ANEXO 111
MINUTA DE TERMO DE CREDENCIAMENTO
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAU
EDITAL DE CREDENCIAMENTO PUBLICO 05/2024
PROCESSO 2126/2024

O CREDENCIANTE DE MARAU/RS, Pessoa Juridica de Direito Publico Interno, inscrito
no CNPJ sob o n® 87.599.122/0001-24, com sede na Rua Irineu Ferlin, n® 355, na cidade de Marau —
RS, neste ato representado pelo Prefeito Municipal de Marau IURA KURTZ, brasileiro, casado,
residente e domiciliado na Rua Raquel Oltramari, n.° 816, Centro, nesta cidade de Marau - RS,

doravante denominado CREDENCIANTE € ...ccccccvvvivviievicvecie e, , pessoa juridica de direito
privado, inscrita no CNPJ sob Nn° ... , com sede na Rua
.................................................. ) ey, NACIdade de ..., CEP L. rePPESENTtada,
NESEE ALO, POI ..eieiieiiieiee e , inscrita no CPFsob o n® .......covvvvveneen. doravante

denominada CREDENCIADO, tém justo e acordado este Termo de Credenciamento, com
fundamento no CREDENCIAMENTO PUBLICO n° 05/2024 e em conformidade com a Lei n°
14.133/2021 e suas alteracdes, e mediante as seguintes clausulas e condi¢oes:

Clausula 1.2. DO OBJETO

81°. O presente termo tem por objeto o Credenciamento de empresas interessadas em prestar
servicos de exames laboratoriais de andlises clinicas previstas na tabela unificada de
procedimentos sus (tabela SIGTAP) do Ministério da Saude para os Municipios de Gentil, Mato
Castelhano e Santo Antonio do Palma - conforme Resolugéo n° 552/13 CIB/RS.

Clausula 2.2 DA VIGENCIA

§1°. O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento sera de 12 (doze meses) iniciando na data de
sua assinatura, podendo ser prorrogado, nos limites legais, a critério da Administracdo, mediante
decisdo fundamentada, nos termos do art. 106 da Lei n® 14.133/2021.

Clausula 3.2, DAS ESPECIFICACOES E CONDICOES DE EXECUCAO DO OBJETO

81°. A apresentacdo das propostas implica obrigatoriedade do cumprimento das disposicdes nelas
contidas, em conformidade com o que dispde neste Termo de Credenciamento, no Edital e Termo de
Referéncia, assumindo o compromisso de executar o objeto CREDENCIADO nos seus termos, bem
como de fornecer os materiais, equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, em quantidades e
qualidades adequadas a perfeita execugdo contratual.

§2°. O CREDENCIADO devera manter, durante todo o prazo de vigéncia contratual, as condi¢bes
de habilitagdo e qualificacdo compativeis com as obriga¢fes assumidas nesta Licitacdo. 3.5.1. O
CREDENCIADO compromete-se a corrigir, as suas custas, parcial ou totalmente, caso 0s servicgos
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prestados nao atendam aos critérios basicos legalmente estabelecidos no Termo de Referéncia e
Edital, imediatamente ap6s o comunicado do Fiscal do Contrato.

83°. O CREDENCIADO ndo podera, sob nenhuma hipotese, efetuar qualquer cobranca dos usuarios
relativa aos servigos prestados através do presente instrumento, responsabilizando-se por cobrancas
indevidas realizadas diretamente ou por seus prepostos ou subordinados, incluindo-se nestes também
as despesas com materiais para coleta (seringas, frascos e etc.) e qualquer insumo para o preparo de
exames (liquidos, po e etc.).

84°. O CREDENCIANTE ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pelo
CREDENCIADO com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do presente Credenciamento, bem
como, por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato do CREDENCIADO, de seus
empregados ou subordinados.

85°. Ao CREDENCIADO cabera indenizar terceiros e a0 CREDENCIANTE quanto aos possiveis
danos decorrentes de dolo ou culpa ocorridos durante a contratacdo, em conformidade com o art. 120
da Lei 14.133/2021.

86°. O CREDENCIADO deverd manter, durante todo o prazo de vigéncia do Termo de
Credenciamento ou documento equivalente, todas as condi¢bes de habilitacdo e qualificacdo
compativeis com as obriga¢des assumidas neste Credenciamento.

87. Os CREDENCIADOS deverao realizar todos os servigos de exames laboratoriais de anélises
clinicas constantes na Tabela SUS (Tabela SIGTAP) disposta no topico 6.4. do Termo de Referéncia,
mediante Requisicdo de Exames emitida pela Secretaria responsavel.

88°. Todos os servicos deverdo ser prestados exclusivamente nas dependéncias do estabelecimento
ou clinica do CREDENCIADO, que devera também possuir POSTO DE COLETA nos Municipios
requisitantes, devidamente cadastrado/inscrito no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde
(CNES). Os locais deverdo oferecer atendimento, no minimo, de segunda a sexta-feira, nos turnos da
manhd e tarde, durante o horario comercial.

8§9°. O profissional da Unidade Basica de Saude (UBS) — médico(a) ou enfermeiro(a), conforme a
necessidade — do municipio requisitante/credenciante devera disponibilizar ao paciente a Requisi¢cdo
de Exames devidamente preenchida, contendo o carimbo da UBS e do laboratério/ CREDENCIADO
responsavel pela prestacdo dos servigcos. Os exames poderdo ser agendados em qualquer turno de
atendimento disponibilizado. O CREDENCIADO devera respeitar a data agendada para a realizacao
dos procedimentos, executando-os sem remarcagfes, exceto em casos devidamente justificados e
previamente informados aos fiscais do contrato e ao paciente.

810° O CREDENCIADO somente devera prestar os servicos mediante a apresentacao das guias,
requisicbes de exames e/ou pedidos devidamente autorizados pela requisitante. O
CREDENCIANTE néo se responsabilizard por procedimentos realizados sem os documentos
mencionados e sem a devida autorizagéo.
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811°. Em caso de negativa para a realizagdo dos servigos, 0 CREDENCIADO devera fornecer ao
paciente uma justificativa por escrito, detalhando os motivos que impediram ou motivaram a nao
execucao

812° Apos a realizacdo dos exames, 0 CREDENCIADO devera disponibilizar os resultados,
acompanhados dos Laudos devidamente assinados e carimbados pelo responsavel técnico, no prazo
méximo de 10 (dez) dias, contados a partir da data do exame. Em casos de solicitagdes de
URGENCIA, os exames e laudos deverdo ser realizados e disponibilizados no mesmo dia. Para
exames que demandem um prazo superior para emissdo do laudo, a justificativa devera ser
apresentada previamente. Os resultados deverdo ser disponibilizados em meio fisico para retirada no
estabelecimento do CREDENCIADO, podendo também ser enviados por e-mail ou outros meios
eletronicos.

13°. O CREDENCIADO compromete-se a prestar aos usuarios dos servi¢os, tratamento idéntico e
com os mesmos padrdes de eficiéncia do dispensado aos usudrios particulares. Qualquer tipo de
discriminacdo ou cobranga pelos servicos diretamente ao usuario dard causa para instauracdo de
processo administrativo para aplicagdo das sangdes previstas na Lei 14.133/2021 e constituindo causa
para rescisdo imediata do Termo de Credenciamento.

§14°. O CREDENCIADO exercera os servigos atendendo todas as normas técnicas e legais vigentes,
de modo a resguardar, sob todos os aspectos, a seguranca e o0 interesse dos USUArios.

815° O CREDENCIADO sera responsavel pelo resultado dos procedimentos, assumindo para si
quaisquer prejuizos que venha a causar em decorréncia dos resultados apresentados por falhas nos
procedimentos e laudos ou danos de qualquer natureza causados aos pacientes.

§16°. Devera guardar sigilo e confidencialidade sobre todos os assuntos, informacdes e dados que,
em decorréncia dos servicos que deva executar, lhe forem confiados.

§17°. O CREDENCIADO devera manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e 0
arquivo médico, obrigando-se a apresentar, sempre que solicitado pelo CREDENCIANTE,
relatdrios de atividades que demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto.
§18°. Cumprir e fazer cumprir as Normas Técnicas emanadas do Ministério da Salde e da Secretaria
de Estado da Salde.

§19°. A apresentacdo das propostas implica obrigatoriedade do cumprimento das disposi¢fes nelas
contidas, em conformidade com o que dispde o presente Termo de Referéncia e no Edital, assumindo
0 CREDENCIADO o compromisso de executar o objeto do presente Credenciamento nos seus
termos, bem como, de dispor de Posto de Coleta nos Municipios requisitantes, materiais,
equipamentos, ferramentas, insumos e utensilios necessarios, em quantidades e qualidades adequadas
a perfeita execucdo contratual. Todos 0s custos associados, serdo de responsabilidade do
CREDENCIADO exonerando-se integralmente o Municipio.

§20°. Caberé aos Municipios de Mato Castelhano/RS, Santo Antonio do Palma/RS e Gentil/RS, por
meio de suas Secretarias Municiais de Satde e/ou responsaveis indicados, a distribui¢do dos servicos
e seu controle. O critério de distribuicdo dos servigcos considerard a agenda disponivel dos
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CREDENCIADO, de acordo com a urgéncia do procedimento, e ocorrera preferencialmente por

meio de diviséo igualitaria entre os CREDENCIADOS através de rodizio.

§21°. O Municipio de Marau sera responsavel pelo recebimento da documentacéo prevista no topico
9. do Termo de Referéncia, bem como, de disponibilizar aos Municipios elencados, a lista de

estabelecimentos CREDENCIADO.
822° TABELA DE SERVICOS E VALORES SUS (TABELA SIGTAP)

Valor
Cadigo Relacao de Exames R$
10015 | Clearance Osmolar 3,51
10023 | Determinacdo De Capacidade De Fixacdo Do Ferro 2,01
10031 | Determinacdo De Cromatografia De Aminoacidos 15,65
10040 | Determinagéo De Curva Glicémica (2 Dosagens) 3,63
10058 | Determinagdo De Curva Glicémica C/ Indugdo Por Cortisona (5 Dosagens) 6,55
10066 | Determinacdo De Curva Glicémica C/ Inducédo Por Cortisona (4 Dosagens) 3,68
10074 | Determinacdo De Curva Glicémica Classica (5 Dosagens) 10,00
10082 | Determinagdo De Osmolaridade 3,51
10090 | Dosagem De 5-Nucleotidase 3,51
10104 | Dosagem De Acetona 1,85
10112 | Dosagem De Acido Ascorbico 2,01
10120 | Dosagem De Acido Urico 1,85
10139 |Dosagem De Acido Vanilmandelico 9,00
10147 | Dosagem De Aldolase 3,68
10155 | Dosagem De Alfa-1-Antitripsina 3,68
10163 | Dosagem De Alfa-1-Glicoproteina Acida 3,68
10171 | Dosagem De Alfa-2-Macroglobulina 3,68
10180 | Dosagem De Amilase 2,25
10198 | Dosagem De Amonia 3,51
10201 | Dosagem De Bilirrubina Total E Fracdes 2,01
10210 | Dosagem De Calcio 1,85
10228 | Dosagem De Calcio lonizavel 3,51
10236 | Dosagem De Caroteno 2,01
10244 | Dosagem De Catecolaminas -
10252 | Dosagem De Ceruloplasmina 3,68
10260 | Dosagem De Cloreto 1,85
10279 | Dosagem De Colesterol Hdl 3,51
10287 | Dosagem De Colesterol Ldl 3,51
10295 | Dosagem De Colesterol Total 1,85
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10309 | Dosagem De Colinesterase 3,68
10317 | Dosagem De Creatinina 1,85
10325 | Dosagem De Creatinofosfoquinase (Cpk) 3,68
10333 | Dosagem De Creatinofosfoquinase Fragdo Mb 4,12
10341 | Dosagem De Desidrogenase Alfa-Hidroxibutirica 3,51
10350 | Dosagem De Desidrogenase Glutamica 3,51
10368 | Dosagem De Desidrogenase Lética 3,68
10376 | Dosagem De Desidrogenase Lética (Isoenzimas Fracionadas) 3,68
10384 | Dosagem De Ferritina 15,59
10392 | Dosagem De Ferro Sérico 3,51
10406 | Dosagem De Folato 15,65
10414 | Dosagem De Fosfatase Acida Total 2,01
10422 | Dosagem De Fosfatase Alcalina 2,01
10430 | Dosagem De Fosforo 1,85
10449 | Dosagem De Fracdo Prostatica Da Fosfatase Acida 2,01
10457 | Dosagem De Galactose 3,51
10465 | Dosagem De Gama-Glutdo-Transferase (Gama Gt) 3,51
10473 | Dosagem De Glicose 1,85
10481 | Dosagem De Glicose-6-Fosfato Desidrogenase 3,68
10490 | Dosagem De Haptoglobina 3,68
10503 | Dosagem De Hemoglobina Glicosilada 7,86
10511 | Dosagem De Hidroxiprolina 3,68
10520 | Dosagem De Isomerase-Fosfohexose 3,51
10538 | Dosagem De Lactato 3,68
10546 | Dosagem De Leucino-Aminopeptidase 3,51
10554 | Dosagem De Lipase 2,25
10562 | Dosagem De Magnésio 2,01
10570 | Dosagem De Muco-Proteinas 2,01
10589 | Dosagem De Piruvato 3,68
10597 | Dosagem De Porfirinas 3,51
10600 | Dosagem De Potéassio 1,85
10619 | Dosagem De Proteinas Totais 1,40
10627 | Dosagem De Proteinas Totais E Fragoes 1,85
10635 | Dosagem De Sédio 1,85
10643 | Dosagem De Transaminase Glutamico-Oxalacetica (Tgo) 2,01
10651 | Dosagem De Transaminase Glutamico-Piruvica (Tgp) 2,01
10660 | Dosagem De Transferrina 4,12
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10678 | Dosagem De Triglicerideos 3,51
10686 | Dosagem De Triptofano 3,51
10694 | Dosagem De Ureia 1,85
10708 | Dosagem De Vitamina B12 15,24
10716 | Eletroforese De Lipoproteinas 3,68
10724 | Eletroforese De Proteinas 4,42
10732 | Gasometria (Ph Pco2 Po2 Bicarbonato As2 (Exceto Base) 15,65
10740 |Prova Da D-Xilose 3,68
10759 | Teste De Tolerancia A Insulina / Hipoglicemiantes Orais 6,55
20010 | Cito quimica Hematoldgica 6,48
20029 | Contagem De Plaguetas 2,73
20037 | Contagem De Reticuldcitos 2,73
20045 | Determinacdo De Curva De Resistencia Globular 2,73
20053 | Determinacdo De Enzimas Eritrocitarias (Cada) 2,73
20061 | Determinacéo De Solfo-Hemoglobina 2,73
20070 | Determinacdo De Tempo De Coagulacgédo 2,73
20088 | Determinacdo De Tempo De Lise Da E globulina 2,73
20096 | Determinacdo De Tempo De Sangramento -Duke 2,73
20100 | Determinacdo De Tempo De Sangramento De Ivy 9,00
20118 | Determinacdo De Tempo De Sobrevida De Hemécias 5,79
20126 | Determinacdo De Tempo De Trombina 2,85
20134 | Determinacdo De Tempo De Tromboplastina Parcial Ativada (Ttp Ativada) 577
20142 | Determinacdo De Tempo E Atividade Da Protrombina (Tap) 2,73
20150 | Determinacdo De Velocidade De Hemossedimentacdo (\Vhs) 2,73
20169 | Dosagem De Anticoagulante Circulante 4,11
20177 | Dosagem De Antitrombina lii 6,48
20185 | Dosagem De Fator li 5,31
20193 | Dosagem De Fator Ix 7,61
20207 | Dosagem De Fator V 4,73
20215 | Dosagem De Fator Vii 8,09
20223 | Dosagem De Fator Viii 6,63
20231 | Dosagem De Fator Viii (Inibidor) 15,00
20240 | Dosagem De Fator Von Willebrand (Antigeno) 18,91
20258 | Dosagem De Fator X 6,66
20266 | Dosagem De Fator Xi 9,11
20274 | Dosagem De Fator Xii 10,51
20282 | Dosagem De Fator Xiii 6,66
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20290 | Dosagem De Fibrinogénio 4,60
20304 | Dosagem De Hemoglobina 1,53
20312 | Dosagem De Hemoglobina - Instabilidade A 370c 2,73
20320 | Dosagem De Hemoglobina Fetal 2,73
20339 | Dosagem De Hemossiderina 2,73
20347 | Dosagem De Plasminogénio 4,11
20355 | Eletroforese De Hemoglobina 5,41
20363 | Eritrograma (Eritrdcitos, Hemoglobina, Hematdcrito) 2,73
20371 | Hematocrito 1,53
20380 | Hemograma Completo 411
20398 | Leucograma 2,73
20401 | Pesquisa De Atividade Do Cofator De Ristocetina 25,00
20410 | Pesquisa De Células Le 4,11
20428 |Pesquisa De Corpusculos De Heinz 2,73
20436 | Pesquisa De Filaria 2,73
20444 | Pesquisa De Hemoglobina S 2,73
20452 | Pesquisa De Plasmddio 0,00
20460 | Pesquisa De Tripanossoma 2,73
20479 |Prova De Compatibilidade Pre-Transfusional (Meios Salinos, Albuminoso E 0,00
20487 | Prova De Consumo De Protrombina 4,11
20495 | Prova De Retracdo Do Coagulo 2,73
20509 |Prova Do Laco 2,73
20517 |Rastreio P/ Deficiéncia De Enzimas Eritrocitarias 2,73
20525 | Teste De Agregacédo De Plaquetas 12,00
20533 | Teste De Ham (Hemdlise Acida) 2,73
20541 | Teste Direto De Antiglobulina Humana (Tad) 2,73
30016 | Contagem De Linfocitos B 15,00
30024 | Contagem De Linfocitos Cd4/Cd8 15,00
30032 | Contagem De Linfdcitos T Totais 15,00
30040 | Deteccao De Rna Do Hiv-1 (Qualitativo) 65,00
30059 | Deteccdo De Rna Do Virus Da Hepatite C (Qualitativo) 96,00
30067 | Determinagdo De Complemento (Ch50) 9,25
30075 | Determinacdo De Fator Reumatoide 2,83
30083 | Determinacdo Quantitativa De Proteina C Reativa 9,25
30091 | Dosagem De Alfa-Feto proteina 15,06
30105 | Dosagem De Antigeno Prostatico Especifico (Psa) 16,42
30113 | Dosagem De Beta-2-Microglobulina 13,55
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30121 | Dosagem De Complemento C3 17,16
30130 | Dosagem De Complemento C4 17,16
30148 | Dosagem De Crio aglutinina 2,83
30156 | Dosagem De Imunoglobulina A (1ga) 17,16
30164 | Dosagem De Imunoglobulina E (Ige) 9,25
30172 | Dosagem De Imunoglobulina G (lgg) 0,00
30180 | Dosagem De Imunoglobulina M (Igm) 17,16
30199 | Dosagem De Inibidor De C1-Esterase 9,25
30202 | Dosagem De Proteina C Reativa 2,83
30210 | Genotipagem De Virus Da Hepatite C 298,48
30229 |Imune eletroforese De Proteinas 17,16
30237 | Imunofenotipagem De Hemopatias Malignas (Por Marcador) 80,00
30245 | Intadermorreacdo Com Derivado Proteico Purificado (Ppd) 0,00
30253 | Pesquisa De Anticorpo lIgg Anticardiolipina 10,00
30261 |Pesquisa De Anticorpo Igm Anticardiolipina 10,00
30270 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Dna 8,67
30288 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Helicobacter Pylori 17,16
30296 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Hiv-1 (Western Blot) 85,00
30300 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Hiv-1 + Hiv-2 (Elisa) 10,00
30318 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Htlv-1 + Htlv-2 18,55
30326 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Ribonucleoproteina (Rnp) 17,16
30334 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Schistosomas 574
30342 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Sm 17,16
30350 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Ss-A (Ro) 18,55
30369 | Pesquisa De Anticorpos Anti-Ss-B (La) 18,55
30377 | Pesquisa De Anticorpos Antiadenovirus 9,25
30385 | Pesquisa De Anticorpos Antiamebas 10,00
30393 | Pesquisa De Anticorpos Antiaspergillus 9,25
30407 | Pesquisa De Anticorpos Antibrucelas 3,70
30415 | Pesquisa De Anticorpos Anticisticerco 5,83
30423 | Pesquisa De Anticorpos Anticlamidia (Por Imunofluorescencia) 10,00
30431 |Pesquisa De Anticorpos Anticortex Suprarenal 17,16
30440 | Pesquisa De Anticorpos Antiequinococos 9,25
30458 | Pesquisa De Anticorpos Antiescleroderma (Scl 70) 10,00
30466 | Pesquisa De Anticorpos Antiespermatozoides 9,70
30474 | Pesquisa De Anticorpos Antiestreptolisina O (Aslo) 2,83
30482 | Pesquisa De Anticorpos Antifigado 10,00
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30504 | Pesquisa De Anticorpos Antiglomerulo 10,00
30512 | Pesquisa De Anticorpos Antiilhota De Langerhans 10,00
30520 | Pesquisa De Anticorpos Antiinsulina 17,16
30539 | Pesquisa De Anticorpos Antileptospiras 4,10
30547 | Pesquisa De Anticorpos Antilisteria 5,50
30555 | Pesquisa De Anticorpos Antimicrossomas 17,16
30563 | Pesquisa De Anticorpos Antimitocondria 17,16
30571 | Pesquisa De Anticorpos Antimusculo Estriado 17,16
30580 | Pesquisa De Anticorpos Antimusculo Liso 17,16
30598 | Pesquisa De Anticorpos Antinucleo 17,16
30601 | Pesquisa De Anticorpos Antiparietais 17,16
30610 | Pesquisa De Anticorpos Antiplasmodios 10,00
30628 | Pesquisa De Anticorpos Antitireoglobulina 17,16
30636 |Pesquisa De Anticorpos Contra Antigeno De Superficie Do Virus Da Hepatite 18,55
30644 |Pesquisa De Anticorpos Contra Antigeno E Do Virus Da Hepatite B (Anti-Hbe) | 18,55
30652 | Pesquisa De Anticorpos Contra Histoplasma 7,78
30660 | Pesquisa De Anticorpos Contra O Sporotrix Schenkii 9,71
30679 | Pesquisa De Anticorpos Contra O Virus Da Hepatite C (Anti-Hcv) 18,55
30687 |Pesquisa De Anticorpos Contra O Virus Da Hepatite D (Anti-Hdv) 18,55
30709 | Pesquisa De Anticorpos Contra Paracoccidioides Brasiliensis 4,10
30717 | Pesquisa De Anticorpos E/Ou Antigeno Do Virus Sincicial Respiratdrio 18,55
30725 | Pesquisa De Anticorpos Eie Anticlamidia 17,16
30733 | Pesquisa De Anticorpos Heterofilos Conta O Virus Epstein-Barr 2,83
30741 | Pesquisa De Anticorpos Igg Anticitomegalovirus 11,00
30750 | Pesquisa De Anticorpos Igg Antileishmanias 9,25
30768 | Pesquisa De Anticorpos Igg Antitoxoplasma 16,97
30776 | Pesquisa De Anticorpos Igg Antitrypanosoma Cruzi 9,25
30784 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra Antigeno Central Do Virus Da Hepatite B 18,55
30792 |Pesquisa De Anticorpos Igg Contra Arbovirus (Dengue E Febre Amarela) 30,00
30806 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra O Virus Da Hepatite A (Hav-1gg) 18,55
30814 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra O Virus Da Rubéola 17,16
30822 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra O Virus Da Varicela-Herpes Zoster 17,16
30830 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra O Virus Epstein-Barr 17,16
30849 | Pesquisa De Anticorpos Igg Contra O Virus Herpes Simples 17,16
30857 | Pesquisa De Anticorpos Igm Anticitomegalovirus 11,61
30865 | Pesquisa De Anticorpos Igm Antileishmanias 10,00
30873 | Pesquisa De Anticorpos Igm Antitoxoplasma 18,55
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30881 | Pesquisa De Anticorpos Igm Antitrypanosoma Cruzi 9,25
30890 | Pesquisa De Anticorpos Igm Contra Antigeno Central Do Virus Da Hepatite B 18,55
30903 | Pesquisa De Anticorpos Igm Contra Arbovirus (Dengue E Febre Amarela) 20,00
30911 |Pesquisa De Anticorpos Igm Contra O Virus Da Hepatite A (Hav-1gg) 18,55
30920 |Pesquisa De Anticorpos Igm Contra O Virus Da Rubéola 17,16
30938 | Pesquisa De Anticorpos Igm Contra O Virus Da Varicela-Herpes Zoster 17,16
30946 | Pesquisa De Anticorpos Igm Contra O Virus Epstein-Barr 17,16
30954 | Pesquisa De Anticorpos Igm Contra O Virus Herpes Simples 17,16
30962 |Pesquisa De Antigeno Carcinoembrionario (Cea) 13,35
30970 |Pesquisa De Antigeno De Superficie Do Virus Da Hepatite B (Hbsag) 18,55
30989 | Pesquisa De Antigeno E Do Virus Da Hepatite B (Hbeag) 18,55
30997 | Pesquisa De Clamidia (Por Captura Hibrida) 60,00
31004 | Pesquisa De Crioglobulinas 2,83
31012 | Pesquisa De Fator Reumatoide (Waaler-Rose) 4,10
31020 | Pesquisa De Hiv-1 Por Imunofluorescéncia 10,00
31039 | Pesquisa De Imunoglobulina E (Ige) Alérgeno-Especifica 9,25
31047 | Pesquisa De Trypanosoma Cruzi (Por Imunofluorescéncia) 10,00
31055 | Provas De Prausnitz-Kustner (PK) 1,77
31063 | Provas Imuno-Alergicas Bacterianas 1,77
31071 |Quantificagdo De Rna Do Hiv-1 18,00
31080 | Quantificacdo De Rna Do Virus Da Hepatite C 168,48
31098 | Reacdo De Hemaglutinacdo (Tpha) P/ Diagnostico Da Sifilis 4,10
31101 | Reacdo De Montenegro Id 2,83
31110 |Teste De Vdrl P/ Deteccdo De Sifilis 2,83
31128 | Teste Fta-Abs Igg P/ Diagnostico Da Sifilis 10,00
31136 | Teste Fta-Abs Igm P/ Diagnostico Da Sifilis 10,00
31144 | Testes Alérgicos De Contato 1,77
31152 | Testes Cutaneos De Leitura Imediata 1,77
31160 | Testes Rapidos P/ Diagnostico Da Sifilis

31179 | Vvdrl P/ Detec¢édo De Sifilis Em Gestante 2,83
31187 | Dosagem De Anticorpos Antitransglutaminaise Recombinante Humano Iga 18,85
40011 | Dosagem De Estercobilinogenio Fecal 1,65
40020 | Dosagem De Gordura Fecal 1,65
40038 | Exame Coprologico Funcional 3,04
40046 | Identificacdo De Fragmentos De Helmintos 1,65
40054 | Pesquisa De Enterovirus Vermiculares (Oxitros Oxilro) 1,65
40062 | Pesquisa De Eosinofilos 1,65
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40070 |Pesquisa De Gordura Fecal 1,65
40089 | Pesquisa De Larvas Nas Fezes 1,65
40097 | Pesquisa De Leucdcitos Nas Fezes 1,65
40100 |Pesquisa De Leveduras Nas Fezes 1,65
40119 | Pesquisa De Ovos De Schistosomas (Em Fragmento De Mucosa) 1,65
40127 | Pesquisa De Ovos E Cistos De Parasitas 1,65
40135 | Pesquisa De Rotavirus Nas Fezes 10,25
40143 | Pesquisa De Sangue Oculto Nas Fezes 1,65
40151 | Pesquisa De Substancias Redutoras Nas Fezes 1,65
40160 | Pesquisa De Tripsina Nas Fezes 1,65
40178 |Pesquisa De Trofozoitos Nas Fezes 1,65
50017 | Analise De Caracteres Fisicos, Elementos E Sedimento Da Urina 3,70
50025 |Clearance De Creatinina 3,51
50033 | Clearance De Fosfato 3,51
50041 |Clearance De Ureia 3,51
50050 | Contagem De Addis 2,04
50068 | Determinacdo De Osmolalidade 3,70
50076 | Dosagem De Acucares (Por Cromatografia) 3,70
50084 | Dosagem De Citrato 2,01
50092 | Dosagem De Micro albumina Na Urina 8,12
50106 | Dosagem De Oxalato 3,68
50114 | Dosagem De Proteinas (Urina De 24 Horas) 2,04
50122 | Dosagem E/Ou Fracionamento De Acidos Organicos 3,04
50130 | Exame Qualitativo De Calculos Urinarios 3,70
50149 |Pesquisa / Dosagem De Aminoacidos (Por Cromatografia) 3,70
50157 | Pesquisa De Alcaptona Na Urina 2,04
50165 | Pesquisa De Aminoacidos Na Urina 3,70
50173 | Pesquisa De Beta-Mercapto-Lactato-Dissulfiduria 2,04
50181 | Pesquisa De Cadeias Leves Kappa E Lambda 2,40
50190 | Pesquisa De Cistina Na Urina 2,04
50203 | Pesquisa De Coproporfirina Na Urina 2,04
50211 |Pesquisa De Erros Inatos Do Metabolismo Na Urina 3,70
50220 |Pesquisa De Fenil-Cetona Na Urina 2,04
50238 | Pesquisa De Frutose Na Urina 2,04
50246 | Pesquisa De Galactose Na Urina 3,36
50254 | Pesquisa De Gonadotrofina Coribnica (Teste De Gravidez) 0,00
50262 | Pesquisa De Homocistina Na Urina 2,04
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50270 | Pesquisa De Lactose Na Urina 2,04
50289 | Pesquisa De Mucopolissacarideos Na Urina 3,70
50297 | Pesquisa De Porfobilinogenio Na Urina 2,04
50300 |Pesquisa De Proteinas Urinarias (Por Eletroforese) 4,44
50319 | Pesquisa De Tirosina Na Urina 2,04
50327 | Prova De Diluicédo (Urina) 2,04
60012 | Determinacéo De indice De Tiroxina Livre 12,54
60020 | Determinacdo De Retengdo De T3 12,54
60039 | Determinacéo De T3 Reverso 14,69
60047 | Dosagem De 17-Alfa-Hidroxiprogesterona 10,20
60055 | Dosagem De 17-Cetosteroides Totais 6,72
60063 | Dosagem De 17-Hidroxicorticosteroides 6,72
60071 | Dosagem De Acido 5-Hidroxi-Indol-Acetico (Serotonina) 6,72
60080 | Dosagem De Adrenocorticotréfico (Acth) 14,12
60098 | Dosagem De Aldosterona 11,89
60101 | Dosagem De Amp Ciclico 12,01
60110 | Dosagem De Androstenediona 11,53
60128 | Dosagem De Calcitonina 14,38
60136 | Dosagem De Cortisol 9,86
60144 | Dosagem De Dehidroepiandrosterona (Dhea) 11,25
60152 | Dosagem De Di-hidrotestosterona (Dht) 11,71
60160 | Dosagem De Estradiol 10,15
60179 | Dosagem De Estriol 11,25
60187 | Dosagem De Estrona 11,12
60195 | Dosagem De Gastrina 14,15
60209 | Dosagem De Globulina Transportadora De Tiroxina 15,35
60217 | Dosagem De Gonadotrofina Coriénica Humana (Hcg, Beta Hcg) 7,85
60225 | Dosagem De Hormonio De Crescimento (Hgh) 10,21
60233 | Dosagem De Hormonio Foliculo-Estimulante (Fsh) 7,89
60241 | Dosagem De Hormonio Luteinizante (Lh) 8,97
60250 | Dosagem De Hormonio Tireoestimulante (Tsh) 8,96
60268 | Dosagem De Insulina 10,17
60276 | Dosagem De Paratorménio 43,13
60284 | Dosagem De Peptideo C 15,35
60292 | Dosagem De Progesterona 10,22
60306 | Dosagem De Prolactina 10,15
60314 | Dosagem De Renina 13,19
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60322 | Dosagem De Somatomedina C (Igfl) 15,35
60330 | Dosagem De Sulfato De Hidroepiandrosterona (Dheas) 13,11
60349 | Dosagem De Testosterona 10,43
60357 | Dosagem De Testosterona Livre 13,11
60365 | Dosagem De Tireoglobulina 15,35
60373 | Dosagem De Tiroxina (T4) 8,76
60381 | Dosagem De Tiroxina Livre (T4 Livre) 11,60
60390 | Dosagem De Triiodotironina (T3) 8,71
60403 | Teste De Estimulo Da Prolactina / Tsh Ap6s Trh 12,01
60411 | Teste De Estimulo Da Prolactina Apos Clorpromazina 12,01
60420 | Teste De Estimulo De Lh E Fsh Apos Gonadorrelina 12,01
60438 | Teste De Estimulo Do Hgh Apds Glucagon 12,01
60446 | Teste De Supressdo Do Cortisol Apos Dexametasona 12,01
60454 | Teste De Supressdo Do Hgh Apo6s Glicose 12,01
60462 | Teste P/ Investigacdo Do Diabetes Insipidus 8,43
70018 | Dosagem De Acido Delta-Aminolevulinico 2,06
70026 |Dosagem De Acido Hipurico 2,23
70034 | Dosagem De Acido Mandélico 3,68
70042 | Dosagem De Acido Metil-Hipurico 2,04
70050 | Dosagem De Acido Valproico 15,65
70069 | Dosagem De Ala-Desidratase 3,51
70077 | Dosagem De Alcool Etilico 2,01
70085 | Dosagem De Aluminio 27,50
70093 | Dosagem De Aminoglicosideos 10,00
70107 | Dosagem De Anfetaminas 10,00
70115 | Dosagem De Antidepressivos Triciclicos 10,00
70123 | Dosagem De Barbituratos 13,13
70131 | Dosagem De Benzodiazepinicos 13,48
70140 | Dosagem De Cadmio 6,55
70158 | Dosagem De Carbamazepina 17,53
70166 | Dosagem De Carboxi-Hemoglobina 4,11
70174 | Dosagem De Chumbo 8,83
70182 | Dosagem De Ciclosporina 58,61
70190 | Dosagem De Cobre 3,51
70204 | Dosagem De Digitélicos (Digoxina, Digitoxina) 8,57
70212 | Dosagem De Etossuximida 15,65
70220 | Dosagem De Fenitoina 35,22
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70239 | Dosagem De Fenol 2,05
70247 | Dosagem De Formaldeido 3,51
70255 | Dosagem De Litio 2,25
70263 | Dosagem De Mercurio 2,04
70271 | Dosagem De Meta-Hemoglobina 411
70280 | Dosagem De Metabolitos Da Cocaina 10,00
70298 | Dosagem De Metotrexato 10,00
70301 | Dosagem De Quinidina 10,00
70310 | Dosagem De Salicilatos 2,01
70328 | Dosagem De Sulfatos 3,51
70336 | Dosagem De Teofilina 15,65
70344 | Dosagem De Tiocianato 3,68
70352 | Dosagem De Zinco 15,65
80013 | Antibiograma 4,98
80021 | Antibiograma C/ Concentracao Inibitéria Minima 13,33
80030 | Antibiograma P/ Microbactérias 13,33
80048 | Baciloscopia Direta P/ Baar Tuberculose (Diagndstica) 4,20
80056 | Baciloscopia Direta P/ Baar (Hanseniase) 4,20
80064 | Baciloscopia Direta P/ Baar Tubérculos (Controle) 4,20
80072 | Bacteroscopia (Gram) 2,80
80080 | Cultura De Bactérias P/ Identificacdo 5,62
80099 | Cultura Do Leite Materno (Pds-Pasteurizacao) 5,62
80102 | Cultura P/ Herpes virus 4,33
80110 |Cultura Para Baar 5,63
80129 | Cultura Para Bactérias Anaerobicas 10,25
80137 | Cultura Para Identificacdo De Fungos 4,19
80145 | Exame Microbiologico A Fresco (Direto) 2,80
80153 | Hemocultura 11,49
80161 | Identificagdo Automatizada De Microrganismos 5,63
80170 | Pesquisa De Pneumocystis Carini 4,33
80188 | Pesquisa De Bacilo Diftérico 2,80
80196 | Pesquisa De Estreptococos Beta-Hemoliticos Do Grupo A 4,33
80200 | Pesquisa De Haemophilus Ducrey 2,80
80218 | Pesquisa De Helicobacter Pylori 4,33
80226 | Pesquisa De Leptospiras 2,80
80234 | Pesquisa De Treponema Pallidum 5,04
90019 | Acido Urico Liquido No Sinovial E Derrames 1,89
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90027 | Adenograma 5,79
90035 | Citologia P/ Clamidia 4,33
90043 | Citologia P/ Herpes virus 4,33
90051 | Contagem Especifica De Células No Liquor 1,89
90060 |Contagem Global De Células No Liquor 1,89
90078 | Determinacédo De Fosfolipidios Relagéo Lecitina - Esfingomielina No Liquido 6,56
90086 | Dosagem De Creatinina No Liquido Amniotico 1,89
90094 | Dosagem De Fosfatase Alcalina No Esperma 2,01
90108 | Dosagem De Frutose 2,01
90116 | Dosagem De Frutose No Esperma 2,01
90124 | Dosagem De Glicose No Liquido Sinovial E Derrames 1,89
90132 | Dosagem De Proteinas No Liquido Sinovial E Derrames 1,89
90140 | Dosagem De Sédio E Cloro No Suor (C/ Coleta) 0,00
90159 | Eletroforese De Proteinas C/ Concentragdo No Liquor 5,23
90167 | Espectrofotometria No Liquido Amnidtico 6,56
90175 | Espleno grama 5,79
90183 | Exame De Caracteres Fisicos Contagem Global E Especifica De Células 1,89
90191 | Mielograma 5,79
90213 | Pesquisa De Anticorpos Ante espermatozoides (Elisa) 9,70
90221 | Dosagem De Fosfatase Acida No Esperma 2,01
90230 | Pesquisa De Caracteres Fisicos No Liquor 1,89
90248 | Pesquisa De Células Orangiofilas 1,89
90256 | Pesquisa De Cristais C/ Luz Polarizada 1,89
90264 |Pesquisa De Espermatozoides (Apds Vasectomia) 4,80
90272 | Pesquisa De Ragocitos No Liquido Sinovial E Derrames 1,89
90280 | Prova De Progressao Espermatica (Cada) 9,70
90299 | Prova Do Latex P/ Haemophillus Influenzae, Streptococcus Pneumoniae, 1,89
90302 | Prova Do Latex P/ Pesquisa Do Fator Reumatoide 1,89
90310 | Reacédo De Pandy 1,89
90329 | Reacdo De Rivalta No Liquido Sinovial E Derrames 1,89
90337 | Teste De Clements 1,89
90345 | Teste De Gastroacidograma - Secrecdo Basal Por 60 Em 4 Amostras 4,69
90353 | Teste De Hollander No Suco Géstrico 4,69
100014 | Determinacao De Cariotipo Em Cultura De Longa Duragéo (C/ Técnica De 32,48
100022 | Determinagéo De Cari6tipo Em Medula Ossea E Vilosidades Coridnicas (C/ 32,48
100030 | Determinagéo De Caridtipo Em Sangue Periférico (C/ Técnica De Bandas) 32,48
110010 | Detecgédo De Variantes Da Hemoglobina (Diagnostico Tardio) 8,80

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAU - Rua Irineu Ferlin, 355. CEP: 99.150-000. Marau/RS - Fone: (54) 3342-9500 - www.pmmarau.com.br

Doe Sangue, Doe érgéos. Salve Vidas.




110028 | Detecgdo Molecular De Mutagdo Em Hemoglobinopatias (Confirmatério) 66,00
110036 | Deteccdo Molecular Em Fibrose Cistica (Confirmatorio) 66,00
110044 | Dosagem De Fenilalanina (Controle / Diagnostico Tardio) 5,50
110052 | Dosagem De Fenilalanina E Tsh Ou T4 12,10
110060 | Dosagem De Fenilalanina Tsh Ou T4 E Deteccéo Da Variante De Hemoglobina | 20,90
110079 | Dosagem De Tripsina Imunorreativa 5,50
110087 | Dosagem De Tsh E T4 Livre (Controle / Diagnostico Tardio) 13,20
120015 | Determinacdo De Anticorpos Antiplaquetarios 10,65
120023 | Determinacdo Direta E Reversa De Grupo Abo 1,37
120031 | Fenotipagem De Sistema Rh - Hr 10,65
120040 | Identificacdo De Anticorpos Séricos Irregulares C/ Painel De Hemacias 10,65
120058 | Pesquisa De Anticorpos Irregulares Pelo Método Da Eleicdo 5,79
120066 | Pesquisa De Anticorpos Séricos Irregulares 370c 5,79
120074 | Pesquisa De Anticorpos Séricos Irregulares A Frio 5,79
120082 | Pesquisa De Fator Rh (Inclui D Fraco) 1,37
120090 | Teste Indireto De Antiglobulina Humana (Tia) 2,73
120104 | Titulacdo De Anticorpos Anti A E/Ou Anti B 5,79

Clausula 4.2. DO LOCAL DA PRESTACAO DO SERVICO
§1°. E vedado o trabalho do CREDENCIADO em dependéncias ou setores proprios do Municipio.

Clausula 5.2 DO PRAZO PARA PRESTAQAO DO SERVICO

81°. O inicio da prestagdo do servigo devera iniciar no maximo 02 (dois) dias consecutivos a contar
da data de assinatura do Termo de Credenciamento ou documento equivalente.

§2°. O prazo estabelecido acima, podera ser prorrogado uma unica vez, pelo mesmo periodo, desde
que seja feito de forma motivada, solicitado por escrito e durante o transcurso do referido prazo.
§3°. Caso ndo seja possivel iniciar a execucao dos servicos na data assinalada, o Credenciado devera
comunicar ao Fiscal do Contrato das razdes respectivas, com pelo menos 01 (um) dia de
antecedéncia, para que qualquer pleito de prorrogacdo de prazo seja analisado pela Secretaria
requisitante, ressalvadas situacdes de caso fortuito e for¢ca maior.

Clausula 6.2. DO PROFISSIONAL

81°. O CREDENCIADO sera responsavel por garantir que as coletas para analises laboratoriais
sejam realizadas exclusivamente por profissionais habilitados e devidamente registrados nos
respectivos conselhos de classe, conforme a legislagéo vigente.

82°. A selecdo do profissional que prestara os servigos cabera exclusivamente ao CREDENCIADO,
reservando-se 0 CREDENCIANTE o direito de solicitar a substituicdo de qualquer profissional, por
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motivo de melhor qualificacdo dos servicos prestados, sempre que o mesmo for considerado
insatisfatorio.

83°. O CREDENCIADO é responsavel por fornecer méo de obra qualificada para desempenhar todas
as funcbes relacionadas ao objeto descrito no Termo de Referéncia e Edital. Todos os custos
associados a mao de obra, serdo de responsabilidade do CREDENCIANTE. Além disso, o
CREDENCIADO sera responsavel pela seguranca e integridade de seus funcionérios durante toda a
execucéo do contrato, exonerando-se integralmente 0o CREDENCIANTE.

84°. Todos os encargos trabalhistas, fiscais, previdenciarios e sociais, em relagdo ao quadro de pessoal
que prestara os servicos ora contratados, serdo da exclusiva responsabilidade do CREDENCIADO,
assim como a responsabilidade civil e penal sobre eventuais danos e indeniza¢bes de qualquer
espécie, gue 0s mesmos vierem a dar causa, exonerando-se integralmente 0o CREDENCIANTE.

Clausula 7.2. DA DISTRIBUICAO DOS SERVICOS

§1°. A distribuicdo dos servigos seré realizada de forma igualitaria entre os credenciados, por meio
de rodizio. O rodizio obedecerd a ordem de habilitagdo no credenciamento, garantindo a
imparcialidade e evitando privilégios a quaisquer dos credenciados.

82°. O CREDENCIANTE reserva-se o direito de contratar os servicos ora credenciados, conforme
demanda.

Clausula 8.2 DO PAGAMENTO

81°. O pagamento serd efetuado mensalmente, até o 10° dia atil do més subsequente ao vencido, a
contar do recebimento da fatura, aprovada pelo servidor responsavel pela fiscalizagdo do contrato e
pelo Secretério solicitante.

§1°. O valor pago sera correspondente aos servigos efetivamente prestados e corresponderdo ao
indicado na Tabela SUS vigente do Ministério da Saide (Tabela SIGTAP), disponivel no endereco
eletrénico de dominio publico (sigtap.datasus.gov.br), valida no momento de publicacéo do edital de
Credenciamento. A Tabela encontra-se disposta no topico 6.4. do Termo de Referéncia.

83°. O CREDENCIADO devera emitir nota fiscal/fatura em moeda corrente do pais e com a mesma
razdo social e 0 mesmo CNPJ apresentados no procedimento licitatorio. Apds a emissdo iniciara a
contagem do prazo de até 10 (dez) dias para 0 pagamento.

84°. O CNPJ do CREDENCIADO constante na Nota Fiscal de fatura devera ser o0 mesmo da
documentacdo apresentada no processo licitatorio, bem como a empresa devera possuir conta
bancéria vinculada a este CNPJ para fins de recebimento dos valores.

85°. O pagamento devera ser efetuado mediante a apresentacdo de Nota Fiscal ou da Fatura pelo
CREDENCIADO, a indicagdo do nimero do Processo Licitatorio e sua modalidade e ser
acompanhada de todos 0os documentos previstos neste contrato.
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86°. Para o efetivo pagamento, as notas fiscais deverdo estar acompanhadas dos seguintes
documentos:

a) Certiddo conjunta relativa aos tributos federais e a Divida Ativa da Unido, Certidao de regularidade
do FGTS e certiddo negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, atualizados e validados até o prazo de
pagamento estipulado no presente contrato.

b) Certidoes que comprovem a regularidade perante a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do CREDENCIADO.

c) Guia de recolhimento do INSS — DARF — Documento de Arrecadacdo de Receitas Federais do
contratado e DCTFWeb completa, juntamente com recibo de entrega.

d) Guia de recolhimento de FGTS - GFD — Guia do FGTS Digital, juntamente com o relatorio
Detalhe de Guia Emitida, contendo o nome dos dos(as) empregados(as) vinculados(as) ao contrato,
relativas ao més

anterior da prestacdo dos servicos.

e) Cdpia das guias de pagamento das contribui¢des previdenciarias (INSS) e de Fundo de Garantia
por Tempo de Servico (FGTS) referentes aos meses das prestacdes de servigos, para o efetivo
pagamento.

§7°. Conforme legislagdo vigente, é assegurado ao CREDENCIANTE o direito de efetuar retencdes
tributarias, incluindo INSS, ISSQN e Imposto de Renda, este Gltimo conforme a Instru¢cdo Normativa
RFB n° 1234/2012 e Decreto Municipal n° 5.823/2021.

88°. Para fins de pagamento, 0 CREDENCIADO devera, no momento da entrega da nota
fiscal/fatura, informar e manter atualizado, junto a tesouraria do Municipio, o banco, o n° da agéncia
e 0 n° da conta na qual sera realizado o deposito correspondente. A referida conta devera estar em
nome da pessoa juridica, ou seja, do CREDENCIADO.

89°. O valor devido ao CREDENCIADO, ndo sendo pago no prazo estabelecido, e desde que o atraso
decorra de responsabilidade do CREDENCIANTE, seré corrigido segundo a variagdo do INPC,
acumulado no periodo que mediar entre a data prevista para pagamento e a data do efetivo pagamento.
810°. Nenhum pagamento serd efetuado ao CREDENCIADO enquanto pendentes de liquidagdo
quaisquer obrigacdes financeiras que lhe foram impostas, em virtude de penalidade ou inadimpléncia,
sem qgue isso gere direito ao pleito de reajustamento de pre¢os ou correcdo monetaria.

811°. O pagamento ao CREDENCIADO, pelo servico prestado, ficara condicionado ao
cumprimento das exigéncias dos pardgrafos anteriores, o qual serd afirmado mediante termo de
verificacdo emitido pela Secretaria solicitante ou pelo fiscal do contrato.

812°. O CREDENCIADO devera emitir documento fiscal em conformidade com a legislacéo
tributaria, sob pena de devolucédo para que haja o acerto do faturamento.

813°. Na hipotese de existéncia de erros na nota fiscal de cobranga e/ou outra circunstancia que
impeca a liquidacdo da despesa, 0 pagamento serd interrompido e ficard pendente até que o
CREDENCIADO adote as medidas saneadoras, voltando a correr na sua integra ap0s o
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CREDENCIADO ter solucionado o problema, seguindo a legislacdo vigente quanto a ordem
cronoldgica de pagamentos do CREDENCIANTE.

814°. A retencdo do tributo de que trata a Instrugdo Normativa RFB n.° 1.234/2012 n&o sera efetuada
caso 0 CREDENCIADO apresente, na entrega da nota fiscal de pagamento, declaracdo de que é
regularmente inscrita no Regime Especial Unificado de Arrecadacdo de Tributos e Contribuicdes
devidos pelas Microempresas e Empresas de Pequeno Porte — Simples Nacional, conforme exigido
no inciso XI do artigo 4° e modelo constante no anexo 1V da IN n.° 1.234/2021, devendo ser atualizada
anualmente pelo CREDENCIADO.

§15°. Enquanto o Municipio ndo possuir convénio firmado com a Receita Federal do Brasil nos
termos da portaria SRF n.° 1.454/2004 referente a retencdo dos tributos disciplinados no artigo 1° da
IN SRF n.° 475/2004, as notas fiscais ndo devem ser faturadas com a retencdo de PIS, COFINS e
CSLL.

Clausula 9.2. DOTACAO

81°. As despesas e custeio do objeto deste contrato, serdo subsidiadas com dotacdo orcamentaria:
Ficha: 248

Unidade: 000601

Funcional:10.302.0115.2049.0000

Categoria Econémica: 3.3.90.39.50

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ASSISTENCIA DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE
SERVICOS MEDICO-HOSPITALAR, ODONTOLOGICOS E LABORATORIAIS.

Clausula 10.2. DAS OBRIGAQ()ES DO CREDENCIANTE

81°. Fiscalizar, de forma permanente, a execu¢do do objeto pelo CREDENCIADO, podendo
proceder o descredenciamento, em casos de ma prestacdo do objeto, verificada em processo
administrativo especifico, com garantia do contraditério e da ampla defesa.

§2°. O CREDENCIANTE reserva-se o direito de exigir, a qualquer tempo, durante a vigéncia do
contrato, a comprovacao de regularidade fiscal das empresas credenciadas, sendo que estas deverdo
obrigatoriamente comprovar o recolhimento dos respectivos encargos.

83°. Comunicar o CREDENCIADO por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades
verificadas na prestacao do servico, para que seja reparado ou corrigido.

84°. O CREDENCIANTE nédo responderd por quaisquer compromissos assumidos pelo
CREDENCIADO com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do presente Termo de
Credenciamento, do Edital de Credenciamento Publico e seu(s) anexo(s), bem como por qualquer
dano causado a terceiros em decorréncia de ato do CREDENCIADO, de seus empregados, prepostos
ou subordinados.

Clausula 11.2. DAS OBRIGACOES DO CREDENCIADO
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18-X11

§1°. O CREDENCIADO cumprira todas as obrigagdes constantes neste Edital de Credenciamento
Pablico e seu(s) anexo(s), assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execucdo do objeto e, ainda:

82°. Proceder a prestacdo do servigo no prazo e condigdes local fixados no Edital e Termo de
Referéncia.

83°. Arcar com 0s encargos previdenciarios e trabalhistas, nos termos do art. 121 da Lei 14.333/2021,
e demais encargos tributérios, tarifas, fretes, seguros, descarga, transporte, material, responsabilidade
civil e outros resultantes da execucéo do objeto, bem como 0s riscos atinentes a atividade, inclusive
quaisquer despesas que venham a incidir sobre o objeto deste credenciamento;

84°. Indenizar terceiros e ao CREDENCIANTE os possiveis prejuizos ou danos, decorrentes de dolo
ou culpa, durante a execucdo do termo de credenciamento, em conformidade com o artigo 120 da Lei
n.° 14.133/2021.

85°. Arcar com todas as despesas necessarias a execucao do objeto.

86°. Cumprir fielmente o termo de credenciamento, em compatibilidade com as obrigagdes
assumidas.

87°. Corrigir as suas custas, no prazo estabelecido neste Termo de Credenciamento, no Edital de
Credenciamento Publico e seu(s) anexo(s), qualquer execucgdo em desacordo.

88°. Prestar informacdes sobre a execucdo do objeto, sempre que solicitado pelo Fiscal do Contrato.
89°. Manter todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitagdo, durante toda a
execucdo termo de credenciamento e em compatibilidade com as obrigaces assumidas.

810°. Informar e-mail na declaracdo de endereco eletronico, sendo este o principal meio de
comunicacdo entre o fiscal do contrato e o responsavel da empresa. Sendo que, através dele, serdo
realizadas solicitacbes necessarias, e, até mesmo, o envio de possiveis documentos. Assim,
considerar-se-a ciente a empresa quando as solicitacbes forem enviadas para o endereco eletrénico
informado.

§11°. O CREDENCIADO devera indicar, ao Fiscal do contrato, um preposto/encarregado pela
execucdo do objeto, que tera a atribui¢do de administrar, acompanhar, fiscalizar e supervisionar todos
tramites, cabendo ao mesmo formalizar todos 0s atos necessarios para sua boa execuc¢do, controle e
fiscalizacdo, encaminhando-os de imediato a0 CREDENCIANTE e ao CREDENCIADO. O
mesmo sera o responsavel pelo contrato e respondera pela empresa junto ao CREDENCIANTE.

Clausula 12.2. DA FISCALIZACAO

81°. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avencadas e
as normas da Lei n® 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecucao
total ou parcial.

82°. As comunicagdes entre a CREDENCIANTE e o CREDENCIADO devem ser realizadas por
e-mail ou via Sistema ContratosGov, sempre que o ato exigir tal formalidade.
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83°. Para a Gestéo e Fiscalizacdo dos Contratos a Administracdo adotard o Sistema ContratosGov,
um software gerencial com o objetivo de oferecer uma solugéo tecnologica na gestdo e fiscalizacéo
dos contratos, proporcionando agilidade, praticidade, eficacia, economia e reducdo de riscos na
governanca.

84°. Ap0s a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgéo ou entidade podera convocar
0 representante da empresa contratada para reunido inicial para apresentagéo do plano de fiscalizacao.
85°. Os fiscais do contrato informardo a seus superiores, em tempo habil para a adogdo das medidas
convenientes, a situacdo que demandar decisdo ou providéncia que ultrapasse sua competéncia, nos
termos do art. 117, § 2.°, da Lei n.° 14.133/21.

86°. A execucdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato,
conforme portaria vigente ou pelos respectivos substitutos, nos termos do art. 117, caput, da Lei n.°
14.133/21:

Gestor do contrato: Nelci Silvestri.

Fiscal administrativo: o fiscal sera designado de acordo com a Portaria vigente, no momento da
elaboracdo do contrato administrativo.

Fiscal técnico: o fiscal seré designado pelo engenheiro responsavel, de acordo com a Portaria vigente,
no momento da elaboragdo do contrato administrativo.

§7°. O gestor do contrato coordenar a atualizacdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo do
contrato contendo todos os registros formais da execucdo no historico de gerenciamento do contrato,
a exemplo da ordem de servigco, do registro de ocorréncias, das alteracdes e das prorrogactes
contratuais.

8§8°. O gestor do contrato acompanharé os registros realizados pelos fiscais do contrato através do
Sistema ContratosGov, de todas as ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato e as medidas
adotadas, informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua
competéncia.

§9°. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizacdo para fins de aplicacdo de san¢es, a ser conduzido pela comissao de que trata o art.
158 da Lei n®14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal, caso necessario.
810°. Ao término do contrato, o Gestor de Contratos devera elaborar um relatorio final onde possa
descrever como foi a gestdo do ciclo de vida do contrato, suas particularidades, problemas
enfrentados, solugdes aplicadas e principalmente as li¢cbes aprendidas.

811°. O fiscal administrativo do contrato verificara a manutencdo das condi¢cdes de habilitacdo do
CREDENCIADO, acompanhara o empenho, o pagamento, e a formalizacdo de apostilamento e
termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatorios pertinentes, caso necessario.
812°. Caso ocorra descumprimento das obrigacdes contratuais, o fiscal administrativo do contrato
atuard tempestivamente na solucdo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as
providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia.
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813°. O fiscal administrativo comunicara ao gestor do contrato e a Secretaria solicitante, em tempo
habil, o término do contrato sob sua responsabilidade, com vistas a tempestiva verificacdo da
necessidade de prorrogacdo contratual, nos termos do artigo 111 da Lei 14.133/2021.

814°. O fiscal técnico acompanhara a execucdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as
condicdes estabelecidas, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragéo.

§15°. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato solicitard ao
fiscal administrativo do contrato a emisséo de notificagdo ao CREDENCIADO para a correcdo da
execucdo do contrato, determinando prazo para a corregao.

816°. O fiscal técnico informara ao gestor do contrato, em tempo habil, a situacdo que demandar
decisdo ou adocdo de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas
necessarias e saneadoras, se for o caso.

§17°. Durante a execucdo do objeto, o fiscal da execugdo devera monitorar constantemente o nivel de
qualidade da prestacdo dos servicos para evitar a sua degeneracdo, devendo intervir para requerer ao
CREDENCIADO a corregéo das faltas, falhas e irregularidades constatadas.

§18°. Na hipdtese de desconformidade da prestacdo dos servigos em relacdo a qualidade exigida,
devem ser aplicadas as sangdes ao CREDENCIADO de acordo com as regras previstas no ato
convocatorio.

819°. A fiscalizacdo de que trata esta cldusula ndo exclui nem reduz a responsabilidade do
CREDENCIADO, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfeicdes técnicas, vicios redibitdrios, ou emprego de material inadequado ou de qualidade
inferior e, na ocorréncia desta, ndo implica corresponsabilidade do CREDENCIADO ou de seus
agentes, gestores e fiscais, de conformidade.

Clausula 13.2. DAS PENALIDADES

§1°. Na vigéncia do contrato, 0o CREDENCIADO, estara sujeita as seguintes penalidades, admitindo-
se a ampla defesa e 0s recursos previstos em Lei:

I. Deixar de manter a proposta (recusa injustificada para contratar): suspensao do direito de licitar e
contratar com a Administracdo pelo prazo de até 2 anos e/ou multa de até 10% sobre o valor estimado
da contratacdo;

I1. Pequenas irregularidades para as quais tenha concorrido: adverténcia por escrito sempre que
verificadas;

I11. Quando ndo corrigir as deficiéncias solicitadas pelo CREDENCIANTE, em tempo habil,
acertado pelo CREDENCIANTE atraves do(s) seu(s) responsavel(is) técnico(s): aplicacdo de multa
de até 10% (dez por cento) sobre o valor do contrato e suspensdo do direito de licitar com o
CREDENCIANTE pelo prazo de até 2 (dois) anos;

IV. Dependendo da gravidade da falta: suspensdo do direito de licitar com 0 CREDENCIANTE,
num prazo de até 02 (dois) anos e multa de até 10% (dez por cento);
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V. Nos casos de falta grave: declaracdo de inidoneidade para licitar e contratar por até 5 (cinco) anos
e multa de até 10% sobre o valor atualizado do contrato.

82°. Para efeitos da aplicacdo das sangOes previstas nesta clausula, fica a exclusivo critério do
contratante a defini¢ao do que sejam “pequenas irregularidades”, “gravidade da falta” e “falta grave”.
83°. No caso de aplicacdo de multa, a contratada seré notificada, por escrito, da referida sangéo, tendo
ela o prazo de 10 (dez) dias, contados do recebimento da notificacéo, para recolher a importancia a
Secretaria da Fazenda, sendo necesséria a apresentacdo de comprovante do recolhimento, para
liberacdo do pagamento da parcela que tiver direito.

840, Salvo no caso de adverténcia, as penalidades serdo registradas e publicadas no sitio eletrénico

oficial do CREDENCIANTE.

Clausula 14.2. DA EXTINCAO CONTRATUAL

81°. Além das condigdes previstas no art. 137 da Lei n° 14.133/2021 e suas alteracdes futuras, o
presente contrato poderd ser rescindido, mediante termo proprio, na ocorréncia das seguintes
situacoes:

I. Por mdtuo consenso, a qualquer tempo.

I1. Pelo CREDENCIANTE, mediante aviso por escrito com 30 (trinta) dias de antecedéncia, sem
que seja compelido a explicar os motivos determinantes, e, também, sem que seja obrigado a
responder por dnus ou prejuizos resultantes, salvo o regularmente devido a CREDENCIADO,
excluindo o montante das multas a pagar.

I11. Pelo CREDENCIANTE, independente de interpelacdo judicial ou extrajudicial, sem que assista
a CREDENCIADO o direito de indenizacdo de qualquer espécie, na ocorréncia das seguintes
situacoes:

a) Nao cumprir quaisquer das obrigacdes assumidas;

b) N&o recolher, no prazo determinado, as multas impostas;

c) Abandono ou sublocagéo total ou parcial do objeto;

d) Manifesta deficiéncia da execucdo do objeto;

e) Falta grave ao Juizo do CREDENCIANTE;

f) Faléncia ou insolvéncia;

g) Nao der inicio as atividades no prazo previsto.

IV. O CREDENCIANTE podera proceder o descredenciamento, em casos de ma prestagdo do
objeto, verificada em processo administrativo especifico, com garantia do contraditério e da ampla
defesa.

Clausula 15.2. DAS DISPOSICOES FINAIS

81°. Aplicam-se ao presente contrato, no que couberem, as disposic¢Oes da Lei n® 14.133/2021, bem
como as disposic¢des do Edital de Credenciamento Pablico n® 04/2024, e seus anexos, como se aqui
estivessem transcritos.
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Cléausula 16.2. DA PUBLICACAO

81°. Incumbird ao CREDENCIANTE divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de
Contratacdes Publicas (PNCP), na forma prevista no art. 94 da Lei Federal 14.133/2021, bem como
no respectivo sitio eletrénico oficial, em atencdo ao art. 91, caput, da Lei Federal 14.133/2021.

Clausula 172. DO FORO
8§1°. As partes elegem o foro da Comarca de Marau — RS, para dirimir quaisquer davidas decorrentes
do presente Termo.

Marau, ... de ...... de 2024.

............................................... MUNICIPIO DE MARAU
CREDENCIADO CREDENCIANTE
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