Agéncia:___ Conta Corrente:
( ), em de de 2024,

(assinatura do Médico Responsével)

PREFEITURA DE AMONTADA

Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 ! CNPJ. 06.582.449/0001-91 | CGF:086.920.220-6 Y
Fone: (88) 9 9903-3423 | E-mail governo@amontada.ca.gov.br @
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ANEXO III
(PESSOA JURIDICA)
EDITAL CREDENCIAMENTO PUBLICO N°
Ao Municipio de Amontada
A Comissio de Contratagéo
O interessado i inscrito no CNPJ n°
, sediada a , n° , UF: ,Jrequer sua
inscri¢do no CREDENCIAMENTO , divulgado pelo Municipio de Amontada, objetivando
a , nos termos do credenciamento divulgado, conforme quantitativo e

servigos abaixo propostos:

= TR, R o o VALOR | VALOR
ITEM | "ESPECIFICACAO QUANT. | UNID | ‘o TOTAL
PROTESE
ORONARIAS/INTRARRADICULARES
FIXAS/ADESIVAS (POR ELEMENTO) — CODIGO
07.01.07.014-5 - CONFECCAO LABORATORIAL
DE COROAS, RESTAURACOES PARCIAIS
INDIRETAS

1  (ONLAYS E INLAYS), INCRUSTACOES (RMF)| 360 Und | R$225,00 |R$ 81.000,00
PROTESES CONVENCIONAIS OU ADESIVAS
METALICAS, METALOPLASTICAS,
METALOCERAMICAS, RESINAS REFORCADAS||
PORCELANAS PURAS, COROAS COM ENCAIXE
E/OU NUCLEOS INTRA RADICULARES POR

ELEMENTO DENTAL.
PROTESE PARCIAL MANDIBULAR
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.009-9 -
PROTESE SUPORTADA

PELA MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
2 SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM 240 Und R$ 225,00 |R$ 54.000,00
0 OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGAGAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA
ESTETICA ACEITAVEL.
PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL —
CODIGO 07.01.07.010-2 — PROTESE QUE REPOE
ouU
3 PEeTAURA OS DENTES AUSENTES oyl 80 | Und | R§22500 |R$40500,00
PERDIDOS NA ARCADA SUPERIOR. SEU
PRINCIPAL OBJETIVO E A REABILITACAO

PREFEITURA DE AMONTADA
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ITEM ESPECIFICACAO QUANT. | UNID |

BUCAL, EM TODAS AS SUAS FUNCOES:
ESTETICA, FONETICA E MASTIGAGCAO, DE
MODO A PRESERVAR AS ESTRUTURAS ORAIS
AINDA EXISTENTES. PARA QUE HAJA ESSA
CONSERVACAO, E FUNDAMENTAL QUE AS
FORCAS MASTIGATORIAS SEJAM  BEM
DISTRIBU{DAS SOBRE O REBORDO RESIDUAL E
0S DENTES REMANESCENTES.

PROTESES TOTAL MANDIBULAR - CODIGO
07.01.07.129-9 - PROTESE SUPORTADA PELA
MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
INFERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM O
OBJETIVO DE PERMITIR O DESENVOLVIMENTO
SATISFATORIO DAS ATIVIDADES FUNCIONAIS
RELACIONADAS AO SISTEMA|
ESTOMATOGNATICO, COMO FONAGCAO E
MASTIGACAO, BEM COMO OFERECER
CONFORTO E UMA APARENCIA ESTETICA
ACEITAVEL.

240 Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

PROTESES TOTAL MAXILAR - CODIGO
07.01.07.013-7 — PROTESE SUPORTADA PELA
MUCOSA QUE  REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITAGAO TEM
0 OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA
ESTETICA ACEITAVEL

240 Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

DADOS COMPLEMENTARES:

TELEFONES:

Comercial: ( ) Cel :( ) Email:

DADOS BANCARIOS:
Banco: Agéncia: Conta Corrente:

Responsavel Técnico (médico):

CRO n%:

CROn”:

PREFEITURA DE AMONTADA

Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centio | CER:62.540-000 | CNPJ 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-86

Fone: (88) 9 9903-3423 | E-maik governofarmontada.ce.gov.br

<G>

PRRISIES N S S S



Amol:ada

GOVERNO MUNICIPAL

R.G.n% CPF n%
( ) Clinica geral ( ) Especialidade:

Observagdo: caso o servigo seja prestado por mais de um responsével técnico listar todos.

(CE) de - de 2024

(assinatura do representante legal da empresa solicitante)

(assinatura do Responsavel Técnico)

PREFEITURA DE AMONTADA

Av, General Alipic dos Santos, 1353, Centro | CEP:82.540-000 | CNPJ:06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6
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) ANEXO 1V ’
FICHA DE SOLICITAGAO DE CREDENCIAMENTO (PESSOA JURIDICA)

Representante legal:
CPF: RG:

SOLICITA O CREDENCIAMENTO PARA TODOS OS ITENS
Razdo Social: »

Nome Fantasia:

CNPIJ:

Enderego:

Bairro: Cidade: /

CEP: E-mail:

Telefone(s): ( ) Fax: ( )

OPTANTE PELO SIMPLES: () SIM () NAO
DADOS BANCARIOS:

Banco: Agéncia: Conta Corrente:

Obs.:
Colocar digito verificador. N&o serfio aceitas conta conjunta ou poupanga. Para pagamento depessoa
juridica, a conta devera ser em nome de pessoa juridica.

Local e data:__, de de

Assinatura do representante legal

PREFEITURA DE AMONTADA

Av. General Alipio dos Santoes, 1363, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF06.920.220-6 @
Fone: (88) § 9803-3423 | E-mail: governo@amontado.ca.gav.br
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ANEXO V
FICHA DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO (PESSOA FiSICA)

NOME:
CPEF: RG:
SOLICITA O CREDENCIAMENTO PARA TODOS OS ITENS.
Endereco:
Bairro: Cidade: /
CEP: E-mail:
Telefone(s): () Fax: ( )

DADOS BANCARIOS:
Banco: Agéncia: Conta Corrente:
Obs.:

Colocar digito verificador. Ndo serfio aceitas conta conjunta ou poupanga. Para pagamento a conta
devera ser em nome do contratado.

Local e data:__, de de

Assinatura do representante legal

PREFEITURA DE AMORNTADA
Av. General Alipio dos Santes, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6
Fone: (88) 9 8803-3423 | E-mail: goverpof@amontada.ca.govbr
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ANEXO VI — PESSOA JURIDICA

DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021.

Declaramos para os devidos fins de direito, que a empresa na qualidade de
CREDENCIADA da contragdo direta instaurada pelo Municipio de Amontada na Modalidade
Credenciamento n° , que objetiva a fixagdo de normas e regras prévias para cadastramento
e posterior credenciamento/contratagdo de pessoas fisicas e/ou juridicas para ,
com data de apresentago de documentos de habilitagio e proposta a partir de de__ de 2024,
que ndo possuimos servidor piblico municipal em nosso quadro técnico, conforme determina o art. 9°, §1°
da lei 14.133/2021.

Por ser a expressdo da verdade, firmamos a presente.

de de

Assinatura e Carimbo CNPJ

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santes, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6 @
Fone: (88) 9 9903.3423 | E-mail; governo@amontada.ca.govbr
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ANEXO VII - PESSOA FiSICA

DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021.

Declaramos para os devidos fins de direito, que a empresa na
qualidade de CREDENCIADA da contragdo direta instaurada pelo Municipio de Amontada na
Modalidade Credenciamento n° , que objetiva a fixagdo de normas e regras prévias para

cadastramento e posterior credenciamento/contratagio de pessoas fisicas e/ou juridicas para
, com data de apresentagio de documentos de habilitagio e proposta a partir de

de___ de 2024, que ndo sou_servidor publico municipal, conforme determina o art. 9°, §1° da
lei 14.133/2021.

Por ser a expressdo da verdade, firmamos a presente,

de de

Assinatura e CPF

PREFEITURA DE AMONTADA

Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62540-000 | CNPJ) 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6 @)
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ANEXO VIII
DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO INCISO XXXIII DO ART. 7° DA CONSTITUICAO
Declaramos, para os fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei Federal n° 14.133/2021, que nfo
empregamos menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo empregamos
menor de 16 (dezesseis) anos.
Ressalva: emprega menor, a partir de 14 (quatorze) anos, na condigdo de aprendiz ( ).
Observagfo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima.

) de de
Local e data

Assiantura/carimbo cnpj
CREDENCIADA

PREFEITURA DE AMONTADA
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ANEXO IX

QUADRO DE SERVICOS E VALORES

ITEM

ES?_ECIFICAQAO

QUANT.,

VALOR
UNIT.

VALOR
TOTAL

PROTESE
ORONARIAS/INTRARRADICULARES
FIXAS/ADESIVAS (POR ELEMENTO) — CODIGO
07.01.07.014-5 - CONFECCAO LABORATORIAL
DE COROAS, RESTAURACOES PARCIAIS
INDIRETAS

(ONLAYS E INLAYS), INCRUSTACOES (RMF),
PROTESES CONVENCIONAIS OU ADESIVAS|
METALICAS, METALOPLASTICAS,
METALOCERAMICAS, RESINAS REFORCADAS,
PORCELANAS PURAS, COROAS COM ENCAIXE]
E/OU NUCLEOS INTRA RADICULARES POR|
ELEMENTO DENTAL.

360

Und

R$ 225,00

R$ 81.000,00

PROTESE PARCIAL MANDIBULAR
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.009-9 -
PROTESE SUPORTADA

PELA MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA|
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM
0 OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA
ESTETICA ACEITAVEL.

240

Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL —
CODIGO 07.01.07.010-2 — PROTESE QUE REPOE
OU

RESTAURA OS DENTES AUSENTES OU
PERDIDOS NA ARCADA SUPERIOR. SEU
PRINCIPAL OBJETIVO E A REABILITACAO
BUCAL, EM TODAS AS SUAS FUNGOES:
ESTETICA, FONETICA E MASTIGAGAO, DE
MODO A PRESERVAR AS ESTRUTURAS ORAIS
AINDA EXISTENTES. PARA QUE HAJA ESSA
CONSERVACAO, E FUNDAMENTAL QUE AS
FORCAS MASTIGATORIAS SEJAM  BEM
IDISTRIBUIDAS SOBRE O REBORDO RESIDUAL E
S DENTES REMANESCENTES.

180

Und

R$ 225,00

R$ 40.500,00

4

7.01.07.129-9 - PROTESE SUPORTADA PELA

F)‘ROTESES TOTAL MANDIBULAR — CODIGO

MUCOSA QUE REVESTE 0 0SS

240

Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

PREFEITURADE AN
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Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6
Fane: (88) 9 9903-3423 | E-maik gt:vt-.%rno(Fﬂumontado.ctﬁe.gnv.br

U S =T A S ey




Amontada

GOVERNO MUNICTIPAL

ITEM

 ESPECTFICAGRO

‘QUANT.

REMANESCENTE, INDICADA PARA  OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
INFERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM O
OBJETIVO DE PERMITIR O DESENVOLVIMENTO
SATISFATORIO DAS ATIVIDADES FUNCIONAIS
RELACIONADAS AO SISTEMA
ESTOMATOGNATICO, COMO FONACAO E
MASTIGACAO, BEM COMO OFERECER
CONFORTO E UMA APARENCIA ESTETICA
IACEITAVEL.

PROTESES TOTAL MAXILAR - CODIGO
07.01.07.013-7 — PROTESE SUPORTADA PELA|
MUCOSA QUE REVESTE O 0SSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA  ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO TEM
O OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO  SATISFATORIO  DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGAGCAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA APARENCIA

ESTETICA ACEITAVEL

240

Und

R$ 225,00

R$ 54.000,00

Enquanto estiver vigente o Edital, fica permitido o credenciamento, a qualquer tempo, de qualquer
interessado, desde que preencha as condigdes ora exigidas.

PREFEITURA DE AMONTADA
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ANEXO X - (Pessoa Fisica/Juridica)
MINUTA DE TERMO DE CONTRATO
O MUNICIPIO DE AMONTADA/CE, pessoa juridica de direito publico interno, com sede na Praga

Major José Estelita de Aguiar, s/n° — CEP: 62.748-000, Centro — Amontada, Estado do Cear4, inscrito no
CNPJ sob o n° 07.063.589/0001-16, neste ato representado pelo (a) Secretario(a) de

Sr.(a) , portador(a) do CPF n°. , doravante denominado de
CONTRATANTE e, do outro lado, (a empresa, institui¢do ou pessoa fisica)
, com sede/residéncia a , inscrita no CNPJ/CPF sob o n°.

, inscri¢@o junto ao CRM n° , representada por ,

portador(a) CPF n° , ao fim assinado, doravante denominada de

CREDENCIADO, pactuam o presente Contrato, derivado do Edital de Credenciamento n°® xxx/2024,
Processo Administrativo n°® xxx/2024, a qual rege-se pela Lei Federal n° 14.133/2021 e Decreto Municipal
n° , e documentos que fazem parte integrante do presente processo, tém entre si como justo e
Contratado as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:
1. O objeto deste € a - , devidamente homologada pelo CREDENCIANTE,

regendo-se pela Lei Federal n° 14.133/2021, assim como pelas condigdes do edital referido, pelos termos
da proposta e pelas clausulas a seguir expressas, definidoras dos direitos, obrigagdes e responsabilidades

das partes.
Pardgrafo tinico: O regime de execugdo deste termo é de forma Indireta por prego unitério.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA:

2. O prazo de vigéncia deste credenciamento ¢ de 12 meses, a contar da data de assinatura do presente
contrato, podendo ser prorrogado, por interesse do CREDENCIANTE e anuéncia do (a) CREDENCIADO
(A) nos casos previstos em lei.

Pardgrafo tinico: Durante a vigéncia deste credenciamento ndo havera corregéo ou reajuste, seguindo os
prego apresentados na Tabela SIGTAP — SUS.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR E CONDICOES DE PAGAMENTO:

3. Pela perfeita execugo dos servigos objeto deste contrato e obedecidas as demais condigdes estipuladas

neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o valor estimado de RS
( ), provenientesdos servigos constantes no anexo tnico deste instrumento.

3.1. A aferigdo da execugdo contratual para fins de pagamento considerara os seguintes critérios:

a) a nota fiscal fatura servigo — NFFS devera estar acompanhada do relatério de execugdo dos Servigos

devidamente atestado pela unidade contratante, referente ao més do faturamento, devidamente assinados

pelas partes.

3.1.1. As notas fiscais de servigos ou faturas serdio encaminhadas para o departamento financeiro dA

Secretaria Municipal de Satde:

3.1.1.1. A administragdo da Unidade adotard providéncias junto ao fiscal do contrato, visando a atestagdo

da execugdo do servigo.

3.1.1.2. O fiscal do contrato registrara, nas notas fiscais de servigo ou fatura, as ocorréncias que importem

em glosa de valores, inicando o motivo e o valor a ser glosado, devendo observar as condig3es ajustadas.

3.1.1.3. As notas fiscais de servigo ou faturas, depois de atestadas, deverdo ser devolvidas pela Municipio

de Amontada, no prazo de 2 (dois) dias uteis, contado do recebimento do documento.

3.2. Recebimento do servi¢o

3.2.1. Os servicos sero recebidos PROVISORIAMENTE. no prazo de 03 (trés) dias, pelos fiscais técnico

e administrativo. mediante relatério de execugio dos servigos de forma detalhada, quando verificado o

cumprimento das exigéncias de carater técnico e administrativo nos termos do art. 140, 1, a , da Lei n°

PREFEITURA DE AMONTADA
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14.133/2021.

3.2.1.1. O prazo da disposi¢do acima sera contado do recebimento de comunicagfio de cobranga oriunda do

contratado com a comprovagdo da prestagiio dos servigos a que se referem a parcela do més a ser paga.

3.2.2. O contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas,

no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes da execugdo

ou materiais empregados, cabendo a fiscalizago ndo atestar a {iltima e/ou tnica medi¢do de servigos até

que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento

Provisorio.

3.2.2.1. A fiscalizagdo ndo efetuara o ateste da tltima e/ou Unica medigo de servigos até que sejam sanadas

todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisério nos termos do

art. 119 c/c art. 140 da Lei n® 14133/2021.

322.2. Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as

especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da aplicagdo das

penalidades. :

3.2.3. Quando a fiscalizagdo for exercida por um unico servidor, o Termo Detalhado devera conter o

registro, a anélise e a conclusdo acerca das ocorrénc ias na execugiio do contrato, em relagfo a fiscalizagdo

téenica e administrativa e demais documentos que julgar necessérios, devendo encaminha-los ao gestor do

contrato para recebimento definitivo.

3.2.4. Os servigos serdo recebidos DEFINITIVAMENTE no prazo de 05 (cinco) dias, contados do

recebimento provisorio, por servidor ou comissio designada pela autoridade competente, apos a verificagdo

da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagio mediante termo detalhado, obedecendo os

seguintes procedimentos:

3.2.4.1. Emitir documento comprobatério da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico, administrativo e

setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagdes assumidas pelo contratado, com mengdo ao seu

desempenho na execugdio contratual, baseado em indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a

eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes,

conforme regulamento.

3.2.4.2. Realizar a andlise dos relatérios e de toda a documentag&o apresentada pela fiscalizagdo e, caso

haja irregularidades que impegam a liquidagdo e o pagamento da despesa, indicar as clausulas contratuais

pertinentes, solicitando & contratada, por escrito, as respectivas corregdes; :

3.2.4.3. Emitir Termo Circunstanciado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com

base nos relatérios e documentagdes apresentadas; €

3.2.4.4. Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com 0 valor mensal exato.

3.2.4.5. Enviar a documentag#o pertinente ao setor de contratos para a formalizagdo dos procedimentos de

liquidagdio e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagdo e gestao.

3.2.5. No caso de controvérsia sobre a execugiio do objeto, quanto a dimenséo, qualidade e quantidade,

devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133/2021, comunicando-se & empresa para emissdo de

Nota Fiscal no que pertine a parcela incontroversa da execugdo do objeto, para efeito de liquidagio e

pagamento.

3.2.6. Nenhum prazo de recebimento ocotrera enquanto pendente a solugdo, pelo contratado, de

inconsisténcias verificadas na execugdo do objeto ou no instrumento de cobranga.

3.2.7. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela

seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugdo do contrato.

3.2.8. Liquidagio

31 .8.1. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correrd o prazo de 05 (cinco) dias

titeis para fins de liquidagdo, na forma desta segdo, prorrogaveis por igual periodo.

3.2.8.1.1. O prazo de que trata o item anterior serd reduzido 4 metade, mantendo-se a possibilidade de

prorrogagdo, no caso de contratagdes decorrentes de despesas cujos valores néo ultrapassem o limite de que

trata o inciso IT do art. 75 da Lei n® 14.133/2021.

3.2.8.2. Para fins de liquidagdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou fatura apresentada

expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:
PREFEITURA DE AMONTADA
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a) o prazo de validade;

b) a data da emisséo;

¢) os dados do contrato e do 6rgéo contratante;

d) o periodo respectivo de execugio do contrato;

e) o valor a pagar; e de seus créditos.

10.2.8.8. Persistindo a irregularidade, o contratante deverd adotar as medidas necessarias a rescisdo -
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.
3.2.8.9. Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serfio realizados normalmente, até que se
decida pela rescisio do contrato, caso o contratado niio regularize sua situag?io junto ao Sistema de Cadastro
de Fornecedores e apds junto ao cadastral unificado disponivel no Portal Nacional de Contratagdes Publicas
(PNCP) ap6s a sua integralizagdo.

3.2.9. Prazo de pagamento:

3.2.9.1. O pagamento sera realizado em parcelas, através de depésito em conta bancaria, informado pelo
contratado em sua proposta. Para efetivagiio do recebimento, devera ser observado o calendario definido
pela Secretaria Municipal de Satide, como sendo os dias 05 (cinco), 15 (quinze) e 25 (vinte e cinco) de cada
més, como as datas previstas para a liberago dos créditos aos fornecedores, ou no primeiro dia util posterior
a estas datas, observando o prazo minimo de até 30(trinta) dias Uteis ap6s a emissdo da respectiva nota
fiscal, mediante apresentagdo de documento fiscal acompanhado das autorizages de servigos.

3.29.2. No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizagéo, mediante
aplicagio do indice IPCA/FGV de corregio monetaria.

3.2.10. Forma de pagamento:

3.2.10.1. O pagamento ser4 realizado mediante crédito em conta corrente do contratado.

3.2.10.2. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancéria para
pagamento,

3.2.10.3. Quando do pagamento, serd efetuada a reteng@o tributdria prevista na legislagdio aplicavel,
3.2.10.4. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos na
fonte, quando da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagdo vigente,

3.2.11. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n°
123/2006, nfo sofrera a retengdo tributaria quanto aos impostos ¢ contribuigdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado & apresentagio de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributdrio favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

CLAUSULA QUARTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS:

4.1 As despesas referentes aos servigos contratados como decorréncia deste certame, terdo amparo legal
e financeiro no orgamento de 2024 Municipio de Amontada, nas seguintes dotagdes orgamentarias:

CLAUSULA QUINTA - DAS CONDICOES PARA EXECUCAO DOS SERVICOS:

I - Este Termo de Credenciamento tem as caracteristicas de uma relagéo contratual para a prestagdo de
servigos;

II - A empresa CREDENCIADA se obriga a manter na constancia deste Termo todas as condiges de
habilitagdo exigidas para a celebragdo do mesmo;

III - A responsabilidade exclusiva e integral ¢ da CREDENCIADA, pela utilizagdo de pessoal, para a
execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos nesta os encargos trabalhistas, previdenciérios, sociais
e fiscais resultantes de vinculo empregaticio ou comercial que mantiver com terceiros estranhos a este

instrumento;
IV -E proibido:
i ~ . I ) N, e dad
a) A prestagdo do(s) servigo(s) crgggggll_:ﬁlgi%ssﬁ fa‘IOquliEgg[uel dependéncia de propriedade do
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CREDENCIANTE ou utilizada pela Secretaria Municipal de Saiide, salvo nos casos das coletas efetuadas
nas unidades hospitalares, bem como, os servigos médicos especializados;

b) - Transferir os direitos e obrigagdes constantes neste Termo;

V - Os estabelecimentos devem comportar os atendimentos constantes na Proposta de Credenciamento,
quando for o caso;

VI - A regulagdo dos encaminhamentos para cada clinica ficara a critério Municipio de Amontada;

CLAUSULA SEXTA - DA FISCALIZACAO:

6.1. O CREDENCIANTE, através Municipio de Amontada, realizara fiscalizagdo permanentemente a
prestagdo dos servigos prestados pelo (s) credenciado (s), sendo-lhes facultado o descredenciamento,
mediante averificagdo através de processo administrativo especifico, com garantia da representagdo do
contraditério e da produgdoda ampla defesa pela CREDENCIADA, o que ndo restringe a responsabilidade
da mesma, no que diz respeito a sua atuag@o quanto a este Termo.

CLAUSULA SETIMA - OUTRAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA:

7.1. O CREDENCIADO compromete-se a aceitar, cumprir e fazer cumprir as determinagdes legais e
demais normas emanadas do Ministério da Saude, e 6rgdos e entidades a ele vinculadas e do Municipio de
Amontada — CPSL

7.2. Na execugdo do presente termo, os participes deverdo observar, dentre outras, as seguintes condigdes
gerais:

73. E vedado a0 CREDENCIADO deixar de prestar os servigos em horério pré-estabelecido ou abandona-
lo sem a presenga de substituto;

7.4. Atendimento humanizado, de acordo com a Politica Nacional de Humanizag&o do SUS;

DOS ENCARGOS COMUNS:

7.5. So encargos comuns das partes, as a¢des relacionadas nos itens e subitens abaixo, considerando-se as
necessidades definidas pelo Municipio de Amontada, neste termo e respectivos anexos:

7.6. Garantia de acesso aos servigos pactuados e conveniados de forma integral e continua.

7.7. Organizagdio da atengdo orientada pela Politica Nacional de Humanizag@o, nio sendo admitida dupla
porta de entrada ou qualquer outro tipo de discriminagao ou constrangimento aos usuarios do SUS, além
da observancia dos itens de prioridade no atendimento e direitos nas internagGes hospitalares ao Estatuto
do Idoso € ao do Estatuto da Crianga e do Adolescente.

7.8. Adogdo da Politica Nacional de Medicamentos, instituida pela Portaria 3.916, de 30 de outubro de
1998, mormente no que diz respeito & promogao do uso racional de medicamentos.

Elaborago e adogfio pelo Municipio de Amontada de protocolos operacionais que regem o atendimento da
Policlinica Regional , em conjunto com o gestor.

DOS DIREITOS E OBRIGACOES DO CREDENCIADO

7.9. Prestar o servigo de acordo com as normas gerais editadas pelo Ministério da Satude, Agéncia Nacional
de Satide Suplementar e Conselho Federal e Regional de Medicina, bem como observar as normas, rotinas,
protocolos clinicos e toda a exigéncia, desde que pautada na legalidade e possibilidade do credenciado.
7.10. Cumprir obrigagdes decorrentes de portarias dos orgdos fiscalizadores, higiene e manutengfio de
equipamentos e utensilios usados na prestagdo dos servigos, bem como a escolha e a cautela exigida aos
procedimentos médicos a serem adotados.

7.11. Tratar os pacientes de forma adequada, sem impingir-lhes qualquer forma de discriminago.

7.12. Manter, durante a vigéncia deste contrato, em compatibilidade com obrigag&es assumidas, todas as
condigBes de habilitagdo e qualificago exigidas na elaboragdo do credenciamento e informar aA Secretaria
Municipal de Satde qualquer alteragéo.

7.13. Emitir documento fiscal relativo aos servigos executados, acompanhado de relatério desses servigos.
7.14. Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da normatividade suplementar exercidas pelo
Municipio de Amontada — CPSI, sobre a execugéio do objeto deste termo, o CREDENCIADO reconhece

a prerrogativa de controle e a autoridade normativa genérica da lei 8.080, de 19 de setembro de 1990, do
PREFEITURA DE AMONTADA
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Decreto Federal N° 1.651, de 28 de setembro de 1995.

O CREDENCIADO se obriga ainda a:

7.15. Apés firmado termo de credenciamento o credenciado devera apresentar junto a Secretaria Municipal
de Satde:

7.16. Executar os servicos objeto deste Credenciamento de acordo com as especificagdes e/ou normas
exigidas;

7.17. Elaborar registro no prontuario médico dos pacientes de todos os atendimentos efetuados, inclusive
em prontudrio eletrénico, se assim existir;

7.18. Justificar ao paciente ou a seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da decis@o
da ndo realizagio de qualquer ato profissional necessarios a execugio dos procedimentos previstos neste

contrato;
7.19. Notificar, de imediato, ao usudrio e/ou ao seu responsivel, todos os riscos e condutas médicas
necessarias;

7.20. Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos oferecidos;

7.21. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagdo de servigos de satide, salvo nos
casos de iminente perigo de vida ou obrigagdo legal;

7.22. Garantir a confidencialidade dos dados e informagdes dos pacientes;

7.23. Todos os encargos decorrentes do credenciamento sdo de responsabilidade do CREDENCIADO,
sendo que nenhum 6nus e obrigagdo trabalhista, previdenciaria fiscal serdo transferidos para o Municipio
de Amontada.

7.24. Registrar os agravos de notificagdo compulsoria, conforme normas e rotinas da Vigilancia
Epidemiolégica estabelecidos pelo Ministério da Saude.

7.25. Observar as regras de Referéncia e Contra referéncia, estando obrigado a responder em formulario
proprio da Secretaria Municipal de Saude, quando forem solicitados.

7.26. Apresentar ao Gestor do contrato, sempre que solicitado, comprovagdo de cumprimento das
obrigages tributarias legalmente exigidas.

7.27. Comunicar a Secretaria Municipal de Satide qualquer anormalidade que interfira no bom andamento
dos servigos, objeto do presente contrato.

7.28. Manter, durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as obriga¢des assumidas, todas
as condigBes de habilitagdo e qualificacdo exigidas para credenciamento e para a celebragdo deste termo.
7.29. Atender com presteza as reclamagdes sobre a qualidade dos servigos executados, providenciando sua
imediata corre¢fio, sem &nus para 0 Municipio de Amontada.

7.30. Notificar o Municipio de Amontada de eventual alteragdo de sua razio social ou de seu quadro
societario e de mudanga de sua Diretoria, contrato ou estatuto, enviando ao consorcio, no prazo de 60
(sessenta) dias, contados a partir da data de registro da alteragio, copia autenticada da Certiddo da Junta
Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas;

7.31. E de responsabilidade exclusiva e integral do CREDENCIADO a utilizagio de pessoal para execugéo
do objeto deste contrato, incluidos os encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigagdes em nenhuma hipétese poderdo ser transferidos
para o consorcios

CLAUSULA OITAVA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA:

8.1. A CREDENCIADA é responsével pela indenizagdo de dano causado ao paciente, a terceiros ou a eles
vinculados, decorrentes de agdio ou omissdo voluntdria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia
praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando assegurado a CREDENCIADA o

direito de regresso.

CLAUSULA NONA - DAS PENALIDADES:
9.1. As instituicdes de satide particulares e os profissionais que, sem justa causa, apos credenciados, ndo

cumprirem com as obrigagdes correspondentes ao atendimento aos beneficiarios, ficardio sujeitos as
PREFEITURA DE AMONTADA
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penalidades previstas no artigo 156 da Lei Federal n° 14,133/2021:

a) Adverténcia, no caso de inexecug#o parcial do contrato;

b) Multa, quando aplicada 2 (duas) ou mais adverténcias, por atraso imotivado no cumprimento do objeto
do contrato, nos limites do paragrafo primeiro dessa clausula;

¢) Impedimento de licitar e/ou contratar com a Administragdo Por um periodo maximo de até 03 (trés)
anos, conforme disposto no §4° do art. 156 Lei Federal 14.133/2021;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica conforme o
disposto no §5° do art. 156 da Lei Federal 14.133/2021;

Paragrafo primeiro — O atraso injustificado no prazo de conclusdo dos servigos implicard aplicagdo de
multa correspondente a 0,5% por dia de atraso, calculada sobre o valor total do contrato, até o limite de
30% desse valor.

Paragrafo segundo. Cancelamento do credenciamento junto ao Cadastro da Secretaria Municipal de
Satide, ficando impedido durante 05 (cinco) anos de participar de novos credenciamentos ou a sua
contratagdo pelo poder publico Municipal.

CLAUSULA DECIMA - DA CESSAO DO CONTRATO E SUBCONTRATAGAO:
10.1. A CREDENCIADA néo poderé ceder o presente contrato, tampouco subcontraté-lo, no todo ou em
parte, a nenhumapessoa fisica ou juridica.

CLAUSUI:A DECIMA PRIMEIRA - DAS OBRIGACOES PERTINENTES A LEI GERAL DE
PROTECAO DE DADOS PESSOAIS (LGPD)

11.1. 0 CONTRATADO declara que tem ciéncia da existéncia da LGPD e se compromete a adequar todos
os procedimentos internos ao disposto na legislagdo, com o intuito de proteger os dados pessoais que lhe
forem repassados, cumprindo, a todo momento, as normas de protegdo de dados pessoais, jamais colocando,
por seus atos ou por sua omiss&o, 0 CONTRATANTE em situagdo de violagdio de tais regras.

11.1.1. O CONTRATADO somente podera tratar dados pessoais nos limites e finalidades exclusivas do
cumprimento de suas obrigagdes com base no presente contrato e jamais podera realizar o tratamento para
fins distintos do fornecimento e/ou execugdo dos servigos especificados no certame ou no contrato
administrativo.

11.2. O tratamento de dados pessoais ser4 realizado de acordo com as hipoteses de tratamento previstas nos
arts. 7°, 11, 14, 23, 24 e 26 da LGPD e somente para propositos legitimos, especificos, explicitos e
informados ao titular, observando a persecugdo do interesse piiblico ¢ os principios do art. 6° da LGPD ¢
37 da Constituigdo Federal de 1988.

11.3. 0 CONTRATADO devers indicar, no prazo maximo de 5 ( cinco) dias tteis da publicagao do Aditivo,
a identidade e informagdes de contato do seu Encarregado de Protegdo de Dados, bem como, se aplicdvel,
o enderego da pagina eletronica onde essa designagdo ¢ realizada, conforme estabelecido no § 1° do art, 41
da LGPD e se compromete a manter o CONTRATANTE informado sobre os dados atualizados de contato
de seu Encarregado de Tratamento de Dados Pessoais, sempre que for su bstituido, independentemente das
alteragdes em sua pagina eletronica.

11.4. O CONTRATADO devera cooperar com a Administragdo Direta e Indireta do Estado do Ceard no
cumprimento das obrigages referentes ao exercicio dos direitos dos Titulares previstos na LGPD e nas
Leis ¢ Regulamentos de Protegio de Dados em vigor € também no atendimento de requisicdes e
determinagdes do Poder Judiciario, Ministério Pablico e Orgios de Controle, quando relacionados ao objeto
contratual.

11.5. O CONTRATADO n#o podera disponibilizar ou transmitir a terceiros, sem prévia autorizagdo por

escrito, informagdo, dados pessoais ou bagssﬁlgl flﬂQAoa EﬂAﬂa‘b‘h"r‘;’ﬁb‘P acesso em razdo do cumprimento do
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objeto deste instrumento contratual.

11.5.1. Caso autorizada transmissdo de dados pelo CONTRATADO a terceiros, as informagdes fornecidas
e/ou compartilhadas devem se limitar ao estritamente necessério para o fiel desempenho da execugdo do
instrumento contratual, adotando procedimentos de seguranga que assegurem a sua confidencialidade,
integridade e disponibilidade dos dados.

11.5.2. As PARTES se obrigam a zelar pelo sigilo dos dados, garantindo que apenas as pessoas que
efetivamente precisam acessé-los o fagam, submetendo-as, em todo caso, ao dever de confidencialidade.

11.6. Ocorrendo o término do tratamento dos dados nos termos do art. 15 da LGPD € dever do
CONTRATADO eliming-los, com excegdo das hipoteses do art. 16 da mesma lei, incluindo aquelas em
que houver necessidade de guarda de documentagdo para fins de comprovagdo do cumprimento de
obrigagdes legais ou contratuais e somente enquanto néio prescritas essas obrigagdes.

11.6.1. O CONTRATADO nio podera deter copias ou backups, informagdes, dados pessoais e/ou base de
dados a que tenha tido acesso durante a execugdo do cumprimento do objeto deste instrumento contratual.
11.6.2. O CONTRATADO deverd eliminar os dados pessoais a que tiver conhecimento ou posse em razao
do cumprimento do objeto deste instrumento contratual tdo logo néo haja necessidade de seu tratamento.
11.6.3. 0 CONTRATADO fica obrigado a devolver todos os documentos, registros e copias que contenham
informagao, dados pessoais, e/ou base de dados a que tenha tido acesso durante a execugio do cumprimento
do objeto deste instrumento contratual, no prazo de 30 (trinta) dias corridos, contados da data de qualquer
uma das hipéteses de extingfio do contrato, restando autorizada a conservagdo apenas nas hipéteses
legalmente previstas,

11.7. Caso as PARTES necessitem subcontratar atividades relacionadas ao certame/contrato em que haja
tratamento dos dados, deverdio exigir a vinculagio do SUBCONTRATADO (suboperador) aos critérios
definidos neste instrumento, fazendo-o assinar um termo de adesdo ao presente contrato.

11.7.1. O CONTRATANTE devera ser informado no prazo de 5 (cinco) dias titeis sobre todos os contratos
de subcontratagéo (suboperadores) firmados ou que venham a ser celebrados pelo CONTRATADO.
11.7.2. Em caso de subcontratagdo, o CONTRATADO e o0 SUBCONTRATADO responderdo em regime
de solidariedade por eventuais danos causados aos titulares, 0 CONTRATANTE e a terceiros, em virtude
de qualquer conduta comissiva ou omissiva inerente ao tratamento dos dados. il

11.7.3. O CONTRATADO devera assegurar que o subcontratado oferecerd o mesmo nivel de seguranca
dos dados, produzindo e guardando evidéncias disso;
11.8. As PARTES devem adotar boas praticas de governanga e medidas técnicas e administrativas em
relagfio ao tratamento dos dados, compativeis com a estrutura, a escala e o volume de suas operagdes, bem
como a sensibilidade dos dados tratados. '
11.8.1. E dever do CONTRATADO orientar e treinar seus empregados sobre os deveres, requisitos e
responsabilidades decorrentes da LGPD, inclusive dara conhecimento formal aos seus empregados das
obrigagdes e condicdes acordadas nesta cldusula.
11.8.2. O CONTRATADO se responsabilizara por assegurar que todos os seus colaboradores, consultores,
fornecedores e/ou prestadores de servigos que, no exercicio das suas atividades, tenham acesso e/ou
conhecimento da informagdo e/ou dos dados pessoais, agirdo de acordo com o presente contrato, com as
leis de protegiio de dados e que estes respeitem o dever de protegdo, confidencialidade e sigilo, devendo
estes assumir compromisso formal de preservar a confidencialidade e seguranca de tais dados, documento
que estar disponivel em carater permanente para exibigdo do CONTRATANTE, mediante solicitagdo.
11.8.3. O CONTRATADO devera promover a revogagdo de todos os privilégios de acesso aos sistemas,
informagdes e recursos do CONTRATANTE, em caso de desligamento de funciondrio das atividades
inerentes a execugdo do presente Contrato.
11.9. Em caso de incidente de seguranga em relagdo aos dados tratados neste certame/contrato, que
comprometa a confidencialidade, a integridade e a disponibilidade dos dados, a PARTE que sofreu o
incidente devera comunicar imcdiatalnenteﬁ'h%g&r‘rﬁ"ggig &%R%tri{trﬂﬁ jma notificagfio que contera, no minimo:
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a) Data e hora do incidente;
b) Data e hora da ciéncia pela PARTE responsavel;
¢) Descrigdo dos dados pessoais afetados;
d) Numero de titulares afetados;
e) Relacdo dos titulares envolvidos;
f) Riscos relacionados ao incidente;
g) Indicagfio das medidas técnicas e de seguranga utilizadas para a prote¢do dos dados;
h) Motivos da demora, no caso de a comunicagio ndo haver sido imediata;
i) Medidas que foram ou que serdo adotadas para reverter ou mitigar os efeitos do prejuizo;
j) O contato do Encarregado de Protegio de Dados ou de outra pessoa junto a qual seja possivel obter
maiores informagdes sobre o ocorrido;
11.9.1. Na hipétese descrita acima, as PARTES atuardo em regime de cooperago para:
a) Definir e implementar as medidas necessrias para fazer cessar o incidente e minimizar seus impactos;
b) Prover as informag&es necessarias 4 apuragdo do ocorrido no menor prazo possivel;
¢) Definir o padrdo de respostas a serem dadas aos dia 7, terceiros, a4 ANPD e demais autoridades
competentes.
11.10. Os dados obtidos em razio deste contrato serdo armazenados em um banco de dados seguro, com
garantia de registro das transagdes realizadas na aplicagdo de acesso (log), adequado controle baseado em
funcdio (role based access control) e com transparente identificagdo do perfil dos credenciados, tudo
estabelecido como forma de garantir inclusive a rastreabilidade de cada transagdo e a franca apuragéo, a
qualquer momento, de desvios e falhas, vedado o compartilhamento dessas informages com terceiros;
11.11. A critério do CONTRATANTE, o CONTRATADO podera ser provocado a colaborar na elaboragéio
do Relatério de Impacto a Prote¢do de Dados Pessoais, conforme a sensibilidade e o risco inerente dos bens
e/ou servicos objeto deste contrato, no tocante a dados pessoais.
11.12. O CONTRATADO indenizara o CONTRATANTE, em razdo do néio cumprimento por parte da
CONTRATADA das obrigagdes previstas nas leis, normas, regulamentos e recomendagdes das autoridades
de prote¢iio de dados com relagdo ao presente contrato, de quaisquer danos, prejuizos, custos ¢ despesas,
incluindo-se honorarios advocaticios, multas, penalidades e eventuais dispéndios investigativos relativos a
demandas administrativas ou judiciais propostas em face do CONTRATANTE a esse titulo.
11.13. Em caso de responsabilizagdo do Estado por danos e/ou violagdes & LGPD decorrentes do objeto do
contrato, deveré ser apurado os danos que efetivamente cada uma das partes causarem ao titular dos dados,
para fins de assegurar o direito de regresso do Estado nos termos da legislagdo.
11.13.1. O CONTRATANTE poder4 realizar diligéncia para aferir o camprimento dessa clausula, devendo
o Contratado atender prontamente eventuais pedidos de comprovagdo formulados.
11.14. Os contratos € convénios de que trata o § 1° do art. 26 da Lei n® 13.709/2018 deverdo ser comunicados
a ANPD.
11.15. Este instrumento pode ser alterado nos procedimentos pertinentes ao tratamento de dados pessoais,
quando indicado pela autoridade competente, em especial a ANPD por meio de opinides técnicas ou
recomendagdes, editadas na forma da LGPD.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA GARANTIA DE EXECUCAO
12.1. N#o havera exigéncia de garantia contratual da execugdo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

13.1. Comete infragdo administrativa, nos termos da Lei n® 14.1 33/2021, o CONTRATADO que:
PREFEITURA DE AMONTADA
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13.1.1. Der causa a inexecug#o parcial do contrato;

13.1.2. Der causa & inexecugio parcial do contrato que cause grave dano a Administragdo ou ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo;

13.1.3. Der causa a inexecugdo total do contrato;

13.1.4. Ensejar o retardamento da execugdo ou da entrega do objeto da contratagdo sem motivo justificado;
13.1.5. Apresentar documentagdo falsa ou prestar declaragio falsa durante a execugéo do contrato;

13.1.6. Praticar ato fraudulento na execugio do contrato;

13.1.7. Comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

13.1.8. Praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n® 12.846/2013.

13.2. Serfio aplicadas a0 CONTRATADO que incorrer nas infragdes acima descritas as seguintes sangdes:
13.2.1. Adverténcia, quando o CONTRATADO der causa & inexecugdo parcial do contrato, sempre que
néo se justificar a imposigdo de penalidade mais grave;

13.2.2. Impedimento de licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nos subitens 13.1.2,
13.1.3 e 13.1.4, deste contrato, sempre que ndo se justificar a imposi¢do de penalidade mais grave;

13.2.3. Declaragdo de inidoneidade para licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nos
subitens 13.1.5, 13.1.6, 13.1.7 e 13.1.8 deste contrato, bem como nos subitens 13.1.2,13.1.3 e 13.1.4, que
justifiquem a imposig@o de penalidade mais grave.

13.2.4. Multa:

13.2.4.1. Moratéria de 0,5 % (zero vigula cinco por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor da
parcela inadimplida, até o limite de 30 (dias) dias.

13.2.4.2. Moratéria de 1% (um por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor total do contrato, até
o maximo de 10% (dez por cento) pela inobservancia do prazo fixado para apresentagdo, suplementag@o ou
reposi¢do da garantia.

13.2.4.2.1. O atraso superior a 30 (trinta) dias autoriza a Administragdo a promover a exting&o do contrato
por descumprimento ou cumprimento irregular de suas clausulas, conforme dispGe o inciso I do art. 137 da
Lein. 14.133/2021.

13.2.4.3. Compensatdria de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, no caso de inexecugdo total
do objeto.

13.3. A aplicagiio das sangBes previstas neste contrato ndo exclui, em hipétese alguma, a obrigagédo de
reparagio integral do dano causado ao CONTRATANTE.

13.4. Todas as sangdes previstas neste contrato poderdo ser aplicadas cumulativamente com a multa.
13.4.1. Antes da aplicagio da multa sera facultada a defesa do interessado no prazo de 15 (quinze) dias
Uteis, contado da data de sua intimag&o.

13.5. A aplicagiio das sangdes realizar-se-4 em processo administrativo que assegure o contraditorio e a
ampla defesa a0 CONTRATADO, observando-se o procedimento previsto no caput e paragrafos do art.
158 da Lei n° 14.133/2021, para as penalidades de impedimento de licitar ¢ contratar e de declaragio de
inidoneidade para licitar ou contratar.

13.6. Na aplicagdo das san¢des serio considerados:

13.6.1. A natureza e a gravidade da infrag@io cometida,

13.6.2. As peculiaridades do caso concreto;

13.6.3. As circunstincias agravantes ou atenuantes;

13.6.4. Os danos que dela provierem para 0o CONTRATANTE;

13.6.5. A implantagdo ou o aperfeigoamento de programa de integridade, conforme normas e orientagdes
dos drgdos de controle. '
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13.7. Os atos previstos como infragdes administrativas na Lei n® 14.133/2021, ou em outras leis de licitagdes
e contratos da Administragdo Piblica que também sejam tipificados como atos lesivos na Lei n°
12.846/2013, serdo apurados e julgados conjuntamente, nos mesmos autos, observados o rito procedimental
e autoridade competente definidos na referida Lei.

13.8. A personalidade juridica do CONTRATADO poderé ser desconsiderada sempre que utilizada com
abuso do direito para facilitar, encobrir ou dissimular a pratica dos atos ilicitos previstos neste contrato ou
para provocar confusdo patrimonial, €, nesse caso, todos os efeitos das sangdes aplicadas & pessoa juridica
serdo estendidos aos seus administradores e sécios com poderes de administragdo, & pessoa juridica
sucessora ou a empresa do mesmo ramo com relago de coligagio ou controle, de fato ou de direito, com o
CONTRATADO, observados, em todos os casos, o contraditorio, a ampla defesa e a obrigatoriedade de
analise juridica prévia.

13.9. O CONTRATANTE deverd, no prazo maximo 15 (quinze) dias {teis, contado da data de aplicagéo
da sangdo, informar e manter atualizados os dados relativos as sangdes por ele aplicados, para fins de
publicidade no Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas (Ceis) e no Cadastro Nacional de
Empresas Punidas (Cnep), instituidos no dmbito do Poder Executivo F ederal e no Certificado de Registro
Cadastral (CRC) do Estado do Cear4.

13.10. As sangdes de impedimento de licitar e contratar e declaragdo de inidoneidade para licitar ou
contratar sdo passiveis de reabilitagdo na forma do art. 163 da Lei n® 14.133/2021.

13.11. Os débitos do CONTRATADO para com o CONTRATANTE, resultantes de multa administrativa
e/ou indenizagdes, ndo inscritos em divida ativa, poderdio ser compensados, total ou parcialmente, com os
créditos devidos pelo referido 6rgdo decorrentes deste mesmo contrato ou de outros contratos
administrativos que o CONTRATADO possua com o mesmo 6rgéo ora CONTRATANTE.

13.11.1. Na impossibilidade do pagamento da multa por meio de descontos dos créditos existentes ou da
garantia contratual, o CONTRATADO recolherd a multa por meio de Documento de Arrecadagio Estadual
(DAE), podendo ser substituido por outro instrumento legal, em nome do CONTRATANTE, se ndo o fizer,
sera cobrada em processo de execugdo.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA EXTINCAO CONTRATUAL

14.1. Este contrato se extingue nas seguintes hipéteses:

I- Quando cumpridas as obrigacdes de ambas as partes, ainda que isso ocorra antes do prazo estipulado para
tanto, e.

II- Quando mesmo ndo cumpridas as obrigagdes nele estipuladas, ou antes do prazo nele fixado, ocorrer
algum dos motivos previstos no art. 137 da Lei n® 14.133/2021, bem como amigavelmente, assegurados o
contraditdrio e a ampla defesa.

a) Na hipétese do inciso II aplicam-se também os arts. 138 e 139 da mesma Lei.

14.2. A alteragdo social ou a modificagdo da finalidade ou da estrutura da empresa ndo ensejara a rescisdo
se ndo restringir sua capacidade de concluir o contrato.

14.2.1. Se a operagdo implicar mudanga da pessoa juridica CONTRATADA, devera ser formalizado termo
aditivo para alterag@o subjetiva.

14.3. O termo de rescisdo, sempre que possivel, serd precedido:

14.3.1. Balango dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcialmente cumpridos;

14.3.2. Relagéio dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;

14.3.3. Indenizag®es e multas.
14.4, A extingfio do contrato ndo configura Gbice para o reconhecimento do desequilibrio econdmico-
financeiro, hipétese em que ser4 concedida indenizagdo por meio de termo indenizatorio.

14.5. Este contrato podera ser rescindido a qualquer tempo pelo CONTRATANTE, mediante aviso prévio

de no minimo 30 (trinta) dias, nos casos das rescisdes decorrentes do previsto no inciso VIII, do art. 137,
BREFEITURA DE AMONTADA
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da Lei Federal n° 14.133/2021, sem que caiba ao CONTRATADO, direito & indeniza¢io de qualquer
espécie.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DOS CASOS OMISSOS

15.1. Os casos omissos serfio decididos pelo CONTRATANTE, segundo as disposigdes contidas na Lei n°
14.133/2021, e demais normas estaduais aplicaveis e, subsidiariamente, segundo as disposi¢des contidas na
Lei n° 8,078/1990 — Cédigo de Defesa do Consumidor — e normas e principios gerais dos contratos.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DA PUBLICACAO

16.1. Incumbira a0 CONTRATANTE divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de Contratagdes
Piblicas (PNCP), na forma prevista no art. 94 da Lei 14.133/2021, bem como no respectivo sitio oficial na
Internet, em atengdo a Lei n® 12.527/2011.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO:
Fica eleita a Comarca de como competente para dirimir quaisquer questdes oriundas do presente
Termo de Contrato, recusando qualquer outra por mais privilegiada que seja.

E por estarem justas e contratadas, assinam o presente, por si seus sucessores em 03 (trés) vias iguais e
rubricadas para todos os fins de direito na presenga de duas testemunhas.

- 1.4 de de 202x.
| CONTRATANTE | CONTRATADA
Testemunhas:
1 - Nome:
CPF:
2 —Nome:
CPF:

PREFEITURA DE AMONTADA
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ESTUDO TECNICO PRELIMINAR - ETP

1 - IDENTIFICACAO

1.1. Tem-se como objeto deste ETP a busca pela solugdo os servigos de proteses dentarias se fazem
necessdrios para atender os programas de Saide Bucal deste municipio, dando extensdo aos servigos
prestados aos usuarios do SUS, para atender 2 demanda da populagiio do municipio de Amontada/CE.
prevista no Documento de Formalizag@o de Demanda - DFD, protocolado com o documento nos autos do
processo.

2 - FUNDAMENTACAO LEGAL

2.1. O presente Estudo Técnico Preliminar est4 fundamentado nos ditames da Lei n® 14.133/2021, decreto
municipal n® 114/2024 e decretos federais e suas alterag3es.

3 - EQUIPE DE PLANEJAMENTO DA CONTRATACAO

3.1. Sdo componentes da comisséo equipe de planejamento os servidores:

- FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE- Secretaria Municipal de Satde;

4 — UNIDADE REQUISITANTE

4.1. Secretaria Municipal de Saiide do Municipio de Amontada.

5 - DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO, CONSIDERANDO O PROBLEMA
A SER RESOLVIDO SOB A PERSPECTIVA DO INTERESSE PUBLICO:

5.1 - Secretaria Municipal de Saude

5.1.1. A contratagdo da confecgdio de préteses dentdrias em Laboratério Regional de Proteses Dentarias
(LRPD) é necessaria para garantir o acesso da populagdo a servigos de satde bucal de qualidade, conforme
estabelecido pela Portaria GM/MS N.° 5691/2024. A realizagdo deste processo licitatério atende aos
principios da Lei 14.133 de licitagdes, garantindo transparéncia, competitividade e eficiéncia na contratagdo
de servigos essenciais para a promogdo da satide bucal da populagdo.

6 - ANALISE DAS CONTRATACOES ANTERIORES

6.1. Nio foram encontradas contratagdes anteriores.

7 - REFERENCIA A OUTROS INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO DO ORGAO OU
ENTIDADE

7.1. O servigo de prétese dentaria cumpre as exigéncias do Ministério da Saude, esta previsto a contratagdo
para o ano de 2025, o municipio estd recebendo desde janeiro de 2025 recursos. federais destinados
exclusivamente para esse fim, sendo necessaria a realizagdo do processo bem como a utilizagdo do recurso,
ou devera ser realizado a devolugdo do mesmo.

8 - REQUISITOS DA CONTRATACAO

PREFEITURA DE AMONTADA
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8.1. Confecgdio de proteses dentarias total mandibular, protese total maxilar, prétese parcial mandibular
removivel, prétese parcial maxilar removivel, protese corondrias/ intrarradiculares fixas/adesivas (por
elemento);

8.2. Adaptagdo de prétese dentaria;

8.3. Instalagdo de prétese dentaria;

8.4. A parte da moldagem dever4 ser executada em um dos consultérios dentdrios da rede pablica do
Municipio de Amontada/CE, apds essa fase o contratado devera confeccionar as préteses em laboratério
préprio. O material a ser utilizado para confecgdo devera ser por parte do contratado.

8.5. A prétese devera ser entregue pelo profissional protético que realizou a moldagem. O protético tera
que realizar ajuste oclusal de prétese dentaria caso seja necessario.

8.6. A entrega do objeto desta licitagdo devera ser feita nas quantidades e locais indicados na ordem de
servigo, ocorrendo por conta da contratada todos os custos e despesas decorrentes do fornecimento, néo
havendo nenhum 6nus a contratante.

8.7. No caso de constatada divergéncia entre material entregue e o especificado na proposta de pregos o
contratado devera efetuar a troca do produto em, no méximo 10 (dez) dias, contados a partir da comunicagéo
da recusa;

8.8. Os servigos de moldagem, prova, ajustes e entrega das proteses deverdo ser realizadas pela empresa
contratada, onde o mesmo deverd disponibilizar todos os recursos materiais ¢ humanos que forem
necessérios (Cirurgido Dentista para procedimentos clinicos, e Técnicos para confecgfio das proteses
dentarias/odontolégicas, ambos devidamente registrados em seus Conselhos Regionais de Classe — CRO),
de acordo com 4 requisigdo emitida por servidor do municipio, através da Secretaria Municipal de Saude.
8.9. O contratado fica responsével exclusiva e integralmente pela utilizagdo de pessoal para a execugdo do
objeto contratado, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, ou comercial, cujo dnus e obrigagdes em nenhuma hipdtese poderéo
ser transferidos para a Secretaria Municipal de Saude;

8.10. O contratado devera, obrigatoriamente, REPARAR, CORRIGIR, REMOVER, RECONSTRUIR OU
SUBSTITUIR, NO TODO OU EM PARTE, quaisquer proteses dentarias, se nelas ocorrerem defeitos ou
incorregdes resultantes dos servigos ou dos materiais empregados, dentro de um periodo de garantia de 03
(trés) meses.

8.11. NATUREZA. Considerando o descrito supra, os servigos, objetos desta contratagdo, tém natureza de
servigos comuns, tendo em vista que seus padrdes de desempenho e qualidade podem ser objetivamente
definidos pelo edital, por meio de especificagdes usuais de mercado, nos termos do art. 6°, inciso XIII, da
Lei Federal n® 14.133/2021.

8.12. Para prestagio dos servigos pretendidos os eventuais interessados deverdo comprovar que atuam em
ramo de atividade compativel com o objeto da licitagdo, bem como apresentar os seguintes documentos a
titulo de habilitagdio, nos termos do art. 62, da Lei n® 14.133/2021.

8.13. A vigéncia inicial do contrato serd de 12 (doze) meses, com possibilidade de prorrogagdo nos termos
e prazos dos artigos 106 e 107 da Lei 14.133/2021, desde que seja comprovado a sua vantajosidade e que
os servigos tenham sido prestados com eficiéncia e qualidade.

8.14. Necessidade de garantia do contrato: ndo.

8.15. As autoriza¢es de servigos contendo as notas de empenho seréo enviadas da seguinte forma: por e-

mail.
8.16. Procedimentos e rotinas de execugdo serdo detalhados no Termo de Referéncia.

8.17. Da Sustentabilidade:

8.17.1. O presente Termo de Referéncia, ndio sera objeto para os critérios de sustentabilidade, pela ndo
aplicabilidade

8.18. Vistoria:

8.18.1. Nao ha necessidade de realizacdo de avaliagdo prévia do local de execugdo dos servigos, podendo
ser apresentado declaragfio da licitante de pleno conhecimento.

8.19. Da subcontratagao:
PREFEITURA DE AMONTADA
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8.19.1. Nio sera admitida a subcontratagéo.
8.20. Da garantia da contratag@o:
8.20.1. N#o havera exigéncia de garantia de execugdo para a contrataggo.

9 - ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES, ACOMPANHADAS DAS MEMORIAS DE CALCULO

9.1. A quantidade calculada foi estimada de forma adequada, observando a inexisténcia de equipamentos
necessarios ¢ profissionais habilitados para a perfeita execugio dos servigos requisitados, bem como a
inexisténcia de contratos vigentes de servigos que possibilite a execugdo, considerando também o limite de
recurso disponibilizado ao municipio por meio da Portaria GM/MS N.° 5691/2024, foi estimado um
quantitativo por nfo ter como levar consideragdo os exercicios financeiros anteriores.

9.1.1 Para subsidiar os argumentos e fatos citados apresenta-se em anexo nos autos do processo a referida
portaria mencionada no subitem anterior, que justificam ainda mais as quantidades designadas para cada
item da solugdo pretendida.

10- LEVANTAMENTO DE MERCADO E JUSTIFICATIVA DA ESCOLHA DO TIPO DE
SOLUCAO A CONTRATAR.

10.1. Em atendimento ao inciso V, do §1°, art. 18 da Lei 14.133/2021, conforme pesquisa realizada, para
solugdo da necessidade da Secretéria de Satide, objeto do presente Estudo Técnico Preliminar, vislumbra-
se possivel, sob o aspecto técnico e econdmico, a contratagdo de pessoa fisica ou juridica para confecgéo
de protese dentdria, visto que o Municipio ndio possui equipamentos e profissionais adequados para
prestagdo deste servigo.

10.1.1. Solugiio — O Credenciamento para a prestagdo de servigos de confecgdo de préteses dentérias em
Laboratério Regional de Préteses Dentarias (LRPD), de acordo com a Portaria GM/MS N° 5691/2024, de
forma a atender as necessidades de assisténcia em satde bucal, para atender a demanda da populagao do
municipio de Amontada/CE. Entendemos ser a unica solugdo possivel haja vista trata-se de objeto cujo
custo da sua execugdo estd vinculada a Tabela SIGTAP - SUS.

10.1.2. A licitagfio e contratagdo nos moldes aqui descritos, nesse caso, mostra-se claramente como a melhor
opgfo, visto que ndo compensaria o esforgo financeiro e de recursos humanos para preparagéo de equipes
municipais em objeto que envolve uma complexidade que exige experiéncias especificas.

10.2. Verifica-se que a Unidade Administrativa do Municipio de Amontada adota esta solugéo como forma
de atender as suas demandas, uma vez que essa se mostra mais eficiente.

10.3. Informa-se que o fornecimento, aqui estudados, ocorrerdo por demanda, tendo em vista se tratar de
prestagiio de servigos a ser executado de forma parcelada conforme necessidade da unidade administrativa.

11 - ESTIMATIVAS DE PRECOS OU PRECOS REFERENCIAIS

11.1. A estimativa de valores para esta contratagio foram priorizados os pardmetros ja previstos pelo
Ministério da Safide, através da Portaria: GM/MINISTERIO DA SAUDE N° 5.691, de 07 de novembro de

2024, conforme descrigdo abaixo:

TVALOR | VALOR

ITEM ESPECIFICACAO QUANT. (UNID | “niir | TOTAL
| |PROTESE  PARCIAL  MANDIBULAR| g, | ynp RS R$
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.009-9 - 225,00 | 40.500,00
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PROTESE SUPORTADA
PELA MUCOSA QUE REVESTE O OSSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO
TEM O OBJETIVO DE PERMITIR O
DESENVOLVIMENTO SATISFATORIO DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS
AO

SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA
APARENCIA ESTETICA ACEITAVEL.

PROTESE PARCIAL MAXILAR REMOVIVEL
— CODIGO 07.01.07.010-2 — PROTESE QUE
REPOE ou
RESTAURA OS DENTES AUSENTES OU
PERDIDOS NA ARCADA SUPERIOR. SEU
PRINCIPAL OBJETIVO E A REABILITACAO
BUCAL, EM TODAS AS SUAS FUNCOES:
ESTETICA, FONETICA E MASTIGACAO, DE
MODO A PRESERVAR AS ESTRUTURAS
ORAIS AINDA EXISTENTES. PARA QUE
HAJA ESSA CONSERVACAO, E
FUNDAMENTAL QUE AS  FORCAS
MASTIGATORIAS SEJAM BEM
DISTRIBUIDAS SOBRE O REBORDO
RESIDUAL E oS DENTES
REMANESCENTES.

180

R$
225,00

RS
40,500,00

PROTESES TOTAL MANDIBULAR -
CODIGO  07.01.07.012-9 - PROTESE
SUPORTADA PELA MUCOSA QUE REVESTE
O 0SSO REMANESCENTE, INDICADA PARA
OS INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS
0S ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA
INFERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO
TEM o
OBJETIVO DE PERMITIR 0o
DESENVOLVIMENTO

SATISFATORIO DAS ATIVIDADES
FUNCIONAIS RELACIONADAS AO SISTEMA
ESTOMATOGNATICO, COMO FONACAO E
MASTIGACAO, BEM COMO OFERECER
CONFORTO E UMA APARENCIA ESTETICA
ACEITAVEL.

120

RS
225,00

R$
27.000,00

PROTESES TOTAL MAXILAR - CODIGO
07.01.07.013-7 — PROTESE SUPORTADA PELA
MUCOSA QUE REVESTE O OSSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS

120

RS
225,00

RS
27.000,00

TN RV L T L O S
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ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO
TEM O OBJETIVO DE PERMITIR O
DESENVOLVIMENTO SATISFATORIO DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS RELACIONADAS
AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E UMA
APARENCIA ESTETICA ACEITAVEL

Onde se observou que o valor maximo a ser estimado devera ser com base na Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e Orteses, Préteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude (SIGTAP/SUS).

11.2. O valor aproximado para a contratagdo é de R$ 135.000,00 (cento e trinta e cinco mil reais), de
acordo com a tabela abaixo:

12 - DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO

12.1. Apds a conclusio dos estudos a solugéo definitiva possui a seguinte descrigdo: O Credenciamento
para a prestagdo de servigos de confecgdio de proteses dentdrias em Laboratério Regional de Proteses
Dentérias (LRPD), de acordo com a Portaria GM/MS N° 5691/2024, de forma a atender as necessidades
de assisténcia em satde bucal, para atender a demanda da populagdo do municipio de Amontada/CE.
12.2. O fornecimento dos servigos visa atender a demanda apresentada para a Secretaria Municipal de Satiide
do Municipio de Amontada;

12.3. A empresa contratada devera fornecer os servigos, com habilitagdo e conhecimento adequados, ao
perfeito cumprimento do objeto deste Estudo, fornecendo as ferramentas, os materiais, equipamentos e
utensilios demandados, cuja quantidade, qualidade e tecnologia deverdo atender as recomendagdes de boa
técnica e a legislagdo de regéncia.

12.4. Qualidade do produto: E fundamental assegurar que as préteses dentdrias sejam de alta qualidade e
atendam rigorosamente aos padrdes de seguranga e regulamentagdo estabelecidos. Para tanto, ¢
imprescindivel que as credenciadas demonstrem expertise comprovada na produgo e fornecimento de
préteses, tenham um histérico sélido de conformidade com normas e regulamentos da area odontologica,
além de garantirem o uso de materiais de qualidade reconhecida.

12.5. Prazos de entrega: E imprescindivel que as credenciadas ndo apenas cumpram rigorosamente os
prazos de entrega acordados e estabelecidos ao longo deste documento e posteriormente no termo de
referéncia, mas também demonstre consisténcia e confiabilidade ao fazé-lo. Essa pontualidade assegura
ndo apenas a satisfagdo dos pacientes, mas também a eficicia dos servigos odontoldgicos prestados,
fortalecendo a credibilidade e a parceria entre as partes envolvidas.

12.6. Processos de controle de qualidade: Além de possuir processos rigorosos de controle de qualidade,
é essencial que as credenciadas estejam comprometidas em garantir a exceléncia das proteses, reduzindo
a0 méximo a ocorréncia de erros e defeitos. A implementagio de medidas preventivas e a adogdo de
tecnologias avangadas sio estratégias que podem contribuir significativamente para esse objetivo. Dessa
forma, ndo apenas a confiabilidade dos produtos é assegurada, mas também a seguranga e a satisfag@io dos
pacientes sdo priorizadas

12.7. Compatibilidade e adequagdo: Para garantir a efetividade ¢ a satisfagdo do tratamento, €
fundamental que as proteses sejam perfeitamente compativeis com a anatomia bucal e atendam as
necessidades especificas de cada paciente. Além de proporcionar conforto e funcionalidade, essa
compatibilidade assegura resultados precisos e duradouros. Portanto, ¢ essencial que as Pessoas Juridicas
credenciadas se dediquem a entender as particularidades de cada caso ¢ produzam proteses sob medida,
utilizando materiais de qualidade e técnicas avangadas de fabricagdo. Essa abordagem personalizada nfio

PREFEITURA DE AMONTADA
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apenas eleva a qualidade dos servigos prestados, mas também fortalece a confianga e a satisfagdo dos
pacientes, promovendo uma experiéncia positiva € bem-sucedida.

12.8. Conformidade com a regulamentagio: E fundamental que as Pessoas Juridicas credenciadas
estejam em total conformidade com as normas e regulamentages pertinentes que regem a fabricagdo e o
fornecimento de proteses dentarias. Essa adesdo rigorosa, ndio apenas garante a qualidade e seguranga dos
produtos, mas também demonstra o compromisso da Pessoa Juridica com a ética e responsabilidade no
setor odontolégico.

13. JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA SOLUCAO

13.1. Conforme estabelecido pela Lei 14.133/2021, o parcelamento do objeto licitado € recomendado
sempre que for tecnicamente viavel e vantajoso para a Administragdo, especialmente em termos de
economia de escala e promogdo da concorréncia, visando evitar restrigdes & participagdo. Todavia, no
contexto de credenciamento na prestagio de servigos para confecgdo de proteses dentarias, o parcelamento
ndo se mostra como a escolha mais apropriada, devido a uma série de razdes, as quais podemos citar:
13.1.1. O parcelamento poderia acarretar desafios extras na administragéo contratual e na logistica de
entrega dos produtos, prejudicando a eficacia e eficiéncia na distribuigéo das proéteses aos beneficidrios do
SUS.

13.1.2. Dessa forma, apés uma minuciosa avaliagéo levando em conta os aspectos técnicos, logisticos e de
gestdo relacionados ao credenciamento em pauta, chegamos & conclusao de que o ndo parcelamento da
solugdo se apresenta como a escolha mais apropriada para suprir as demandas do Municipio. Essa decisdo
estd em consondncia com os principios de eficiéncia, eficdcia, economicidade e o interesse publico,
conforme estipulado no Artigo 5° da Lei 14.133/2021.

14 CONTRATACOES CORRELATAS E/OU INTERDEPENDENTES

14.1. Nio foram identificadas necessidades de contratagdes correlatas, para a execugdo das atividades
oriundas de um futuro contrato.

15. DEMONSTRACAO DO ALINHAMENTO ENTRE A CONTRATACAO E O
PLANEJAMENTO DO ORGAO OU ENTIDADE

15.1. A contratagio pretendida encontra-se alinhada com o Plano de Contratagdes Anual de 2025 da
Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Amontada;

15.2. A contratagdo possui uma relago direta e transversal com os objetivos estratégicos tragados nos
instrumentos de planejamento estratégico e do PPA dos érgfios, pois esta contratagdo possibilita algumas
das a¢des que dependem indiretamente da contratagdo em tela para possibilitar aos agentes piblicos o
cumprimento de sua missdo institucional.

16. RESULTADOS PRETENDIDOS, EM TERMOS DE EFETIVIDADE E DE
DESENVOLVIMENTO NACIONAL SUSTENTAVEL

16.1. O credenciamento de Pessoas Juridicas e fisicas para prestagdo dos servigos de confecgdo de proteses,
tem como objetivo alcangar diversos resultados significativos, alguns deles, exemplificados a seguir:

a) Aumento da Qualidade de Vida: Proteses dentérias adequadas podem melhorar substancialmente a
qualidade de vida das pessoas, permitindo-lhes comer, falar e sorrir com mais confianga e conforto.

b) Acesso Equitativo aos Servigos de Satide Bucal: Um programa de préteses dentérias bem implementado
pode garantir que todos os usudrios de sande do municipio, independentemente de sua situagéo

socioecondmica, tenham acesso igualitériop%g.ﬁaq{yégqj%i%w&gucal.
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c) Melhoria da Satde Bucal: O foco primordial é aprimorar a satde bucal da populagio, proporcionando
acesso a proteses dentarias para aqueles que necessitam. Isso pode reduzir problemas de mastigagéo,
aprimorar a fala e prevenir outras complicagdes de satde bucal.

d) Prevenciio de Problemas de Satide: Problemas bucais néo tratados podem acarretar complicagdes de
satde mais graves. Fornecer proteses dentérias pode ajudar a prevenir esses problemas de satde mais sérios,
reduzindo custos para o sistema de satide a longo prazo.

e) Impacto Econdmico Positivo: Individuos que recebem préteses dentarias adequadas podem experimentar
melhorias em sua capacidade de trabalho e produtividade, resultando em um impacto econémico positivo
para o municipio.

f) Educagio em Satide Bucal: Um programa de préteses dentérias pode incluir componentes educacionais
para ensinar as pessoas sobre a importincia da satide bucal, higiene oral adequada e como cuidar de suas
proteses dentarias para garantir sua durabilidade e eficacia.

17. PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADAS

17.1. Apbs a realizagdo do Estudo Técnico Preliminar (ETP), o Termo de Referéncia sera elaborado e
demanda serd encaminhada a equipe técnica responsavel, devidamente capacitada para tomar as
providéncias necessdrias e possiveis.

18. POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS E RESPECTIVAS MEDIDAS DE TRATAMENTO

18.1. Nio foram identificados impactos ambientais decorrentes da prestagéo dos servigos;

19. DECLARACAO DA VIABILIDADE OU NAO DA CONTRATACAO

19.1. Conforme se verifica no presente ETP, estdo configurados os requisitos que sustentam a viabilidade
da contratagio, bem como a necessidade da contratagdo, estimativa da quantidade a ser contratada, valor
estimado da contratagfo, entre outros.

19.2. Esta equipe de planejamento declara vidvel esta contratagio com base neste Estudo Técnico
Preliminar, consoante o art. 18, § 1°, inciso XIII da Lei n° 14.133/21, de 01 de abril de 2021.

Diante da declaragdo de viabilidade da contratagdio neste documento, encaminhe-se para, com base neste
Estudo Técnico Preliminar, a elaboragdo do Termo de Referéncia.

Amontada/CE, 22 de Maio de 2025,

FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Saide
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TERMO DE REFERENCIA

1 -DO OBJETO

1.1 - Credenciamento para a prestagio de servigos Confecgdo de proteses dentérias Laboratério
Regional de Préteses Dentérias (LRPD) de acordo com a Portaria GM/MS N° 5691/2024, de forma a
atender as necessidades de assisténcia em satide bucal, junto a secretaria municipal de saude do municipio
de Amontada/CE.

1.2.DA ESPECIFI_CACAO, QUANTIDADES E VALOR MAXIMO ESTIMADO:_
ITEM| ESPECIFICACAO QUANT. | UNiD | YALOR | VALOR

. | UNIT. | TOTAL
PROTESE PARCIAL MANDIBULAR
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.009-9 -
PROTESE SUPORTADA
PELA MUCOSA QUE REVESTE O OSSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA

i

i SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO 180 UND R$ RS
TEM O OBJETIVO DE PERMITIR O 225,00 |40.500,00
DESENVOLVIMENTO SATISFATORIO DAS
ATIVIDADES FUNCIONAIS
RELACIONADAS AO

SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E TUMA
APARENCIA ESTETICA ACEITAVEL.

PROTES’E PARCIAL MAXILAR
REMOVIVEL - CODIGO 07.01.07.010-2 —
PROTESE QUE REPOE ou

RESTAURA OS DENTES AUSENTES OU
PERDIDOS NA ARCADA SUPERIOR. SEU
PRINCIPAL OBJETIVO E A
REABILITACAO BUCAL, EM TODAS AS
SUAS FUNCOES: ESTETICA, FONETICA E 150 | uND R$ R$
MASTIGACAO, DE MODO A PRESERVAR 225,00 |40.500,00
AS ESTRUTURAS ORAIS  AINDA
EXISTENTES. PARA QUE HAJA ESSA
CONSERVACAO, £ FUNDAMENTAL QUE
AS FORCAS MASTIGATORIAS SEJAM BEM
DISTRIBUIDAS SOBRE O REBORDO
RESIDUAL E oS DENTES
REMANESCENTES.

PROTESES TOTAL MANDIBULAR -
CcODIGO  07.01.07.012-9 - PROTESE
SUPORTADA PELA MUCOSA QUE| o |n\p R$ RS
REVESTE O OSSO REMANESCENTE, 225,00 |27.000,00
INDICADA PARA OS INDIVIDUOS QUE
PERDERAM TODOS OS ELEMENTOS
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DENTARIOS DA ARCADA INFERIOR. ESTE
TIPO DE REABILITACAO TEM O
OBJETIVO DE PERMITIR 0
DESENVOLVIMENTO
SATISFATORIO DAS ATIVIDADES
FUNCIONAIS RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E TUMA
APARENCIA ESTETICA ACEITAVEL.
PROTESES TOTAL MAXILAR - CODIGO
07.01.07.013-7 — PROTESE SUPORTADA
PELA MUCOSA QUE REVESTE O OSSO
REMANESCENTE, INDICADA PARA OS
INDIVIDUOS QUE PERDERAM TODOS OS
ELEMENTOS DENTARIOS DA ARCADA
SUPERIOR. ESTE TIPO DE REABILITACAO RS RS
4 |TEM O OBJETIVO DE PERMITIR O| 120 |UND | 5500 |57.000.00

DESENVOLVIMENTO SATISFATORIO DAS 2 )
ATIVIDADES FUNCIONAIS
RELACIONADAS AO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO, COMO
FONACAO E MASTIGACAO, BEM COMO
OFERECER CONFORTO E TUMA

APARENCIA ESTETICA ACEITAVEL

1.2.1. A(s) empresa(s) ou pessoas fisicas a ser(em) contratada(s), devera(do) executar os sprvigos
conforme descrigdo e limite maximo de v?lor da Tabela de Procedimentos, Medicamentos € Orteses,
Préteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude (SIGTAP/SUS).

2 - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1 - A confecgdo de préteses dentdrias em Laboratorio Regional de Préteses Dentarias (LRPD) ¢é de
extrema importancia para atender as necessidades de assisténcia em saude bucal da populag@o. Com a
Portaria GM/MS N.° 5691/2024, que estabelece diretrizes para a organizagéo da Rede de Laboratorios
Regionais de Préteses Dentérias, torna-se fundamental garantir o acesso a préteses de qualidade e
adequadas as necessidades dos pacientes.

22  Além disso, a confecgio de proteses dentdrias em um laboratorio especializado permite a
personalizagdo do tratamento, levando em consideragdo as particularidades de cada paciente. Dessa
forma, é possivel garantir um atendimento mais eficiente e eficaz, contribuindo para a melhoria da
qualidade de vida e autoestima dos individuos que necessitam desse tipo de tratamento odontologico.
Assim, a contratagdio publica para a confecgdo de proteses dentéarias em LRPD se mostra como uma
medida essencial para garantir o acesso universal e igualitdrio a salde bucal de qualidade.

3 -DAREGENCIA LEGAL

3.1 - O presente credenciamento ¢ regido pela Lei Federal n° 14.133, de 01 de abril de 2021, com
alteragdes posteriores, Decreto Federal n° 11.878, de 9 de janeiro de 2024 e o Decreto municipal N° 114
de 08 de janeiro de 2024, aplicando-se, caso necessario, os principios de direito publico, suplementados
pelo direito privado.

4. DA DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO
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4.1. A descrigdo da necessidade da contratagdo e de seus quantitativos encontram-se pormenorizados em
topico especifico do Estudo Técnico Preliminar (ETP), documento constitutivo da primeira etapa do
planejamento de contratagdo.

4.2. O objeto da contratagio esta previsto no Plano de Contratagdes Anual e com as diretrizes de logistica
sustentavel, além de outros instrumentos de planejamento da Administragfio, definidos em regulamento
do Municipio.

5. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO
OBJETO

5.1. O objeto da contratagio tem a natureza de servigo comum, uma vez que os padrdes de desempenho e
qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por meio de especificagdes usuais de mercado,
nos termos do inciso XIII do art. 6° da Lei n® 14.133/2021.

5.2. REQUISITOS DA CONTRATACAO:

5.2.1. Os requisitos da contratagdo encontram-se pormenorizados em topico especifico do Estudo Técnico
Preliminar (ETP), documento constitutivo da primeira etapa do planejamento de contrataggo.

5.3. DO DETALHAMENTO/FORMA DE EXECUCAO DOS SERVICOS

5.3.1. O Municipio realizard a triagem dos pacientes e agendara a consulta do paciente com a
empresa/profissional prestador(a) dos servigos.

5.3.2. O Municipio, através de sua equipe técnica (dentistas, técnicos de satide bucal e assistente social)
realizarfio durante a triagem os seguintes procedimentos:

a) Organizagio da fila de espera conforme critérios sociais e de urgéncia e promovera oagendamento
da primeira consulta do paciente;

b) Avaliagdo inicial do paciente antes da moldagem inicial;

c) Encaminhar o paciente o(a) Contratado(a) prestador(a) dos servigos para confec¢do deproteses.
5.3.3. Os credenciados deverfio prestar os servigos obedecendo as seguintes etapas:

- Primeira consulta; receberd o paciente encaminhado pelo Municipio, realizard a moldagem para
confecgdo da moldeira individual, devendo vazar o gesso logo apds a moldagem e promover adesinfec¢do
dos modelos;

- Segunda consulta: serd agendada diretamente entre o(a) Contratado(a) prestador dos servigos € o
paciente, onde serdo realizados os ajustes das moldeiras individuais e moldagem funcional para obteng&o
da base de prova e plano de orientagdo (cera). Devera realizar a desinfecgdo das mesmas;

- Terceira consulta: serd agendada diretamente entre o(a) Contratado(a) prestador dos servigos € 0
paciente, para a realizago dos registros maxilomandibulares e selecdo dos dentes artificiais;

- Quarta consulta: ser4 agendada diretamente entre o(a) Contratado(a) prestador dos servigos e o
paciente. Nesta consulta seré realizada a prova dos dentes montados em cera;

- Quinta consulta: serd agendada diretamente entre o(a) Contratado(a) prestador dos servigos € 0
paciente. Nesta ocasidio ser realizada a instalagéio das proteses;

- Demais consultas: serd agendada entre o Municipio e o(a) Contratado(a) prestador dos servigos. Nesta
etapa sera realizado o controle do periodo de adaptagdo. Caso haja necessidadede atendimento do
paciente pelo o(a) Contratado(a) prestador dos servicos, este deveré realizar o atendimento em no maximo
2 (dois) dias tteis apds a notificagdio do Municipio, onde serd encaminhado o paciente para atendimento
do prestador dos servigos.

5.3.5. O periodo de adaptagdo sera observado pelos profissionais do Municipio, os quais faréo a
reavaliagdio até que o paciente esteja na condigdo de alta clinica.

5.3.6. O(A) Contratado(a) prestador(a) dos servigos ficara responsével pelo atendimento NA SEDE DO
MUNICIPIO DE AMONTADA/CE, dispondo de todo o material e pessoal técnico para a perfeita

prestagdo dos servigos.
5.3.7. O Municipio de Amontada cederd, pessoal técnico para o auxilio no desenvolvimento dos servigos,
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bem como o local (infraestrutura fisica), onde serfio prestados os servigos.

5.3.8. O(A) Contratado(a) prestador(a) dos servigos devera estipular data e horario para atendimento aos
pacientes e, em caso de néio comparecimento, esta deverd substituir o profissional faltante ou reagendar
o paciente.

5.3.9. As etapas descritas no item 5.4.3 serfio acompanhadas por pelos menos 1 (um) dentista da Equipe
de Saide Bucal do Municipio de Amontada/CE. Este profissional terd acesso livre ao ambiente clinico
para avaliagdo de critérios técnicos e de biosseguranga.

5.3.10. As proteses, apds a primeira consulta que serd realizada a moldagem, deverdo ser entregues no
prazo maximo de 30 (trinta) dias. Caso haja necessidade de repeti¢do dos servigos (nova moldagem) a
contagem do tempo se inicia novamente.

5.3.11. O(A) Contratado(a) prestador(a) dos servigos devera dar total assisténcia ao paciente no periodo
de adaptagdo das préteses, no prazo de 60 (sessenta) dias a partir da entrega definitiva.

5.3.12. A assisténcia no prazo determinado € de extrema importincia para evitar lesdes bucais e aumentar
a chance de adaptagdo das préteses, promovendo o menor risco de desconforto ao paciente.

5.3.13. Os servigos deverdo atender as especificagdes técnicas contidas neste Termo de Referéncia,
inclusive no que diz respeito & qualidade do material e do atendimento do(a) Contratado(a) prestador(a)
dos servigos.

5.3.14. O prestador do servigo ficard obrigado a refazer as suas expensas, nas formas e nos prazos
méximos apresentados no item 5.3.10 a contar da notificagdo, o servigo (prétese), que vier a ser recusado
pelos técnicos do Municipio bem como pelo paciente, sendo que o ato de recebimentondo importara
sua aceitagdo.

5.3.15. Correrdio por conta do(a) Contratado(a) todas as despesas relacionadas ao servigo, entre outras que
possam existir, despesas com aluguéis, embalagem, seguros, transporte, tributos e encargos trabalhistas e
previdencidrios.

5.3.16. O(s) servigo(s) fornecido(s) estardo sujeitos a verificagdo pela unidade requisitante, da
compatibilidade com as especificagdes deste Edital e de seus Anexos, no que se refere a quantidade,
qualidade e perfeito funcionamento e uso.

5.3.17. No caso de ndo cumprimento ou inobservéncia das exigéncias pactuadas para o fornecimento, nos
termos das previsdes do Edital e de seus Anexos, o(a) Contratado(a) devera providenciar a substitui¢do
do(s) servigo(s), conforme item 5.3.10, contados do recebimento da notificagdo, sem Onus para o
Municipio, e independentemente de eventual aplicagdo das penalidades cabiveis.

5.3.18. Independentemente da aceitagio, a credenciada garantira a qualidade dos servigos obrigando-se a
repor aquele que apresentar defeito ou for entregue em desacordo com o apresentado na proposta.
5.3.19. Os servigos serdio aceitos provisoriamente, o recebimento definitivo sera feito apés a verificagdo
da qualidade dos mesmos e alta clinica do paciente.

5.3.20. No caso de haver necessidade de manutengfo ou revisio nos servigos prestados, o(a) Contratado(a)
fica obrigada a prestar o atendimento no prazo méaximo de 02 (dois) dias uteis da solicitagfo.

5.4. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO:

5.4.1. O prazo de execugo do objeto contratual serd de 12(Doze) meses, contado a partir da assinatura
do termo de contrato ou instrumento equivalente.

5.4.2. O prazo de execugdo podera ser prorrogado, nos termos da Lein® 14.133/2021.

6. DO MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

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

6.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do contrato, o cronogramade
execugdo sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstdncias
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mediantes simples apostila.

6.3. As comunicagdes entre o 6rgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre
que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica para essefim.

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

6.5. A execuciio do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou pelos
respectivos substitutos (Lei n® 14.133, de 2021, art. 117, caput).

6.6. O fiscal do contrato acompanhara a execugdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as
condicdes estabelecidas no mesmo, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administrag&o.
6.7. O fiscal do contrato anotard no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias
relacionadas a execugdo do mesmo, com a descrigio do que for necessario para a regularizagdo das faltas
ou dos defeitos observados.

6.8. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitird notificagSes para a
correg¢do da execugdo do contrato, determinando prazo para o feito.

6.9.0 fiscal informara ao gestor do contrato, em tempo habil, a situagio que demandar decisdo ou adogéo
de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessarias e saneadoras, se for
0 caso.

6.10. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugdo do contrato nas datas aprazadas, o fiscal
comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

6.11. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelo(s) fiscal(is) do contrato, de todas as
ocorréncias relacionadas a execugfio do contrato e as medidas adotadas, informando, sefor o caso, a
autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia.

6.12. O fiscal do contrato verificard a manutengio das condigdes de habilitagdo da contratada,
acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagdo de apostilamento e termos
aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatorios pertinentes, caso necessario.

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

6.14. O gestor do contrato coordenaré a atualizagdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo do
contrato, contendo todos os registros formais da execug@o no histérico de gerenciamento, a exemplo da
ordem de servigo/compra, do registro de ocorréncias, das alteragdes e das prorrogagdes contratuais,
elaborando relatério com vistas a verificagdo da necessidade de adequagdes do contrato para fins de
atendimento da finalidade da administragéo.

6.15. O gestor do contrato acompanhara a manutengdo das condigdes de habilitagdo da contratada, para
fins de empenho de despesa e pagamento, ¢ anotard os problemas que obstemo fluxo normal da
liquidagdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais.

6.16. O gestor do contrato emitird documento comprobatorio da avaliagio realizada pelosfiscais, quanto
ao cumprimento de obriga¢es assumidas pela contratada, com mengdo ao seu desempenho na execugéo
contratual, baseado nos indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades
aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigag0es.

6.17. O gestor do contrato tomard providéncias para a formalizagdo de processo administrativo de
responsabilizagéo para fins de aplicagdo de sangGes, a ser conduzido pela comissdo 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.
6.18. O fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob
sua responsabilidade, com vistas & tempestiva renovagéo ou prorrogagao contratual.

6.19. A contratada devera manter preposto aceito pela Administragdo para representéa-la na execugdo do
contrato.

6.20. A indicagdo ou a manutengdo do preposto da empresa podera ser recusada pelo 6rgdoou entidade,
desde que devidamente justificada, devendo a empresa designar outro para oexercicio da atividade.
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7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

7.1. A aferigfio da execugdo contratual para fins de pagamento consideraré os seguintes critérios:

a) a nota fiscal fatura servigo — NFFS deveré estar acompanhada do relatério de execugdo dos servigos
devidamente atestado pela unidade contratante, referente a0 més do faturamento, devidamente assinados
pelas partes. (no caso de pessoa juridica);

7.1.1. As notas fiscais de servigos ou faturas serfio encaminhadas para a Secretaria de Safide:

7.1.1.1. A administragio da Unidade adotara providéncias junto ao fiscal do contrato, visando a atestagao
da execugéo do servico.

7.1.1.2. O fiscal do contrato registrara, nas notas fiscais de servigo ou fatura, as ocorréncias que importem
em glosa de valores, inicando o motivo e o valor a ser glosado, devendo observar as condigdes ajustadas.
7.1.1.3. As notas fiscais de servigo ou faturas, depois de atestadas, deverdo ser devolvidas pela Secretaria
da Pesca e Aquicultura, no prazo de 2 (dois) dias uteis, contado do recebimento do documento.

7.2. Recebimento do servigo

7.2.1. Os servigos serdo recebidos PROVISORIAMENTE, no prazo de 03 (trés) dias, pelos fiscais
técnico e administrativo. mediante relatério de execugfio dos servicos de forma detalhada. quando
verificado o cumprimento das exigéncias de carater téenico e administrativo nos termos do art. 140, 1. a .
da Lein® 14.133/2021.

7.2.1.1. O prazo da disposi¢iio acima serd contado do recebimento de comunicagéo de cobranga oriunda
do contratado com a comprovagio da prestagdo dos servigos a que se referem a parcela do més a ser paga.
7.2.1.2. O fiscal técnico do contrato realizard o recebimento provisério do objeto do contrato mediante
termo detalhado que comprove o cumprimento das exigéneias de carater técnico.

7.2.1.3. O fiscal administrativo do contrato realizard o recebimento provisério do objeto do contrato
mediante termo detalhado que comprove o cumprimento das exigéncias de carater administrativo.
7.2.1.4. O fiscal setorial do contrato, quando for o caso, realizard o recebimento provisério sob o ponto
de vista técnico e administrativo.

7.2.2. O contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas,
no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorregdes resultantes da
execucdo ou materiais empregados, cabendo a fiscalizagdo ndo atestar a ltima e/ou Unica medigdo de
servigos até que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no
Recebimento Provisdrio.

7.2.2.1. A fiscalizagdo ndo efetuard o ateste da ultima e/ou Unica medicdo de servigos até que sejam
sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisério nos
termos do art. 119 ¢/c art. 140 da Lei n® 14133/2021.

7.2.2.2. Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da aplicagéo das
penalidades.

7.2.3. Quando a fiscalizagdo for exercida por um finico servidor, o Termo Detalhado devera conter o
registro, a analise e a conclusdo acerca das ocorréncias na execugdo do contrato, em relagdo a fiscalizagéio
técnica e administrativa e demais documentos que julgar necessarios, devendo encaminhé-los ao gestor
do contrato para recebimento definitivo.

7.2.4, Os servigos serfio recebidos DEFINITIVAMENTE no prazo de 05 (cinco) dias, contados do
recebimento provisério, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a
verificagdo da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagéo mediante termo detalhado,
obedecendo os seguintes procedimentos:

7.2.4.1. Emitir documento comprobatério da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico, administrativo e
setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagSes assumidas pelo contratado, com meng¢#o ao seu
desempenho na execugdio contratual, baseado em indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a
eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagses,

conforme regulamento.
72.4.2. Realizar a analise dos relatorios e de toda a documentagio apresentada pela fiscalizagdo e, caso
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haja irregularidades que impegam a liquidagfio e o pagamento da despesa, indicar as cldusulas contratuais
pertinentes, solicitando & contratada, por escrito, as respectivas corregdes;

7.2.4.3. Emitir Termo Circunstanciado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com
base nos relatorios e documentagdes apresentadas; e

7.2.4.4. Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor mensal exato.

7.2.4.5. Enviar a documentagio pertinente ao setor de contratos para a formalizagfo dos procedimentos
de liquidagéio e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagdo e gestdo.

7.2.5. No caso de controvérsia sobre a execugdo do objeto, quanto & dimensdo, qualidade e
quantidade, dever4 ser observado o teor do art. 143 da Lei n® 14.133/2021, comunicando-se & empresa
para emissio de Nota Fiscal no que pertine & parcela incontroversa da execugdo do objeto, para efeito de
liquidag@o e pagamento.

7.2.6. Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugio, pelo contratado, de
inconsisténcias verificadas na execugfio do objeto ou no instrumento de cobranga.

7.2.7. O recebimento provisério ou definitivo no excluird a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugdo do contrato.

7.2.8. Liquidagéo

7.2.8.1. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correrd o prazo de 05 (cinco) dias
liteis para fins de liquidagdo, na forma desta seg@o, prorrogaveis por igual periodo.

7.2.8.1.1. O prazo de que trata o item anterior serd reduzido & metade, mantendo-se a possibilidade de
prorrogagio, no caso de contratagdes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de
que trata o inciso Il do art. 75 da Lein® 14.133/2021.

7.2.8.2. Para fins de liquidag@o, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou fatura apresentada
expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

a) o prazo de validade;

b) a data da emiss@o;

¢) os dados do contrato e do 0rgdo contratante;

d) o periodo respectivo de execugdo do contrato;

e) o valor a pagar; e de seus créditos.

7.2.8.8. Persistindo a irregularidade, o contratante deverd adotar as medidas necessérias a resciséo
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.
7.2.8.9. Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serdio realizados normalmente, até que se
decida pela rescisio do contrato, caso o contratado ndo regularize sua situagdo junto ao Sistema de
Cadastro de Fornecedores e ap6s junto ao cadastral unificado disponivel no Portal Nacional de
Contratagdes Pablicas (PNCP) apds a sua integralizagdo.

7.2.9. Prazo de pagamento:

7.2.9.1. O pagamento ser4 efetuado no prazo de até 30 (trintas) dias titeis, contados da finalizag@o da
liquidag8o da despesa.

7.29.2. No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizagéo, mediante
aplicagfio do indice IGP-M/FGV de corregdo monetaria.

7.2.10. Forma de pagamento:

7.2.10.1. O pagamento serd realizado mediante crédito em conta corrente do contratado, no banco
indicado pelo credenciado, conforme Lei n° 15.241/2012.

7.2.10.2. Ser4 considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancéria para
pagamento.

7.2.10.3. Quando do pagamento, serd efetuada a retengdo tributéria prevista na legislagdo aplicavel.
7.2.10.4. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos
na fonte, quando da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagdo vigente.

7.2.11. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n°
123/2006, ndo sofrera a retengdo tributdria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por aquele
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regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado & apresentagdo de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributrio favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

8. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO PRESTADOR DE SERVICO

8.1. Forma de selecdo e critério de julgamento da habilitag@o:

8.1.1. O prestador de servigo serd selecionado por meio da realizagdo de procedimento de
CREDENCIAMENTO, na forma Eletrénico.

8.1.2. Serio exigidos os documentos necessarios e suficientes para demonstrar a capacidade do licitante
de realizar o objeto da licitagdo, na forma prevista no item 8.2 abaixo.

8.2. Para fins de habilitagio, devera o licitante comprovar os seguintes requisitos:

8.2.1. PESSOA JURIDICA

8.2.1.1. Habilitag¢do Juridica:

a). Representante legal: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forga de lei, tenha
validade para fins de identificagdo em todo o territério nacional,

b). Empresario individual: inscrigdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

¢). Microempreendedor Individual - MEL: Certificado da Condig&o de Microempreendedor Individual -
CCMEI cuja aceitagio ficard condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

d). Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa
individual de responsabilidade limitada - EIRELL: inscri¢do do ato constitutivo, estatuto ou contrato social
no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada
de documento comprobatdrio de seus administradores;

¢). Sociedade empreséria estrangeira: portaria de autorizagéo de funcionamento no Brasil, publicada no
Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial,
agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual serd considerada como sua sede, conforme Instrugdo
Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de marco de 2020.

f). Sociedade simples: inscrigdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de sua
sede, acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;

g). Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscrigio do ato constitutivo da filial,
sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empreséria, respectivamente, no Registro Civil das Pessoas
Juridicas ou no Registro Pliblico de Empresas Mercantis onde opera, com averbac@io no Registro onde
tem sede a matriz.

h). Sociedade cooperativa: ata de fundagdo e estatuto social, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da
respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lein®5.764/1971.

i). Os documentos apresentados deverdio estar acompanhados de todas as alteragdes ou da consolidagdo
respectiva.

8.2.1.2. Qualificaciio Técnica:

a) Comprovagdo de aptiddo para desempenho de atividade pertinente e compativel em caracteristicas,
quantidades e prazos com o objeto da licitagdo, sendo esta feita mediante a apresentagdo de atestado(s),
fornecido(s) por pessoa(s) juridica(s) de direito ptiblico ou privado;
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a.l) Em sede de diligéncia, poderdo ser requisitados documentos complementares, no sentido de
comprovar o que esta sendo afirmado no teor do atestado de qualificagéo técnica apresentado;

b) Registro ou Inscrigio no Conselho de Profissional pertinente da empresa;

c¢) Registro ou Inscrigio do Responsavel Técnico no Conselho Profissional pertinente.

8.2.1.3. Regularidade Fiscal, Social e Trabalhista:

a). Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas Fisicas,
conforme o caso;

b). Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentagdo de certiddo expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unifo (DAU) por
elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n°
1.751, de 02 de outubro de 2014, do Secretéario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da
Fazenda Nacional.

¢). Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS),

d). Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justia do Trabalho, mediante a apresentagdo
de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagfo das
Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452/1943;

e). Prova de inscrigdo no cadastro de contribuintes municipal 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 municipal do domicilio ou sede do licitante, relativa a atividade
em cujo exercicio contrata ou concorre;

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

h). Caso o licitante seja considerado isento dos tributos municipal relacionados ao objeto contratual,
devera comprovar tal condigdo mediante a apresentagéo de declaragdo da Fazenda respectiva do seu
domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei.

). Declaragdo da Licitante em papel timbrado e assinado pelo representante legal, informando que cumpre
a proibigdo prevista no inciso XXXIII do art. 7° da Constitui¢ao Federal. — ou seja, de que ndo utiliza
trabalho de menor de dezoito anos em atividades noturnas, perigosas ou insalubres, e de trabalho de menor
de quatorze anos, salvo na condi¢do de aprendiz.

j). O licitante enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os beneficios do
tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n° 123/2006, estara dispensado da prova de
inscricdo nos cadastros de contribuintes estadual e municipal.

8.2.1.4. Qualifica¢do Econémico-Financeira:

a). Certido negativa de feitos sobre faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante, exceto as
sociedades cooperativas, conforme dispde o art. 4° da Lei n° 5.764/1971. No caso de pessoa fisica ou de
sociedade simples, certiddo negativa de insolvéncia civil expedida pelo distribuidor do domicilio ou sede
do licitante.

a.1). Na auséncia da certiddo negativa, o licitante em recuperagfio judicial devera comprovar o
acolhimento judicial do plano de recuperagéo judicial nos termos do art. 58 da Lei n° 11.101/2005. No
caso do licitante em recuperagdo extrajudicial devera apresentar a homologagao judicial do plano de
recuperagéo.
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b). Balango patrimonial, demonstra¢do de resultado de exercicio e demais demonstragSes contabeis dos 2
(dois) altimos exercicios sociais, comprovando: Indices de Liquidez Geral (LG), Liquidez Corrente (LC),
e Solvéncia Geral (SG) superiores a 1 (um);

c). As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagdo deverfo atender a todas as exigéncias da
habilitagdo e poderdo substituir os demonstrativos contdbeis pelo balango de abertura; e

d). Os documentos referidos acima limitar-se-go ao ultimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido
constituida ha menos de 2 (dois) anos.

e). Os documentos referidos acima devero ser exigidos com base no limite definido pela Receita Federal
do Brasil para transmiss3o da Escrituragdo Contébil Digital - ECD ao Sped.

822. PESSOA FiSICA
8.2.2.1. Habilitacdo:

a) Cédula de identidade/registro geral;
b) Comprovante de enderego devidamente atualizado (maximo 03 meses).

$.2.2.2 Oualificaciio Técnica:

a) Registro ou Inscrigdo no Conselho de Profissional pertinente.

. s 0 .
.

a) Prova de inscrigdo no Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF/MF;

b) Prova de inscrigio no Cadastro de Contribuintes Estadual e/ou Municipal, se houver, relativo ao
domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto da
contrata¢fo;

¢) Prova de regularidade perante a Fazenda Federal;

d) Prova de regularidade perante a Fazenda Estadual;

e) Prova de regularidade perante a Fazenda Municipal;

f) Prova de regularidade relativa a Seguridade Social;

g) Prova de regularidade perante a Justica do Trabalho.

h) Declaragio de que atendem aos requisitos de habilitagdo, e que responderd pela veracidade das
informagdes prestadas, na forma da lei.

9, ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO:

9.1. O custo estimado total da contratagfio é de R$ 135.000,00 (cento e trinta e cinco mil reais), conforme
custos unitdrios apostos na tabela constante do sub-item, 1.2. deste termo, com base no limite maximo de
valor da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses,Proteses e Materiais Especiais do Sistema

Unico de Saude (SIGTAP/SUS).

10. ADEQUACAO ORCAMENTARIA:
10.1. As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de recursos especificos
consignados no Orgamento do Municipio.

10.2. A contratagdo serd atendida pela seguinte dotagdo: 0801 Fundo Municipal de Satde: 10 303 0200
2.050 Atendimento a Pessoas Reconhecidamente Carentes ou Por Determinagfo Judicial — Elemento de
Despesas: 3.3.90.32.00. — Fonte de Recursos: 16000000000/ 1.500.1002.00
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10.2. A dotagio relativa aos exercicios financeiros subsequentes serd indicada apds aprovagdo da Lei
Orgamentaria respectiva e liberagdo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

Amontada - CE, 23 de Maio de 2025.

Elaborador por:

Frudhe=o W I . Avedaad sl
FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Salde
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ANEXO I - MAPA DE RISCOS

i

MAPA DE RISCO PARA A FASE DE PLANEJAMENTO DA CONTRATACAO

IETAPA: FORMALIZACAO DA DEMANDA

IRISCO: Especificagdo deficiente da demanda

|DANO: Contratacio e execucio deficiente do objeto

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: Média IMPACTO: [(Alto

ACAO PREVENTIVA: Verificar se o objeto foi especificado adequadamente, contemplando
unidade de medida, locais de execucdo, quantidade e prazo de inicio.

IACAO DE CONTIGENCIA: Havendo erro, devolver para complementagdo das informagdes.

RESPONSAVEL SETOR DEMANDANTE

[ETAPA: CRIACAO DA EQUIPE DE PLANEJAMENTO DE CONTRATACAO

|RIS_CO: Descumprimento de formalidade legal L )

|DANO: Auséncia de ato designatério da equipe de Planejamento de Contratagio

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: Baixa IMPACTO: [Baixo

ACAO PREVENTIVA: Adotar lista de verificacdo dos procedimentos a serem tomados para o
planejamento de contratagdo

ACAO DE CONTIGENCIA: [Providenciar o ato de designagio formal da equipe de planejamento.

RESPONSAVEL AUTORIDADE COMPETENTE

ETAPA: ELABORACAO DE ESTUDOS PRELIMINARES

RISCO: Estudos preliminares deficientes

DANO: Contratacgio direta fracassada, deserta ou contrata(,‘ao e execucao deficiente,

[PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: Alta

|IMPACTO. Alto

Elaborar lista de verificagio que contemple, no que couber, os

ACAO PREVENTIVA: requisitos previstos na Lei 14.133/21 no ambito do Municipio de
Amontada.

ACAO DE CONTIGENCIA: [Corrigir as deficiéncias detectadas nos estudos preliminares

RESPONSAVEL EQUIPE DE PLANEJAMENTO

|ETAPA: ELABORACAO DO TERMO DE REFERENCIA

[R_ISCO: ~ [Falha na elaborag¢do do Termo de Referencia L ' ;

IDANO: Contratagio direta, deserta ou contratacdo e execucio def1c1ente

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: Alta

IMPACTO:  |Alto
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IACAO PREVENTIVA: Propor lista de verificagdo que identifique, no que couber, os requisitos

previstos na Lei 14.133/21 no ambito do Municipio de Amontada.
IACAO DE CONTIGENCIA: [Revisdo do termo de referéncia e incluir as instrugdes ausentes.
IRESPONS[\VEL EQUIPE DE PLANEJAMENTO

ETAPA: APROVACAO DO TERMO DE REFERENCIA

IRISCO:  Descumprimento de formalidade legal

e

s

autoridade competente.

DANO: Auséncia da aprovacdo do Termo de Referencia
PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: Baixa IMPACTO: Alto
IACAO PREVENTIVA: Adocio de lista de verificagdo com item de aprovacdo do TR pela

ACAO DE CONTIGENCIA:

Termo de Referéncia.

Encaminhar a autoridade competente o processo para aprovagdo do

'RESPONSAVEL

ORDENADOR DE DESPESA.

Frvo

Amontada - CE, 23 de Maio de 2025.

Elaborador por:

s mce Didacarn M. Arodle

FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE

Secretario Executivo de Saude
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ANEXO XII - TERMO DE CREDENCIAMENTO.

TERMO DE CREDENCIAMENTO N° >>>>>>>>>>>>

A Secretaria Municipal de Saiide, declara, por este ato, que o (a) empresa , Inscrita no
CNPJ sob 0 n.° , e enderego na rua/avenida
(enderego completo), encontra-se, na
presente data, credenciado junto a Prefeitura Municipal de Amontada/CE, para o Objeto: , conforme
preceitua o Decreto Municipal 114/2021 e a Lei n.° 14.133/2021.

Declara também, nos termos do Edital de Credenciamento - Chamamento Publico n.° XXXXXX, que a
empresa acima identificada comp@e rol de prestador de servigos habilitados para executar os servigos
referente ao objeto supracitado, perante o Municipio de Amontada/Ce, e que o prazo de vigéncia do
credenciamento é até XX DE XXXXXXX DE 20XX.

Amontada-CE,
<Nome do(a) Secretario(a)> <Nome do Credenciado>
Secretario de <Secretaria> QREDENCIADO
Area de Atuagéo
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