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EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 57/2026
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 159/2026

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO

O MUNICIPIO DE ARVOREDO, Estado de Santa Catarina, através do Fundo Municipal de Saude,
torna publico, para conhecimento dos interessados que abrira inscricdes para o CREDENCIAMENTO
de prestadores de servigos de Salde de acordo com a Lei Federal n°® 14.133, de 1° de abril de 2021,
Decreto Municipal n°® 2.940, de 2024, e demais disposigcdes aplicaveis, de acordo com os critérios e
condigdes estabelecidas neste Edital e seus anexos.

O presente edital tem por objeto o CHAMAMENTO PUBLICO PARA PRESTACAO DE SERVICOS
DE SAUDE NAS AREAS DE ASSISTENCIA E ATENDIMENTO MEDICO EM REGIME
AMBULATORIAL OU HOSPITALAR, DE SERVICOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO E
TERAPIA, COMPLEMENTANDO OS SERVICOS OFERTADOS PELA REDE DE SAUDE PUBLICA
AOS USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS DO MUNICiPIO DE ARVOREDO/SC,
para atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude do Municipio de Arvoredo/SC, de acordo
com o item 2 deste presente.

O procedimento sera realizado com fundamento nos arts. 74, inciso IV, e 79, inciso I, da Lei Federal
n% 14.133/2021, na hipbétese de contratacdo paralela e ndo excludente, uma vez que a
Administracdo pretende credenciar todos os interessados que atendam as condigdes padronizadas,
sem exclusividade e conforme a demanda, observada a regulamentagdo municipal pertinente.

1. DO OBJETO

1.1. Constitui objeto deste Edital o credenciamento de pessoas fisicas e/ou juridicas para prestacdo
de servicos de salde nas areas de assisténcia e atendimento médico em regime ambulatorial ou
hospitalar, bem como de servicos auxiliares de diagndstico e terapia, de forma complementar aos
servigos ofertados pela rede publica de saude do Municipio de Arvoredo/SC aos usuarios do Sistema
Unico de Saude - SUS.

1.2. Os servicos, quantidades estimadas, unidades de medida e valores maximos/previamente
fixados constam da relacdo abaixo e integram este Edital.

1.3. Os quantitativos sdo estimativos e representam a previsao global da Administracdo para o
periodo do credenciamento, ndo constituindo obrigacdo de contratacdo ou pagamento integral das
quantidades indicadas.

1.4. O pagamento sera realizado somente pelos servicos efetivamente autorizados, executados,
comprovados e atestados.

2. DOS PROCEDIMENTOS E DA REMUNERAGCAO

2.1. Os valores dos servigos sao fixados previamente pela Administracao, com base na pesquisa de
precos e nos documentos que integram o processo, e serdao aplicados de forma uniforme para o
mesmo item. N&o haverad disputa entre os interessados para oferta de menor prego, sendo
credenciados todos aqueles que cumprirem 0s requisitos do Edital e aceitarem os valores e as
condigOes estabelecidas.

2.2. As quantidades de procedimentos contratados serdo variaveis, limitadas aos valores e
guantidades estimados abaixo, realizados mediante autorizacdo da Geréncia Municipal de Salde,
de acordo com a demanda e disponibilidade orgamentaria.

Item | Objeto Quant. | Unid. Valor Unitario Valor Total
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1. Obstetricia 1000 | Unidade R$ 257,63 R$ 257.630,00

2. Consulta médica especialidade em Pediatria 600 | Unidade R$ 254,33 R$ 152.598,00

3. Consulta Médica especialidade Proctologista 20 | Unidade R$ 428,33 R$ 8.566,60

4, Consulta _ Medica especialidade 10 | Unidade R$ 366,66 R$ 3.666,60
Gastroenterologista

5. Consulta Médica especialidade Pneumologista 100 | Unidade R$ 425,00 R$ 42.500,00

It 2di iali P logist

6. Con.s,u -a medica especialidade Pneumologista 20 | Unidade R$ 566,00 R$ 39.620,00

Pediatrico
I 2di iali N logi

7 Con.s,u t_a medica especialidade eurologia 20 | Unidade R$ 450,00 R$ 31.500,00
Pediatrica

8. Consulta médica especialidade Neurologista 130 | Unidade R$ 413,00 R$ 53.690,00

9. Consulta médica especialidade Psiquiatra 200 | Unidade R$ 501,66 R$ 100.332,00

10. Consulta Médica especialidade Reumatologista 12 | Unidade R$ 321,66 R$ 3.859,92

gy, |Consulta ~ medica  especialidade em| 351 nigade R$ 423,00 R$ 54.990,00
Endocrinologista

1. |Consulta ~ medica  especialidade  em 20 | Unidade R$ 683,00 R$ 13.660,00
Endocrinologista Pediatrico

13. C.or]sullta Médica Especialidade em Clinica 10| Unidade R$ 201,34 R$ 2.013,40
Cirurgica

14, Consulta Médica em Cardiologia 200 | Unidade R$ 204,36 R$ 40.872,00

15. Tomografia por Emissdo de Pdsitrons (PET CT) 10 | Unidade R$ 3.886,66 R$ 38.866,60

16. Ultrassom obstétrico 50 | Unidade R$ 100,75 R$ 5.037,50

17. Ultrassom obstétrico Transvaginal 50 | Unidade R$ 127,57 R$ 6.378,50

18. Obstétrico com Doppler 50 | Unidade R$ 225,52 R$ 11.276,00

19. Ultrassom obstétrico morfoldgico 1° semestre 50 | Unidade R$ 266,33 R$ 13.316,50

20. Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre 50 | Unidade R$ 217,33 R$ 10.866,50
Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre )

21. mais medida de colo (21 a 24 semanas) 50| Unidade R$ 358,51 R$ 17.925,50

29, U.Itr,as.som obstétrico com doppler mais perfil 30 | Unidade R$ 299,31 R$ 8.979,30
biofisico fetal

23. Exame Core Biopsy 5| Unidade R$ 726,30 R$ 3.631,50

24. Colposcopia e Biopsia, Vaginoscopia e Biopsia 40 | Unidade R$ 314,99 R$ 12.599,60

25. Cauterizagao de Colo 25| Sessdo R$ 195,90 R$ 4.897,50
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26. Cauterizagdo Condiloma (verruga) por sessao 5| Sessdo R$ 327,00 R$ 1.635,00
27. Difusao Pulmonar 20 | Unidade R$ 438,96 R$ 8.779,20
28. Estimulagdo Magnética Transcraniana (TMS) 130 | Sessao R$ 390,41 R$ 50.753,30
29. Fisioterapia Vestibular 50 | Sessdo R$ 142,44 R$ 7.122,00
30. Fisioterapia Osteopéatica 50 | Sessao R$ 224,33 R$ 11.216,50
31, Fisioterapia .Neurolégica Paralisia Cerebral, Lesao 50 | sess3o R$ 150,00 R$ 7.500,00
plexo Braquial, AVC grave

32. Radiografia Panoramica Com Laudo Impresso 180 | Unidade R$ 72,57 R$ 13.062,60
33. 3‘;?;?"&:;?2?:0 ortodontica completa  modelo | 55| ;g0 R$ 220,46 R$ 26.455,20
34. Documentacgdo ortodbntica sem modelo 120 | Unidade R$ 193,66 R$ 23.239,20
35. Tomografia de até 2 dentes impressa e ou digital 120 | Unidade R$ 164,08 R$ 19.689,60
36. r;;zg:ffoiedgii::lar ou mandibula completa | 0 f ;40 ge R$ 312,26 R$ 37.471,20
37. E;‘:;“;amento /p:::ftigzopam'égico Paral 00| unidade R$ 40,78 R$ 8.156,00
38. Exame citopatoldgico cérvico-vaginal / microflora 260 | Unidade R$ 13,37 R$ 3.476,20
30. \E/;(er::l /rastream::igato'égico cérvico- | He0 | Unidade R$ 14,37 R$ 3.736,20
40. Exame citopatoldgico de mama 40 | Unidade R$ 35,34 R$ 1.413,60
41, Exame anatomopatoldgico de mama - bidpsia 20 | Unidade R$ 45,83 R$ 916,60
42. Imuno-histoquimica de neoplasias malignas 10 | Unidade R$ 799,46 R$ 7.994,60

TOTAL R$ 1.171.890,52

2.3. VALOR GLOBAL ESTIMADO; O valor estimado para esta contratacdo, considerando a
vigéncia de 12 (doze) meses é de R$ 1.171.890,52 (Um milhdo, cento e setenta e um mil, oitocentos
e noventa reais e cinquenta e dois centavos). Os quantitativos foram dimensionados para o periodo
de 12 meses, podendo ser prorrogado para mais um periodo tomando como referéncia a estimativa
anual de 2026 e duplicando-se as quantidades para o periodo integral da contratagao.

3. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

3.1.

As despesas decorrentes das contratagdes correrdao por conta da seguinte dotagdo

orcamentaria: 05.01.0010.0302.0009.2.050 - Manutencdo das Agdes e Servigos do MAC.
3.2. As contratagdes observardo a disponibilidade orcamentaria e financeira do Municipio.

4. DOS ANEXOS
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4.1. Anexo I - Relagao dos servicos, quantidades e valores;

4.2. Anexo II - Requerimento/Modelo de Proposta de Credenciamento;

4.3. Anexo III - Modelo de Declaracao de Inexisténcia de Fatos Impeditivos e demais declaracoes;
4.4, Anexo IV - Minuta do Contrato;

4.5. Anexo V - Modelo de Autorizagdao de Servico.

5. DATAS, LOCAIS E HORARIOS PARA CREDENCIAMENTO

5.1. O contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, contados a partir da data de sua assinatura,
podendo ser prorrogado por mais um periodo, desde que comprovada a vantajosidade econ6mica
para a Administragao, conforme previsto no art. 106 e 107 da Lei n® 14.133/2021.

5.2. O edital de credenciamento ficara aberto a partir do dia 27/10/2026 as 08hrs até
27/10/2027 as 17hrs.
5.3. Os documentos referentes a habilitacdo juridica, a regularidade fiscal e as declaragbes exigidas

deverdo ser encaminhados por e-mail ao Setor de Compras da Geréncia Municipal de Saude, por
meio do endereco eletrénico compras.saude@arvoredo.sc.gov.br.

5.4. Os documentos deverdo ser enviados em formato digital, legiveis e devidamente assinados,
guando aplicavel, observando-se as exigéncias estabelecidas neste Edital de Credenciamento e seus
Anexos. Nos horarios das 08:00 as 17:00 horas.

5.5. O Edital de Credenciamento e seus Anexos encontram-se disponiveis no endereco eletronico
oficial da Prefeitura Municipal de Arvoredo/SC e no Portal Nacional de Contratages Publicas (PNCP).

5.6. Os interessados poderao encaminhar a documentacdao durante todo o periodo de vigéncia do
credenciamento, por meio do endereco eletronico indicado no item 5.2, observadas as condigdes e
exigéncias estabelecidas neste Edital.

6. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

6.1. Poderdo participar deste Credenciamento pessoas fisicas e juridicas que atendam as condicGes
estabelecidas neste Edital e na legislacdo aplicavel, observados os documentos de habilitagdo
especificos para cada categoria e a compatibilidade entre a natureza do interessado e o servico
pretendido.

6.2. Poderdo participar pessoas juridicas, privadas ou publicas, lucrativas ou ndo, devidamente
autorizadas a funcionar de acordo com as licencas dos o6rgdos técnicos responsaveis e com
comprovacao da formagao especifica, quando exigida.

6.3. A participagcdo no credenciamento implica na integral e incondicional aceitacdo de todas as
clausulas e condicdes do presente Edital, de seus anexos e das normas que o integram.

6.4. Nao poderao participar do presente credenciamento os proponentes que porventura estejam
enquadrados nas hipdteses de impedimento previstas na legislagcdo vigente.

6.5. Os prestadores deverdo estar localizados a até 150 km (cento e cinquenta quildmetros) de
distancia rodoviaria da sede do Municipio de Arvoredo/SC, considerando o enderego do
estabelecimento onde o servigo sera efetivamente prestado.

6.6. A distancia sera aferida pela Administracdo por meio do Google Maps ou ferramenta oficial
equivalente, considerando a menor rota rodovidria entre a sede da Prefeitura Municipal de
Arvoredo/SC e o enderecgo informado pelo interessado.

6.7. A limitacdo geografica tem por finalidade garantir acessibilidade dos usuarios, continuidade do
cuidado, seguranca dos pacientes e eficiéncia do transporte sanitario. A distancia sera aferida pela
menor rota rodoviaria indicada pelo Google Maps ou ferramenta oficial equivalente.

7. DA APRESENTAGCAO DOS DOCUMENTOS PARA CREDENCIAMENTO
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7.1. A documentacdo deverd ser apresentada em envelope lacrado, quando entregue
presencialmente ou encaminhada via Correios, ou em pasta Unica, em formato digital, quando
encaminhada por e-mail para o endereco compras.saude@arvoredo.sc.gov.br.

No caso de entrega presencial ou via Correios, deverdao constar na parte externa do envelope os
seguintes dizeres:

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARVOREDO/SC

CHAMADA PUBLICA - CREDENCIAMENTO N° 159/2026
DOCUMENTAGAO PARA CREDENCIAMENTO
NOME/RAZAO SOCIAL DO INTERESSADO:
CNPJ/CPF:

No caso de envio por e-mail, deverdao constar no assunto da mensagem os seguintes dizeres:

CREDENCIAMENTO N° 159/2026 - DOCUMENTACAO - NOME/RAZAO SOCIAL DO
INTERESSADO.

A documentacdo encaminhada por e-mail deverd ser apresentada em uma Unica pasta digital,
contendo todos os documentos exigidos neste Edital, preferencialmente em formato PDF,
devidamente identificados e organizados, de modo a facilitar a conferéncia pela Administracéo.
7.2. A abertura do envelope contendo a documentacao dos interessados protocolados sera realizada
e analisada pela Comissdo de Contratacdo da Prefeitura Municipal, no prazo de até 05 (cinco) dias
uteis.

7.3. A Comissdo procedera ao exame e rubrica de todos os documentos e tera poderes para indeferir
a habilitacdo do proponente que nao tiver atendido a todas as condicOes de habilitacdo exigidas
neste Edital.

7.4. A Comissdo podera verificar a regularidade dos documentos disponiveis para consulta on-line.
7.5. Ao final do exame dos documentos dos proponentes, a Comissdo lavrara ata constando o
julgamento da documentacdo apresentada e divulgara o resultado nos canais oficiais do Municipio.

7.6. Serdao considerados habilitados e credenciados os interessados que cumprirem todas as
exigéncias deste Edital, sendo inabilitados e ndo credenciados aqueles que ndao cumprirem as
exigéncias e ndo sanarem as irregularidades quando legalmente possivel.

8. DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGAO

8.1. Os interessados deverdo apresentar os documentos gerais e os documentos especificos da
categoria em que se enquadram, conforme os subitens seguintes. As exigéncias serdo aplicadas de
forma objetiva e ison6mica aos interessados em situacdes equivalentes, admitida a verificacdo de
regularidade em bases oficiais.

8.1.1. Para pessoa fisica, quando admitida para o servico pretendido:

a) documento oficial de identificagdao e CPF;

b) comprovante de endereco profissional e indicacdo do local de atendimento;

c) diploma ou certificado de formagdo compativel;

d) registro ativo no conselho profissional competente, quando exigivel;

e) titulo de especialista e Registro de Qualificacdo de Especialista - RQE, quando exigidos para o
procedimento;

f) certidGes de regularidade fiscal aplicaveis a pessoa fisica;

g) alvard/licenca sanitaria do local de atendimento, quando exigivel;

h) comprovantes e declaragdes previstos neste Edital que sejam compativeis com a natureza da
pessoa fisica.
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8.1.2. Para pessoa juridica:

a) ato constitutivo, contrato social ou estatuto e alteracdes, devidamente registrados;

b) comprovante de inscricdao no CNPJ;

c) documentos de identificacdo do representante legal;

d) inscricdo e regularidade da pessoa juridica perante o conselho profissional, quando exigiveis;

e) registro ativo dos profissionais indicados nos respectivos conselhos e RQE, quando exigivel;

f) comprovacdo do vinculo ou da disponibilidade dos profissionais indicados;

g) certidoes de regularidade fiscal, trabalhista e do FGTS, conforme aplicavel;

h) alvard/licenca sanitaria vigente, quando exigivel;

i) comprovante do endereco do estabelecimento em que os servigos serao prestados;

j) inscricdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES, quando exigivel para o
Servigo;

k) documentos de qualificagdo economico-financeira, somente quando previstos e justificados no
processo em razdo do risco e da natureza da contratacdo.

8.1.3. Para ambas as categorias, deverdo ser apresentados: proposta/requerimento com indicacao
dos itens pretendidos; comprovagao de capacidade técnica; declaracdo de inexisténcia de fatos
impeditivos; declaracdo de cumprimento do art. 7°, XXXIII, da Constituicdo Federal, quando
cabivel; declaracdo de ndo cobrancga direta dos usuarios do SUS; e compromisso de cumprimento
das normas sanitarias, técnicas, éticas e de protecdo de dados.

8.1.4. A exigéncia de CNES, licenga sanitaria, registro profissional, RQE, comprovacao de endereco
de atendimento e qualificacdo econdémico-financeira sera proporcional a natureza do servigo e as
normas aplicaveis, devendo a area técnica justificar no processo eventual exigéncia especifica ou
dispensa legalmente cabivel.

8.1.5. Ndo poderdo ser credenciados interessados impedidos de contratar com a Administracao
Publica, declarados inidéneos ou que se enquadrem nas hipéteses legais de impedimento. O
interessado devera declarar a inexisténcia de impedimentos e comunicar fatos supervenientes.
8.1.6. Deverao ser observadas as regras legais sobre conflito de interesses e vedacdao de
participacdo de agente publico no procedimento ou na execucgdo contratual, direta ou indiretamente,
guando configuradas as hipoteses previstas em lei, inclusive quanto a vinculos técnicos, comerciais,
econOmicos, financeiros, trabalhistas ou civis que comprometam a imparcialidade, sem prejuizo das
normas municipais aplicaveis.

8.2. Os documentos poderdo ser apresentados em copia legivel, sem prejuizo de diligéncia da
Administracdo para conferéncia de autenticidade e consulta a bases oficiais. A Comissao podera
solicitar a apresentacgao do original ou documento complementar quando necessario e legalmente
cabivel.

9. REGRAS DE CONTRATACAO E CRITERIO DE DISTRIBUICAO DE DEMANDAS
9.1. Apos divulgada a decisdo com o credenciamento, o requerente estard apto a ser contratado
para execucao do objeto, conforme necessidade da Administragdao Municipal;

9.2. O Municipio ndo esta obrigado a solicitar os servigos do credenciado, especialmente em caso
de auséncia de demanda que o justifique;

9.3. As contratacgOes oriundas do credenciamento serdo formalizadas por meio de instrumento de
contrato ou instrumento equivalente admitido pela legislacao;

9.4. Formalizado o contrato, o prestador devera executar o objeto quando convocado;

9.5. A recusa injustificada do credenciado em assinar o contrato ou em aceitar ou retirar o
instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administracdo caracterizara o descumprimento
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da obrigacdo assumida e o sujeitara as penalidades previstas neste Edital e ao descredenciamento,
quando cabivel;

9.6. A area demandante serd responsavel por realizar o controle dos quantitativos executados por
cada credenciado;

9.7. Quando houver mais de um credenciado habilitado para o mesmo item, a demanda sera
distribuida por rodizio, conforme ordem de inscricdo e deferimento no respectivo item, observados
0s quantitativos estimados, a capacidade de atendimento informada e os critérios de regulagao
assistencial definidos pela Geréncia Municipal de Saude.

9.8. Cada atendimento ou procedimento autorizado sera registrado em controle préprio, com
identificacdo do item, prestador convocado, data da convocagao, quantidade autorizada e resultado.
O credenciado que ingressar posteriormente sera incluido ao final da ordem vigente do respectivo
item, passando a participar dos ciclos seguintes.

9.9. Se o prestador informar indisponibilidade de agenda, ndo responder a convocagdo no prazo
fixado na autorizacdo, atingir a quantidade que Ihe foi distribuida ou nao puder atender o paciente
por motivo técnico devidamente justificado, a ocorréncia sera registrada e a demanda passara ao
proximo credenciado apto na ordem de rodizio, sem penalidade quando houver justificativa aceita
pela Administragao.

9.10. A redistribuicdo ocorrerd sem alterar os valores unitarios fixados no Edital. Os quantitativos
nao utilizados poderao ser direcionados aos demais credenciados aptos, respeitado o limite global
estimado de cada item, a disponibilidade orcamentaria e a autorizagao prévia da Geréncia Municipal
de Salde. A redistribuicdo e suas razbes deverdao ser registradas no processo ou no sistema de
controle.

9.11. Em situagOes de urgéncia, risco assistencial, necessidade de continuidade do cuidado ou
inexisténcia de outro credenciado apto, a Geréncia Municipal de Saude podera justificar
excepcionalmente a convocagao fora da ordem de rodizio, mediante registro formal dos motivos e
observancia dos principios da isonomia, impessoalidade e transparéncia.

9.12. Na participagdo complementar da iniciativa privada no SUS, serd observada a preferéncia
constitucional das entidades filantropicas e das entidades sem fins lucrativos, nos termos do art.
199, § 19, da Constituicdo Federal e da legislagdao aplicavel. A preferéncia sera aplicada de forma
compativel com a natureza do credenciamento, com os critérios objetivos de distribuicdo de
demanda e com a necessidade de assegurar atendimento, sem dispensar o cumprimento dos
requisitos de habilitacdo e qualidade.

10. DESCREDENCIAMENTO
10.1. A credenciada podera solicitar a qualquer momento o seu descredenciamento, desde que ndo
estejam pendentes ordens de servico ou autorizacdes emitidas.

10.2. A credenciada que desejar se descredenciar devera fazé-lo mediante requerimento assinado
pelo responsavel legal ou procurador, protocolado junto ao Municipio.

10.3. Caso a credenciada nao execute os servigos no prazo previsto, se recuse injustificadamente
a assinar o contrato ou receber a solicitacdao de servico no prazo estabelecido, ou descumpra
injustificadamente quaisquer das obrigagdes contidas neste Edital, poderd ser submetida ao
descredenciamento.

10.4. Fica facultada a defesa prévia da credenciada, a ser apresentada no prazo de 05 (cinco) dias
Uteis, contados da notificagdo acerca da possibilidade de aplicacdo do descredenciamento.

10.5. Uma vez que a empresa seja descredenciada pela inexecugdo parcial ou total, podera ser
impedida de requerer novo credenciamento neste processo, observada a legislacdo aplicavel.

11. MODELO DE EXECUGCAO DO OBJETO
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11.1. Os pacientes beneficiados com os servicos serdo aqueles encaminhados pela Geréncia
Municipal de Saude, conforme os fluxos assistenciais, protocolos de acesso e, quando aplicavel,
classificagao de risco e regulagao do SUS.

11.2. A contratada devera prestar seus servigos nas dependéncias do estabelecimento credenciado
ou, excepcionalmente, nas dependéncias da Unidade Basica de Saude do Municipio, quando houver
acordo entre o prestador e a Geréncia Municipal de Salde, sem acréscimo nos valores contratados.

11.3. A Contratada devera também prezar pelo bom acolhimento e atendimento ao paciente,
levando em consideragdo as normas do Cédigo de Etica de sua profissao.

11.4. A Contratada devera comprovar mensalmente sua produgdo a Geréncia Municipal de Salde,
para conferéncia, controle, avaliacdo e auditoria.

11.5. O fluxo de acesso do paciente ao atendimento sera de responsabilidade da Geréncia Municipal
de Saude. O monitoramento e conferéncia da producdo apresentada ao final de cada més serdo
realizados pelo setor responsavel.

11.6. A emissdo da autorizagdo/solicitacdo de servico serd realizada pelo setor competente do
Municipio, conforme a necessidade e a disponibilidade orgamentaria.
11.7. A Contratada devera emitir Nota Fiscal conforme legislacdo vigente.

12. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

12.1. O Credenciado devera comprovar sua producdo mensal para o setor responsavel da Geréncia
Municipal de Saude, que realizara a conferéncia e encaminhara a documentacao necessaria para a
autorizagdo do pagamento.

12.2. O pagamento ocorrera apds a comprovagao, conferéncia e atesto dos servigos efetivamente
prestados, observado o prazo administrativo adotado pelo Municipio, limitado a 30 (trinta) dias apds
a liquidagao da despesa.

13. DO RECEBIMENTO PROVISORIO E DEFINITIVO

13.1. Os servigos prestados serdo conferidos pelo fiscal do contrato, que verificara o cumprimento
das exigéncias previstas no Edital, no Termo de Referéncia, no contrato e nos demais documentos
que integram o processo, bem como a efetiva realizacdo dos atendimentos e procedimentos
autorizados.

13.2. A conferéncia sera realizada mediante analise dos documentos e registros apresentados pelo
prestador, incluindo a comprovacdo dos servicos realizados, os quantitativos executados e as
demais informacdes necessarias a verificacdo da conformidade da execucao.

13.3. Constatada a conformidade dos servigos prestados, o fiscal realizara o respectivo atesto para
fins de pagamento. Havendo divergéncias ou irregularidades, o prestador serd notificado para
prestar os esclarecimentos ou realizar as corregées necessarias, sem Onus adicional para o
Municipio, quando cabivel.

13.4. O recebimento definitivo dos servigos ocorrera apds a conferéncia e a comprovacao de sua
adequada execucdo, observadas as condicdes estabelecidas no Edital, no Termo de Referéncia e no
instrumento contratual.

14. DOS PRAZOS

14.1. O credenciamento ficara aberto pelo prazo de 12 (doze) meses, contados da publicagdo do
Edital, podendo ser prorrogado por igual periodo.

14.2. Os contratos firmados com os credenciados terdo vigéncia de 12 (doze) meses, contados da
assinatura, podendo ser prorrogados mediante Termo Aditivo, observados os requisitos legais.

Municipio de Arvoredo/SC — Edital de Credenciamento n° 57 /2026



S

&m.)
MUNICiPIO DE ARVOREDO Vg

ESTADO DE SANTA CATARINA
14.3. A prorrogacao dependerda da permanéncia da necessidade da Administracdo, da
disponibilidade orcamentaria e do atendimento aos requisitos legais.

15. DO REAJUSTE/REEQUILIBRIO ECONOMICO-FINANCEIRO

15.1. Os precos contratados permanecerdo fixos pelo prazo minimo de 12 (doze) meses, contado
da data-base vinculada a data do orcamento estimado da contratacao, identificada nos documentos
do processo. Ap0s esse interregno, podera ser aplicado o INPC, divulgado pelo IBGE, ou outro indice
legalmente previsto que venha a substitui-lo, observada a Lei n® 14.133/2021.

15.2. O reajuste sera aplicado mediante formalizacdo do respectivo termo, observadas as
disposicdes da Lei n° 14.133/2021 e a disponibilidade orcamentaria.

15.3. O reequilibrio econdmico-financeiro podera ser requerido nas hipoteses legalmente previstas,
mediante comprovacdo dos fatos que ensejarem a revisao.

16. DA GESTAO E FISCALIZACAO

16.1. A gestdo e a fiscalizagao dos contratos ficarao a cargo dos servidores formalmente designados
pelo Municipio, para acompanhamento dos aspectos administrativos, procedimentais, contabeis e
da execucdo dos servicos.

16.2. A execugdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada por fiscal ou fiscais do contrato,
representantes da Administracdo especialmente designados, observados os requisitos estabelecidos
no art. 79 da Lei n® 14.133/2021.

16.3. O fiscal indicado no Termo de Referéncia é Samara Fachini Bergamin, matricula n® 1036, sem
prejuizo de eventual substituicdo ou designacgdo formal posterior.

17. DAS INFRAGCOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

17.1. O credenciado estara sujeito as sangdes previstas nos arts. 155 a 163 da Lei n°© 14.133/2021,
observados a natureza e a gravidade da infracdo, as circunstdncias do caso concreto, os danos
causados a Administracdo e o contraditorio e a ampla defesa.

17.2. Poderdo ser aplicadas, conforme o caso: adverténcia; multa; impedimento de licitar e
contratar; e declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar.

17.3. A aplicagdo das sangdes observara o procedimento previsto na legislagdo vigente e neste
Edital.

18. DAS INSTRUCOES E NORMAS PARA RECURSOS E IMPUGNAGOES

18.1. Qualquer pessoa poderd impugnar este Edital por irregularidade na aplicacdo da Lei n°
14.133/2021 ou solicitar esclarecimentos, mediante protocolo até 3 (trés) dias Uteis antes da data
de abertura do procedimento, na forma do art. 164 da referida Lei. A resposta sera divulgada em
sitio eletronico oficial no prazo legal.

18.2. Das decisdes de habilitagdo ou inabilitagdo e dos demais atos recorriveis cabera recurso no
prazo de 3 (trés) dias Uteis, contado da intimagdo ou da lavratura da ata, conforme art. 165 da Lei
n° 14.133/2021. O recurso devera ser dirigido a autoridade competente por intermédio da Comisséo
de Contratagdo, com exposicdo dos fundamentos.

18.3. Os pedidos de impugnacdo, esclarecimento e recurso deverdao ser encaminhados pelo canal
indicado neste Edital, respeitados os prazos legais. A Administracdo assegurara o contraditorio e a
ampla defesa e decidird de forma motivada, ndo sendo conhecidos os pedidos intempestivos,
observada a legislagdo aplicavel.

18.4. Os pedidos de informagodes, vistas ou esclarecimentos necessarios ao perfeito entendimento
do presente Edital deverao ser encaminhados ao e-mail: compras.saude@arvoredo.sc.gov.br.
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19. DAS DISPOSIGCOES FINAIS

19.1. O presente Edital de Credenciamento e seus anexos sdo complementares entre si; qualquer
detalhe mencionado em um dos documentos e omitido no outro serad considerado especificado e
valido.

19.2. Para os casos omissos com o presente edital, prevalecerdo os termos da Lei n® 14.133/2021
e suas alteragOes posteriores e demais legislagdes em vigor.

19.3. Todas as publicacdes, alteragbes, prorrogacoes, resultados, respostas a questionamentos e
demais atos relativos ao presente credenciamento serdo divulgados nos meios oficiais do Municipio
e, quando exigivel, no Portal Nacional de Contratacdes Publicas - PNCP.

19.4. Fica o proponente ciente de que a simples apresentacdo da documentacdo implicara na
aceitacao das condicOes estabelecidas neste edital.

19.5. As partes deverdao cumprir a Lei n® 13.709/2018 (LGPD), quanto a todos os dados pessoais a
gue tenham acesso em razao do procedimento ou do contrato.

19.6. E vedada a cobranca direta de qualquer valor dos usudrios do SUS pelos servicos objeto deste
credenciamento.

19.7. N&o existird numero minimo ou maximo de credenciados, desde que atendidas as condicdes
estabelecidas neste Edital.

19.8. Nenhuma indenizacdo sera devida aos proponentes por apresentarem documentacdo relativa
ao presente credenciamento.

19.9. O presente credenciamento podera ser revogado por razdes de interesse publico decorrentes

de fato superveniente devidamente comprovado, ou anulado, no todo ou em parte, por ilegalidade,
de oficio ou por provocacdo de terceiros, mediante decisdo fundamentada.

19.10. A Administracdo Publica ndo se responsabiliza pelo conteldo e autenticidade das propostas
e documentos apresentados, sendo estes de responsabilidade de seus signatarios.

Arvoredo (SC), 23 de outubro de 2026.

Documento assinado digitalmente

b IDINEIA REGINA CAOVILLA
g ol Data: 23/10/2026 15:56:27-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Idinéia Regina Caovilla
Gerente de Salde
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ANEXO I - RELACAO DOS SERVICOS, QUANTIDADES E VALORES

As quantidades abaixo sdo as mesmas constantes do DFD, ETP e Termo de Referéncia.

ATt

ok 4y 2
Y

Item | Objeto Quant. | Unid. Va_lctr' Valor Total
Unitario

1. Consult'a_medlca especialidade em Ginecologia e 1000 | Unidade R$ 257,63 R$ 257.630,00
Obstetricia

2. Consulta médica especialidade em Pediatria 600 | Unidade R$ 254,33 R$ 152.598,00

3. Consulta Médica especialidade Proctologista 20 | Unidade R$ 428,33 R$ 8.566,60

4. Consulta _ Medica especialidade 10 | Unidade R$ 366,66 R$ 3.666,60
Gastroenterologista

5. Consulta Médica especialidade Pneumologista 100 | Unidade R$ 425,00 R$ 42.500,00

6. Con.s,ult_a medica especialidade Pneumologista 20 | Unidade R$ 566,00 R$ 39.620,00
Pediatrico

7. Con.s,ult_a medica especialidade Neurologia 20 | Unidade R$ 450,00 R$ 31.500,00
Pediatrica

8. Consulta médica especialidade Neurologista 130 | Unidade R$ 413,00 R$ 53.690,00

9. Consulta médica especialidade Psiquiatra 200 | Unidade R$ 501,66 R$ 100.332,00

10. Consulta Médica especialidade Reumatologista 12 | Unidade R$ 321,66 R$ 3.859,92

I — i

17, |Consulta ~ medica  especialidade em| 3| jnigagde R$ 423,00 R$ 54.990,00

Endocrinologista
I — i

1. |Consulta ~ medica  especialidade  em 20 | Unidade R$ 683,00|  R$ 13.660,00
Endocrinologista Pediatrico

13. Cf)r]sullta Médica Especialidade em Clinica 10| Unidade R$ 201,34 R$ 2.013,40
Cirurgica

14. Consulta Médica em Cardiologia 200 | Unidade R$ 204,36 R$ 40.872,00

i o - . R$

15. Tomografia por Emissao de Positrons (PET CT) 10 | Unidade 3.886.66 R$ 38.866,60

16. Ultrassom obstétrico 50 | Unidade R$ 100,75 R$ 5.037,50

17. Ultrassom obstétrico Transvaginal 50 | Unidade R$ 127,57 R$ 6.378,50

18. Obstétrico com Doppler 50 | Unidade R$ 225,52 R$ 11.276,00

19. Ultrassom obstétrico morfoldgico 1° semestre 50 | Unidade R$ 266,33 R$ 13.316,50

20. Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre 50 | Unidade R$ 217,33 R$ 10.866,50
Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre )

21 mais medida de colo (21 a 24 semanas) 50| Unidade R$ 358,51 R$ 17.925,50
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Ultrassom obstétrico com doppler mais perfil

22. biofisico fetal 30 | Unidade R$ 299,31 R$ 8.979,30
23. Exame Core Biopsy 5| Unidade R$ 726,30 R$ 3.631,50
24. Colposcopia e Biopsia, Vaginoscopia e Biopsia 40 | Unidade R$ 314,99 R$ 12.599,60
25. Cauterizagdo de Colo 25| Sessao R$ 195,90 R$ 4.897,50
26. Cauterizagao Condiloma (verruga) por sessao 5| Sessdo R$ 327,00 R$ 1.635,00
27. Difusdo Pulmonar 20 | Unidade R$ 438,96 R$ 8.779,20
28. Estimulagdo Magnética Transcraniana (TMS) 130 | Sessdo R$ 390,41 R$ 50.753,30
29. Fisioterapia Vestibular 50 | Sessao R$ 142,44 R$ 7.122,00
30. Fisioterapia Osteopatica 50 | Sessdo R$ 224,33 R$ 11.216,50
31. ;:ngeéf;’;ii':ﬁ“/:‘\)/'gggj:gvzara”ga Cerebral, Lesgo 50 | Sesséo R$ 150,00 R$ 7.500,00
32. Radiografia Panoramica Com Laudo Impresso 180 | Unidade R$ 72,57 R$ 13.062,60
33. ZZT;Tﬁ:;F:i:o ortodontica completa modelo | .| ;g0 R$ 220,46 R$ 26.455,20
34. Documentacdo ortodbéntica sem modelo 120 | Unidade R$ 193,66 R$ 23.239,20
35. Tomografia de até 2 dentes impressa e ou digital 120 | Unidade R$ 164,08 R$ 19.689,60
36. r;;zz:ffoiedgi:::'ar ou mandibula completa | o010 ge R$ 312,26 R$ 37.471,20
37. E;E;Tamento /p:::ftizzc’pato'égico Para1 500 | Unidade R$ 40,78 R$ 8.156,00
38. Exame citopatoldgico cérvico-vaginal / microflora 260 | Unidade R$ 13,37 R$ 3.476,20
30. \E,:ZI'::I /rastreamg:‘t’gato'égic° cérvico-| 560 | Unidade R$ 14,37 R$ 3.736,20
40. Exame citopatoldgico de mama 40 | Unidade R$ 35,34 R$ 1.413,60
41. Exame anatomopatoldgico de mama - bidpsia 20 | Unidade R$ 45,83 R$ 916,60
42. Imuno-histoquimica de neoplasias malignas 10 | Unidade R$ 799,46 R$ 7.994,60

TOTAL

R$ 1.171.890,52
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ANEXO II - MODELO DE PROPOSTA/REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

Ao Municipio de Arvoredo/SC - Geréncia Municipal de Salude

Prezados Senhores,

A (RAZAO SOCIAL), empresa estabelecida & Rua , Bairro
, inscrita no CNPJ] n° , neste ato representada por

, requer seu CREDENCIAMENTO para prestacao dos
servigos/procedimentos abaixo, de acordo com as condigdes estabelecidas neste Edital.

Nome/Razao Social:
CPF/CNP3J:
Endereco:
Responsavel legal:
Conselho profissional/registro:
Itens pretendidos:
Local onde os servigos serdao prestados:

Dados bancarios: Banco Agéncia Conta
Declaramos conhecer e aceitar integralmente as normas e condicdoes deste Edital.
Arvoredo/SC, de de 2026.

Responsavel / Representante Legal

TABELA DE SERVICOS/PROCEDIMENTOS

Item | Objeto Quant. | Unid. Va_lctr. Valor Total
Unitario

1 Consult’a'medlca especialidade em Ginecologia e 1000 | Unidade R$ 257,63 R$ 257.630,00
Obstetricia

2. Consulta médica especialidade em Pediatria 600 | Unidade R$ 254,33 R$ 152.598,00

3. Consulta Médica especialidade Proctologista 20 | Unidade R$ 428,33 R$ 8.566,60

a. Consulta . Médica especialidade 10| Unidade R$ 366,66 R$ 3.666,60
Gastroenterologista

5. Consulta Médica especialidade Pneumologista 100 | Unidade R$ 425,00 R$ 42.500,00

6. Con.s,ult_a medica especialidade Pneumologista 20 | Unidade R$ 566,00 R$ 39.620,00
Pediatrico

7. Con.s,ult_a meédica especialidade Neurologia 20 | Unidade R$ 450,00 R$ 31.500,00
Pediatrica

8. Consulta médica especialidade Neurologista 130 | Unidade R$ 413,00 R$ 53.690,00

9. Consulta médica especialidade Psiquiatra 200 | Unidade R$ 501,66 R$ 100.332,00

10. Consulta Médica especialidade Reumatologista 12 | Unidade R$ 321,66 R$ 3.859,92
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17, |Consulta  medica  especialidade em| 301 0idade R$ 423,00 R$ 54.990,00
Endocrinologista

1, [|Consulta ~ medica  especialidade em 20 | Unidade R$ 683,00 R$ 13.660,00
Endocrinologista Pediatrico

13. Cpr]su!ta Médica Especialidade em Clinica 10 | Unidade R$ 201,34 R$ 2.013,40
Cirurgica

14. Consulta Médica em Cardiologia 200 | Unidade R$ 204,36 R$ 40.872,00

) _— - . R$

15. Tomografia por Emissao de Pésitrons (PET CT) 10 [ Unidade 3.886.66 R$ 38.866,60

16. Ultrassom obstétrico 50 | Unidade R$ 100,75 R$ 5.037,50

17. Ultrassom obstétrico Transvaginal 50 | Unidade R$ 127,57 R$ 6.378,50

18. Obstétrico com Doppler 50 | Unidade R$ 225,52 R$ 11.276,00

19. Ultrassom obstétrico morfoldgico 1° semestre 50 | Unidade R$ 266,33 R$ 13.316,50

20. Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre 50 | Unidade R$ 217,33 R$ 10.866,50
Ultrassom obstétrico morfoldgico 2° trimestre .

21. mais medida de colo (21 a 24 semanas) 50| Unidade R$ 358,51 R$ 17.925,50

29, U.Itr?s.som obstétrico com doppler mais perfil 30 | Unidade R$ 299 31 R$ 8.979,30
biofisico fetal

23. Exame Core Biopsy 5| Unidade R$ 726,30 R$ 3.631,50

24. Colposcopia e Biopsia, Vaginoscopia e Biopsia 40 | Unidade R$ 314,99 R$ 12.599,60

25. Cauterizagao de Colo 25| Sessdo R$ 195,90 R$ 4.897,50

26. Cauterizagdo Condiloma (verruga) por sessao 5| Sessao R$ 327,00 R$ 1.635,00

27. Difusao Pulmonar 20 | Unidade R$ 438,96 R$ 8.779,20

28. Estimulagdo Magnética Transcraniana (TMS) 130 | Sessao R$ 390,41 R$ 50.753,30

29. Fisioterapia Vestibular 50 | Sessdo R$ 142,44 R$ 7.122,00

30. Fisioterapia Osteopatica 50 | Sessao R$ 224,33 R$ 11.216,50

31, Fisioterapia .Neurologlca Paralisia Cerebral, Lesao 50 | sess3o R$ 150,00 R$ 7.500,00
plexo Braquial, AVC grave

32. Radiografia Panoramica Com Laudo Impresso 180 | Unidade R$ 72,57 R$ 13.062,60

33, D.o§umlentagao ortodontica completa modelo 120 | Unidade R$ 220,46 R$ 26.455,20
digital impresso

34. Documentacdo ortoddntica sem modelo 120 | Unidade R$ 193,66 R$ 23.239,20

35. Tomografia de até 2 dentes impressa e ou digital 120 | Unidade R$ 164,08 R$ 19.689,60
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36. Tomografla de .m_axnar ou mandibula completa 120 | Unidade R$ 312,26 R$ 37.471,20
impressa e ou digital
37, |Exame anatomopatologico Paral 500 | Unidade R$ 40,78 R$ 8.156,00
congelamento/parafina.
38. Exame citopatoldgico cérvico-vaginal / microflora 260 | Unidade R$ 13,37 R$ 3.476,20
39, |Exame citopatologico CeVICOT1 260 | Unidade R$ 14,37 R$ 3.736,20
vaginal/rastreamento
40. Exame citopatoldgico de mama 40 | Unidade R$ 35,34 R$ 1.413,60
41. Exame anatomopatolégico de mama - biépsia 20 | Unidade R$ 45,83 R$ 916,60
42, Imuno-histoquimica de neoplasias malignas 10 | Unidade R$ 799,46 R$ 7.994,60
TOTAL R$ 1.171.890,52
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ANEXO III - MODELO DE DECLARACOES
(0] interessado , CPF/CNPJ no

, DECLARA, sob as penas da lei:

e que atende aos requisitos de habilitacdo e qualificacdo exigidos no Edital;

e que ndo se encontra impedido de contratar com a Administracdo Publica, na forma da legislagao
aplicavel;

e que possui capacidade técnica e profissional compativel com os servicos para os quais requer
credenciamento;

e que mantera validas as condicdes de habilitacdo durante o credenciamento e eventual execugao
contratual;

e que nao realizard cobranca direta aos usuarios do SUS pelos servicos objeto do credenciamento;
e que cumprird as normas sanitarias, técnicas, profissionais, éticas e de protecdo de dados
aplicaveis;

e que conhece e aceita integralmente o critério de ordem de convocacéo e distribuicdo da demanda
previsto no Edital;

e que ndao emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega
menor de 16 anos, salvo menor a partir de 14 anos, na condicdo de aprendiz, nos termos do art.
79, XXXIII, da Constituicao Federal;

e que inexistem fatos impeditivos para seu credenciamento, comprometendo-se a informar qualquer
ocorréncia posterior;

e que as informagdes e documentos apresentados sao verdadeiros.

Arvoredo/SC, de de 2026.

Assinatura do interessado ou representante legal
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ANEXO IV - MINUTA DO CONTRATO
CONTRATO ADMINISTRATIVO N° ___ /2026

CONTRATO QUE ENTRE SI  CELEBRAM O MUNICIPIO DE  ARVOREDO/SC E
, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE DECORRENTE DO
CREDENCIAMENTO N© /2026.

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE ARVOREDO/SC, pessoa juridica de direito publico

interno, com sede na , inscrito no CNPJ] sob n©°
neste ato representado pelo Prefeito Municipal, e a empresa
, inscrita no CNPJ sob n© , resolvem celebrar o

presente contrato.
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
1.1. O presente contrato tem por objeto a prestacdo do(s) servigo(s)

item(ns) no , conforme condigdes do Edital de Credenciamento n© /2026, deste mstrumento
e autorizacao de servico.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR DOS SERVICOS
2.1. O valor unitario serd aquele fixado no Anexo I do Edital, aplicavel de forma uniforme ao item

contratado. O valor total estimado deste contrato sera de R$ , conforme quantidade
autorizada.

CLAUSULA TERCEIRA - DO REAJUSTE

3.1. Os precos inicialmente contratados sao fixos e irreajustaveis pelo prazo minimo de um ano
contado da data-base vinculada a data do orgcamento estimado da contratagdo, identificada no
processo administrativo. Apds esse interregno, serdao reajustados mediante aplicacdo do INPC,

divulgado pelo IBGE, ou de outro indice legalmente previsto que venha a substitui-lo, observadas
as disposicdes da Lei n® 14.133/2021.

CLAUSULA QUARTA - DA VIGENCIA

4.1. O presente contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado mediante Termo
Aditivo, observados os requisitos legais.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO PELOS SERVICOS PRESTADOS

5.1. O Fundo Municipal de Saude efetuara o pagamento dos servicos prestados apds a comprovacao,

conferéncia e atesto da producdo apresentada pela Contratada, observados os procedimentos
administrativos do Municipio.

5.2. O pagamento ocorrera apos a liquidacdo da despesa, no prazo maximo de 30 (trinta) dias.
CLAUSULA SEXTA - DA EXECUCAO DOS SERVICOS

6.1. Os servicos serdao executados conforme autorizacdes emitidas pela Geréncia Municipal de
Salde, observada a ordem de convocacdo e a distribuicdo de demanda estabelecidas no Edital.

6.2. A Contratada deverd observar as orientagbes da Geréncia Municipal de Salude, as normas
técnicas, sanitarias e éticas aplicaveis e prestar atendimento adequado aos usuarios do SUS.

CLAUSULA SETIMA - DA GESTAO E FISCALIZACAO DO CONTRATO

7.1. A gestdo e fiscalizagdao do contrato serdo exercidas por servidor(es) formalmente designado(s)
pelo Municipio.

CLAUSULA OITAVA - DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

a) cumprir o objeto e todas as obrigagdes assumidas;

b) executar os servicos com qualidade, segurangca e observancia das normas técnicas e
profissionais;

c) manter durante a execugao contratual as condigdes de habilitacao e qualificagdo exigidas;

d) emitir os documentos fiscais e comprobatdrios necessarios ao pagamento;
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e) ndo cobrar valores diretamente dos usuarios do SUS;

f) comunicar imediatamente ao Municipio qualquer fato que possa comprometer a execucao dos
servigos;

g) responder pelos danos causados ao Municipio ou a terceiros, na forma da lei.
CLAUSULA NONA - DAS PROIBICOES

a) cobrar qualquer valor dos usuarios pelos servicos objeto deste contrato;

b) transferir ou subcontratar o objeto, sem autorizacdo do Municipio, quando vedado;
c) recusar injustificadamente a execucao dos servigos autorizados.

CLAUSULA DECIMA - DA EXTINCAO

10.1. O contrato podera ser extinto nas hipoteses previstas na Lei n°® 14.133/2021, mediante
procedimento administrativo quando exigido.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES

11.1. Aplicam-se as sang0es previstas nos arts. 155 a 163 da Lei n°® 14.133/2021, no Edital e neste
contrato, assegurados o contraditério e a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

12.1. As despesas correrdo por conta da dotacdo 05.01.0010.0302.0009.2.050 - Manutencado das
Acles e Servigos do MAC, observada a disponibilidade orgamentaria.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO FORO

13.1. Fica eleito o Foro da Comarca competente para dirimir questdes decorrentes deste contrato,
observada a legislagdo aplicavel.

Arvoredo (SQC), de de 2026.

MUNICIPIO DE ARVOREDO/SC

CONTRATADA
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ANEXO V - MODELO DE AUTORIZACAO DE SERVICO

AUTORIZAGCAO N° /2026

Credenciado:
Item/Servico:
Quantidade autorizada:
Valor unitario:
Valor total autorizado:
Usuario/identificacdo conforme protocolo interno do SUS:
Data/periodo para execugao:
Observacoes:

Geréncia Municipal de Saude
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