ESTADO DA BAHIA

SECRETARIA DE SAUDE

Centro - Bahia CEP - 46990-000

CNPJ 13.922.554/0001-98 Telefax: (0xx75) 33392150 / 2128
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EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 006/2026
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 164/2026

PREAMBULO

O MUNICIPIO DE SOUTO SOARES, através do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SOUTO SOARES,
ESTADO DA BAHIA, inscrito no CNPJ n° 10.367.025/0001-81, com sede na Av. José Sampaio, n° 08, Centro, nesta
cidade, torna publico, para conhecimento de todos os interessados, que por meio deste Chamamento Publico -
Credenciamento n° 006/2026, realizara o CREDENCIAMENTO DE CLINICAS MEDICAS PARA
ELABORACAO DE EXAMES DE IMAGEM, PROCEDIMENTOS MEDICOS E PARA O SERVICO DE
CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EM DIVERSAS AREAS NO ATENDIMENTO A POPULACAO
DE SOUTO SOARES/BA, sendo regido pela Lei Federal n° 14.133/2021 e pelo Decreto Municipal n® 52, de 06 de
janeiro de 2025, e demais condigdes estabelecidas neste Edital.

ITEM 1-DO OBJETO

1.1. Constitui objeto do presente Edital o CREDENCIAMENTO DE CLINICAS MEDICAS PARA ELABORACAO
DE EXAMES DE IMAGEM, PROCEDIMENTOS MEDICOS E PARA O SERVICO DE CONSULTA MEDICA
ESPECIALIZADA EM DIVERSAS AREAS NO ATENDIMENTO A POPULACAO DE SOUTO SOARES/BA,
conforme especificagdes do Termo de Referéncia (Anexo I), que integra este Edital.

1.2. As inscri¢des para o credenciamento serdo abertas aos proponentes interessados a partir do dia 10 de agosto de
2026, mediante apresentagdo dos documentos exigidos no Item 5 deste Edital.

1.3. A quantidade de exames a serem disponibilizados, bem como as consultas especializadas, serdo concedidas
mediante necessidade comprovada e disponibilidade orgamentaria.

1.4. Cada credenciado tera sua contratagdo formalizada por meio de instrumento contratual, com a definicdo de
quantidades e itens do Edital que serdo prestados, conforme requerimento do credenciado, nos valores determinados
por este Edital, vedado qualquer pagamento superior.

1.5. A realizacdo dos exames e consultas médicas ocorrera mediante encaminhamento médico ¢ autoriza¢do da
Secretaria Municipal de Saude, dentro do periodo de vigéncia do contrato a ser celebrado, devendo o paciente ser
encaminhado por profissional técnico da Unidade Basica de Satde.

1.6. Em caso de multiplas clinicas médicas ou profissionais credenciados, a Secretaria Municipal de Satde sera
responsavel por organizar o cronograma de atendimentos, garantindo a igualdade de condi¢des e o rodizio entre os
credenciados.

ITEM 2 — DA VIGENCIA E VALOR DO CREDENCIAMENTO

2.1. Este Edital estara vigente pelo periodo de 12 (doze) meses.

2.2. Este Edital podera ser anulado, a qualquer tempo, em caso de vicio de legalidade, ou revogado por motivos de
conveniéncia e oportunidade da Administragdo Publica.

2.3. A revogagao ou anulagdo deste Edital dependera de prévia publicagdo, utilizando-se os mesmos meios empregados
ao tempo de sua edigdo.

2.4. Na hipotese de anulagdo do Edital de credenciamento, os instrumentos contratuais dele decorrentes ficardo sujeitos
ao disposto nos arts. 147 a 150 da Lei Federal n® 14.133/2021.
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2.5. Enquanto estiver vigente este Edital, sera permitido o credenciamento, a qualquer tempo, de qualquer interessado
que preencha as condi¢des nele exigidas.

2.6. O valor global estimado deste Edital ¢ de R$ 1.763.710,00 (um milhao, setecentos e sessenta e trés mil,
setecentos e dez reais).

ITEM 3 — DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

3.1. Somente serdo consideradas credenciadas as entidades que apresentarem a documentacdo na integra, em plena
vigéncia, e que comprovarem o atendimento as condi¢des estabelecidas neste Edital.

3.2. Poderdo ser credenciadas todas as empresas do ramo, devidamente qualificadas, mediante comprovacdo de
regularidade fiscal, trabalhista, juridica, econdmico-financeira e técnica.

3.3. Podera ser credenciado mais de um interessado.

3.4. Os interessados poderdo solicitar credenciamento a qualquer tempo durante a vigéncia deste Edital, desde que
cumpridos todos os requisitos exigidos.

3.5. Nao poderiao se credenciar para a prestacio dos servicos objeto deste Edital:
3.5.1. Empresas estrangeiras que nao funcionem no Pais;

3.5.2. Empresas que se apresentem sob a forma de cooperativa para intermediagdo de mao de obra ou cujas atividades
ndo possam ser enquadradas fielmente ao disposto nos Arts. 3° ¢ 4° da Lei Federal n® 5.764/1971;

3.5.3. Empresas que estejam cumprindo penalidade de suspensdo temporaria para licitar ou impedimento de contratar
com a Administra¢do Publica, nos termos da Lei Federal n® 14.133/2021;

3.5.4. Agentes publicos do 6rgdo ou entidade contratante, direta ou indiretamente, devendo ser observadas as situacdes
de conflito de interesses nos termos do § 1° do art. 9° da Lei Federal n® 14.133/2021;

3.5.5. Empresas com faléncia decretada ou em processo de recuperagdo judicial ou extrajudicial sem plano aprovado.
ITEM 4 —- DO RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO

4.1. Enquanto este Edital estiver vigente, os interessados deverdo encaminhar a documentacao exigida via e-mail para
o endereco licitacaocpl@soutosoares.ba.gov.br, com arquivos perfeitamente legiveis, constando obrigatoriamente
no assunto do e-mail: “CREDENCIAMENTO 006-2026 - FMS”.

ITEM 5 - DA DOCUMENTACAO EXIGIDA PARA O CREDENCIAMENTO
5.1. Habilitacio Juridica:

a) Registro comercial, no caso de empresa individual, acompanhado de documento de identificagdo com foto e do
Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) do empresario;

b) Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, com todas as alteracdes ou consolidag@o respectiva,
devidamente registrado, acompanhado de documento de identificagdo com foto e CPF do(s) s6cio(s); no caso de
sociedades por a¢des, acompanhado dos documentos de elei¢ao de seus administradores.
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5.2. Regularidade Fiscal e Trabalhista:
a) Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ);

b) Certiddo Negativa de Débitos (ou Positiva com Efeitos de Negativa) relativa a Tributos Federais e a Divida Ativa
da Unido (Certidao Conjunta - INSS e Receita Federal);

¢) Certificado de Regularidade do FGTS (CRF);

d) Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual da sede da licitante;
e) Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal da sede da licitante;
f) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT).

5.3. Documentos Complementares e Qualificacdo Técnica:

a) Certidao negativa de faléncia, concordata ou recuperagao judicial/extrajudicial expedida pelo distribuidor da sede
da empresa;

b) Licenga expedida pela Vigilancia Sanitaria competente;

¢) Alvara de Localizagdo e Funcionamento expedido pela Prefeitura Municipal da sede da licitante;

d) Declaragdo informando os dados do(s) profissional(is) habilitado(s) com as respectivas especialidades (nome
completo, inscricdo no CRM e/ou CRO, conforme o caso), de acordo com os lotes pleiteados, ficando sob

responsabilidade da empresa manter esses dados atualizados;

e) Proposta comercial contendo a oferta do valor total dos servigos por lote deste Edital, sendo vedada a apresentagdo
de proposta para apenas uma parcela dos procedimentos de um mesmo lote;

f) Termo de Adesdo (Anexo II) impresso em papel timbrado da empresa, em lingua portuguesa, redigido com clareza,
sem emendas ou rasuras, assinado pelo representante legal;

g) Declaracdo Unificada (Anexo III);
h) Declaragdao de Conhecimento das Condic¢des do Edital (Anexo IV).

5.4. Disposi¢coes Gerais sobre os Documentos: 5.4.1. Todos os documentos com prazo de validade deverao estar em
plena vigéncia na data de apresentacéo.

5.4.2. Para os documentos sem prazo de validade expresso, sera considerada a validade de 90 (noventa) dias contados
da data de sua expedigdo.

5.4.3. A atribui¢do de quantitativo ou valor inferior aqueles constantes no Termo de Referéncia ensejara a inabilitagdo
do proponente.

5.4.4. Juntamente com a documentagado, devera ser apresentada a comprovagdo de poderes do Representante Legal
(procuragdo ou contrato social, com RG e CPF) para atuar em nome da empresa.
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ITEM 6 —- DO PROCEDIMENTO E DO JULGAMENTO

6.1. O Agente de Contratacdo / Comissdo procederd a analise da documentacdo apresentada.

6.2. No julgamento e classificacdo das propostas para distribuicdo de demandas, sera considerado o critério de ordem
de credenciamento, devendo ser realizado rodizio entre os prestadores de servigo credenciados, conforme indicado no

Termo de Referéncia.

6.2.1. A proposta de precos devera observar o Anexo I (Termo de Referéncia), estabelecendo quantitativos e valores
totais para cada lote.

6.2.2. O estabelecimento que deixar de ofertar algum dos servicos do lote para o qual concorre sera inabilitado.

6.3. Constatado o atendimento dos requisitos de habilitacdo, o interessado sera declarado habilitado em termo
circunstanciado, notificado via e-mail e publicado no Diario Oficial do Municipio.

6.4. Do resultado da habilitagdo cabera recurso nos termos deste instrumento convocatorio.

6.5. Decididos os recursos porventura interpostos, o Agente de Contratacdo publicara o resultado final no Diario Oficial
Eletronico do Municipio e submetera o processo a autoridade competente para homologagao.

6.6. O credenciamento e os contratos dele decorrentes poderdo ser revogados a qualquer tempo por conveniéncia e
oportunidade da Administracao, sem que caiba aos credenciados direito a indenizagdo, ressalvado o pagamento pelos
servigos efetivamente prestados.

ITEM 7 — DAS DISPOSICOES GERAIS DA HABILITACAO

7.1. Serdo realizadas consultas de autenticidade das certiddes emitidas via Internet.

7.2. A falta de quaisquer dos documentos exigidos ensejara o indeferimento da solicitacdo de credenciamento.

7.3. Em até 3 (trés) dias uteis apos o recebimento dos pedidos de credenciamento, a equipe responsavel fara a analise
da documentagao exigida no Item 5.

7.4. A decisao referente ao deferimento ou indeferimento serd comunicada a empresa via e-mail. Em caso de
deferimento, o extrato do credenciamento serd publicado no Diario Oficial ¢ homologado decorridos 5 (cinco) dias
uteis, caso nao haja recurso.

7.5. As decisdes que negarem o credenciamento serdo fundamentadas, cabendo recurso no prazo de 5 (cinco) dias uteis
a contar da comunicagao formal.

7.6. Anualmente, o Municipio exigira das credenciadas a atualiza¢do da documentacdo de habilitagdo.

7.7. As microempresas e empresas de pequeno porte (LC n® 123/2006) deverao apresentar toda a documentacao exigida
para efeito de comprovagdo da regularidade fiscal e trabalhista.

ITEM 8 — DAS IMPUGNACOES E PEDIDOS DE ESCLARECIMENTO

8.1. Qualquer pessoa ¢ parte legitima para impugnar este Edital por irregularidade na aplicagdo da Lei Federal n°
14.133/2021, devendo protocolar o pedido até 3 (trés) dias tteis antes da data limite fixada.



ESTADO DA BAHIA

SECRETARIA DE SAUDE

Centro - Bahia CEP - 46990-000

CNPJ 13.922.554/0001-98 Telefax: (0xx75) 33392150 / 2128

S0UTE SOARES
055071985

8.2. As impugnacdes e pedidos de esclarecimento deverdo ser enviados pelo e-mail:
licitacaocpl@soutosoares.ba.gov.br.

8.3. A resposta sera divulgada no sitio eletronico oficial no prazo de até 3 (trés) dias tteis, limitado ao ultimo dia util
anterior a data de abertura do certame.

8.4. As impugnacdes e pedidos de esclarecimento ndo suspendem os prazos previstos, salvo se concedido efeito
suspensivo motivado pelo Agente de Contratagao.

ITEM 9 —- DO PRECO

9.1. O Municipio de Souto Soares/BA pagara pelos servicos contratados os valores fixados na Tabela do Termo de
Referéncia (Anexo I).

9.2. Os pregos estipulados sdo fixos e irreajustaveis durante o periodo inicial de 12 (doze) meses.

9.3. Cada credenciada podera receber valor mensal variavel em fungdo da demanda executada, mantendo-se inalterado
0 preg¢o unitario estabelecido.

9.4. A despesa total ndo ultrapassara o quantitativo nem os valores maximos or¢ados. A nao utilizagdo da totalidade
dos servigos previstos ndo gera direito a indenizagéo.

ITEM 10 - DA AFERICAO DOS SERVICOS E DA FORMA DE PAGAMENTO

10.1. O valor mensal devido sera apurado apos a entrega do relatorio e formulérios de atendimento pelo prestador até
0 5° (quinto) dia util do més subsequente, sujeito a auditoria e aceite pela Secretaria Municipal de Saude.

10.2. Apds a atestag@o dos servigos pela Secretaria de Saude, o credenciado emitira a respectiva Nota Fiscal/Fatura.

10.3. O pagamento sera efetuado a partir do 12° (décimo segundo) dia do més subsequente ao da prestagdo dos servigos,
acompanhado da Nota Fiscal e das certidoes de regularidade fiscal e trabalhista atualizadas.

10.4. Em caso de prorrogagdo contratual, os precos poderao ser reajustados a cada 12 (doze) meses com base no IPCA,
mediante parecer prévio da Secretaria de Fazenda.

ITEM 11 - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

11.1. As despesas decorrentes das contratagdes deste credenciamento correrdo a conta dos recursos orgamentarios do
Municipio:

UNIDADE ORCAMENTARIA: 02.05.02 — Fundo Municipal de Saude

ACAO 2158: Manutengio e Desenv. das A¢des do Fundo Munic. de Saude

ACAO 2055: Manutengio das A¢des da Atencdo Bésica

ACAO 2084: Manutencio das Ag¢des do Bloco Média e Alta Complexidade

ELEMENTO DE DESPESA: 3.3.90.39.00 — Outros Servicos de Terceiros — Pessoa Juridica
FONTES DE RECURSOS: 1500, 1600, 1621

ITEM 12 — DO DESCREDENCIAMENTO

12.1. O descredenciamento do prestador ocorrera por:
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12.1.1. Pedido formal do credenciado;

12.1.2. Perda das condi¢oes de habilitacdo;

12.1.3. Descumprimento injustificado do contrato;

12.1.4. Aplicabilidade de sangdo de impedimento ou declaracdo de inidoneidade.

12.2. O pedido de descredenciamento por iniciativa do prestador exige notificacdo prévia a Administragdo com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, devendo ser mantida a execu¢ao dos servigos durante esse periodo.

12.3. Nas hipoteses de descumprimento contratual ou perda de habilitagdo, sera instaurado processo administrativo,
assegurados o contraditorio ¢ a ampla defesa.

ITEM 13 —- DA RESCISAO E EXTINCAO CONTRATUAL

13.1. A inadimpléncia de qualquer das partes podera acarretar a extingdo do contrato de credenciamento, caso a falta
ndo seja sanada no prazo de 15 (quinze) dias apds notificagdo por escrito.

13.2. As partes reservam-se o direito de rescindir o ajuste mediante comunicagdo prévia de 30 (trinta) dias, garantido
0 pagamento pelos servigos executados.

ITEM 14 — DA FISCALIZACAO

14.1. A prestagdo dos servicos serd gerenciada e fiscalizada por servidor(es) designado(s) pela Administragdo
Municipal, nos termos dos Decretos Municipais n° 053 e 057 de 06 de janeiro de 2025.

14.2. Os servigos prestados deverdo atender aos padroes de qualidade e as especificagdes técnicas definidas no Termo
de Referéncia.

ITEM 15 —- DAS CONDICOES GERAIS

15.1. Ao apresentar a documentacdo de habilitacdo, o proponente declara submeter-se integralmente as clausulas e
condigoes deste Edital.

15.2. Serdo imediatamente excluidos do credenciamento os prestadores que descumprirem as regras fixadas neste
instrumento.

15.3. Os usudrios dos servigos poderdo denunciar eventuais irregularidades na prestagdo dos atendimentos, cabendo
ao Municipio apurar os fatos.

ITEM 16 — DAS DISPOSICOES FINAIS
16.1. O credenciado responde pela fidelidade e legitimidade das informagdes e documentos apresentados.

16.2. O prazo para assinatura do Termo de Contrato de Credenciamento sera de 5 (cinco) dias uteis apds a convocagao
oficial, prorrogavel uma vez por igual periodo mediante justificativa.

ITEM 17 — DOS ANEXOS
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17.1. Integram este Edital, para todos os fins de direito, os seguintes anexos:

Anexo I — Termo de Referéncia (com descrigdo detalhada dos lotes, quantitativos e valores);
Anexo II — Modelo de Termo de Adesao;

Anexo III — Modelo de Declaragdo Unificada;

Anexo IV — Modelo de Declara¢ao de Conhecimento das Condi¢des do Edital;

Anexo V — Minuta do Termo de Contrato de Credenciamento.

Souto Soares/BA, 07 de Agosto de 2026

Selma Vieira de Souza
Gestora Municipal de Satide
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ANEXO 1
CREDENCIAMENTO N°. 006/2026
TERMO DE REFERENCIA

1. DO OBJETO:

CREDENCIAMENTO PARA CLINICAS MEDICAS PARA ELABORACAO DE EXAMES DE
IMAGEM, PROCEDIMENTOS MEDICOS E PARA O SERVICO DE CONSULTA MEDICA
ESPECIALIZADA EM DIVERSAS AREAS NO ATENDIMENTO A POPULACAO DE SOUTO
SOARES/BA.

1.2. DESCRICAO DA SOLUCAO
A escolha de um processo administrativo de chamamento publico para credenciamento de pessoa juridica para
prestacdo de servicos na area de saude para realizagdo de consultas, procedimentos médicos especializados para atender
as necessidades da secretaria municipal de satide do municipio de Souto Soares — BA tem sua base na necessidade da
Secretaria Municipal.
Esse método se destaca por sua capacidade de proporcionar um cadastro mais amplo de prestadores para a prestacdo
dos servigos, um numero de credenciados para atender a demanda pulverizada e recorrente. Além disso, ele permite
um melhor controle financeiro, estabelecendo previamente os valores.
E relevante ressaltar que todo esse processo esta alinhado com o art. 6°, inciso XLIII da Lei 14.133/2021, que estipula
que os interessados em prestar servicos devem passar por um credenciamento, atendendo aos requisitos necessarios, ¢
executar o servico de acordo com a demanda e a necessidade do solicitante, o que confere a escolha desse processo uma
base legal solida e consonante com as normativas estabelecidas.
Ademais, sera adotada a Lei Federal n® 14.133/2021, cujo art. 79, 1, preconiza que:
Art. 79. O credenciamento podera ser usado nas seguintes hipoteses de
contratagao:
I - Paralela e ndo excludente: caso em que € viavel e vantajosa para a
Administracao a realizacdo de contratagcdes simultineas em condigoes
padronizadas;
II - Com selegdo a critério de terceiros: caso em que a selegdo do
contratado esta a cargo do beneficiario direto da prestacao;
111 - Em mercados fluidos: caso em que a flutuagdo constante do valor da
prestacdo e das condigdes de contratagdo inviabiliza a selecdo de agente
por meio de processo de licitagdo.
Outrossim, o artigo 74, inciso V, da Lei 14.133/2021, assim dispoe:
Art. 74: E inexigivel a licitagdo quando invidvel a competicdo, em
especial nos casos de:
[...]
IV - objetos que devam ou possam ser contratados por meio de
credenciamento;

().

Com efeito, a existéncia dos Credenciados ndo obriga a Administrag@o a firmar as contrata¢des que deles poderdo
advir, facultando-se a realizagdo de Credenciamento especifica para a contratagdo pretendida, sendo assegurada ao
beneficiario do Registro a preferéncia de contratagdo em igualdade de condicdes.

1.3 PRAZO DO CONTRATO: O contrato administrativo decorrente da presente licitacdo terd duracdo de 12
(doze) meses, observada a disponibilidade de créditos or¢camentarios e a previsao da contratacdo no plano
plurianual, na forma do art. 105, caput, da Lei 14.133/21.

1.4 POSSIBILIDADE DE PRORROGACAO: Tendo em vista a necessidade do Municipio, o contrato podera ser
prorrogado na forma da Lei Federal N° 14.133/21 e do Decreto Municipal N° 52/2025, de 06 de Janeiro de
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2025. No mesmo sentido, podera ser reajustado através do indice [IPCA.

2.0 JUSTIFICATIVA

A necessidade de contratar pessoas juridicas especializadas para fornecer servicos médicos em diversas areas no
municipio de Souto Soares/BA ¢€ justificada tanto pela crescente demanda da populacdo por acesso regular aos cuidados
de saude quanto pelos principios estabelecidos na Constituicao Federal de 1988, especialmente nos Artigos 196 e 197.
O Artigo 196 da Constituicao Federal estipula que a satide ¢ um direito de todos e um dever do Estado, devendo ser
garantida por meio de politicas sociais e econdmicas que visem a redugdo de riscos de doencas e 0 acesso universal e
igualitario aos servigos de satide para promogao, protecdo e recuperagao da saude. Assim, a contratagao de profissionais
médicos especializados € essencial para assegurar o acesso da populacdo de Souto Soares/BA a servigos de saude de
qualidade e abrangentes. Além disso, o Artigo 197 ressalta a relevancia publica das ag¢des e servicos de saude,
conferindo ao Poder Publico a responsabilidade de regulamentar, fiscalizar e controlar tais servigos. O texto também
estipula que a execugao dessas agoes pode ser feita diretamente pelo Estado ou por meio de terceiros, incluindo pessoas
fisicas ou juridicas de direito privado. Dessa forma, a contratacdo de uma pessoa juridica especializada para prestagao
de servigos médicos esta em conformidade com a legislagdo, permitindo que o municipio cumpra sua obrigagdo
constitucional de garantir o direito a satude de sua populagio. A assisténcia a satide é garantida pelo Sistema Unico de
Satde (SUS), e para isso, toda a linha de cuidado deve ser efetiva e eficaz, desde a atencao basica até os procedimentos
de alta complexidade, de forma organizada e hierarquizada, com foco na qualidade dos servigos prestados, conforme
o grau de complexidade requerido. Dentro desse contexto, os municipios tém a obrigag@o de oferecer servigos de satude
de qualidade aos seus municipes. A satide ¢ uma questdo fundamental para o desenvolvimento social e econdmico de
uma comunidade, ¢ cabe aos governos municipais assegurar que todos os seus habitantes tenham acesso a cuidados
médicos adequados e eficazes.

3.0 DA QUANTIDADE ESTIMADA
Para atender a demanda, estima-se as quantidades estabelecidas na tabela a seguir:

LOTE 1
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT |VLRTOTAL
1| DOOPLER ARTERIAL DE MID UND 24 | RS RS
250,00 6.000,00
2 | DOOPLER ARTERIAL DE MSD UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
3 | DOOPLER ARTERIAL DE MSE UND 24 | RS RS
250,00 6.000,00
4 | DOOPLER VENOSO DE MID UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
5 | DOPPLER VENOSO DE MIE UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
6 | DOPPLER VENOSO DE MSD UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
7 | DOPPLER VENOSO DE MSE UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
8 | DOPPLER VENOSO OU ARTERIAL DE MMII UND 12| RS RS
500,00 6.000,00
9 | DOPPLER VENOSO E ARTERIAL DE MMII UND 12| RS RS
1.000,00 12.000,00
10 | DOPPLER DE CAROTIDAS E VERTEBRAIS UND 24| RS RS
300,00 7.200,00
11 | ECOCARDIOGRAFIA UND 20| RS RS
300,00 6.000,00
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12 | PRICK TESTE UND 12| RS RS
280,00 3.360,00
13 | TESTE DA ORELHINHA UND 10| RS RS
130,00 1.300,00
14 | TESTE DA LINGUINHA UND 10| RS RS
130,00 1.300,00
15 | AUDIOMETRIA TONAL E FOCAL UND 12| RS RS
240,00 2.880,00
16 | IMPEDANCIOMETRIA UND 12| RS RS
120,00 1.440,00
17 | ELETROENCEFALOGRAMA UND 20| RS RS
120,00 2.400,00
18 | HOLTER 24H UND 30| RS RS
130,00 3.900,00
19 | MAPA 24H UND 24| RS RS
130,00 3.120,00
21 | ESPIROMETRIA UND 30| RS RS
120,00 3.600,00
22 | ESPIROMETRIA C/ BRONC UND 12| RS RS
160,00 1.920,00
23 | ELETROENCEFALOGRAMA C/ FOTO UND 24| RS RS
140,00 3.360,00
24 | MAMOGRAFIA UND 200 | RS RS
100,00 20.000,00
25 | USG GEMELAR C/ DOPPLER UND 12| RS RS
350,00 4.200,00
26 | USG MORFOLOGICA GEMELAR C/ DOPPLER UND 12| RS RS
580,00 6.960,00
27 | USG MORFOLOGICA 12 E 22 TRIMESTRE UND 12| RS RS
320,00 3.840,00
28 | USG MOTFOLOGICA C/ DOPPLER E CERVICOMETRIA UND 12| RS RS
430,00 5.160,00
29 | CONSULTA COM CARDIOLOGISTA UND 15| RS RS
380,00 5.700,00
30 | USG MORFOLOGICA COM CERVICOMETRIA 12 E 22 TRIMESTRE UND 12| RS RS
380,00 4.560,00
31 | USG MORFOLOGICA C/ DOPPLER UND 20| RS RS
380,00 7.600,00
32 | CONSULTA NEFROLOGIA UND 8| RS RS
430,00 3.440,00
33 | CONSULTA PNEUMOLOGIA UND 24| RS RS
330,00 7.920,00
TOTAL DO LOTE 01 RS
171.160,00
LOTE 2
ITEM | PROCEDIMENTO ‘ UND ‘ QTDE ‘ VLRUNIT |VLRTOTAL
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1 | RESSONANCIA MAGNETICA UND 30| RS RS
800,00 24.000,00
2 | RESSONANCIA MAGNETICA ABDOME TOTAL UND 30| RS RS
1.440,00 | 43.200,00
3 | RM 02 EXAMES UND 30| RS RS
1.440,00 | 43.200,00
4 | CONTRASTE UND 30| RS RS
220,00 6.600,00
5 | TOMOGRAFIA UND 30| RS RS
380,00 11.400,00
6 | TC ABDOME TOTAL UND 30| RS RS
540,00 16.200,00
7 | CONTRASTE UND 20| RS RS
200,00 4.000,00
8 | BOMBA INJETORA UND 10| RS RS
110,00 1.100,00
9 | ANGIOTOMOGRAFIA UND 24| RS RS
400,00 9.600,00
10 | ANGIO ABDOMEM TOTAL UND 24| RS RS
600,00 14.400,00
11 | CONTRASTE UND 24 RS RS
200,00 4.800,00
12 | BOMBA INJETORA UND 12 | RS RS
110,00 1.320,00
13 | RM DE MAMA UND 12 | RS RS
1.000,00 | 12.000,00
14 | CONTRASTE UND 12| RS RS
220,00 2.640,00
15 | RM CARDIACA COM CONTRASTE UND 10 | RS RS
2.000,00 | 20.000,00
TOTAL DO LOTE 02 R$
194.460,00
LOTE 3
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT |VLRTOTAL
1| CONSULTA COM ESPECIALISTA EM CARDIOLOGIA UND 30| RS RS
400,00 12.000,00
2 | ECOCARDIOGRAMA UND 50| RS RS
350,00 17.500,00
3 | HOLTER 24 HS UND 30| RS RS
250,00 7.500,00
4 | MAPA 24 HS UND 30| RS RS
250,00 7.500,00
5 | DOPPLER DE CAROTIDAS UND 100 | RS RS
350,00 35.000,00
6 | TESTE ERGOMETRICO UND 100 | RS RS
250,00 25.000,00
TOTAL LOTE 03 RS
104.500,00
LOTE 4
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT |VLRTOTAL
1| USG TRANSFONTANELA UND 24| RS RS
380,00 9.120,00
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2 | BERA/PEATE - NEURO DIAGNOSTICO UND 12| RS RS
550,00 6.600,00
3 | BERA/PEATE - TRIAGEM (ATE 6 MESES) UND 12| RS RS
300,00 3.600,00
4 | CONSULTA COM ALERGOLOGISTA UND 15| RS RS
450,00 6.750,00
5 | CONSULTA COM ANGIOLOGISTA UND 15| RS RS
350,00 5.250,00
6 | CONSULTA COM HEMATOLOGISTA UND 10| RS RS
400,00 4.000,00
7 | CONSULTA COM PROCTOLOGISTA UND 15| RS RS
500,00 7.500,00
8 | PENTACAM UND 10| RS RS
700,00 7.000,00
TOTAL LOTE 04 RS
49.820,00
LOTES
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT. | VLRTOTAL
1 | ACUFENOMETRIA UND 10| RS RS
180,00 1.800,00
2 | AUDIOMETRIA + IMITANCIOMETRIA UND 24| RS RS
250,00 6.000,00
3 | AUDIOMETRIA COMPORTAMENTAL UND 24| RS RS
180,00 4.320,00
4 | AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE UND 24| RS RS
100,00 2.400,00
5 | AUDIOMETRIA INFANTIL ATE 10 ANOS UND 24| RS RS
180,00 4.320,00
6 | BERA COM PESQUISA LIMIAR UND 20| RS RS
550,00 11.000,00
7 | BIOPSIA FOSSA NASAL UND 10| RS RS
800,00 8.000,00
8 | BIOPSIA DE LESAO DE BOCA UND 10| RS RS
500,00 5.000,00
9 | BIOPSIA DE LESAO NO CONDUTO AUDITIVO UND 10| RS RS
350,00 3.500,00
10 | CAUTERIZAGAO DO CORNETO CADA LADO UND 12| RS RS
350,00 4.200,00
11 | CERUME REMOGCAO (SOMENTE PACIENTE) UND 12| RS RS
200,00 2.400,00
12 | CERATOMETRIA UND 12| RS RS
200,00 2.400,00
13 | CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA UND 12| RS RS
350,00 4.200,00
14 | CONSULTA EM ALERGIA E IMUNOLOGIA UND 12| RS RS
250,00 3.000,00
15 | CORPOS ESTRANHOS RETIRADAS UND 6| RS RS
500,00 3.000,00
TOTAL DO LOTE 05 RS
65.540,00
LOTE 6
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT. | VLR TOTAL
1 | EXAMES RADIOLOGICOS COM LAUDO UND 1000 | RS RS
125,00 125.000,00
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2 | ENDOSCOPIA NASAL UND 200 | RS RS
100,00 20.000,00
3 | LARINGOSCOPIA UND 100 | RS RS
500,00 50.000,00
4 | IMITANCIOMETRIA UND 100 | RS RS
240,00 24.000,00
5 | AUDIOMETRIA UND 100 | RS RS
240,00 24.000,00
TOTAL DO LOTE 06 RS
243.000,00
LOTE 7
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLR UNIT. | VLR TOTAL
1 | CONSULTA COM CIRURGIAO OFTALMOLOGICO UND 15| RS RS
250,00 2.500,00
2 | ECOBIOMETRIA UND 10| RS RS
250,00 2.500,00
3 | CONTAGEM DE CELULAS ENDOTELIAIS UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
4 | CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA HUMPHEREY UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
5 | CURVA TENSIONAL DIARIA (TSH) UND 10| RS RS
250,00 2.500,00
6 | MAPEAMENTO DE RETINA UND 10 | RS RS
260,00 2.600,00
7 | ACUIDADE VISUAL UND 10| RS RS
250,00 2.500,00
8 | POTENCIA DE ACUIDADE MACULAR (P.A.M) UND 20| RS RS
250,00 5.000,00
9 | GONIOSCOPIA UND 20| RS RS
250,00 5.000,00
10 | PAQUIMETRIA UND 20| RS RS
250,00 5.000,00
11 | CERATOMETRIA UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
12 | TONOMETRIA UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
13 | RETIRADA DE CORPO ESTRANHO (URGENCIA) UND 10| RS RS
450,00 4.500,00
14 | RETINOGRAFIA UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
15 | TELA DE AMSLER UND 10 | RS RS
250,00 2.500,00
16 | TESTE DE SHIMER UND 10| RS RS
350,00 3.500,00
17 | ECOGRAFIA (USG) UND 10| RS RS
350,00 3.500,00
18 | SENSO CROMATICO UND 10| RS RS
250,00 2.500,00
19 | MICROSCOPIA UND 10| RS RS
250,00 2.500,00
TOTAL DO LOTE 07 RS
59.100,00
LOTE 8
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ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLR UNIT. | VLR TOTAL

1 | CURETAGEM OU BIOPSIA DE ENDOMETRIO BX VULVA(01 PROCEDIMENTO) UND 24| RS RS
85,00 2.040,00

2 | CURETAGEM DE ENDOMETRIO (01 FRASCO) + CURETAGEM DE CANAL UND 24| RS RS
ENDOCERVICAL (01 FRASCO) [02 PROCEDIMENTOS] 170,00 4.080,00

3| BIOPSIA DE FRAGMENTO ENDOMETRIAL (01 PROCEDIMENTO) UND 24| RS RS
85,00 2.040,00

4 | BIOPSIA DE FRAGMENTO ENDOCERVICAL (01 PROCEDIMENTO) UND 24| RS RS
85,00 2.040,00

5 | LEEP DE COLO UTERINO (01 PROCEDIMENTO) UND 24| RS RS
85,00 2.040,00

6 | FRAGMENTO DE COLO UTERINO ( 01 FRASCO) (01 PROCEDIMENTO) UND 24| RS RS
85,00 2.040,00

7 | HISTERECTOMIA SEM OS ANEXOS (UTERO) (01 PROCEDIMENTO) UND 18] RS RS
85,00 1.530,00

8 | HISTERECTOMIA COM ANEXECTOMIA BILATERAL (UTERO, OVARIO DIREITO, OVARIO | UND 30| RS RS

ESQUERDO, TROMPA DIRETA E TROMPA ESQUERDA) [05 PROCEDIMENTOS] 425,00 12.750,00

9 | HISTERECTOMIA SO COM AS TROMPAS (UTERO, TROMPA DIREITA E TROMPA UND 25| RS RS
ESQUERDA) [03 PROCEDIMENTOS] 255,00 6.375,00

10 | RETIRADA DO OVARIO COM TROMPA (UNILATERAL) [02 PROCEDIMENTOS] UND 18| RS RS
170,00 3.060,00

11 | MASTECTOMIA RADICAL COM ESVAZIAMENTO AXILAR EM 03 NIVEIS (MAMA, DUAS | UND 25| RS RS
MARGENS CIRURGICAS, LINFONODOS NIVEL I, LINFONODOS NIVEL Il E LINFONODOS 425,00 10.625,00
NIVEL Ill) [06 PROCEDIMENTOS]

12 | PROSTATECTOMIA RADICAL (PROSTATA, VESICULA SEMINAL DIREITA, VESICULA UND 24| RS RS
SEMINAL ESQUERDA, DUCTO DEFERENTE DIREITO E DUCTO DEFERENTE ESQUERDO 425,00 10.200,00
+02 MARGENS CIRURGICAS) [07 PROCEDIMENTOS

13 | RTU DE PROSTATA (VARIOS FRAGMENTOS EM 01 FRASCO) [01 PROCEDIMENTO UND 48 | R$ RS

85,00 4.080,00

14 | BIOPSIA DE AGULHA DA PROSTATA (BRT): MULTIPLOS UND 48 | RS RS
FRAGMENTOS ENVIADOS EM 01 OU MAIS FRASCOS  [PACOTE] 320,00 15.360,00

15 | VESICULA BILIAR COM OU SEM CALCULOS [01 PROCEDIMENTO] UND 30| RS RS

85,00 2.550,00

16 | APENDICE [01 PROCEDIMENTO] UND 48 | R$ RS

85,00 4.080,00
17 | BIGPSIA GASTRICA (ENDOSCOPIA) [01 PROCEDIMENTO] UND 40 | RS RS

85,00 3.400,00
18 | BIOPSIA GASTRICA + PESQUISA DE H.PYLORI [02 PROCEDIMENTOS] UND 80 | RS RS

100,00 8.000,00

19 | BIOPSIA GASTRICA + PESQUISA DE H. PYLORI + BIOPSIA DE ESOFAGO [03 UND 100| RS RS
PROCEDIMENTOS] 185,00 18.500,00

20 | BIGPSIA ESOFAGO. ESTOMAGO E DUODENO + H. PYLORI [04 PROCEDIMENTOS] UND 100| RS RS

270,00 27.000,00
21| BIOPSIA GASTRICA + BIOPSIA DE DUEDENO [02 PROCEDIMENTOS] UND 40 | RS RS

170,00 6.800,00
22 | ESPLENECTOMIA (BAGO) [01 PROCEDIMENTO] UND 12| RS RS

85,00 1.020,00
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23 | HEMICOLECTOMIA ({LEO TERMINAL, CECO, SEGMENTO DE COLON ASCEDENTE, UND 12| RS RS
APENDICE CECAL, LINFONODOS E DUAS MARGENS CIRURGICAS) [07 455,00 5.460,00
PROCEDIMENTOS]

24 | TIREOIDECTOMIA TOTAL (LOBO DIREITO, LOBO ESQUERDO E ISTMO [03 UND 12| RS RS
PROCEDIMENTOS] 255,00 3.060,00

25 | TIREOIDECTOMIA PARCIAL (LOBO DIREITO OU LOBO ESQUERDO [01 UND 24| RS RS
PROCEDIMENTOS] 65,00 1.560,00

26 | CITOLOGIA TIREOIDE, POR NODULO (CADA NODULO) UND 24| RS RS

85,00 2.040,00

27 | CITOLOGIA ONCOTICA DA MAMA, POR NODULO (CADA NODULO) UND 30| RS RS

85,00 2.550,00

28 | NEVOS DE PELE - CADA NEVO E CONSIDERADO 01 PROCEDIMENTO, MESMO QUE UND 36| RS RS
TODOS 0OS NEVOS SEJAM COLOCADOS NO MESMO FRASCO. EXEMPLO: 01 NEVO DA 80,00 2.880,00
FACE + 1 NEVO DO TRONCO = 02 PROCEDIMENTOS. OBS: O CORRETO E COLOCAR
CADA NEVO EM UM FRASCO SEPARADO E IDENTIFICAR NO FRASCO O LOCAL DO
CORPO DE ONDE ELE FOI RETIRADO.

29 | IMUNOISTOQUIMICO GERAL ATE 05 MARCADORES UND 12| RS RS

500,00 6.000,00

30 | IMUNOISTOQUIMICO GERAL 06-10 MARCADORES UND 6| RS RS

750,00 4.500,00
31 | IMUNOISTOQUIMICO GERAL ACIMA DE 10 MARCADORES UND 2| RS RS
1.000,00 | 2.000,00
32 | IMUNOISTOQUIMICO PROSTATA UND 12| RS RS
300,00 3.600,00
TOTAL DO LOTE 08 RS
183.260,00
LOTE 9
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLR UNIT. | VLR TOTAL
1 | ACUIDADE VISUAL UND 24| RS RS
150,00 3.600,00
2 | CAPSULOMETRIA MONOVULAR UND 4| RS RS
490,00 1.960,00
3 | RETINOGRAFIA FLUORESCENTE UND 12 | RS RS
550,00 6.600,00
4 | MAPEAMENTO DE RETINA UND 36| RS RS
280,00 10.080,00
5 | PAQUIMETRIA ULTRA-SONICA - MONOCULAR UND 36| RS RS
210,00 7.560,00
6 | RETINOGRAFIA FLUORESCENTE UND 18 | RS RS
500,00 9.000,00
7 | TESTE DO OLHINHO UND 12| RS RS
180,00 2.160,00
8 | FOTOCOAGULACAO BINOCULAR UND 6| RS RS
900,00 5.400,00
9 | RETINOGRAFIA SIMPLES UND 12 | RS RS
330,00 3.960,00
TOTAL DO LOTE 09 R$
50.320,00
LOTE 10
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLR UNIT. | VLR TOTAL
1 | CONSULTA COM ESPECIALISTA EM GASTROENTEROLOGIA UND 12| RS RS
400,00 4.800,00
2 | ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA UND 30| RS RS
450,00 13.500,00
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3 | COLONOSCOPIA UND 30| RS RS
1.650,00 49.500,00
4 | PHMETRIA ESOFAGICA UND 10| RS RS
600,00 6.000,00
5 | RETOSSIGMOIDOSCOPIA UND 10| RS RS
750,00 7.500,00
TOTAL DO LOTE 10 RS
81.300,00
LOTE 11
ITEM | EXAMES LABORATORIAIS UND | QUAN | VLRUNIT |VLRTOTAL
T
1 | BIOPSIA DA PROSTATA (COLETA) UND 20| R$650,00| RS
13.000,00
2 | ELETROENCEFALOGRAMA UND 12| R$250,00| RS
3.000,00
3 | RETOSSIGMOIDOSCOPIA RIGIDA UND 20| R$250,00| RS
5.000,00
TOTAL LOTE 11 RS
21.000,00
LOTE 12
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT. | VLR TOTAL
1| ELETRONEUROMIOGRAFIA POR MEMBRO UND 50| RS RS
380,00 19.000,00
2 | CONSULTA COM NEFROLOGISTA UND 15| RS RS
500,00 7.500,00
TOTAL DO LOTE 12 RS
26.500,00
LOTE 13
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT | VLR TOTAL
1 | TC- ABDOME INFERIOR - ABDOME INFERIOR PELVE: MULHER/HOMEM- TC ABDOME | UND 40| RS RS
SUPERIOR 280,00 11.200,00
2 | TCABDOME TOTAL UND 50| RS RS
450,00 22.500,00
3 | TC ANGIO TOMOGRAFIA ABDOME TOTAL UND 20| RS RS
550,00 11.000,00
4 | TC- ANGIO TOMOGRAFIA ARTERIAL DE ABDOME UND 20| RS RS
SUPEIOR/INFERIOR/PELVE/PESCOCO/CRANIO/TORAX/PULMONAR/AORTA 350,00 7.000,00
ABDOMINAL/AORTA TORACICA
5| TC- ANGIO TOMOGRAFIA VENOSA DE ABDOME UND 20| RS RS
SUPEIOR/INFERIOR/PELVE/PESCOCO/CRANIO/TORAX 350,00 7.000,00
6 | TC - ANTEBRACO DIREITO/ESQUERDO/ARTICULAGAO COXO-FEMURAL UND 30| RS RS
DIREITO/ARTICULAGAO COXO-FEMURAL ESQUERDO/ARTICULAGAO TEMPORO- 280,00 8.400,00

MANDIBULAR/ARTIVULAGOES/ARTICULAGOES SACRO-ILIACAS/BACIA/BOLSA
ESCROTAL/BRACO UMERO DIREITO/BRACO UMERO ESQUERDO/COLUNA
CERVICAL/COLUNA DORSAL/COLUNA LOMBAR/COLUNA TORACICA/CONDUTOS
AUDITIVOS/COTOVELO DIREITO/ COTOVELO ESQUERDO/COXA DIREITA/COXA
ESQUERDA/CRANIO (ENCEFALO)/FACE/JOELHO DIREITO/JOELHO ESQUERDO/NAO
DIREITA/MAO ESQUERDA/MASTOIDES/ OMBRO DIREITO/OMBRO
ESQUERDO/ORBITAS/PARTES MOLES/PE DIREITO/PE ESQUERDO/PERNA
DIREITA/PERNA ESQUERDA/PESCOGCO/PUNHO ESQUERDO/SEIOS DA FACE/SELA
TURCICA/TORAX/TORNOZELO DIREITO/ TORNOZELO ESQUERDO.
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7 | RM - ABDOME INFERIOR/SUPERIOR UND 50| RS RS
600,00 30.000,00
8 | RM - ABDOME TOTAL UND 80| RS RS
960,00 76.800,00
9 | RM- ANGIO RESSONANCIA ARTERIAL COXA/ABDOME SUPERIOR/MEMBRO UND 40| RS RS
SUPERIOR 600,00 24.000,00
(UNILATERAL)/PELVE/CRANIO/CEREBRAL/ENCEFALO/PESCOCO/PERNA/PULMONAR
/ ARTERIAS RENAIS
10 | RM- ANGIO RESSONANCIA VENOSA COXA/ABDOME SUPERIOR/MEMBRO UND 40 | RS RS
SUPERIOR 600,00 24.000,00
(UNILATERAL)/PELVE/CRANIO/CEREBRAL/ENCEFALO/PESCOCO/PERNA/PULMONAR
11 | RM- ANGIO RESSONANCIA DA AORTA ABDOMINAL UND 40| RS RS
960,00 38.400,00
12 | RM- ANGIO RESSONANCIA DA AORTA TORACICA/ AORTA TORACICA E SEUS RAMOS | UND 40| RS RS
600,00 24.000,00
13 | RM- ANTEBRACO DIREITO/ANTEBRACO ESQUERDO/ARTICULACAO COXO UND 70| RS RS
FEMURAL/ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES/BACIA/BOLSA 600,00 42.000,00
ESCROTAL/BRACO DIREITO/BRACO
ESQUERDO/CAVUM,COCCIX/COLANGIORESSONANCIA/COLUNA CERVICAL/COLUNA
LOMBAR/COLUNA TORACICA DORSAL/CONDUTOS AUDITIVOS/COTOVELO
DIREITO/COTOVELO ESQUERDO/COXA DIREITA/COXA
ESQUERDA/CRANIO(ENCEFALO)/ESPECTROSCOPIA POR RM
14 | RM- FLUXO LIQUORICO/JOELHO DIREITO/JOELHO ESQUERDO/MAO DIREITA/MAO | UND 40| RS RS
ESQUERDA/MEMBRO SUPERIOR (UNILATERAL)/OMBRO DIREITO/OMBRO 600,00 24.000,00
ESQUERDO/ORBITAS/0OSSOS TEMPORAIS/PE DIREITO/PE ESQUERDO/PE OU
ANTEPE/PELVE/PERFUSAO CEREBRAL POR RM/PERNA DIREITA/PERNA
ESQUERDA/PESCOCO/PLEXO BRAQUIAL/PLEXO LOMBO SACRA/PROSTATA
(MULTIPARAMETRICA)/PUNHO DIREITO/PUNHO ESQUERDO/QUADRIL
DIREITO/QUADRIL ESQUERDO/SACRO COCCIX/SACRO-ILIACAS/SEIO DA FACE/SELA
TURCICA/TORAX/TORNOZELO DIREITO/TORNOZELO ESQUERDO
15 | RM- CORPO INTEIRO (PESQUISA DE MIELOMA) UND 12| RS RS
2.300,00 | 27.600,00
16 | RM- CORACAO MORFOLOGICO E FUNCIONAL+PERFUSAO+VIABILIDADE MI UND 24| RS RS
1.200,00 | 28.800,00
17 | RN FETAL UND 5| RS RS
1.200,00 | 6.000,00
18 | RM TORNOZELO ESQUERDO UND 5| RS RS
1.200,00 | 6.000,00
19 | RM URORRESSONANCIA UND 12| RS RS
1.200,00 14.400,00
20 KIT CONTRASTE UND 10 | RS RS
200,00 2.000,00
TOTAL LOTE 13 R$ 435.100,00
LOTE 14
ITEM | EXAMES LABORATORIAIS UND | QUAN |VLRUNIT |VLRTOTAL
T
1 | DUPLEX SCAN UND 12| R$300,00| RS
3.600,00
2 | ECOCARDIOGRAFIA FETAL UND 20| R$400,00 | RS
8.000,00
3 | ENDOSCOPIA NASAL COM ENDOSCOPIO FLEXIVER UND 15| R$350,00| RS
5.250,00
TOTAL LOTE 14 RS
16.850,00
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LOTE 15
ITEM | EXAMES LABORATORIAIS UND | QUAN | VLRUNIT |VLRTOTAL
T
1 | EXAME - BERA/PEATE (ABAIXO DE 3 ANOS) UND 20| R$690,00| RS
13.800,00
2 | EXAME - BERA/PEATE (ACIMA DE 3 ANOS) UND 20| R$470,00| RS
9.400,00
3 | CARDIOPEDIATRA UND 15| R$560,00 | RS
8.400,00
4 NEURIOSICOLOGIA - SESSAO UND 20| R$360,00| RS
7.200,00
5 CONSULTA PSIQUIATRIA PEDIATRICA UND 20| R$550,00| RS
11.000,00
TOTAL LOTE 15 RS
49.800,00
LOTE 16
ITEM | EXAMES LABORATORIAIS UND | QUAN | VLRUNIT |VLRTOTAL
T
1| CONSULTA COM CIRURGIA BUCOMAXILOFACIAL UND 12| R$400,00 | RS
4.800,00
2 | BIOPSIA BUCAL UND 6 RS | RS
1.200,00 | 7.200,00
TOTAL LOTE 16 RS
12.000,00
LOTE 17
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT | VLR TOTAL
1| ULTRASSONOGRAFIA DA BOLSA ESCROTAL UND 180 | RS RS
85,00 15.300,00
2 | ULTRASSONOGRAFIA DA REGIAO CERVICAL UND 110 | RS RS
85,00 9.350,00
3 | ULTRASSONOGRAFIA DA REGIAO IGUINAL UND 230 | RS RS
85,00 19.550,00
4 | ULTRASSONOGRAFIA DA REGIAO UMBILICAL UND 30| RS RS
85,00 2.550,00
5 | ULTRASSONOGRAFIA DA TIREOIDE UND 450 | RS RS
85,00 38.250,00
6 | ULTRASSONOGRAFIA DAS PARTES MOLES UND 115 | RS RS
85,00 9.775,00
7 | ULTRASSONOGRAFIA DAS VIAS BILIARES UND 110 | RS RS
85,00 9.350,00
8 | ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN INFERIOR UND 110 | RS RS
85,00 9.350,00
9 | ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR UND 110 | RS RS
85,00 9.350,00
10 | ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL UND 430 | RS RS
90,00 38.700,00
11 | ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA ABD UND 270 | RS RS
85,00 22.950,00
12 | ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA RETAL UND 32| RS RS
85,00 2.720,00
13 | ULTRASSONOGRAFIA DO MUSCULO ESQUELETICO UND 450 | RS RS
85,00 38.250,00
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14 | ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA E AXILAR UND 450 | RS RS
85,00 38.250,00
15 | ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA UND 810 | RS RS
85,00 68.850,00
16 | ULTRASSONOGRAFIA PELVICA UND 145 | RS RS
85,00 12.325,00
17 | ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL UND 675| RS RS
85,00 57.375,00
18 | ULTRASSONOGRAFIA VIAS URINARIAS UND 35| RS RS
85,00 2.975,00
19 | ULTRASSONOGRAFIA DA PAREDE ABDOMINAL UND 315| RS RS
85,00 26.775,00
20 | DOPPLER ARTERIAL DE MMSS UND 100 | RS RS
200,00 20.000,00
21 | DOPPLER ARTERIAL DE MMII UND 80| RS RS
210,00 16.800,00
22 | DOPPLER VENOSO DE MMSS UND 80| RS RS
245,00 19.600,00
23 | DOPPLER DE TIREOIDE UND 50| RS RS
175,00 8.750,00
24 | DOPPLER DE CAROTIDAS E VERTEBRAS UND 50| RS RS
175,00 8.750,00
25 | ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA UND 50| RS RS
230,00 11.500,00
TOTAL DO LOTE 17 R$
517.395,00
LOTE 18
ITEM | PROCEDIMENTO UND | QTDE | VLRUNIT |VLRTOTAL
1 | CONSULTA (AVALIAGAO) COM ESPECIALISTA EM CIRURGIA GERAL, OBSTETRA, E UND 30| RS RS
CLINICA GERAL 300,00 9.000,00
2 | PARTO CESARIA SEM LAQUEADURA UND 12| RS RS
4.000,00 48.000,00
3 | PARTO CESARIA COM LAQUEADURA UND 12| RS RS
4.500,00 54.000,00
4 | CURETAGENS UTERINAS UND 12| RS RS
2.500,00 30.000,00
5| COLESTECTOMIA (ABERTA) UND 12| RS RS
6.000,00 72.000,00
6 | COLESTECTOMIA (VIDEOLAPOROSCOPIA) UND 4| RS RS
7.000,00 28.000,00
8 | ESOFAGOGRAMA UND 12| RS RS
300,00 3.600,00
9 | LAQUEADURA UND 4| RS RS
4.000,00 16.000,00
10 | HERNIOPLASTIA UND 4| RS RS
4.500,00 18.000,00
11 | HISTERECTOMIA UND 4| RS RS
6.500,00 26.000,00
12 | PERINEOPLASTIA UND 4| RS RS
5.000,00 20.000,00
14 | VASECTOMIA UND 4| RS RS
4.000,00 16.000,00
15 | HEMORROIDAS (CIRURGIA) UND 4| RS RS
4.000,00 16.000,00
16 | PEQUENAS CIRURGIAS (EXERESE, DRENAGEM, BIOPSIA E CORPO ESTRANHO) UND 5| RS RS
2.000,00 10.000,00
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17 | POSTECTOMIA (FIMOSE) UND 4| RS RS
4.000,00 16.000,00
18 | PROSTATECTOMIA UND 4| RS RS
9.500,00 38.000,00
19 | PARACENTESE UND 5| RS RS
1.500,00 7.500,00
20 | RAIO X COM LAUDO UND 200 | RS RS
110,00 22.000,00
21 | FECALOMA UND 5| RS RS
2.500,00 12.500,00
22 ENDOSCOPIA DIGESTIVA UND 10| RS RS
300,00 3.000,00
TOTAL DO LOTE 18 R$ 465.600,00

O quantitativo estimado tem como base as necessidades da populacdo, avaliada, sobretudo, pelos servigos prestados
nos periodos anteriores a esse credenciamento.

4.0 REQUISITOS DA CONTRATACAO

Considerando a prestacdo de servicos de natureza comum, considerando que seus padrdes de desempenho e
qualidade podem ser objetivamente definidos no processo, nos termos do art. 6°, inciso XIII, da lei 14.133/2021 e,
especialmente, a realizagdo de exames de imagem e a realizagdo de consultas de especialidade possuem
normatizagao técnica especifica, considerando a metodologia de aplicacdo e execucao e a presenca de responsavel
técnico devidamente qualificado, igualmente possuidor de registro junto aos respectivos conselhos de classe. Os
requisitos da contratagdo abaixo descritos referem-se aos seus aspectos legais.

A empresa contratada devera fornecer a prestagdo de servigos de realizagdo dos exames de imagem e consultas
médicas especializadas, dada a pesquisa junto a empresas do ramo, para atendimento dos pacientes atendidos pelo
municipio de Souto Soares/BA, conforme autorizacdo realizada pelo proprio municipio.

A CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o valor previsto na Tabela de Procedimentos por exame realizado
ou consulta realizada, conforme produgao.

Poderdo participar deste processo qualquer pessoa juridica legalmente constituida que satisfaca as exigéncias do
edital e seus anexos, preste servico compativel com o objeto da Contratacdo e realize, efetivamente, o servigo
ofertado em espagos adequados, conforme regulamentacao das autoridades de satide.

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

a) Registro ou inscri¢do da empresa e do responsavel técnico no respectivo Conselho de Classe;

b) Declarag@o que tem profissionais e espago adequados a realizag@o dos servicos de coleta e analise dos referidos
exames previstos para este edital de credenciamento.

c¢) Alvara Sanitério vigente emitido pela Vigilancia Sanitaria do municipio sede da empresa, ou 6rgao responsavel.
d) Alvara de Funcionamento emitido pelo Municipio sede da empresa.

e) Certiddo de regularidade relativa a débitos municipais.

f) Certiddo conjunta de regularidade de débitos relativos a tributos federais, divida ativa da Unido e contribui¢des
previdencidrias.

g) Certidao negativa estadual,;

h) Certificado de regularidade do FGTS;

1) Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT.

j) Cartao CNPJ;

k) Indicacdo do Responsavel Técnico, com efetiva comprovagdo de seu registro profissional.

5.0 MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

A execucdo do objeto ocorrera de forma parcelada, conforme a necessidade da Secretaria Municipal de Saude,
mediante encaminhamento e autorizacao emitidos pela autoridade competente. Os servigos deverdo ser prestados
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pela credenciada em estrita observancia as especificagdes constantes deste Termo de Referéncia, do Edital de
Credenciamento e do respectivo instrumento contratual, assegurando o atendimento aos principios da eficiéncia,
continuidade, qualidade, seguranca e humanizagao dos servigos de satde.

Os atendimentos, exames, procedimentos e consultas especializadas serdo realizados de acordo com a demanda da
Secretaria Municipal de Saude, observados os critérios de distribuigdo estabelecidos no edital de credenciamento,
garantindo tratamento isonomico entre os credenciados, quando houver mais de um prestador habilitado para a
execucdo do mesmo servico.

A credenciada devera disponibilizar estrutura fisica, equipamentos, materiais, profissionais legalmente habilitados
e demais recursos necessarios a perfeita execucao dos servigos, responsabilizando-se integralmente pela qualidade
técnica dos atendimentos prestados e pelo cumprimento das normas sanitarias, éticas e regulamentares aplicaveis.

6.0 CRITERIOS DE PAGAMENTO E DE SELECAO

6.1 O pagamento sera realizado, mensalmente, no prazo de 10 (dez) dias tteis, contados da certificacdo da nota
fiscal.

6.2. A Contratada deverd apresentar a Nota Fiscal/Fatura no prazo de 5 (cinco) dias, contados da aprovacdo da etapa
a que se referir.

6.3. Em caso de irregularidade ou imperfeicdo na emissdo da nota fiscal, o prazo para pagamento sera contado a
partir da sua reapresentacdo, desde que devidamente regularizada.

6.4. O pagamento sera proporcional ao cumprimento da carga horaria mensal/quantidade de atendimentos.

6.5. Ocorrera a glosa no pagamento devido, sem prejuizo das sangdes cabiveis, quando a Contratada ndo produzir
os resultados, ou ndo executar com a qualidade minima exigida as atividades contratadas.

6.6. Dos pagamentos devidos, serdo retidos na fonte os valores correspondentes aos tributos previstos na legislacao
vigente.

6.2 A Secretaria de Saude, estabeleceu alguns critérios para a sele¢do do fornecedor:

Tempo de Servigo: Anélise do historico de atuagdo da empresa fornecedora em outros municipios, bem como sua
experiéncia especifica na prestagdo de servigos médicos em Souto Soares/BA. O tempo de servico e a experiéncia
prévia podem demonstrar familiaridade com as necessidades locais e capacidade de adaptagcdo a contextos
diferentes.

Territorialidade: Consideragdo da proximidade geografica da empresa fornecedora com o municipio de Souto
Soares/BA. A territorialidade pode influenciar na agilidade de resposta a emergéncias, na disponibilidade para
atender a demandas urgentes e na integragdo com a rede de satide local. Além desses critérios, ¢ importante manter
os critérios previamente estabelecidos, como experiéncia e qualificacdo profissional, capacidade técnica,
regularidade fiscal e documentacdao legal, qualidade dos servigos prestados e capacidade de atendimento da
demanda. Dessa forma, o processo de selecdo do fornecedor sera abrangente e garantira a escolha da empresa mais
adequada para atender as necessidades especificas da Secretaria Municipal de Saude de Souto Soares/BA.

7.0 ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO

A estimativa do valor da presente contratagdo ¢ de R$ 1.763.710,00 (um milhio, setecentos e sessenta e trés mil,
setecentos e dez reais), correspondente ao periodo de vigéncia contratual de 12 (doze) meses, conforme
levantamento realizado com base nos precgos praticados no mercado e nas necessidades previstas para a execugao
do objeto.

8.0 - DO ACOMPANHAMENTO, EXECUCAO E FISCALIZACAO DO CONTRATO

8.1. A fiscalizag@o do presente Contrato sera exercida por um representante da Administracdo, ao qual competira
dirimir as davidas que surgirem no curso da execucdo do contrato e de tudo dara ciéncia & Administragdo;

8.2. Durante todo o periodo de vigéncia do Contrato, a CONTRATADA devera manter preposto aceito pela
CONTRATANTE, para representa-la administrativamente sempre que for necessario;

8.3. A comunicagdo entre a fiscalizagdo e a CONTRATADA sera realizada através de correspondéncia oficial e
anotacgdes;

8.4. O relatorio de entrega dos servigos sera destinado ao registro de fatos e comunicagdes pertinentes a0s mesmos;
8.5. Todos os atos e instituicdes emanados ou emitidos pela fiscalizacdo serdo considerados como se fossem
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praticados pelo Contratante.

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

8.7. O contratado sera obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, a suas expensas, no total ou
em parte, o objeto do contrato em que se verificarem vicios, defeitos ou incorregdes resultantes de sua execucdo ou
de materiais nela empregados (Lei n® 14.133/2021, art. 119).

9. SUBCONTRATACAO
9.1 E vedada a subcontratagdo completa ou da parcela principal da obrigacao.

10 DAS OBRIGACOES

Sao obrigacdes do Contratante:

- Exigir o cumprimento de todas as obrigagoes assumidas pelo Contratado, de acordo com as

especificacdes deste Termo de Referéncia e seus anexos;

- Receber o objeto no prazo e condicdes estabelecidas no Termo de Referéncia;

- Notificar a Contratada sobre qualquer irregularidade encontrada na execug@o do objeto;

- Aplicar ao Contratado sangdes motivadas pela inexecucado total ou parcial do Contrato;

- Prestar a Contratada, em tempo habil, as informacdes ¢ os esclarecimentos eventualmente necessarios a prestagao
dos servicgos;

- A Administrag@o ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pelo Contratado com terceiros, ainda que
vinculados a execucdo do contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato do
Contratado, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

- Os resultados dos exames dos pacientes deverdo ser entregues no local de coleta diretamente aos pacientes ou
encaminhados para a Unidade Basica de Saude a qual o paciente pertence.

- Demais obrigacdes constantes do edital ou da Lei Federal n. 14.133/2021.

Sao obrigacdes do Contratado:

O Contratado deve cumprir todas as obrigacdes constantes neste Termo de Referéncia, assumindo como
exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita execugdo do objeto, observando, ainda, as
obrigacdes a seguir dispostas:

- Executar o objeto conforme especificagdes deste Termo de Referéncia e de sua proposta;

- Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas, no total ou em parte, no prazo fixado pelo
fiscal do contrato, os servigos nos quais se verificarem vicios, defeitos ou incorrec¢des resultantes da execugao ou dos
materiais empregados;

- Responsabilizar-se pelos vicios ¢ danos decorrentes da execugdo do objeto, bem como por todo e qualquer dano
causado a Administragao ou terceiros, ndo reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o acompanhamento da
execucdo contratual pelo Contratante, que ficara autorizado a descontar dos pagamentos devidos ou da garantia, caso
exigida no edital, o valor correspondente aos danos sofridos;

- Comunicar ao Municipio, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, qualquer ocorréncia anormal que atrase a entrega do
objeto;

- Prestar todo esclarecimento ou informagdo solicitada pelo Contratante ou por seus prepostos, garantindo lhes o
acesso, a qualquer tempo, aos documentos relativos a execugdo do servigo;

- Paralisar, por determinacdo do Contratante, qualquer atividade que ndo esteja sendo executada de acordo com a boa
técnica ou que ponha em risco a seguranga de pessoas ou bens de terceiros;

- Conduzir os trabalhos com estrita observancia as normas da legislagdo pertinente, cumprindo as determinacdes dos
Poderes Publicos, mantendo sempre limpo o local dos servigos e nas melhores condi¢des de seguranga, higiene e
disciplina;

- Submeter previamente, por escrito, ao Contratante, para analise e aprovagdo, quaisquer mudangas nos métodos
executivos que fujam as especificacdes do memorial descritivo ou instrumento congénere;

- Nao permitir a utilizagdo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condi¢do de aprendiz para os
maiores de quatorze anos, nem permitir a utilizagdo do trabalho do menor de dezoito anos em trabalho noturno,
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perigoso ou insalubre;

- Manter durante toda a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condigdes
exigidas para habilitacdo nesta contratacao direta;

- Guardar sigilo sobre todas as informacdes obtidas em decorréncia da execugdo do objeto;

- Arcar com o dnus decorrente de eventual equivoco no dimensionamento dos quantitativos de sua proposta, inclusive
quanto aos custos variaveis decorrentes de fatores futuros e incertos, devendo complementa-los, caso o previsto
inicialmente em sua proposta ndo seja satisfatorio para o atendimento do objeto da contratagdo, exceto quando ocorrer
algum dos eventos arrolados no art. 124, II, d, da Lei n® 14.133, de 2021;

11 DAS DOTACOES ORCAMENTARIAS:

UNIDADE ORCAMENTARIA: 02.05.02 — Fundo Municipal de Satde

ACAO: 2158 — Manutengciio e Desenv. Das Acdes do Fundo Munic. de Satde
ACAO: 2055 — Manutenciio das Acdes da Atencio Basica

ACAO: 2084 — Manutenciio das A¢des do Bloco Média e Alta Complexidade
ELEMENTO DESPESA: 3.3.90.39. — Outros Servicos de terceiros — Pessoa Juridica
FONTE: 1500

FONTE: 1600

FONTE: 1621

14. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS.

14.1. Comete infragdo administrativa nos termos da Lei n° 14.133/2021, a Contratada que:

14.1.1. Der causa a inexecucgao parcial ou total do contrato;

14.1.2. Deixar de entregar os documentos exigidos no certame;

14.1.3. Nao mantiver a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;
14.1.4. Nao assinar o termo de contrato ou aceitar/retirar o instrumento equivalente, quando convocado dentro
do prazo de validade da proposta;

14.1.5. Ensejar o retardamento da execugdo ou entrega do objeto da licitagdo sem motivo justificado;
14.1.6. Apresentar declaragdo ou documentacao falsa;

14.1.7. Fraudar a licitacdo ou praticar ato fraudulento na execucao do contrato;

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

14.1.9. Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagao;

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

14.2. O licitante/adjudicatario que cometer qualquer das infragcdes discriminadas nos subitens anteriores
ficara sujeito, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sangoes:

a) Adverténcia por escrito, por faltas leves, assim entendidas aquelas que ndo acarretem prejuizos
significativos para a Contratante;

b) Multa, 10% do valor contratual;

c) Impedimento de licitar e contratar;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar.

14.3. A penalidade de multa pode ser aplicada cumulativamente com as demais sangdes.

14.4. A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo administrativo que
assegurara o contraditorio ¢ a ampla defesa a Contratada, observando-se o procedimento previsto na Lei n°
14.133/2021, e subsidiariamente a Lei n® 9.784, de 1999.

14.5. As multas devidas e/ou prejuizos causados a Contratante serdo deduzidos dos valores a serem pagos,
ou recolhidos em favor da Secretaria de Educagdo, ou deduzidos da garantia, ou ainda, quando for o caso,
serdo inscritos na Divida Ativa e cobrados judicialmente.

14.5.1. Caso a Contratante determine, a multa devera ser recolhida no prazo maximo de 30 dias, a contar da
data do recebimento da comunicagdo enviada pela autoridade competente.
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14.6. Caso o valor da multa ndo seja suficiente para cobrir os prejuizos causados pela conduta do licitante,
a Secretaria de Educag@o podera cobrar o valor remanescente judicialmente, conforme artigo 419 do Cddigo
Civil.

14.7. A autoridade competente, na aplicacdo das sanc¢des, levard em consideracdo a natureza e a gravidade
da conduta do infrator, as peculiaridades do caso concreto, as circunstincias agravantes ou atenuantes € o
carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administragdo, observado o principio da
proporcionalidade.

14.8. Se, durante o processo de aplicacdo de penalidade, se houver indicios de pratica de infragdo
administrativa tipificada pela Lei n° 12.846/2013, como ato lesivo a administragdo publica nacional ou
estrangeira, copias do processo administrativo necessarias a apuracao da responsabilidade da empresa deverao
ser remetidas a autoridade competente, com despacho fundamentado, para ciéncia e decisdo sobre a eventual
instauragdo de investigacao preliminar ou Processo Administrativo de Responsabilizacdo - PAR.

14.9. A apuracido e o julgamento das demais infracdes administrativas ndo consideradas como ato lesivo a
Administracao Publica nacional ou estrangeira nos termos da Lei n° 12.846/2013, seguirdo seu rito normal na
unidade administrativa.

14.10. O processamento do PAR ndo interfere no seguimento regular dos processos administrativos
especificos para apuragdo da ocorréncia de danos e prejuizos a Administragdo Publica Federal resultantes de
ato lesivo cometido por pessoa juridica, com ou sem a participagdo de agente publico. As penalidades serdo
obrigatoriamente publicadas no 6rgdo Oficial de Imprensa do Municipio de Souto Soares/BA.

Souto Soares/BA, 07 de Agosto de 2026.

SELMA VIEIRA DE SOUZA
Secretaria de Saude
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PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 164/2026
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 006/2026
ANEXO Il
PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

Objeto: CREDENCIAMENTO DE CLINICAS MEDICAS PARA ELABORAQAO DE EXAMES DE IMAGEM,
PROCEDIMENTOS MEDICOS E PARA O SERVICO DE CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EM
DIVERSAS AREAS NO ATENDIMENTO A POPULACAO DE SOUTO SOARES/BA.

(Empresa, CNPJ, endereco, telefone) representada neste ato pelo senhor (a) (nome completo, CPF, RG,
funcéo/cargo) pelo presente, apds examinar todas as clausulas e condi¢des estipuladas no Edital de Credenciamento
n° 006/2026 do Fundo Municipal de Saude de Souto Soares/BA., apresenta o pedido de pré-qualificacdo para o
credenciamento, nos termos consignados no citado ato convocatério e seus anexos, com 0s quais concorda
plenamente. Declara ainda que aceita os valores propostos e que se a prestar os servigos conforme tabela abaixo:

OBSERVAGAO: O INTERESSADO DEVERA COLOCAR NESTE TERMO DE ADESAO AO CREDENCIAMENTO

SOMENTE A TABELA DO LOTE OU DOS LOTES QUE DESEJA SE CREDENCIAR, COM SEUS RESPECTIVOS
VALORES.

Local e data

(Assinatura do Declarante)
Nome:
CPF
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ANEXOIIl
MODELO DE DECLARACAO UNIFICADA

(NOME), (CNPJ/CPF), declaro para os devidos fins, sob as penas da lei:

a) Inexisténcia de fato impeditivo para licitar ou contratar com a Administragao Publica;

b) Nao possuir vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do
orgao ou entidade contratante ou com agente publico que desempenhe fungéo na contratagdo ou atue na fiscalizagéo
ou na gestdo do contrato, ou que deles seja conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade,
até o terceiro grau, de que trata o inciso 1V do art.14 da Lei 14.133/2021;

c) Enquadramento na condi¢gdo de microempresa e empresa de pequeno porte, observado o disposto no art. 4° da
Lei n° 14.133/2021, se for o caso;

d) Pleno conhecimento e aceitagdo das regras e das condigdes gerais da contratagdo, estando ciente pela
necessidade de manutencao das condi¢des da contratagao durante toda a execugéo do contrato até seu pagamento;
e) Cumprimento das exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia
Social, de que trata o art. 93 da Lei n°® 8.213/91, se couber;

f) Cumprimento do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei n°® 14.133/2021 — inciso XXXIIl do art. 7° da Constituicao
Federal;

Declaro que o referido é verdade sob as penas do art. 299 do Cédigo Penal.

(LOCAL), (DATA)

(NOME DO INTERESSADO — CNPJ/CPF)
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ANEXO V

MINUTA DO TERMO CONTRATUAL
CONTRATO N°. XXXX/2026.

CONTRATO QUE CELEBRAM ENTRE S| O MUNICiPIO DE SOUTO SOARES/BAE A .

Por este Instrumento, de um lado o MUNICiIPIO DE SOUTO SOARES/BA, através do FUNDO MUNICIPAL
DE SAUDE DE SOUTO SOARES, ESTADO DA BAHIA, inscrito no CNPJ n° 10.367.025/0001-81, com sede na
Av. José Sampaio, n° 08, Centro, nesta cidade, neste ato representado pelo Secretario Municipal de Saude, Sr.
XXXXXXXXXXXX, inscrito no CPF n°® xxxxxxxxxx, portador do RG n® XXXXXXX, residente e domiciliado a
Rua XXXXXXXXXXXXXXXXX, doravante denominado CONTRATANTE, e, do outro lado a empresa
XXXXXXXXXXXX, inscrita no CNPJ sob o N2 XXXXXXXXXXXXXXX., estabelecida a Rua/Av.
XXXXXXXXXXXXX, na Cidade de .XXXXXXXXX, neste ato representada pelo Sr. XXXXXXXXXXX,
portador do CPF N2 XXXXXXXXXXXX e RG N2 XXXXXXXXXXXXXX, doravante denominada
CONTRATADA, em conformidade com a Lei Federal N°. 14.133/2021 e demais normas complementares
pertinentes, bem como as disposi¢gdes deste Instrumento, atendidas as clausulas e condigbes que se enunciam a
sequir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
1.1. Constitui Objeto do presente Contrato a CREDENCIAMENTO DE CLINICAS MEDICAS PARA
ELABORACAO DE EXAMES DE IMAGEM, PROCEDIMENTOS MEDICOS E PARA O SERVICO DE
CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EM DIVERSAS AREAS NO ATENDIMENTO A POPULACAO
DE SOUTO SOARES/BA, conforme Edital de Credenciamento N°. 006/2026 e Termo de Referéncia, que
integram este Contrato, independente de transcricéao.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

2.1. O presente instrumento vigorard de __ de de 2026 a___ de
de 202 __, ou seja, pelo periodo de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado conforme os Arts. 105
e 107, da Lei N° 14.133/21.

2.2. Tendo em vista a necessidade do Municipio, o contrato podera ser prorrogado na forma da lei.

CLAUSLUA TERCEIRA - DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

3.1. Os servigos serdo prestados no estabelecimento da contratada, mediante agendamento prévio e/ou demanda
livre, conforme capacidade da contratada. O agendamento podera ser realizado presencial no estabelecimento e/ ou
via sistema a ser disponibilizado pela contratada para as unidades de saude;

3.2 Os servigos serao prestados no seguinte horario: das 07:30 as 17:00 de segunda a sexta para exames eletivos
Atencéo Primaria e Regulagao.

3.3. De Segunda a domingo, 24 horas para o hospital municipal Jonival Lucas.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR

4.1. A CONTRATANTE pagara a CONTRATADA os precos homologados no Processo de Administrativo N°
016/2025 - Edital de Chamada Publica N° 005/2026 FMS, no valor total de RS$

( )-

4.2. Tendo em vista a necessidade do Municipio, o contrato podera ser reajustado através do IPCA.

4.3. Nao havendo a utilizagdo da quantidade total de horas/servigos contratados o Municipio fica desobrigado
do pagamento das quantidades nao utilizadas

4.4. O presente contrato ndo obriga o CONTRATANTE A utilizagdo de quaisquer servigos minimos mensais, os
quais serao prestados somente quando necessarios e solicitados, ficando o CONTRATANTE, responsavel pelo
pagamento mensal apenas dos servigos mensais prestados.

CLASULA QUINTA - DO PAGAMENTO

5.1 O pagamento sera realizado mediante processo regular e em observancia as normas e procedimentos adotados
pela administragao, bem como as disposi¢des dos Arts. 141 a 146 da Lei Federal N° 14.133/21; da seguinte maneira:
Para ocorrer no prazo de trinta dias, contados do periodo de adimplemento.
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5.2. Os pagamentos serdo realizados até o dia 10 (dez) do més subsequente ao da prestagdo dos servicos, a partir
da emisséo da nota fiscal, através de transferéncia bancaria em conta corrente de titularidade do fornecedor.

5.3 Nenhum pagamento sera efetuado ao contratado enquanto pendente de liquidacdo de qualquer obrigacdo
financeira ou técnica que Ihe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem que isso gere direito ao
pleito do reajustamento de precos ou corre¢cdo monetaria.

CLAUSULA SEXTA - DA DOTAGAO ORCAMENTARIA
6.1. Os recursos necessarios as despesas do Contrato onerarao a(s) seguinte(s) Dotagao(des)
orcamentaria(s):

UNIDADE ORCAMENTARIA: 02.05.02 — Fundo Municipal de Satde

ACAO: 2158 — Manutengao e Desenv. Das Agdes do Fundo Munic. de Satde
ACAO: 2055 — Manutengio das Agdes da Atengio Basica

ACAO: 2084 — Manutengio das Agdes do Bloco Média e Alta Complexidade
ELEMENTO DESPESA: 3.3.90.39. — Outros Servicos de terceiros — Pessoa Juridica
FONTE: 2 — Saude — 15%

FONTE: 14 — Transferéncias de Recursos do SUS

CLAUSULA VIl - DAS OBRIGAGOES DO CONTRATANTE E DO CONTRATADO

7.1. Obrigagdes do Contratante:

7.1.1. Efetuar o pagamento relativo ao objeto contratado efetivamente realizado, de acordo com as clausulas do
respectivo contrato ou outros instrumentos habeis;

7.1.2. Proporcionar ao Contratado todos os meios necessarios para a fiel execucdo do objeto da presente contratacgao,
nos termos do correspondente instrumento de ajuste;

7.1.3. Notificar o Contratado sobre qualquer irregularidade encontrada quanto a qualidade dos produtos ou servigos,
exercendo a mais ampla e completa fiscalizagdo, o que ndo exime o Contratado de suas responsabilidades pactuadas
e preceitos legais;

7.2. Obrigagdes do Contratado:

7.2.1. Realizar todos os exames e procedimentos solicitados pela Secretaria Municipal de Saude, desde que essa
solicitagao seja por documento de autorizagéo ou outro instrumento formal e escrito indicado pela Secretaria Municipal
de Saude;

7.2.2. Devem ser realizados somente os servigos indicados pelo médico e autorizados pela Secretaria Municipal de
Saude.

7.2.3. Disponibilizar os recursos humanos devidamente capacitados para a realizacdo das atividades, em numero
suficiente para atender todas as necessidades, devidamente identificados, uniformizados e equipados com todos os
EPI's (Equipamentos de Protecéo Individual) necessérios;

7.2.4. Apresentar mensalmente a Secretaria de Saude, em formularios proprios e identificados, relatérios de atividade
que demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto do Contrato, contendo data, tipo de
atendimento, até o segundo dia util do més subsequente ao da prestacao de servigos a Secretaria Municipal de Saude,
para conferéncia e aceite;

7.2.5. Manter-se em consonancia com os Orgdos de Fiscalizagdo e com Alvards de Funcionamento e Sanitario
regulares;

7.2.6 Disponibilizar as suas expensas todos os materiais, mobiliarios e equipamentos necessarios para o atendimento
do Objeto, na Unidade onde se realizara os exames;

7.2.7. Arcar com todos os encargos fixados pelas Leis Trabalhistas e Previdenciarias, com respeito a seus
empregados e técnicos envolvidos na prestacdo de servigcos e seguir as normas regulamentadoras trabalhistas, bem
como arcar com todos os tributos legais inerentes a prestagdo dos servigos;

7.2.8. Garantir o acesso do Conselho Municipal de Saude aos servigos contratados no exercicio de seu poder de
fiscalizagao;

7.2.9. Nao praticar nenhum tipo de discriminagao no atendimento prestado aos usuarios;

7.2.10. Nao praticar nenhum tipo de cobranga diretamente aos usuarios pelo servigo prestado;

7.2.11. Prestar a Contratada todas as informagdes necessarias para o bom desempenho dos servigos.

7.2.12. Emitir Nota Fiscal correspondente a sede ou filial da empresa que efetivamente participou do certame
e consequentemente apresentou a documentacio exigida na fase de habilitagao;

7.2.14. Executar todas as obrigagdes assumidas sempre com observancia a melhor técnica vigente, enquadrando-
se, rigorosamente, dentro dos preceitos legais, normas e especificagdes técnicas correspondentes.
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CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES

8.1. Constatada a inveracidade de quaisquer informacdes ou documentos fornecidos pela licitante,
podera ela, resguardados os procedimentos legais, sofrer as sangdes abaixo, a critério da
Administragao, isolada ou cumulativamente:

a) Impedimento efetuar o Contrato, se concluida a fase licitatéria;

b) Cancelamento do Contrato;

c) Suspensao temporaria do direito de participar de licitagcdes e de fornecer a Administragcdo Publica
por prazo de até 5 (cinco) anos;

d) Declaracdo de Inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica enquanto
perdurem os motivos determinantes da punigcdo ou até que seja promovida a reabilitagdo, que sera
concedida sempre que o fornecedor ressarcir a Administragcdo pelos prejuizos resultantes ou depois
de decorrido o prazo da sangao aplicada com base no subitem anterior; €) O descumprimento total ou
parcial das obrigagdes assumidas pelo fornecedor, sem justificativa aceita pelo 6rgdo ou entidade
usuario, resguardados os procedimentos legais pertinentes, podera acarretar, isolada ou
cumulativamente, nas seguintes sangdes:

f) Adverténcia;

g) Multa de 2% (dois por cento) sobre o valor total do Contrato, apds decorridos cinco dias, a contar da data do
inadimplemento;

h) Multa de mora sobre o valor total do pedido, de 0,33% por dia de inadimpléncia, no caso de inexecugao total.

i) Suspenséao temporaria do direito de participar de licitagdo e de fornecer a Administragdo Publica, por prazo de até
5 (cinco) anos;

j) Declaragao de Inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica enquanto perdurem os motivos
determinantes da punicdo ou até que seja promovida a reabilitagdo, que sera concedida sempre que o fornecedor
ressarcir a Administracédo pelos prejuizos resultantes ou depois de decorrido o prazo da sangao aplicada com base
no subitem anterior.

8.2. Em qualquer hipétese de aplicagéo de penalidades sera assegurada ao fornecedor o contraditério e ampla defesa.
8.3. A aplicagao das sangodes previstas neste Edital ndo exclui a possibilidade de aplicagdo de outras, previstas na
Lei Federal N° 14.133/21, inclusive responsabilizacdo do fornecedor por eventuais perdas e danos causados a
Administracéao.

CLAUSULA NONA - DO REAJUSTAMENTO DE PREGOS

9.1. Tendo em vista a necessidade do Municipio, os pregos deste Contrato, sao fixos e irreajustaveis
no prazo de um ano.

9.2. Dentro do prazo de vigéncia da contratacdo e mediante solicitacdo do Contratado, os precos
PODERAO SOFRER REAJUSTE APOS O INTERREGNO DE UM ANO, na mesma proporgdo da
variacao verificada no IPCA-IBGE acumulado, tomando—se por base o més do orgamento estimado,
exclusivamente para as obrigacdes iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da anualidade.

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

9.4. No caso de atraso ou ndo divulgagdo do indice de reajustamento, o Contratante pagara ao
Contratado a importancia calculada pela ultima variagdo conhecida, liquidando a diferenca
correspondente tao logo seja divulgado o indice definitivo. Fica o Contratado obrigado a apresentar
memoria de calculo referente ao reajustamento de pregos do valor remanescente, sempre que este
ocorrer.

9.5. Nas aferi¢des finais, o indice utilizado para reajuste sera, obrigatoriamente, o definitivo. 9.6. Caso
o indice estabelecido para reajuste venha a ser extinto ou de qualquer forma ndo possa mais ser
utilizado, sera adotado, em substituicdo, o que vier a ser determinado pela legislacédo entdo em vigor.
9.7. Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo indice oficial,
para reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

9.8. O registro da variagdo do valor contratual para fazer face ao reajuste de pregos podera ser
realizado por simples apostila.

9.9. O prazo para resposta ao pedido de restabelecimento do equilibrio econdmico—financeiro, quando for o caso,
sera de até um més, contado da data do fornecimento da documentagdo comprobatéria do fato imprevisivel ou
previsivel de consequéncia incalculavel, observadas as disposi¢cdes dos Arts. 124 a 136, da Lei Federal N° 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA — DA SUBCONTRATAGAO, CESSAO OU TRANSFERENCIA DO OBJETO
DO CONTRATO:
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10.1. A Contratada ndo podera subcontratar, ceder ou transferir o Objeto do Contrato, no todo ou em parte, terceiros,
sob pena de rescisao.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA RECISAO

11.1 Ocorrendo motivo que justifique e/ou aconselhe, atendido em especial o interesse do CREDENCIANTE, o
presente contrato podera ser rescindido unilateralmente pelo CREDENCIANTE a qualquer momento, mediante
notificagcdo para imediata suspenséo dos servicos.

Paragrafo primeiro. A CREDENCIADA podera a qualquer tempo denunciar o ajuste, bastando, para tanto, notificar
previamente a Administracao, com antecedéncia de 15 (quinze) dias.

Paragrafo unico. Em caso de denuncia feita pelo contratado, devera o contratado manter a prestagéo do servigco pelo
prazo de até 15 (quinze) dias, periodo em que a Administragdo convoca-la novo credenciado.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA FISCALIZAGAO

12.1. A prestagao de servigos deste contrato sera gerenciada e fiscalizada pelos servidores(s) designado(s) conforme
Decreto n® 053 e 057 de 06 de Janeiro de 2025.

8.2. Fica reservado a fiscalizagdo o direito e a autoridade para resolver todo e qualquer caso singular omisso ou
duvidoso nao previsto neste edital e tudo o mais que se relacione com objeto licitado, desde que nao acarrete dnus
para o Municipio ou modificagdo na contratagéo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIR — DO FORO
13.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Souto Soares/BA, para dirimir questdes resultantes ou relativas a
aplicagao deste Contrato ou execucgio do ajuste, ndo resolvidas na esfera administrativa.

E por estarem justas e concordes, as partes assinam o presente instrumento em duas vias, de igual forma e teor, na
presenga das testemunhas.

Souto Soares/BA, xx de xxxxxx de XxXxx

CONTRATANTE:

)00 0000000000000 00004
Secretario Municipal de Saude — Gestor do Fundo Municipal de Satde

CONTRATADA:

TESTEMUNHAS:
NOME COMPLETO: NOME COMPLETO:
CPF: CPF:
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