%. PREFEITURA MUNICIPAL

%} NOVA SANTA BARBARA 0ot

== Estado do Parana

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO
N° 3/2016.

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 040/2016

OBJETO- CHAMADA  PUBLICA N.°  3/2016, PARA
CREDENCIAMENTO DE  EMPRESAS  PARA
PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS
HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS.

VALOR MAXIMO - R$- 150.000,00 (cento e cinquenta
mil reais).

DOTAGAO

2016 2510 08.001.10.301.0340.2026 [303

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222. Centro. Fone 43, 3266.83100. CEP - 86.250-000 Nova Santa Barbara.
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PREFEITURA MUNICIPAL |

NOVA SANTA BARBARA

ESTADO DO PARANA

CORRESPONDENCIA INTERNA
Nova Santa Barbara, 21/07/2016.

De: Prefeito Municipal

Para: Setor de Licitagdes

Encaminho ao Setor de Licitagdo a correspondéncia expedida pela Sra. Marta L.
Silvestre Rezende, Secretaria Municipal de Saulde, solicitando a contratagéo de
servicos meédicos hospitalares e exames especializados, para que sejam
tomadas todas as providéncias necessarias para abertura de procedimento
licitatério.

Sendo o que se apresenta para o momento.

Atenciosamente,

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Centro, B 43. 3266.8100, &4 - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Parana
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CORRESPONDENCIA INTERNA
DE: Secretaria Municipal de Salde | | | N®174/2016
| PARA: Secretaria de Administragao - DATA: 09/06/2014
ASSUNTO: Solicitacio de Abertura de Processo Licitatorio

Mediante autorizagao desta Secretaria Municipal de Sa_ﬁde'solicito a
Vossa Senhoria, abertura de processo licitatorio pQr um periodo de » (doze) meses
para contratacdo de servicos médicos hospitalares e exames™ especializados,
conforme segue abaixo relacionado. |
Os exames de Raios-X eletivos serdo encaminhados de segunda a
_sexta-feira, ja os de urgéncia/emérgéncia também terdo que ser encaminhados aos
sébados, domingos e feriados, inclusive no periodo da noite.
Os atendimentos das demais . Especialidades Médicas serdo
realizados de segunda a sexta-feira através de agendamento. |
O atendimento as consultas de Clinico Geral ndo se fara através de
agendamento prévio como as demais especialidades, pois serdo encaminhadas de
acordo com a necessidade da Secretaria Municipal de ,Satde, sendo essas
consultas cumulativas. | ' | |
_ Para o atendimento da Medicina do Trabalho segue as seguintes
atribuicdes. . '
| - Declaragéo ou Certificado de Titulo de Especialista
Il - Realizar exames pré-admissionais de candidatos a ocupacgao de
~ cargos; '

lil - Realizar exames Admissional, Demissional,Mudanga de Fungéo,
- Retorno ao Trabalho e Peri6dico: '

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, (43.3266.8100) CNPJ n® 95.561.080/0001-60
- Nova Santa Barara — Parana
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IV - Visitas e inspecgobes de locais de trabalho a fim de verificar a
prote¢do ao trabalhador e a> utilizacao de e_quipamentos de s:aguranq”a;
V - Proceder & realizaigéo de exame médico para constatacdo ou ndo-
de doencgas proflssmnais ,
VI - Executar atendlmento de urgéncia em casos de acidentes de
trabalho ou alteragéo aguda de salde, orientando encaminhando e/ou
executando a terapéutxca adequada; )
Vil - Propor medidas que visem maior seguranca do trabalho ea
corregao de fatores nocivos a higiene ambiental; _

~ VIil - Proceder exames de gestantes para determinaggo de licenga no
periodo de protegéo a materidade; '

IX - Realizar estudos e campanhas educativas visando a reducdo de
mc:dencna de aCIdentes e doengas profissionais;

X - Coletar dados estatisticos e realizar comparagao dos dlferentes
momentos de campanhas educatwas wsando a
X! - Realizar estudog sobre a relagao trabalho—

. Tesultados, proporem medidas para Queot
fator de equilibrio;

eficacia das mesmas,
doenca e a partir dos
rabalho passe a ser um

Xil - Prestar esclarecimento sobre laudos'médimé;

XMl - Requisitar analisar e inte
diagnésticos ¢ complementares
Xiv - Classnﬂcar Os graus de

rpretar os resultados dos exames ¢

tnsalubrldade Ou periculosidade no

trabalho para tomar as provrdénc:as cabwe:s

XV - Elaborar\Programas d
de Controle. Médico Ocy
Condicées Ambientajs do

e Riscos Ambientais —
Pacional PCMSO o Lau
Trabalho, LTCAT.

PPRA, Programa
do Técnico das

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, R(43.3266.8100) CNPJ e 95.561.080/0001:60
Nova Santa Barbara - Parana
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F{essaltamos que 0 aumento dos servicos se deve ao fato de néo
termos plantéo meduco durante a madrugada, domingos e feriados. Tambem em ..
vitude do Consércio Intermumcupal de Saude do Norte do Parané (CISNOP) ndo .
‘oferecer cotas suficientes para atendermos a nossa demanda, Podendo assim

- diminuir a fila de espera nas especualldades menc:onadas abaixo, proporcnonando
atendimento de qualidade e humanlzado a popu!ac.ao usuana do snstema dnico de

306 (TREZENTOS E NOVENTA E SEIS) PROCEDIMENTOS/MES, DENTRE:

EXAMES/PROCEDIMENTOS:

ISR U R

PR VR U U U WY

v .

Cesérea / Pario Normal: 01/semana = 04/més_;

Cesérea com Laquéadura: 01/semana = 04/més;
Drenagem de Abscesso Cutaneo: O1/semana = 04/més;
Eletrocardiograma: 02/semana = 08/més;
Eletroencefa!o_'gra_ma: 02/semana = Oalmés
Endoscopia Digestiva Alta: 02/semana = 08/més;

Exérese de,‘.Tumor de Pele e Anexos, Cistos Sebéceo,

O1/semana = 04/més; - o

Hernioplastia Incisional: 01/semana = 04_lmés;'
Hernioplastia inguinal: 01/semana = 04/més;
Hermioplastia Umbilical: 01/semana = 04/més;
Laqueadura: 01/semana = 04/més; '
Paracentese: 01/semana = 04/més;
‘Polipectomia (EDA): O1/semana = 04/més;
Raio X (Qualquer Tipo): 10/semana = 40/més;
Uttrasonografia (USG): 15/semana 60/mes

Média: 164 |

ESPECIALIDADES: - . . :

"Lipoma_:

Hua Walfredo Bittencourt de Moraes nt 222, ‘R(43.3266.8100) CNPJ n? 95.561.080/0001-60

Nova Santa Barbara — Parana
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Cardiologista: 02 consultas/semana = 08/més;

Cirurgiao Geral/Gastro: 02 oonsurtaslsémand: 08/més;
Clinico Geral: 10 consultas/semana = 40/més;
Ginecologia/Obstetricia: 02 consultas/semana = 08/més;
Medicina gg' Trabalho: - atendimento para todos -os funcionarios
publicos da prefeitura deste municipio (240 funciondrios);
Neurologia: 03 consultas/semana = 12/més;
Oftaimologista: 04 _consultas/seména = 16/més;
Ortopedista: 05 consultas/semana = 20/més:

Pediatria: 20 consultas/semana = 80/més;

Psicdlogo: 02 consultas/semana = 08/més;

Psiquiatra: 03 consultas/semana = 12/més;

Urologista: 03 consuitas/semana = 12/més;

Clinica Médica — Servigos de Plantao média de 232/més.

L U Y

AR N N N NN

INTEHNAMENTOS:. _
v' Internamentos em geral.

Atenciosamente,

oo
MARTA LUCI SILVESTRE REZENDE Agjé CAMPOS N ALVES ALMEIDA
Secretdria Municipal de Salide Enfennelra Padrao -
ANA ALICE SANTANA
Agendadora
Recebido por: __ Mbo. | M« £ 1 06 1 L&
- Nome ihatfa . Data

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n? 222, R(43.3266.6100) CNPJ n? 95. 561 .080/0001-60
Nova Santa Barbara — Parana
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RAZAO SOCIAL: HOSPITAL MATERNIDADE STA RITA ASSAI

ENDERECO: RUA MANOEL RIBAS, 1530_

CNPJ 77.561.934.0001-27 - e-mail: climas1i@ibest.com.br
Telefone: (43) 3262-2475/(43) 3262-1123/ 43 8447-1589

A Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara - Pr.

CNPJ: 95.561.080/0001-60 - Fone/ Fax —(43) 3266-8100

Email: compras@nsb.pr.qov.br

v

\

AN NN

332 (TREZENTOS E TRINTA E DOIS)
PROCEDIMENTOS/MES, DENTRE:

“COTACAO DE PRECO”

EXAMES/PROCEDIMENTOS:

Cesarea / Parto Normal: 01/semana =
04/més;

Cesdarea com Laqueadura: 01/semana =
04/mes;

Drenagem de Abscesso Cutdneo: ¢1/semana
= 04/més;

Eletrocardiograma: 02/semana = 08/més;
Eletroencefalograma: 02/semana = (08/més;
Endoscopia Digestiva Alta: 02/semana =
08/més;

Exérese de Tumor de Pele e Anexos, Cistos
Sebaceo, Lipoma: 01/semana = 04/més;
Hernioplastia Incisional: 01/semana =
04/meés;

Hernioplastia Inguinal: 01/semana =
04/més;

Hernioplastia Umbilical: 01/semana =
04/més;

Laqueadura: 01/semana = 04/més;
Paracentese: 01/semana = 04/més;
Polipectomia (EDA): 01/semana = 04/més;
Raio X (Qualquer Tipo): 10/semana =

125.000,00

[ 300.000,00
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40/més;
v" Ultrassonografia (USG): 15/semana =
60/més.

Média: 164
ESPECIALIDADES:

v" Cardiologista: 02 consultas/semana =
08/més; '

v" Cirurgifio Geral/Gastro: 02
consultas/semana = 08/més;

v" Clinico Geral: 10 consultas/semana =
40/més; _

v" Ginecologia/Obstetricia: 02
consultas/semana = 08/més;

v" Medicina do Trabalho: atendimento para

todos os funcionarios publicos da prefeitura

deste municipio (240 funcionarios);

Neurologia: 03 consultas/semana = 12/més;

Oftalmologista: 04 consultas/semana =

16/més; '

Ortopedista: 05 consultas/semana = 20/més;

Otorrinolaringologista: 02 consultas/semana

= (8/més;

Pediatria: 04 consultas/semana = 16/més;

Psicologo: 02 consultas/semana = 08/més;

Psiquiatra: 03 consultas/semana = 12/més;

Urologista: 03 consultas/semana = 12/més;

NENEEENEN

ANENENEN

Clinica Médica — Servigos de Plantio: média de
168/més.

INTERNAMENTOS:
v' Internamentos em geral.

Exames especializados, conforme segue abaixo
relacionado.

Os exames de Raios-X eletivos serfio encaminhados de
segunda a sexta-feira, sabados até 12:00hs..

Os atendimentos das demais Especialidades Médicas
serdo realizados de segunda a sexta-feira através de
agendamento.

O atendimento as consultas de Clinico Geral se fara
através de agendamento prévio como as demais
especialidades

Para o atendimento da Medicina do Trabalho segue as
seguintes atribuicbes.

I — Declaragdo ou Certificado de Titulo de Especialista
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[ - Realizar exames pré- admissionais de candidatos a
ocupagdo de cargos;

III - Realizar exames Admissional, Demissional,
Mudanga de Fungio, Retorno ao Trabalho e Periddico;

[V - Visitas e inspegdes de locais de trabalho a fim de
verificar a protegéo ao trabalhador e a utilizagfio de
equipamentos de seguranga;

V - Proceder a realizagio de exame médico para
constatagdo ou n&o de doengas profissionais;

VI - Executar atendimento de urgéncia em casos de
acidentes de trabaltho ou alteragdo aguda de sande,
orientando encaminhando e/ou executando a
terapéutica adequada;

'VII - Propor medidas que visem maior seguran¢a do
trabalho e a correc¢fio de fatores nocivos a higiene
ambiental;

'VIII - Proceder exames de gestantes para determinagfo
de licenga no periodo de prote¢do a maternidade;

IX - Realizar estudos e campanhas educativas visando
a redugfo de incidéncia de acidentes e doengas
profissionais;

X - Coletar dados estatisticos e realizar comparagio
dos diferentes momentos de campanhas educativas
visando a eficacia das mesmas; XI - Realizar estudos
sobre a relagdo trabalho-doenca e a partir dos
resultados, propor medidas para que o trabalho passe a
ser um fator de equilibrio;

XII - Prestar esclarecimento sobre laudos médicos;

XIII - Requisitar analisar e interpretar os resultados dos
exames e diagnésticos complementares;

X1V - Classificar os graus de insalubridade ou
periculosidade no trabalho para tomar as providéncias
cabiveis;

XV - Elaborar Programas de Riscos Ambientais —
PPRA, Programa de Controle Médico Ocupacional
PCMSO e Laudo Técnico das Condigdes Ambientais
do Trabalho, LTCAT.




Carimbo com CNPJ —

77 s61.934/0001-271
HOSPITAL E MATERNIDADE
SANTA RITA DE ASSAl { TDA
Rua Manoe! Ribas, 1830

L ™ pgsa - ot

04 de julho de 2016.

008510
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RAZAO SOCIAL: HOSPITAL SA0 CAMILO LTDA

ENDERECO: Av. Anténio Branddo de Oliveira, 1275

CNPJ 77.332.682/0001-64

A Prefeitura Municipal de Nova Santa Bérbara - Pr.

CNFPJ: 95.561.080/0001-60 - Fone/ Fax-(43) 3266-8100

v

Email: compras@nsb.pr.qov.br

“COTACAO DE PRECO”

1 | 12 [332 (TREZENTOS E TRINTA E DOIS
PROCEDIMENTOS/MES, DENTRE:

EXAMES/PROCEDIMENTOS:

Cesarea / Parto Normal: 01/semana
= 04/més;

Cesarea com Laqueadura:
01/semana = 04/més;

Drenagem de Abscesso Cutaneo:
01/semana = 04/més;
Eletrocardiograma: 02/semana =
08/més;

Eletroencefalograma: 02/semana =
08/més;

Endoscopia Digestiva Alta:
02/semana = 08/més;

Exérese de Tumor de Pele e Anexos,
Cistos Sebéaceo, Lipoma: 01/semana
= 04/meés;

Hernioplastia Incisional: 01/semana =

12

35.000,00

420.000,00
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04/mes;

¥ Hernioplastia Inguinal: 01/semana =
04/més;

¥ Hernioplastia Umbilical: 01/semana =
04/més;

v Laqueadura: 01/semana = 04/més;

v Paracentese: 01/semana = 04/més;

v" Polipectomia (EDA). 01/semana =
04/més;

v" Raio X (Qualquer Tipo): 10/semana =
40/més;

v Ultrassonografia (USG): 15/semana =
60/més.

Média: 164

ESPECIALIDADES:

v

Cardiologista: 02 consultas/semana =
08/més;

Cirurgido Geral/Gastro: 02
consultas/semana = 08/més;

Clinico Geral: 10 consultas/semana =
40/més;

Ginecologia/Obstetricia: 02
consultas/semana = 08/més;
Medicina do Trabalho: atendimento

para todos os funcionarios publicos
da prefeitura deste municipio (240
funcionarios);

Neurologia: 03 consultas/semana =
12/més;

Oftalmologista: 04 consultas/semana
= 16/més;

Ortopedista: 05 consultas/semana =
20/més;
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v" Otorrinolaringologista: 02
consultas/semana = 08/més;

v Pediatria: 04 consultas/semana =
16/més;

v Psicdlogo: 02 consuitas/semana =
08/més;

v" Psiquiatra: 03 consultas/semana =
12/més; '

v Urologista: 03 consultas/semana =
12/més;

Clinica Médica - Servi¢os de Plantdo: média
de 168/més.

INTERNAMENTOS:
v Internamentos em geral.

- exames especializados, conforme segue
abaixo relacionado.

Os exames de Raios-X eletivos seréao
encaminhados de segunda a sexta-feira,
sabados até 12:00hse.

Os atendimentos das demais Especialidades
Médicas seréo realizados de segunda a sexta-
feira através de agendamento.

O atendimento as consultas de Clinico Geral
se fara através de agendamento prévio como
as demais especialidades

Para o atendimento da Medicina do Trabalho
segue as seguintes atribuigdes.

| - Declaragdo ou Certificado de Titulo de
Especialista

Il - Realizar exames pré- admissionais de
candidatos a ocupagé&o de cargos;

Il - Realizar exames Admissiconal, Demissional,
Mudang¢a de Fung&o, Retorno ao Trabalho e
Periédico;
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IV - Visitas e inspegdes de locais de trabalho a
fim de verificar a protecéo ao trabalhador e a
utilizag@o de equipamentos de seguranga;

V - Proceder a realizagao de exame médico
para constatagdo ou ndo de doengas
profissionais;

VI - Executar atendimento de urgéncia em
casos de acidentes de trabalho ou alteragéo
aguda de saudde, orientando encaminhando
e/ou executando a terapéutica adequada;

VIl - Propor medidas que visem maior
seguranca do trabalho e a corregao de fatores
nocivos a higiene ambiental;

Vil - Proceder exames de gestantes para
determinagéo de licenga no periodo de
protegdo a maternidade;

IX - Realizar estudos e campanhas educativas
visando a redug&o de incidéncia de acidentes
e doencas profissionais;

X - Coletar dados estatisticos e realizar
comparagéo dos diferentes momentos de
campanhas educativas visando a eficacia das
mesmas; Xl - Realizar estudos sobre a relagéo
trabalho-doenga e a partir dos resultados,
propor medidas para que o trabalho passe a
ser um fator de equilibrio;

Xl - Prestar esclarecimento sobre laudos
médicos;

Xl - Requisitar analisar e interpretar os
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resultados dos exames e diagnésticos
complementares;

XV - Classificar os graus de insalubridade ou
periculosidade no trabalho para tomar as
providéncias cabiveis;

XV - Elaborar Programas de Riscos Ambientais
— PPRA, Programa de Controle Médico
Ocupacional PCMSO e Laudo Técnico das
Condi¢cdes Ambientais do Trabalho, LTCAT.

prr

AT : S R _,_§
Assinatura / \ g
N

U

21 de junho de 2016.
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RAZAO SOCIAL: CLINICOP

END: RUA PE JOSE KENTENICH, 19 - JD PIONEIROS -
CORNELIO PROCOPIO - PR

CNPJ] 11.310.146/0001-50
A Prefeitura Municipal de Nova Santa Bdrbara - Pr.

CNPJ: 95.561.080/0001-60 - Fone/ Fax- (43)3266-8100

Email: compras@nsb.pr.qov.br

“COTACAO DE PRECO”

332 (TREZENTOS E TRINTA E DOIS) 40.000,00 | 480.000,00

PROCEDIMENTOS/MES, DENTRE:
EXAMES/PROCEDIMENTOS:

v Ceséarea / Parto Normal: 01/semana =
04/més;

v" Cesdrea com Laqueadura: 01/semana =
04/més;

v" Drenagem de Abscesso Cutianeo:
01/semana = 04/més;

v" Eletrocardiograma: 02 /semana =
08/més;

v’ Eletroencefalograma: 02 /semana =
08/més;

v Endoscopia Digestiva Alta: 02/semana =
08/meés;

v Exérese de Tumor de Pele e Anexos,
Cistos Sebaceo, Lipoma: 01/semana =
04 /més;

v Hernioplastia Incisional: 01/semana =
04 /més;

v Hernioplastia Inguinal: 01/semana =
04 /més;
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v

v

v

Hernioplastia Umbilical: 01/semana =
04 /més;

Laqueadura: 01/semana = 04/més;
Paracentese: 01/semana = 04/més;
Polipectomia (EDA): 01/semana =
04/més;

Raio X (Qualquer Tipo): 10/semana =
40/més;

Ultrassonografia (USG): 15/semana =
60/maés.

Média: 164

ESPECIALIDADES:

Cardiologista: 02 consultas/semana =
08/meés;

Cirurgido Geral/Gastro: 02
consultas/semana = 08/més;

Clinico Geral: 10 consultas/semana =
40/més;

Ginecologia/Obstetricia: 02
consultas/semana = 08/més;
Medicina do Trabalho: atendimento para
todos os funcionarios publicos da
prefeitura deste municipio (240
funcionarios);

Neurologia: 03 consultas/semana =
12 /més;

Oftalmologista: 04 consultas/semana =
16/més;

Ortopedista: 05 consultas/semana =
20/més;

QOtorrinolaringologista: 02
consultas/semana = 08/més;
Pediatria: 04 consultas/semana =
16/més;

Psicologo: 02 consultas/semana =
08/més;

Psiquiatra: 03 consultas/semana =
12/més;

Urologista: 03 consultas/semana =
12/més;

Clinica Médica - Servicos de Plantio: média de
168/més.

INTERNAMENTOS:

Internamentos em geral.
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- exames especializados, conforme segue abaixo
relacionado.

Os exames de Raios-X eletivos serdo
encaminhados de segunda a sexta-feira, sdbados
até 12:00hs.. -

Os atendimentos das demais Especialidades
Médicas serao realizados de segunda a sexta-feira
através de agendamento.

O atendimento as consultas de Clinico Geral se
fara através de agendamento prévio como as
demais especialidades

Para o atendimento da Medicina do Trabalho
segue as seguintes atribuigdes.

[ - Declaragdo ou Certificado de Titulo de
Especialista

{I - Realizar exames pré- admissionais de
candidatos a ocupacgido de cargos;

[1I - Realizar exames Admissional, Demissional,
Mudanga de Fungdo, Retorno ao Trabalho e
Periddico;

[V - Visitas e inspe¢des de locais de trabalho a fim
de verificar a protecdo ao trabalhador e a
utilizacdo de equipamentos de seguranga;

V - Proceder a realizacdo de exame médico para
constatacdo ou ndo de doengas profissionais;

VI - Executar atendimento de urgéncia em casos
de acidentes de trabalho ou alteragdo aguda de
saude, orientando encaminhando e/ou
executando a terapéutica adequada;

VII - Propor medidas que visem maior seguranga
do trabalho e a corregio de fatores nocivos a
higiene ambiental;

VIII - Proceder exames de gestantes para
determinacdo de licenca no periodo de protegio a
maternidade;

IX - Realizar estudos e campanhas educativas
visando a reducdo de incidéncia de acidentes e
doengas profissionais;

X - Coletar dados estatisticos e realizar
comparagao dos diferentes momentos de
campanhas educativas visando a eficicia das
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mesmas; XI - Realizar estudos sobre a relagio
trabalho-doenga e a partir dos resultados, propor
medidas para que o trabalho passe a ser um fator
de equilibrio;

XII - Prestar esclarecimento sobre laudos
médicos;

XIII - Requisitar analisar e interpretar os
resultados dos exames e diagnosticos
complementares;

X1V - Classificar os graus de insalubridade ou
periculosidade no trabalho para tomar as
providéncias cabiveis;

XV - Elaborar Programas de Riscos Ambientais -
PPRA, Programa de Controle Médico Ocupacional
PCMSO e Laudo Técnico das Condi¢des
Ambientais do Trabalho, LTCAT.

Carimbo com CNPJ -

Assinatura

04 de julho de 2016.
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CORRESPONDENCIA INTERNA

Nova Santa Barbara, 21/07/2016.

De: Setor de Licitagdes
Para: Departamento de Contabilidade

Assunto: Contratagdao de servigos médicos hospitalares e exames
especializados.

Senhorita Contadora:

Tem esta finalidade de solicitar a Vossa Senhoria, dotagéo
orgamentaria para contratagdo de servicos médicos hospitalares e exames
especializados, conforme solicitagdo da Sra. Marta Luciane Silvestre Rezende,
Secretaria Municipal de Salde, num valor de R$ 150.000,00 (Cinquenta e
cinquenta mil reais).

Sendo o que se apresenta para 0 momento.

Atenciosamente,

!

Mar ende
Setor de acoes

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n°® 222, Centro, 8 43. 3266.8100, &< - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Parana - & - E-mail - licitacao@nsb.pr.gov.br - www.nsb.pr.gov.br
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CORRESPONDENCIA INTERNA

De: Departamento de Contabilidade
Para: Setor de Licitacoes

Em atengdo a correspondéncia interna expedida por Vossa
Exceléncia em data de 21/07/2016, informamos a existéncia de previsfo de recursos
or¢amentarios para contratagfo de servigos médicos hospitalares e exames especializados,
conforme solicitagdo da Sra. Marta Luciane Silvestre Rezende, Secretaria Municipal de
Sande, num valor de R$ 150.000,00 (Cinquenta e cinquenta mil reais).

Outrossim, informo que a Dotagdo Orgamentaria €:

08 — Secretaria Municipal de Satde;

001 — Fundo Municipal de Saide;

10.301.0340.2026 — Manuten¢do do Fundo Municipal de Saude;

33.90.39.00.00 — Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica; 2500, 2510;
Sendo o que se apresenta para 0 momento.

Nova Santa Barbara, 21 de julho de 2016.

Atenciosamente,

Lauritd de Souzy Campos
Contadora/CRC 045096/0-4

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Centro, ‘B 43. 3266.8100, 24 - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Parana - = - www.nsb.pr.gov.br
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CORRESPONDENCIA INTERNA

De: Setor de Licitagao
Para: Departamento Juridico

Nova Santa Barbara, 21/07/2016.
Prezada Senhora,

Em atencao a correspondéncia expedida pela Sra. Marta Luciane
Silvestre Rezende, Secretaria Municipal de Salde, solicitando a contratagdo de
servigos médicos hospitalares e exames especializados, num valor de R$
150.000,00 (Cinquenta e cinquenta mil reais) e informado pela Divisdo de
Contabilidade da existéncia da previsao orgamentaria através da dotagéao:

08 — Secretaria Municipal de Saude;

001 - Fundo Municipal de Sadde;

10.301.0340.2026 — Manutengao do Fundo Municipal de Saude;
33.80.39.00.00 — Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica; 2500, 2510,

Encaminho a Vossa Senhoria este processo para que tenha o
parecer juridico.

Sendo o que se apresenta para 0 momento.

Atenciosamente,

Setor de Ticitagdes

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Cep. 86250-000 - Fone/Fax (043) 3266.8100 - C.N.P.J. N.° 95.561.080/0001-60
E-mail: lici nsh.pr.gov.br - Nova Santa Barbara - Parané
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PARECER JURIDICO
Referéncia: Processo Administrativo n® 040/2016
Origem: Departamento de Licitagdes e Contratos Administrativos

Assunto: Confecgdo e aprovagao de edital e minuta contratual para credenciamento
de empresas para prestagdo de servigos médicos hospitalares e exames
especializados, em atendimento a Secretaria Municipal de Salde.

1. DO BREVE RELATORIO

O Departamento de Licitagdes remeteu o Processo
Administrativo epigrafado, versando sobre pedido de confecgdc a aprovagac de
modelo de edital para o procedimento de credenciamento de empresas para prestagéo
de servigos médicos na especialidade de ginecologia e obstetricia, em atendimento a
Secretaria Municipal de Saude.

A matéria é remetida a apreciagao juridica com amparo
no art. 38, paragrafo unico, da Lei federal n° 8.666/93.

O processo administrativo ora mencionado veio instruido
com minuta inicial do edital e minuta contratual proposta pelo Departamento de
Licitacdo, onde seu teor foi devidamente passado a revisdo por esta Assessoria
Juridica, para que o instrumento obtido, aprovado e revisado, sirva de paradigma para
certames vindouros, com isso otimizando os servicos do Departamento Juridico
Municipal e do Departamento de Licitagdes e Contratos.

Os autos, até aqui, ndo possui numeragao de paginas.

Era o que se tinha para relatar.

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222, Centro - Nova Santa Barbara - PR - X - 86.250-000
|/ (43) 3266-8100 - & - E-mail: pmnsh@nsb.pr.gov.br — Site: www.ngb.pr.gov.br ]
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2. DO PARECER PELA APROVAGAO DO EDITAL E MINUTA CONTRATUAL

Apbés exame minucioso do esbogo original, com
acréscimos e supressdes que se impuseram na revisao, resclvo aprovar o teor juridico
do edital e minuta contratua! que, a partir de entdo, passa a constituir o Anexo Unico

do presente parecer.

O edital e minuta que seguem aprovados podem ser
empregados neste e em outros procedimentos de credenciamento de empresas para
prestagao de servigos médicos hospitalares e exames especializados, em atendimento
a Secretaria Municipal de Saude, sempre fazendo referéncia ao presente parecer
como ato de aprovagao.

Qualquer alteragdo do teor juridico do edital & minuta
contratual ou modificacdo da legislagdo de regéncia, referida no predmbulo do
instrumento, exige nova inspe¢éo desta Assessoria Juridica Municipal.

3. DA CONCLUSAO

Ante o exposto, o Departamento Juridico, primeiro
funcionando como relator e segundo como revisor, aprova, o edital e a minuta
contratual, conferindo aos instrumentos em mengdo a condigcdo de paradigma em
certames futuros com o mesmo objeto, observadas as condigdes registradas no corpo
do parecer.

E o parecer, SMJ.
Atenciosamente.

Nova Santa Barbara, 22 dejuthode 2016.

- e t

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222, Centro - Nova Santa Barbara - PR — 4 - 86.250-000
® (43) 3266-8100 - & - E-mail: pmnsb@nsb.pr.gov.br - Site: www.nsb.pr.gov.br



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA - 13002

Chamamento Publico n°® 3/2016

EDITAL DE CHAMAMENTO PI:JBI:ICO N° 3/2016
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N° 3/2016
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 40/2016

EDITAL DE CHAMAMENTO PI:IBLICO PARA CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS PARA
PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS.

1- O MUNICIPIO DE NOVA SANTA BARBARA-PR, inscrito no CNPJ sob o n°
95.561.080/0001-60, com sede na rua: Walfredo Bittencourt de Moraes, n° 222, Centro,
CEP, em Nova Santa Béarbara-PR, por intermédio de sua Comissdo Permanente de
Licitagdo — CPL, designada pela Portaria n°® 70/2014, neste ato representado pelo
PREFEITO MUNICIPAL SR. CLAUDEMIR VALERIO, TORNA PUBLICO, que esta
instaurando o processo de CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS PARA PRESTAGAO DE
SERVICOS MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS.

2 - OBJETO E FINALIDADE
2.1. O presente Chamamento Publico tem por objeto o credenciamento de empresas para

prestagdo de servicos médicos hospitalares e exames especializados, nas condigdes
estabelecidas no Anexo I.

3 - CONDICOES PARA PARTICIPAGAO NO CREDENCIAMENTO

3.1. Poderado participar do presente Credenciamento as empresas do ramo pertinente ao
objeto mediante disposi¢des constantes do Anexo | deste edital, e atendidas as demais
disposigbes:

3.2. Estdo impedidos de participar do presente credenciamento:

3.2.1 Os interessados que estejam cumprindo as sangGes previstas nos incisos Il e IV do
art. 87 da Lei n 8.666/93.

3.2.2 Os proprietarios, administradores ou dirigentes que exergam cargo de chefia ou fungéo
de confianga no Sistema Unico de Saude (SUS), nos termos do artigo 26, §4° da Lei
8080/1990 e/ou Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara —~ PR, sempre levando em
consideracgdo ao estabelecidos no artigo 37, XVI da Constituicao Federal de 1988.

4 - PRAZO DE INSCRIGAO E VIGENCIA DO CREDENCIAMENTO

41. O credenciamento sera amplamente divulgado e estara aberto aos interessados,
durante o prazo para recebimento dos envelopes no periodo de 26/07/2016 a 15/08/2016,
sendo que ao requerer seu credenciamento o interessado devera fornecer os elementos
necessarios a satisfagdo das exigéncias deste instrumento.

4.2. A Administragéo, a seu critério, podera prorrogar o presente prazo caso necessario, com
a devida publicagio.

4.3. Todos os credenciamentos, terdo vigéncia 12 (doze) meses, contados a partir da data
de assinatura.

5 — FORMA DE APRESENTAGAO DOS DOCUMENTOS

5.1. Os interessados deverido encaminhar os documentos relacionados no item 6, no horario
das 8h00min as 12h00min e das 13h00min até as 17h00min, em dias de expediente na
Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, na Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222
Centro, Nova Santa Barbara- PR, no periodo de 26/07/2016 a 15/08/2016, ocasido em que
deverdao entregar envelope lacrado, com a documentagdo exigida, que devera ser
identificado com etiqueta preenchida, cujo modelo segue abaixo:

[ CREDENCIAMENTQ DE EMPRESAS PARA PRESTAGCAO DE SERVIGOS MEDICOS |

1

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Centro, & 43. 3266.8100, < - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Paran4 - = - E-mail - licitacao@nsb.pr.gov.br - www.nsb.pr.gov.br
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HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS.
RAZAOQO SOCIAL:

CNPJ N°
ENDEREGO:
TELEFONE PARA CONTATO:

DATA DE RECEBIMENTO ! 12016 e HORARIO

6 — DOCUMENTAGOES REFERENTES A HABILITAGAO

6.1. HABILITAGCAO JURIDICA:

6.1.1. Registro comercial, no caso de empresa individual.

6.1.2 Ato constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, acompanhado de todas as
eventuais alteragdes contratuais, devidamente registrados no 6rgdo competente, em se
tratando de sociedades empresarias, e no caso de sociedade por agdes, acompanhada de
documentos de eleicdo de seus administradores.

6.2. REGULARIDADE FISCAL:

6.2.1. Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica do Ministério da Fazenda
- CNPJ/MF.

6.2.2. Prestadores de servigo que por lei sdo desobrigados de inscrigdo no cadastro de
contribuintes estadual (ICMS) deverdc apresentar prova de inscrigdo no cadastro de
contribuintes municipal (Alvara de Licenga).

6.2.3 Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do licitante.

6.2.4 Prova de regularidade relativa a8 Seguridade Social (INSS) e ao Fundo de Garantia por
Tempo de Servigo (FGTS), demonstrando situagéo regular no cumprimento dos encargos
sociais instituidos por lei.

6.2.5. Prova da inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justiga do Trabalho, através
da Certidao negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT).

6.3 QUALIFICAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA:

6.3.1. Certiddo do Distribuidor Civel da sede da pessoa juridica, constando a NEGATIVA de
Acdes de Faléncia, Concordata, Recuperagdo Judicial e Extrajudicial, com data de
expedigdo néo anterior a 60 (sessenta) dias da data prevista para a apresentagdo dos
envelopes.

6.4 DOCUMENTOS COMPLEMENTARES:

6.4.1. Documento declarando que o licitante cumpre o disposto no inciso XXXIIl do art. 7° da
Constituicido da Republica Federativa do Brasil de 1988, conforme o que disciplina o inciso V
do art. 27 da Lei n. 8666/1993, acrescido pela Lei n. 9.854, de 27 de outubro de 1999,
podendo ser utilizade o modelo do ANEXO Il - (Declaragao de Trabalho do Menor).

6.4.2. Declaracao do proponente, de que ndo pesa contra si declaragao de inidoneidade,
expedida por 6rgao da Administragdo Plblica de qualquer esfera do Governo. (em fungao do
disposto no art. 97 da Lei Federal N.° 8.666/93), conforme Anexo Ill.

6.4.3. Declaragio de inexisténcia de fato superveniente impeditivo da habilitagao, emitida
pelo proponente, assinada pelo representante legal da empresa, conforme modelo no
ANEXO IV.

6.4.4. Declaracio de ndo parentesco, emitida pelo proponente, assinada pelo

representante legal da empresa, conforme modelo no ANEXO V.

6.5. OUTRAS CERTIFICAGCOES:

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n°® 222, Centro, % 43. 3266.8100, [ - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Parana - & - E-mail - licitacao@nsb.pr.gov.br - www.nsb.pr.gov.br
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6.5.1. Comprovagdo de Licenga de Funcionamento em vigor, expedida pelo Orgio
Sanitario Estadual ou Municipal competente.

6.5.2. Comprovante de registro da empresa licitante no Conselho Regional de Medicina
(CRM).

6.6. Os documentos necessarios a habilitagdo poderdo ser apresentados em original, por
qualquer processo de copia autenticada por cartério competente ou por servidor da
Administragdo mediante conferéncia da cépia com o original ou publicagdo em érgdo da
imprensa oficial.

6.7Nao serdo aceitos pedidos de credenciamento com a documentagéo incompleta.

6.8 A entrega da documentagédo acima estabelecida implica manifestacdo de interesse no
credenciamento, bem como aceitagdo e submissdo, independente de manifestagéo
expressa, a todas as normas e condigGes deste Edital.

7 - CRITERIOS DE CADASTRAMENTO

7.1. Apds o prazo para apresentagdo dos documentos a que alude o item anterior, a
Comissdo designada pela Portaria n® 70/2014, procedera a sua andlise, habilitando
previamente os interessados que atenderem as disposi¢des contidas neste edital.

7.1.1. Sera publicada, no Diario Oficiai do Municipio, a relagdo dos credenciados
previamente habilitados.

7.2. Feito isto, fica assegurado ao credenciante o direito de interposicdo de recurso ou
pedido de reconsideragio no prazo de 05(cinco) dias Uteis.

7.3. Atendidos tais critérios, quais sejam, a correta apresentagdc da documentacédo
pertinente, a citada Comiss&o lavrara a relagéo final dos credenciados que atenderam todos
0s requisitos, sendo entao considerados aptos a prestagao dos servigos pretendidos.

7.4. Ato continuo, o Municipio, através de sua Secretaria Municipal de Salde, procedera a
confecgdo e a assinatura do Termo de Credenciamento com cada um dos credenciados,
conforme modelo constante do Anexo VL.

7.5. Todos os credenciados aptos estardo habilitados a prestagio dos servigos a que se
candidataram, segundo a capacidade de seu atendimento antes informado.

8 — DO CONTRATO:

8.1 — Sera firmado o Contrato de Credenciamento valido por 12 (doze) meses, a contar da
data de sua assinatura, podendo ser prorrogado nos termos do inciso Il do artigo 57, da Lei
Federal 8.666/93, bem como rescindido a critério da administragéo.

8.2 - A assinatura do contrato devera ocorrer na sede da Prefeitura Municipal de Nova Santa
Barbara, situada na Rua: Walfredo Bittencourt de Moraes, n® 222, Centro, até o 3° (terceiro)
dia uatil, apds a convocagio regular do mesmo, conforme art. 64 da Lei Federal 8.666/93.

9 — DA FORMA DE PRESTAGCAQ DOS SERVIGOS
9.1. Todos os credenciados aptos estardo habilitados a prestagao dos servigos nos termos
do objeto do presente edital.

10 — DO PAGAMENTO E DOTAGAO ORGAMENTARIA
10.1. O pagamento pela prestagao dos servigos sera apurado mensalmente até o 10° dia util

subsequente a prestagdo dos servigos, mediante apresentagao da nota fiscal acompanhada
da Certiddo Negativa de Débitos junto ao INSS e Certificado de Regularidade de Situagéo
junto ao FGTS.

10.2. Devera constar da nota fiscal o0 nome do banco, agéncia e o N° da conta bancaria
receptora do depésito, e/ou outros dados indispensaveis para a efetivagao do pagamento.

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Centro, 8 43. 3266.8100, I - 86.250-000
Nova Santa Barbara, Parand - & - E-mail — licitacao{@nsb.pr.gov.br - www.nsb.pr.gov.br
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10.3. A Prefeitura podera deduzir do montante a pagar os valores correspondentes a multas,
indenizagdes, encargos, tributos, etc, devidas pela licitante vencedora, previstos em lei ou
nos termos deste Pregado Presencial.

10.4. Nenhum pagamento sera efetuado ao classificado enquanto pendente de liquidag&o

qualquer obrigagado financeira, sem que isso gere direito a reajustamento de pregos ou a
corre¢ao monetaria.

10.3. Apresentados tais documentos, conforme o caso, o Municipio, através da Secretaria
Municipal de Saude, vistara a fatura/relatério, encaminhando ao setor competente deste
Municipio, que efetuara o pagamento no prazo méaximo de 28 (vinte e oito) dias.

10.4. Os pagamentos decorrentes da execugéo dos servigos correrio por conta dos recursos
da dotagdo orgamentaria:

DOTACOES

2016 2500 08.001.10.301.0340.2026 {0 3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio
2016 2510 08.001.10.301.0340.2026 (303 3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio

10.5. O credenciado tera o seu pagamento condicionado a apresentagdo da certiddo de
regularidade dos encargos previdenciarios, conforme disposto no art. 71, §2° da Lei n°
8.666/93 e suas alteragdes.

11 - DO VALOR

11.1. A remunera¢do pela prestagdo dos servigos dar-se-4 no valor de R$ 150.000,00
(Cento e Cingilienta Mil Reais), conforme Anexo | — Termo de Referéncia, podendo ser
aditado de acordo com o previsto no Art. 65 da lei 8.666/93.

12- REAJUSTE DE PREGOS:

12.1 — Os pregos contratados somente poderdo ser alterados apds 12 (doze) meses de
vigéncia dos contratos, podendo ser reajustados com base na variagdo do IGP-M (indice
Geral de Pregos de Mercado) da Fundagdo Getdlio Vargas, abrangendo o periodo
compreendido entre a data da proposta e o més correspondente ac do implemento da
anualidade.

13 — OBRIGAGOES DO CREDENCIADO
13.1. Prestar os servigos estritamente de acordo com as especificagdes descritas no Termo

de Referéncia — ANEXO |, bem como no prazo estabelecido, responsabilizando-se
inteiramente pela execu¢ao inadequada;

13.2. Manter-se regular (documentagao obrigatoria ndo podera estar vencida) durante toda a
vigéncia do contrato;

13.3. Responder por todo o onus referente a prestagao os servigos do objeto, tais como,
fretes, impostos, seguros, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais,
decorrentes da contratagdo do objeto;

14 — OBRIGAGOES DO CREDENCIANTE E FISCALIZAGAO
14.1. Além das naturaimente decorrentes do termo de credenciamento, constitui obrigagao
do Municipio e/ou do Fundo Municipal de Saude, dar cumprimento ao presente termo, dentro

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Centro, % 43. 3266.8100, D< - 86.250-000
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das condiges e prazos estabelecidos, inclusive no que tange ao correto pagamento pelos
servigos executados.

15 - DAS PENALIDADES

15.1. A indisponibilidade na prestag@o dos servigos, por parte da credenciada, acarretara na
aplicagéo de multa, no importe de 1% (um por cento) por dia de atraso, calculado sobre o
valor total que o credenciado se propds a executar pelo prazo de um ano. Apurando o
montante devido, 0 credenciado serd instado a se manifestar no prazo de 05 (cinco) dias
sobre a aplicagdo da multa, assim o desejando.

15.2. Pela inexecugdo total ou parcial na prestagdo dos servigos, o credenciante podera,
garantida a prévia defesa e sem prejuizo do descredenciamento do infrator, aplicar-lhes as
sangdes previstas na Lei n 8666/93 e suas alteragfes, em especial:

a) Adverténcia;

b) Impedimento de credenciar-se com o Municipio de Nova Santa Barbara/Fundo Municipal
de Salde pelo prazo de 02 (dois) anos;

¢) Declaragéo de inidoneidade para contratar com a administragio publica.

16 — DO DESCREDENCIAMENTO

16.1. Ocorrera o descredenciamento da empresa anteriormente cadastrado nos seguintes
casos:

16.1.1. Mediante acordo expresso, e firmado pelas partes, apdés um aviso premonitério,
também expresso, feito com antecedéncia de pelo menos 30 (trinta) dias pelo interessado,
sem Onus para as partes;

16.1.2. Unilateraimente pelo Credenciante, em qualquer tempo, independentemente de
interpelagdo ou procedimento judicial ou extrajudicial, caso o credenciado:

a) ceda ou transfira, no todo ou em parte, 0 objeto deste termo de credenciamento, ou
deleguem a outros as incumbéncias das obriga¢des nele consignadas;

b) venha a agir com dolo, culpa, simulagdo ou em fraude na execugio dos servigos;

¢) quando pela reiteragao de defeitos dos servigos ficar evidenciada a incapacidade para dar
execugdo satisfatéria ao Termo de Credenciamento;

d) venha a falir, liquidar-se, dissolver-se ou mudar-se para outra cidade;

€) quando ocorrerem razdes de interesse do servigo publico e ou na ocorréncia de qualquer
das disposigdes elencadas na lei 8.666/93 e alteragdes.

16.2. Havendc o descredenciamento, o credenciante pagara ao credenciado, o numerario
equivalente aos servigos efetivamente realizados no periodo, aprovados pela fiscalizagéo, no
valor avengado.

17 - RECURSOS

17.1 — Aos credenciados € assegurado o direito de interposi¢cdo de Recurso, nos termos do
art. 109 da Lei n 8.666/93, o qual sera recebido e processado nos termos ali estabelecidos.
17.2 - As razdes de recurso deverdo ser dirigidas ao Presidente da Comissio, com a
indicagao do namero do chamamento e do processo administrativo sendo protocolizado no
Protocolo geral do Municipio de Nova Santa Barbara, Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222,
centro — Nova Santa Barbara PR. N3o cabera ao licitante questionar posteriormente a
validade da entrega feita para qualquer outro departamento ou pessoa.

18 — DISPOSIGOES GERAIS

18.1. Os casos omissos e as situagdes nédo previstas no presente edital serdo avaliados e
resolvidos pelo Municipio de Nova Santa Barbara, por intermédio da Secretaria Municipal de
Saude, a luz da legislagao vigente.

18.2. Esclarecimentos relativos ao presente chamamento publico e as condigbes para
atendimento das obrigagbes necessarias ao cumprimento de seu objeto, somente serdo
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prestados quando solicitados por escrito, encaminhado a Secretaria de Sadde, situado na
Rua Antonio Joaquim Rodrigues, S/N, Centro, Fone (43) 3266-8065.

19. SAO PARTES INTEGRANTES DESTE EDITAL:

19.1. ANEXO | - Termo de Referéncia;

19.2. ANEXO Il - Modelo de Declaragao Quanto aoc Cumprimento as Normas Relativas ac
Trabalho do Menor;

19.3. ANEXO |l ~ Declaragao de Idoneidade e Cumprimento do artigo 7°, inciso XXXIIl, da
Constituicdo

19.4. ANEXO IV- Modelo de Declaragao de Fatos Impeditivos;

19.5. ANEXO V - Declaragéo de Nao Parentesco.

19.6. ANEXO VI- Minuta de Termo de Credenciamento

20. DO FORO

20.1. Fica eleito o foro da Comarca de Sao Jerénimo da Serra — Pr., com renuncia de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para serem dirimidas possiveis duvidas
oriundas desta licitagao.

Nova Santa Barbara, 21/07/2016.

Silvestre Rezende
ia de Salde

roaverobe USTG
Nivaldir silvestre

Presidente da Comissdo de licitacéo
Portaria n® 70/2014
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO: Contratacdo de empresa para prestagio de servigos médicos hospitalares
e exames especializados conforme especificagées constantes neste edital e seus anexos
destinados a atender as necessidades da Secretaria Municipal de Salde.

1.2 O valor maximo global é de — R$ 150.000,00 {Cento e Cinqilenta Mil Reais).

2 - DAS ESPECIFICAGOES E CARACTERISTICAS DO OBJETO:

Prestacdo de Servigos 600 Mensal [25.000,00 {150.000,00
Médicos Hospitalares e
Exames Especializados.

OTAL 150.000,00

- 396 (TREZENTOS E NOVENTA E SEIS) PROCEDIMENTOS/MES, DENTRE:
EXAMES/PROCEDIMENTOS:

- Cesarea / Parto Normal: 01/semana = 04/més;
- Cesarea com Laqueadura: 01/semana = 04/més;
- Drenagem de Abscesso Cutaneo: G1/semana = 04/més;
- Eletrocardiograma: 02/semana = 08/més;
- Eletroencefalograma: 02/semana = 08/més;
- Endoscopia Digestiva Alta: 02/semana = 08/més;
- Exérese de Tumor de Pele e Anexos, Cistos Sebaceo, Lipoma: O1/semana = 04/més;
- Hernioplastia Incisional: 01/semana = 04/més;
- Hernioplastia Inguinal: 01/semana = 04/més;
- Hernioplastia Umbilical: 01/semana = 04/més;
- Lagueadura: O1/semana = 04/més;
- Paracentese: O1/semana = 04/més;
- Polipectomia (EDA): 01/semana = 04/més;
- Raio X (Qualquer Tipo): 10/semana = 40/més;
- Ultrasonografia (USG). 15/semana = 60/més.
Média: 164
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ESPECIALIDADES:

- Cardiologista: 02 consultas/semana = 08/més;
- Cirurgido Geral/Gastro: 02 consultas/semana = 08/més;
- Clinico Geral: 10 consultas/semana = 40/més;
- Ginecologia/Obstetricia: 02 consultas/semana = 08/més;
- Medicina do Trabalho: atendimento para todos os funcionarios publicos da prefeitura deste
municipio (240 funcionarios);
- Neurologia: 03 consultas/semana = 12/més;
- Oftalmologista: 04 consultas/semana = 16/més;
- Ortopedista: 05 consultas/semana = 20/més;
- Pediatria: 20 consultas/semana = 80/més;
- Psicologo: 02 consultas/semana = 08/més;
- Psiquiatra: 03 consultas/semana = 12/més;
- Urologista: 03 consultas/semana = 12/més;
Clinica Médica — Servigos de Plantdo: média de 232/més.

INTERNAMENTOS:

- Internamentos em geral.

2.1. Os exames de Raios-X eletivos serdo encaminhados de segunda a sexta-feira, ja os de
urgéncia/femergéncia também terdo que ser encaminhados aos sabados, domingos e
feriados, inclusive no periodo da noite.

2.2. Os atendimentos das demais Especialidades Médicas serdo realizados de segunda a
sexta-feira através de agendamento.

2.3. O atendimento as consultas de Clinico Geral ndo se fara através de agendamento
prévio como as demais especialidades, pois serdo encaminhadas de acordo com a
necessidade da Secretaria Municipal de Saude, sendo essas consultas cumulativas.

2.4. Para o atendimento da Medicina do Trabalho segue as seguintes atribuigoes.

| - Declaragao ou Certificado de Titulo de Especialista;

Il - Realizar exames pré-admissionais de candidatos a ocupagao de cargos;

Ill - Realizar exames Admissional, Demissional, Mudanga de Fun¢io, Retorno ao Trabalho e
Periddico;

IV - Visitas e inspe¢des de locais de trabalho a fim de verificar a prote¢ao ao trabalhador e a
utilizagdo de equipamentos de seguranga;

V - Proceder a realizagdo de exame meédico para constatagdo ou ndo de doengas
profissionais;

VI - Executar atendimento de urgéncia em casos de acidentes de trabalho ou alteragdo
aguda de saude, orientando encaminhando e/ou executando a terapéutica adequada;

VIl - Propor medidas que visem maior seguran¢a do trabalho e a corregdo de fatores nocivos
a higiene ambiental;
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Vil - Proceder a exames de gestantes para determinago de licenga no periodo de protegéo
a maternidade,

IX - Realizar estudos e campanhas educativas visando a redugdo de incidéncia de acidentes
e doencas profissionais;

X - Coletar dados estatisticos e realizar comparagido dos diferentes momentos de
campanhas educativas visando a eficacia das mesmas;

Xl| - Realizar estudos sobre a relagio trabalho-doenga e a partir dos resultados, proporem
medidas para que o trabalho passe a ser um fator de equilibrio;

XIll - Prestar esclarecimento sobre laudos médicos;

Xl - Requisitar analisar e interpretar os resultados dos exames e diagnésticos
complementares;

XIV - Classificar os graus de insalubridade ou periculosidade no trabatho para tomar as
providéncias cabiveis;

XV - Elaborar Programas de Riscos Ambientais — PPRA, Programa de Controle Médico
Ocupacional PCMSO e Laudo Técnico das Condigbes Ambientais do Trabalho, LTCAT.

3. DISPOSIGOES GERAIS

3.1 - Os servigos deverao ser prestados conforme especificado no edital convocatério.

3.2 - As empresas que nao puderem atender acs requisitos solicitados pelo presente
certame, deverao abster-se de cotar.

3.3 - Prazo: O prazo para inicio da prestagdo de servigo sera de até 02 (dois) dias, contados
a partir da solicitagao da Secretaria Municipal de Salde.

3.3.1 - O ndo cumprimento do prazo estipulado, bem como para demais descumprimentos
de quaisquer normas estabelecidas no presente edital, implicard multa conforme a Lei.

3.4 - Quaisquer duvidas referentes ao objeto desta licitagdo poderao ser sanadas junto a
Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, no Setor de Licitagdes, Contratos e Compras,
através do telefone (43) 3266-8114 ou pelo E-mail: licitacao@nsb.pr.qov.br
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ANEXO Il
MODELO DECLARAGAO (ART. 7°, INC. XXXIll DA CF)
Referente ao Chamamento Puablico N° 003/2016

Prezados Senhores:

A empresa inscrita no CNPJ sob n°
, por intermédio de seu representante legal of(a) Sr(a).
portado(a) da Carteira de Identidade n° e do CPF n°

DECLARA, para fins do disposto no inciso V, do art. 27 da Lei
Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n° 9.854, de 27 de outubro de
1999, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insaiubre e
ndo emprega menor de dezesseis anos. Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze
anos, na condigdo de aprendiz.

Assinatura

Empresa
Representante Legal
Cargo

RG

CPF

(Obs: Papel timbrado da empresa proponente.)
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ANEXO 1l

DECLARAGAO DE IDONEIDADE

Referente ao Edital de Chamamento Pidblico N° 003/2016

Declaro, sob as penas da Lei, para fins do Credenciamento n® 003/2016 que a empresa

inscrita no CNPJ/MF sob ) n°
com enderego a Rua/ Av n° ,
bairro , CEP , na cidade de , Estado
, nao foi declarada INIDONEA para contratar com a Administragdo Publica,

nos termos do inciso 1V, do art. 87 da Lei Federal n° 8.666/93, bem como que comunicarei
qualquer fato ou evento superveniente a entrega dos documentos de habilitagao, que venha
alterar a atual situagdo quanto a capacidade juridica, técnica, regularidade fiscal e
idoneidade econdmico-financeira.

de de 2016.

Assinatura do Representante Legal da Empresa
{carimbo de CNPJ)

11
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ANEXO IV

MODELO DECLARAGAO FATO SUPERVENIENTE

Referente ao Chamamento Pidblico N° 003/2016

Declaramos sob as penas lei, € para fins de participagdo no
Processo Licitatério, Chamamento Publico N° 003/2016, junto ao Municipio de Nova Santa
Barbara que a empresa ..................... inscrita no CNPJ sobon® ............... , até a presente
data ndo recebeu deste ou de gualquer outro ¢érgdo da administragio publlca direta ou
indireta, SUSPENSAQ TEMPORARIA, de participagdo em licitagbes efou impedimento de
contratar com a administragao, assim como néo ter recebido declaragio de INIDONEIDADE,
para licitar ou contratar com a administragdo plblica federal, estadual, ou municipal e do
Distrito Federal, nao havendo assim FATO SUPERVENIENTE IMPEDITIVO DA
HABILITAGAO da mesma, ciente da obrigatoriedade de comunicar ocorréncias posteriores.

Por ser verdade, firmamos a presente declaragao.

Assinatura

Empresa
Representante Legal
Cargo

RG

CPF

{Obs: Papel timbrado da empresa proponente.}
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ANEXOV

DECLARAGAO DE NAO PARENTESCO

Referente ao Edital de Chamamento Piblico N° 003/2016

(nome da empresa) , inscrita no CNPJ sob
on° , por intermédio de seu representante legal o (a) Sr
(a) , portador (a) da Carteira de Identidade n°

e do CPF n° , DECLARA, para efeito

de participagdo no Chamamento Puablico N® 003/2016, da Prefeitura Municipal de Nova
Santa Barbara, que nd3o mantém em seu quadro societario ou emprega conjuges,
companheiros ou parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau de
servidores, quer sejam de cargo em confianga ou estatutario, de direcdo e de
assessoramento, de membros ou servidores vinculados ao Departamento de Finangas,
Compras e Licitagbes do Municipio de Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara.

Local e data, ...................

Assinatura

Empresa
Representante Legal
Cargo

RG

CPF
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ANEXO IV

MINUTA DE CONTRATO N° 12016
REF. CREDENCIAMENTO N° 3/2016
INEXIGIBILIDADE N° 3/2016

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MUNICIPIO DE NOVA SANTA BARBARA-PRE A
EMPRESA

Pelo presente instrumento particular de Contrato de Prestagéo de Servigos, de um lado o
MUNICIPIO DE , Estado de Parand, pessoa juridica de Direito Publico, inscrito no CNPJ sob
o n%, com sede social na , n° — , Centro, CEP 000, Municipio de Nova Santa Barbara,
Estado do Parana, neste ato representado pelo PREFEITO MUNICIPAL, SR., portador da

Cédula de Identidade RG n° , inscrito no CPF/MF sob
n° , doravante denominado CONTRATANTE, e de outro lado a
empresa , com sede na , Bairro

CEP , Municipio , Estado , lnscrlta no CNPJIMF
sob n° Fone/Fax: , “e-mail”: , representada
pelo(a) Sr(a). , {qualificagao e residéncia) portador da Cédula
de Identidade RG sob n° , |nscr|to no CPF/MF sob n°

denominada CONTRATADA, em conformidade com o EDITAL DE CREDENCIAMENTO n°
001/16, com base no art. 25, caput da Lei Federal 8.666/93 e suas alteragbes e mediante as
seguintes clausulas e condigbes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
O (a) credenciado(a) compromete-se a prestar servigos médicos hospitalares e exames
especializados, conforme estabelecido no Anexo | — Termo de Referéncia.

ESPECIFICAGAOQ DO OBJETO

<ITENS.CONTRATO#T>

CLAUSULA SEGUNDA- DO PAGAMENTO

O Pagamento serd feito mensalmente, até o 10° dia dtil subseqiente a prestagdo dos
servicos, mediante apresentagdo da nota fiscal acompanhada da Certiddo Negativa de
Débitos junto ao INSS e Certificado de Regularidade de Situagéo junto ac FGTS. Na
existéncia de débitos junto aos 6rgaos citados, a Prefeitura aguardara a regularizagdo por
parte da credenciada, iniciando-se novo prazo para o pagamento. Sendo que a Prefeitura
Municipal de Nova Santa Barbara fara o devido pagamento mediante depdsito bancario.
Devera constar da nota fiscal o nome do banco, agéncia e o N° da conta bancaria receptora
do depdsito, efou outros dados indispensaveis para a efetivagdo do pagamento.

Os pagamentos decorrentes da execugdo dos servigos correrao por conta dos recursos da
dotagdo orgamentaria:

08.001.10.301.0340.2026 [0
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12016 (2510  [08.001.10.301.0340.2026 [303 [3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio |

O Pagamento sera condicionado a apresentagao da certiddo de regularidade dos encargos
previdenciarios, conforme disposto no art. 71, §2° da Lei n° 8.666/93 e suas alteragdes. Fica
proibida a cobran¢ca de honorarios complementares contra o paciente, a qualquer titulo,
quais sejam: taxas, encargos, despesas, custas, emolumentos, entre outros, sob as penas
da lei. E de total responsabilidade da credenciada os encargos sociais e tributarios pela
prestacao de servigos a credenciante.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA

O presente credenciamento tera vigéncia de 06 (seis) meses, contados da data de
Assinatura, podendo ser prorrogado nos termos do inciso Il do artigo 57, da Lei Federal
8.666/93, bem como rescindido a critério da administragao.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIADO

Constituem obrigagbes do credenciado, além das naturaimente decorrentes do presente
termo:

a) Prestar os servigos estritamente de acordo com as especificagbes descritas no Termo de
Referéncia — ANEXO |, bem como no prazo estabelecido, responsabilizando-se inteiramente
pela execugdo inadequada;

b) Manter-se regular (documentagéo obrigatéria ndo podera estar vencida) durante toda a
vigéncia do contrato;

c) Responder por todo o énus referente & prestagio os servigos do objeto, tais como, fretes,
impostos, seguros, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais, decorrentes
da contratagao do objeto;

CLAUSILA QUINTA - DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIANTE

14.1. Além das naturalmente decorrentes do termo de credenciamento, constitui obrigagao
do Municipio e/ou do Fundo Municipal de Salde, dar cumprimento ao presente termo, dentro
das condigbes e prazos estabelecidos, inclusive no que tange ao correto pagamento pelos
servigos executados.

CLAUSULA SEXTA - DO LOCAL DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS.
Os Servigos Médico Hospitalares deverao ser prestados na sede empresa credenciada.

Paragrafo Onico - As despesas de viagem e transporte dos pacientes a serem atendidos
correrdo por conta exclusiva da empresa contratante.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO
O prazo para inicio da prestagéo de servigo sera de até 02 (dois) dias, contados a partir da
solicitag&o da Secretaria Municipal de Saude.

CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES

A indisponibilidade na prestagdo dos servigos, por parte da credenciada, acarretara na
aplicagdo de multa, no importe de 1% (um por cento) por dia de atraso, calculado sobre o
valor total que o credenciado se propds a executar pelo prazo de um ano. Apurando o
montante devido, o credenciado sera instado a se manifestar no prazo de 05 (cinco) dias
sobre a aplicagéo da multa, assim ¢ desejando.
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Pela inexecugao total ou parcial na prestagao dos servigos, o credenciante podera, garantida
a prévia defesa e sem prejuizo do descredenciamento do infrator, aplicar-lhes as sangdes
previstas na Lei n 8666/93 e suas alteragbes, em especial:

a) Adverténcia;

b) Impedimento de credenciar-se com o Municipio de Nova Santa Barbara/Fundo Municipal
de Saude pelo prazo de 02 (dois) anos;

¢) Declaragéo de inidoneidade para contratar com a administragao publica.

CLAUSULA NONA - DA RESCISAO

O presente Termo de Credenciamento podera ser rescindido nos termos dos artigos 77 a 79
da Lei 8666/93. Mediante acordo expresso, e fimado pelas partes, apés um aviso
premonitorio, também expresso, feito com antecedéncia de pelo menos 30 (trinta) dias pelo
interessado, sem 6nus para as partes; Unilateralmente pelo credenciante, em qualquer
tempo, independentemente de interpelagéao ou procedimento judicial ou extrajudicial, caso o
credenciado:

a) ceda ou transfira, no todo ou em parte, o objeto deste termo de credenciamento, ou
deleguem a outros as incumbéncias as obrigagdes nele consignadas;

b) venha a agir com dolo, culpa, simulagdo ou em fraude na execugao dos servigos;

¢) quando pela reiteragdo de ma qualidade dos servigos ficar evidenciada a incapacidade
para dar execug¢do satisfatoria ao Termo de Credenciamento;

d) venha a falir, liquidar-se, dissolver-se ou mudar-se para outra cidade;

e) quando ocorrerem razdes de interesse do servigo publico e ou na ocorréncia de quaiquer
das disposi¢des elencadas na lei 8.666/93 e alteracdes.

Havendo rescisdo do termo de credenciamento, o credenciante pagara a credenciada, o
numerario equivalente aos servigos efetivamente realizados, e aprovados pela fiscalizagao,
no valor aven¢ado.

CLAUSULA DECIMA - DO FORO

Elegem as partes o Foro da Comarca de Séo Jerénimo da Serra-PR, para dirimir qualquer
acéo oriunda do presente Contrato, com renuncia expressa de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E por estarem assim justas e contratadas, assinam o presente Contrato, em 03 (trés) vias de
igual teor, valor e forma, que vao assinadas pelas partes, e testemunhas abaixo.

Nova Santa Barbara, ........ de ..coooorvriennnn, de...........

Claudemir Valério
Prefeito Municipal

Marta Luciane Silvestre Rezende
Secretaria de Salde

Fiscal do contrato

Credenciada
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_C. Procépio, Domingo, 24 de Julho de 2016

Edigdo: "

Prefeitura Municipal de Nova Sar

DECRETO N.* 046/2016

O PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA, no uso de suas atribuicdes
legais, resolve; DECRETA:

Art. 19- Fica aposeniada por Tempo de contribuicho (Servico), 2 Sr'. Maria Radrigues
da Costa, RG n.* 3.789.708-6 SSP/PR, C.P.F.: 566.468.790-15, ocupante do cargo de
Professor () de 1* Ol 2° Padréio, da Preleitura Municipal de Nova Santa Barbara, que foi
transposla do Municipio de Santa Cecilia do Pavao de conformidade coin as Leis
Municipais 014/98-N.5.8. 0 20508-5.C.P.

Art. 2°- Fica vago o cargo acima na forma prevista na Lei Municpal n‘023JZ001 de 28
de Maiode 7001,

Arl, 3* . Este Decreto entra em vigor nesla data, revogadas as disposigies am
contraro. Nova Santa Barbara, 22 dejulho de 2016.

Claudemir Valério - Prefeito Municipal

CHAMADA PUBLICA N*.32016
Inexiglbliiidade de Licltaglo n® 12016
Processo Administrativo n* 040/2016

OBJETO: GREDENCIAMENTO DE EMPRE SAS PARA PRESTACAC DE SERWICOS
MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS,

PERIGDO OE E-STRIGAD: De 26/07/2016 & 15/08/2015, das 8h00Dmin. as 12h00mim
@ das 13179min, 3s 17h00mim,, no Selor de Licitagdes da Prefeitura Municipal de Nova
Santa Baiua08, situado na Rua Walfredo Bitlencour de Moraes, n* 222 - Centro.

EDITAL: O edital completo estd drsponivel no Setor de Licitagdes da Prefeitura
Municipal de Nova Santa Barbara, siluado na Rua Wallredo Bittencour de Moraes, n*
222 - Canlro @ no site wuwnsbprgovbr. VALOR TOTAL: RS 150.000,00 (Cenko e
Cinquenta Mil Reais). .

Nova Santa Barbara, 22 de julho de 2016.

Claudsmir Valério - Prefeito Municipal
Mana Luciane Silvestre Rezende - Secretiria Municipal de SaGde

AVISO OE LICITAGAD PREGADQ PRESENCIAL N° 252016

Objeto: Contratagdo de Servigos Funerdros — Aquisigio de conjunio basico e
lranslago com formecimento de material necessario conforme lermo de referéncia.

Tipo: Menor preco. por item,

Recebimanta dos Envelopes: Até 45 13h30min do dia 04/108/2016.

Inicio ¢ Prego: Oia 04/08/2018, s 14:00 horas.

Preco maximo; RS 9.300.00 (nove mil g rezemos reais).

. informagdes Complementares: poderso ser oblidas em hordrio de expediente na

Prefeitura Municipal de Nova Santa Bérbara, sito 4 Rua Walfredo Bittencourt de Moraes
7 222, pelo fone: 43-3268-8100, por Emall: licinasacfinzh pryovie ou pelo sHe

14/04/2016 2 1310/2016.

BENEFICIARIA DA ATA: Altarmed Mater
N°. 00,802 002/0001-02, Com Enderaco 4!
89.160-000 - Bairro: Fundo Canoas, Rio Dot

RESPONSAVEL JURIDICO: Angelita C

43857 . ESPECIFICAGAO DO OBJETOE P

= IACERDRONATO DE 60010 70 WG
ke [ 72 Emn 100 MG
ioie |t @B TNA 100 MG CPR
prt
Lots 1 @78 D TROMICINA 00MG/SML, PO PARA
o3 SUSPENSAQ ORAL
Low B [728  CARBALAZEPMA 400 WG
P
kow [T 877 [CARBOCISTERA 50 MGAK XPE ADILTO
pes | Jcou 80 ML QU s
hom |1 eARvEDaLOL 125 MG
e e —
hoke 1 ICARVEDILOL 3,25 WG CPR
™
[ 9% [CARVEDRGL 4.25 WG
E h ¥ea G SR ET
FRASCO C! 80 M.
fote T e 0L 200 WG
psy
howe I W45 CETOGONAZOL CREME 30 MGKG 300
b [CNARZINA T3 NG

ICITALOPRAM 20 MG

CLONAZEPAN 2.5 NGJ ML BDLUCAQ
JORAL FRABCO £/ 20 ML

ESTERR, SENTD DE CONSERVANTES
1 EFALAPAI (WALEATO) S WG

TRRTETEEY
T

v 100 NG
www nshprgovbr Nova Sanla Barbara, 21/07/2016. - 102
Fabio Henrique Gomes - Pragoeiro - Portaria n® 0152015 ';: [ P74 FENOBARBITAL 200 LIGAR AMPOLA 1 ML
N 7
EXTRATOQ DO 1* TERMO ADITIVC A ATA DE REGISTRO DE PRECOS N.* 272016 s | e
Partes: MUNICIPIO DE NOVA SANTA BARBARA e a empresa MARLETE Lo [ OPCRINOL 2 MGML ORAL
APARECIDADE SALES EIRELI ME. passoa juridica de dirgito privadg, inscrita ne CNPJ :;'. 5 Hus
sob n®. 20.025.362/0001-44. aa
Ala de registro de precos n” 27/2016, firmada em 19 de maio 2016, comwgénmde()ﬁ ko |1 LORATADWNA 5 WG/ M, JXPE. OOM 100 4
(seis) meses. Objeto: Aquisicio de géneros alimenticios. 141
Modalkdade de Licitagho: Pregao Presendial n® $12/2016. fow f1 91 MEBSNDAZOL 100 MG
Os valores passardo a ser 0 dasaild no quadro abaixo: = ELORICAN 15 WG
tian | Deseriglo Marca [Unid | valer Valor 46
regetrada | Readequaca Lot |1 S ME T FORMINA 500 MG
- 147
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& umiade, smbaiagem.de pollatiens, 2kbuico, ot |17 Jimss ™ JETWDORK 50014
L Wiz, St 1onds, ¢ 1

_ | ban-pete | 54,
Respe=avel Jurnoxo: Angelita Diivelra Marting F 2reira. OAB-PR n* 46857
Data d. .sshvutura doaditivo: 21/07/2016,

EXTRATO {* TERMO ADITIVO

Conlralanie; Municipio de Nova Santa Bérhara.

Conlralada: Bio Residuos Transpories Lida - EPP.

Objeto: Contralagde de Empresa para Prestagio de Servigos de Coleta, Transpovte,
Tralamento e Deslinagao Final de Residuos ya Salde,

Contralo Originat n® 0212015,

Aditivo de Prazo: 12 {doza) meses, ou seja. ald 1807/2017.

Reajuste do valor do contratn: Em 10,94%, ou seja, de RS RS 1.020,00 (um mil & vinte
reais), para RS 1.131,58 (um rnil, cenlo e rinia & um reais e cinquenia a oito centavos),
mensais, iolalizando RS 13.578,86 (fraze mil quinhanios « seienta e oito reais e novenla
€ seis centavos).

Recursos: Secralaria de Administragio.

Secretanas: Secrelaria de Administragao. .

Responsavel Jurldico; Angelita Qliveira Martins Pereira, OAB-PRn” 48857,
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Executivo

Ano v
IMPRENSA OFICIAL -
‘ Lel n* €60, de 02 de abril de 2013.
_ i T NNk Responsdvel pela edicio e
J. Santa Barbara Par:ep Sexta-Feira, 22 de Julho d publicacSo: Ménica Maria Proenga

| ~ Decreto Nt 008/2011,

1- Atos do Poder Exocutiv
DECRETO N.° 046/2016

O PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA, no uso de suas atribuiges legais, resolve:
DECRETA:

Art. 1°- Fica aposentada por Tempo de contribui¢io (Servico), a Sr*. Maria Rodrigues da Costa, RG n.° 3.789,708-6 SSP/PR, C P F.: 566.468.799-15, ocupante do
cargo de Professor (a) de 1° QU 2° Padrao, da Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, que foi transposta do Municipio de Santa Cecilia do Pavac de conformidade com
as Leis Municipais 014/98- N.S.B. e 205/98- S.CP.

— Art. 2° - Fica vago o cargo acima na forma prevista na Lei Municipal n® 023/2001 de 28 de Maio de 2001.

Art. 3% - Este Decreto entra em vigor nesta data, revogadas as disposigbes em contrario.

Nova Santa Barbara, 22 de julho de 2016.
Claudemir Vabério

Prefeito Municipal

Gy

1XIGTD J:_“-‘.";',l :
Processo Administrative n® 040/2016

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS PARA PRESTAGAQ DE SERVIGOS MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS,

PERIODO DE INSCRIGAQ: De 26/07/2016 & 15/08/2016, das 8h00min. &s 12h00mim e das 13h00min, &s 17h00mim., no Setor de Licitaghes da Prefeitura Municipal de Nova
Santa Barbara, situado na Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, n® 222 - Centro.

EDITAL: © edital completo esta disponivel no Setor de Licitagdes da Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, situade na Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, n° 222 -
Centro e no site www.nsb.pr.gov.br.

VALOR TOTAL: R$ 150.000,00 (Cento e Cinquenta Mil Reais).
Nova Santa Barbara, 22 de julho de 2016.

Claudemir Valério
Py Prefeito Municipal

Marta Luciane Silvestre Rezende
Secretaria Municipal de Sadde
AVISO DE LICITAGAO
PREGAO PRESEMCIAL N° 25/2016

Objeto: Contratagao de Servigos Funerarios — Aquisicdo de conjunto basico e translado com fornecimento de material necessario conforme termo de referéncia.

Tipo: Menor preco, por item.
Recebimento dos Envelopes: Até as 13h30min do dia 04/08/2016.
Inicio do Pregao: Dia 04/08/2016, as 14:00 horas.
Prego maximo: R$ 9.300,00 (nove mil e trezentos reals),
: poderdo ser obtidas em horario de expediente na Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, sito 4 Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n°

Informacdes Complementares:
222, pelo fone: 43-3266-8100, por Email: licitacao@nsb.pe.gov.br ou pelo site www.nsb.pr.gov.br

Nova Santa Barbara, 21/07/2016.

Fabio Henrique Gomes
Pregoeiro
Portaria n® (15/2015
l 11~ Atos do Poder Legisiativo
Nao ha publicagbes para a presente data.
[ = Publicidade ]
N3o ha publicagbes para a presenie dala.

Diario Oficial Eletrénico do Municipio de Nova Santa Barbara -~
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Comérclo, [ndistria e Servigos

Pfaita | 25/1ul/2016 - Edigao n° 9747 I g

§ Mallet

I Mariluz

A PREFEITURA MUNICTPAL DE MALLET toma piblico que fard realizar

Licitagdo sob modalidade TOMADA DE PRECOS P/ COMPRAS E SERVICOS

006/2016 com as seguintes caracteristicas:

OBJETOQ: Contratagio de empresa visando a prestagio de servigos na estruturagio

de leildes pablicos eletrdnicos e presenciais, para alienagdo de bens de municipio

de Mallet/PR, com utilizagio de recursos de tecnologia da informagdo, por meio

de plataforma de ransagie via WEB.

FORMA DE JULGAMENTO: Mener Percentual de Cobranga/Arrematante.

ABERTURA DOS ENVELOPES: Dia 10/08/2016 as 09h(:0min.

AQUISICAQ DO EDITAL: Estar disponivel na sede da Prefeitura Municipal de

Mal[r:tfPR sito a Rua Ma_]or Esteva do, [BU Centro, em Mallet/PR ¢ no site http;¢/
a partir da data de 25/07/2016.

NFORMACOES (42) 3542-1204,

Prefeitura Municipal de Malles, 22/67/2916.
PAULO SERGIO KURZYDLOWSKI

PRESIDENTE DA COMISSAO DE LICITACAQ
67583/2016

I Marechal Candido Rondon

MUNICIPIO PE MARECHAL CANDIDO RONDON - PARANA
AVISO DE LICITACAO

Modalidade: Pregio Presencial n° 091/2016, através do Sistema de Registro de
Pregos e exclusivo para MPE conforme L. C. 0 123/2006 ¢ alieragdes
Regime de Compra: Menor prego, par item
Objeto: Aquisigdo de materiais de construgdo, tintas, ¢létrico ¢ hidraulico, para
a manutengdo ¢ reforma de bens moveis e imoveis de todas as secretarias.
Abertura: O recebimento ¢ abertura dos envelopes ocorrerdo em sessde publica
as 09:00 horas no dia 05 de agosto de 2016, ne Pago Municipal Arlindo
Alberto Lamb, sito & rua Espinito Santo, n® 777, centro, Marechal Candido
Ronden —PR.
Edical: O Edital estara disponivel aos interessados na Prefeitura Municipal de
Marechal Cindido Rondon, situada & Rua Espirito Santo, n° 777, centro, em
Marechal Céndido Rondon, Estado do Parana, durante o hordrio normal de
expediente, das 08h00min. as 11h45min. e das 13h15min. as 17h00min. Fone:
(45) 3284-8821 ou 3284-8865 ou atmavés do site: www merprgovbr link:
Portal de Servigos On Line; Fornecedor; Consulta de Licetagdes. Publique-se.
Marechal Céandido Rondon-PR, em 20 de julho de 2016. (a.2.) Moacir Luiz
Froehlich — Prefeito

66761/2016

MUNICIPIO DE MARECHAL CANDIDO RONDON - PARANA
AVISO DE LICITACAQ

Modalidade: Pregdo Presencial n® 092/2016, através do Sistema de Registro de
Pregos ¢ exclusivo para MPE conforme L. C. n° 123/2006 ¢ alterages
Regime de Compra: Menor prega, por lote
Objeto: Contratagio de servigos para manutengio de condicionadores de ar,
para atender todas as Secretartas e orgios da Administragdo Municipal.
Abertura: O recebimento e abertura dos envelopes ocorrerdo em sessdo pubtica
as (9:00 horas no dia 08 de agosto de 2016, no Pago Municipal Arlindo
Alberto Lamb, sito & rua Espirito Santo, n® 777, centre, Marechal Candido
Rondon ~PR.
Edital: O Edital estard disponivel aos interessados na Prefeitura Municipal de
Marechal Cindido Rondomn, situada 4 Rua Espirite Santo, n® 777, centro, ém
Marechal Cindido Rondon, Estade do Parani, durante o horario normal de
expediente, das 08h00min. as | 1h45min. e das 13h15min. as 17h00min. Fone:
(45) 3284-8821 ou 32B4-8B635 ou através do site: www merpr.govbr link:
Portal de Servigos On Line; Fornecedor; Consulta de Licitagdes. Publique-se.
Marechal Candido Rondon-PR, em 2! de julho de 2016. (a.a.) Moacir Luiz
Froehlich — Prefeite

66874/2016

0 Marialva

ATOQ RETIFICACAQ

PROCESSC ADMINISTRATIVO N° 154/2016. PREGAQ PRESENCIAL N°

84/2016. Fica retificado no aviso do Edital de Pregdo Presencial n® 84/2014, cujo

aviso foi publicado no DIOE, no dia 18 de julho de 2016, Pagina 21, o TERMO

DE REFERENCIA, onde podera ser consultado no site M,mmb_a_p[,gﬂhr

Prorroga-se o prazo de recebimento e abertura dos envelopes para o dia 205 de agosto

de 2016, sendo o recebimento dos envelopes as 08:30hs e a abertura as 09:00hs.
Marialva-Pr, 21 de julho de 2016.

EDGAR SILVESTRE
Prefeito Municipal
67124/2016

MUNICIPIO DE MARILUZ
PREFEITURA MUNICIPAL
ABERTURA DE LICITACAO
PROCESSO LICITATORIO N* 05072016

TOMADA DE PRECOS 106/2016
DATA DO RECEBIMENTO ABERTURA DOS ENVELOPES e JULGAMENTO
DAS PROPOSTAS: DIA: 10 DE AGOSTO DE 2016
HORA DA ENTREGA DOS ENVELOPES: ATE AS 8:30 HORAS IPRETERIV-
ELMENTE.
HORADAABERTURA DOS ENVELOPES: 09:00 HORAS
LOCAL: EDIFICIO DO PACO MUNICIPAL 3
OBJETO: Recapeamento em CBUQ 2.840,4% m™, nos trechos: Trecho 1: Rua
Presidente Epitdcio (Entre Rua Marcelino Medeiros e Rua Jodo Monteiro de
Almeida) — reperfilagem em CBUQ; Trecho 2: Rua Presidente Florano Peixoto
(Entre Rua Piaui ¢ Rua Ceara) — reperfilagem em CBUQ.
VALQOR: R$ 117.503,32 (cento ¢ dezessete mil, quinhentos e trés reais e trinta e
dois centavos), sendo a partida do Estado, por intermédio da Secretaria de Estado
de [nfraestmtura e Logistica, no montante de RS 100.000,08 {cem mil reais), ¢
R$ 17.503,32 {dezessete mil, quinhentos ¢ wés reais ¢ irinta ¢ dois centavos) de
contrapartida do Municipio de Mariluz. Os interessados em adquirir a pasta técnica
com # documentagdo completa do edital, anexos, projetos e demais docurnentos
deven dirigir-se na Divisio de Compras ¢ Pairiménio site a Av. Marilia 1920 na
cidade de Mariluz, mediante o pagamento de R3 50,00 (cinquenta reais) a serem
depositados na conta corvente n® 16.977-3 Agencia 4746-5 do Banco da Brasil-
Mariluz-PR. outras informagdes pelo fone (44) 3534-8000.
TIPO: Menor Prego
REGIME CONTRATACAQ: Global
CONDICOES DE PAGAMENTO: Conforme medigio
PRAZO DE EXECUCAO DA OBRA: 30 (trinta dias) contados a partir da data de
assinatura da Ordem de Servigo
RECURSOS: Secretaria de Estado de Infraestrutura e Logistica e Recursos Proprio
do Municipio de Mariluz

Mariluz, 22 de julho de 2016
Edsen Torres de Oliveira
Presidente da Comissic de Licitagdo

67495/2016

I Matinhos

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA

AVISO DE LIGITAGAC
LEILAC N° 002/2016 — PMM

O MUNICIPIQO DE MATINHOS, torna pablico, para o conhecimento dos
interessados, que As 10:30 horas do dia 12 de agosto de 2016, no
Patio da Secretaria de Obras e Planeiamento Urbano, situado 3 Avenida
Curitiba, n® 820, Bom Retiro, Matinhos, Estado do Parana, fara
aliena¢do (venda) de veiculos, por intermédio do Leiloeiro indicade pela
Junta Comercial do Parana - JUCEPAR, Sr. Miguel Donha Janior.
Atendidas a legislagdo, especificagbes e formalidades seguintes:

O Edital encontra-se a disposicdo no portal www.matinhos.pr.gov.br |
Avisos e Editais.

LEILOEIRQ QFICIAL: MIGUEL DONHA JUNIGR

ENDEREGO: RUA WALDOMIRO DOMBECK, N° 55 - APTO 11
BAIRRO BOA VISTA - CURITIBA - PARANA

FONES: (41) 3311-1364, (41) 0686-8289

EMAIL: miguetdonha@hotmait.com

INFORMAGOES COMPLEMENTARES: Podem ser ablidas na Prefeitura
Municipal de Matinhos, 3 Rua Pastor Elias Abrahao, n® 22, Matinhos -
PR, fones: (41) 3971-6003 e (41) 3971-6012, ou no site acima
mencionado.

Matinhos, 20 de julho de 20186,

Janete de Fatima Schmitz
Presidente da Comisséo Permanente de Licitagdo Plbiica

67448/2016

1 Nova Santa Bdrbara

° 3206
30 n” 3/2016

Processo Administrativo n® 04072016

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS PARA PRESTACAO DE
SERVICOS MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS.

q004'3
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Detalhes processo licitatdrio

| 000044

———InformagSes Gerais

Entidade Executora . MUNICIPIO DE NOVA SANTA BARBARA

Ano® 12016 |

Ne licitagdo/dispensa/inexigibilidade* | 3“- )

Modalidade* : processo Inexigibilidade

Numero edital/processo* ' 49 —_—“I

Descricdo Resumida do Objeto® cHAMADA PUBLICA N.° 3/2016, PARA CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS PARA

Dotagdo Orgamentaria® ' 4800110301034020263390390000

Prego méximo/Referéncia de prego - | 150,000,00
Rs* ™
Data Publicagdo Termo ratificacdo 32/077/7201; o

_PRESTAGAQ DE SERVICOS MEDICOS HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS

Editar Exduir

CPF: 4271512958 (Logout)

http/iservicos.tce.pr.gov.br/TCEPR/Municipal/AML/DetalhesProcessoCompra.aspx

"



_ 000043
i DO PARANA
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA

DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001-27 K

ANTONIO YUJ! OIKAWA, brasileiro, casado (Regime de Comunhao Universal ng 7 et
Bens), Médico, residente e domiciliado no municipio de Assai, Estado do Parana,
& Rua Manoel Ribas n.° 469, Cep: 86220-000, portador da Cédula de Identidade
Civii RG. n° 1.334.155-SSP/PR e CPF. n° 040.687.108-64; OSVALDO
KAZUSHIGUE YANO, brasileiro, casado (Regime de Comunhdc Parcial de
Bens), Médico, residente e domiciliado nc municipio de Assal, Estado do Parana,
a Rua Manoel Ribas n.° 1.255, Cep: 86220-000, portador da Cédula de
Identidade Civii RG. n° 774211-SSP/PR e CPF. n° 318.562.509-97,
FRANCISCO TETSUO ASHAKURA, brasileiro, casado (Regime Comunhic
Universal de Bens), Médico, residente e domiciliado no municipio de Assai,
Estado do Parana, a Rua Chile n.° 389, Centro, Cep: 86.220-000, portador da
Cédula de Identidade Civil RG. n.° 797.487-SSP/PR e CPF. n.° 306.730.549-34; e
LEONARDO YOSHIO SATO, brasileiro, solteiro, nascido em 16/07/1986,
Estudante, residente e domiciliado no municipio de Jataizinho, Estado do Parana,
a Av. Antonio Branddo de Oliveira n° 707, Céntro, Cep: 86.210-000, portador da
Cédula de Identidade Civii RG n° $.040.933-6-SESP/PR, e CPF n° 049.334.689-
90; unicos sbécios componentes da sociedade empresarial que gira scb a
denominagdo social HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI
LTDA, com sua sede e foro 2 Rua Manoel Ribas, 1.530, Centro, municipio de
Assai, Estado do Parana, Cep: 86.220-000, com seu Contrato Social

devidamente arquivado na Junta Comerciai do Parand sob NIRE n.°
412.0002245-1, por despacho em sessdc de 05 de Maio de 1978 e aitima
alteragdo do Contrato Sociai registrado sob n.° 20131666347 por despacho e

sessdo de 19 de Margo de 2013, inscrita no CNPJ. sob n.° 77.561. 934/0001-
resolvem de pieno e mutuo acordo, alterar pela 107 (Décima) vez o seu Contrato

Social, modificar o seu contrato primitivo de acordo com as Clausulas e condigbes

seguintes: %
Al.rten et
T,
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HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAJ L

DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001 -27\

CLAUSULA PRIMEIRA — A sociedade que tem como objeto social a explor
do ramo de Hospital, fica alterado para:

» Atividade de atendimento hospitalar (CNAE - 86.10-1/01);
» Atividade de Apoio a Gestao de Saude (CNAE — 86.60-7/00);
> Servigos Mbveis de Atendimento a Urgéncias (CNAE - 86.21-6/02);
» Servicos de Remogao de Pacientes (CNAE — 86.22-4/00) e
> UTi Movel {CNAE — 86.21-6/01).

CLAUSULA SEGUNDA — DA CONSOLIDACAO DO CONTRATO: A vista da
modificagdo ora ajustada e em consonancia com o que determina o art. 2.031 da
Lei n° 10.406/2.002, os sécios resolvem, por este instrumento, atualizar e
consolidar o contrato social, tomando assim sem efeito, a partir desta data, as
clausulas e condicdes contidas no contrato primitivo que, adequando as
disposicoes da referida Lei n® 10.406/2002 aplicaveis a esse tipo societario,
passa a ter a seguinte redagao:

ANTONIO YUJI OIKAWA, brasilero, casado (Regime de Comunh&o Universal de

Bens), Médico, residente e domiciliado no municipio de Assai, Estado do Parana,

a Rua Manoel Ribas n° 469, Cep: 86220-000, portador da Cédula de Identidade

Civil RG. n° 1.334.155-SSP/PR e CPF. n° 040.687.108-64, OSVALDO
KAZUSHIGUE YANO, brasileiro, casado (Regime de Comunhdo Parcial de

Bens), Médico, residente e domiciliado no municipio de Assai, Estado do Parana,

a Rua Manoel Ribas n° 1.255, Cep: 86220-000, portador da Cédula de
Identidade Civil RG. n° 774.211-SSP/PR e CPF. n° 318.562.509-97, FRANCISCO
TETSUO ASHAKURA, brasileiro, casado {Regime Comunhido Universal de

Bens), Médico, residente e domiciliado no municipio de Assai, Estade do Parana,

a Rua Chiie n°® 389, Centro, Cep: 86.220-000, portador da Céduia de Identidade

Civil RG. n°® 797.487-SSP/PR e CPF. n° 306.730.549-34; e LEONARDO YOSHIO o~
SATO, brasileiro, solteiro, nascido em 16/07/1986, Estudante, residente e )5;
domiciliado no municipio de Jataizinho, Estado do Parana, a Av. Antonio Branddao  ~

de Oliveira n® 707, Centro, Cep: 86.210-000, portador da Cédula de Identidade

u_ ”OFG*Q Meu
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HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAILTD
DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL {
NIRE n.® 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001-27 {

Civii RG n°® 9.040.933-8-SESP/PR, e CPF n° 049.334.689-90; Unicos so
componentes da sociedade empresarial que gira sob a denominagdo sociai
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA., com sede e foro a
Rua Manoel Ribas, 1.530, Centro, municipio de Assai, Estado do Parana, Cep:
86.220-000, com seu Contrato Social devidamente arquivado na Junta Comercial
do Parana sob NIRE n.° 412.0002245-1, por despacho em sessdo de 05 de Maio
de 1978 e uitima alteragdo do Contrato Social registrado sob n.° 20131666347
por despacho em sessdo de 19 de Margo de 2013, inscrita no CNPJ. sob n.°
77.561.934/0001-27, resolvem de pieno e muituo acordo, consolidar o seu

contrato primitivo de acordo com as Ciausulas e condi¢gdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - A sociedade gira sob a denominagdo social de
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA.-

CLAUSULA SEGUNDA - A sociedade tem sua sede a Rua Manoel Ribas n.°
1.530, Centro, municipio de Assali, Estado do Parana, Cep: 86220-000.-

Ny
CLAUSULA TERCEIRA — O objeto social a exploragic do ramo de:
> Atividade de Atendimento Hospitalar (CNAE — 86.10-1/01);
> Atividade de Apoio a Gestao de Saude (CNAE - 86.60-7/00);

> Servigos Moveis de Atendimento a Urgéncias (CNAE - 86.21-6/02);
> Servigcos de Remocéo de Pacientes (CNAE - 86.22-4/00) e
» UTI Movel (CNAE - 86.21-6/01).

CLAUSULA QUARTA - O capital social é de R$-100.000,00 (Cem Mil Reais),
divididos em 100.000 {Cem Mil) quotas de'valor nominal de R$ 1,00 (Hum Real),
integralizadas, neste ato em moeda corrente do Pais, pelos socios:

a) ANTONIO YUJI OIKAWA, com 20.000 (Vinte Mil) quotas no valor de R$- %
20.000,00 (Vinte Mil Reais), integralizados em dinheiro neste ato em moeda "
corrente do Pais.
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DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001-27

Ly
4
b) OSVALDO KAZUSHIGUE YANO, com 30.000 (Trinta Mil) quotas no valo}é"
R$-30.000,00 (Trinta Mil Reais),integralizados em dinheiro neste ato em moeda
corrente do Pais.

c) FRANCISCO TETSUO ASHAKURA, com 30.000 (Trinta Mil) quotas no valor
de R$-30.000,00 (Trinta Mif Reais), integralizados em dinheiro neste ato em
moeda corrente do Pais.

d) LEONARDO YOSHIO SATO, com 20.000 (Vinte Mil) quotas no valor de R$-
20.000,00 (Vinte Mil Reais), integralizados em dinheiro neste ato em moeda
corrente do Pais.

SOCIO QUOTISTA QUOTAS | CAPITAL=R$ | PERCENTUAL
ANTONIO YUJI OIKAWA 20.000 20.000,00 20%
OSVALDO KAZUSHIGUE YANO 30.000 30.000,00 30%
FRANCISCO TETSUO ASHAKURA 30.000 30.000,00 30%
LEONARDQO YOSHIO SATO  ~.. 20.000 20.000,00 20%
TOTAL 100.000 100.000,00 100%

CLAUSULA QUINTA — A sociedade iniciou suas atividades em 01 de Abril de
1.978, e seu prazo de duragao é indeterminado.-

CLAUSULA SEXTA - As quotas sdo indivisiveis e ndo poderdo ser cedidas ou D
transferidas a terceiros sem o consentimento dos outros sécios, a quem ficam /‘
assegurados, em igualdade de condi¢des e preco direito de preferéncia para sy
aquisicdo se postas a venda, formalizando, se realizada a cesséo delas, a
alteragao contratual pertinente.- '

CLAUSULA SETIMA — A responsabilidade dos sécios é restrita ao valor de suas /
quotas, mas todos respondem solidariamente pela integralizacio do capital

2
:‘ nt;
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HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAILTD

DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001-27

CLAUSULA OITAVA — A administracdo da sociedade cabe aos socios ANTE) L
YUJI OIKAWA, OSVALDO KAZUSHIGUE YANO, FRANCISCO TETSUO
ASHAKURA e LEONARDO YOSHIO SATO, com poderes e atribuigbes de
administradores, autonzando o uso do nome empresarial, vedado, nc entanto, em
atividades estranhas ao interesse social ou assumir obrigagdes seja em favor de
gualquer dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imoveis
da sociedade, sem autorizagao dos outros socios.-

CLAUSULA NONA - A sociedade é administrada por administradores, aquém
compete privativa e individualmente o uso da forma e representagdo ativa e
passiva, judicial e extrajudicial da sociedade, porém, sendo-lhe vedado o seu
emprego sob qualquer pretexto ou modalidade em operagdoc ou negécios
estranhos ao objeto social, especialmente a prestacdo de avais, endossos,
fiangas ou caugao de favor.-

CLAUSULA DECIMA - Ao término de cada exercicio social em 31 de Dezembro
de cada ano, o administrador b?éstaré contas justificadas de sua administragao,
procedendo a elaboragao do inventario, do balango patimonial e do balango de
resultado econdmico, cabendo aos soOcics, na propor¢do de suas quoias, os
lucros ou perdas apurados. —

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA ~ Nos quatro meses seguintes ao término do
exercicio social, os sobcios deliberardo sobre as contas e designardo

administrador(s) quando for o caso.-

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — A sociedade podera a qualquer tempo, abrir
ou fechar filiais ou outra dependéncia, mediante alteragédo contratual assinada por '
A

todos os sdcios .-
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DECIMA ALTERACAO DO CONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N.P.J. n.° 77.561.934/0001-47

regulamentares pertinentes .-

CLAUSULA DECIMA QUARTA - Falecendo ou interditado quaiquer sécio, a
sociedade continuara suas atividades com os herdeiros, sucessores e ¢ incapaz.
Nao sendoc possivel ou inexistindo interesse destes ou dos sécios
remanescentes, o valor de seus haveres sera apurado e lfiquidado com base na
situagdo patrimonial da sociedade, a data da resolucédo, verificada em balango
especialmente levantado.-

Paragrafo Unico: O mesmo procedimento sera adotadc em outros casos em que
a sociedade se resolva em relagdo a seu sécio.-

CLAUSULA DECIMA QUINTA - Os administradores declaram, sob as penas da
lei, que ndo estdoc impedidos de exercer a administracdo da sociedade, por lei
especial, ou em virtude de condenacao criminal, ou por encontrar sob os efeitos
dela, a pena que vede, ainda qil¢ temporariamente, o acesso a cargos pblicos;
ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, concussao, peculato,
ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as
normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé ptblica, ou
a propriedade.-

E, por estarem justos e contratados, lavram, datam e assinam o presente
instrumento, juntamente com duas testemunhas, em trés vias de igual teor e
forma, obrigando-se fielmente por si e por seus herdeiros a cumpri-lo em todos os

seus termos.-

Assai - Pr., 12 de Julho de 2.013.-







HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTD¢
DECIMA ALTERACAO ONTRATO SOCIAL
NIRE n.° 412.0002245-1 C.N/P.J. n.° 77.561.934/0001-27

—4 . égfﬂ”"z"”’/

OSVALDO K/ZUSHIGUE YANO FRANCISCO TETSUO ASHAKURA
TESTEMUNHAS:-
‘ ~ ﬁ s / Q\'\e\,\,
B, S doan, DR AN
Cintia Hiromi Nanami Marcia Haruko Omori
RG-4.563.927-4-SSP/PR. RG-8.555.127-2-SSP/PR.
—_— -

AGENCIA REGIONAL DE CAMBE-.

CERTIFICO O REGISTROEM: 18/77/2013

SOB NUMERO: 201343130375

Protocolo: 13/413037-5, DE 18/07/2013
Phpresazdl 2 2I0124% 1

BSPITAL £ MATERNIDADE SANTA RITA DE SEBASTIAQ MOTTA

oAl LTOA SECRETARIO GERAL

A JUNTA COMERCIAL DO PARANA
i *
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Comprovante de Inscrigdo e de Situagao Cadastral

Contribuinte,

Confira 0s dados de ldentificacdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia. providencee junto a
RFZ a sua atualizacao cadastral

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

N\J'y"ﬁ"i((/-: NSIIHN AD COMPROVANTE DE |NSCRECAO E DE SITUACAO DATATE AHE A
77.561.934/0001-27 04/04/1978
MaTRZ | CADASTRAL o

D NOME | SATIA
. | HOSFITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAILTDA - ME

TTHLO O ESIAHE FCIMENTO NOWME 13F TANTASIA,

khkrkkTy

| CoGo ) i SCRGAD DA ATMIDALDE FCONORMICAPHINCIPA
~=; | 86.10-1-01 - Atividades de atendimento hospitalar, exceto pronto-socerre e unidades para atendimento a urgéncias

LA DLSTHRUAD DAS ATISAD TS - (10N LAS SLO NG AN

86 60-7-00 - Atividades de apoic a gestao de saude

86.21-6-02 - Servigos moveis de atendimento a urgéncias, exceto por UTImovel

' B6.22-4-00 - Servigos de remogdc de pacientes, exceto 0s servigos moveis de atendimento a urgéncias
86.21-6-01 - UTi movel

Fomiont anSCRICAD DA NATLREAA JURIDICA
i 206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

T §O0RAOUH NOMFRD | l COMPLEM N ,
{ R MANOEL RiBAS 1530 J
- ,7 _ _ L _ _ j
Cme T T I [ GARRG HSTRITG _I{jm o T T ‘ L=
(88220000 | [CENTRO  jAssa . |{PR _|
; { £ ‘-;LHET-‘_FIF\R\JN‘\_,O— ’ TLLEF ONF -
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Aprovade pela Instrugcae Normativa RFB n® 1.470, de 30 de maio de 2014,

[mitido no dia 26/07/2016 as 09:23:16 (data e hora dc Brasilia) Pagina 1M1

C Copvright Receita Federal do Brasil - 26:07-2016
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Prefeitura do Municipio de Assai

LEALDADE ESTADO DO PARANA
oLz, Avenida Rio de Janeiro, 720, 1° Andar — Fone (043) 3262-1313 — CEP 86.220-000
PODER E-mail: assai@assai,pr.gov.br

CNP¢ 76.290.709/0001-30
GESTAO 2013 - 2016

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DIVISAO DA RECEITA E FISCALIZACAO

CERTIDAO NEGATIVA N° 533/2016

Certifico que, revendo os livros existentes nesta Divisdo da Receita e Fiscalizacio nio foram
encontrados débitos vencidos correspondentes a Impostos, Taxas e outros com relagio ao abhaixo referido.
Vilida pelo prazoe de 30 (trinta) dias, ndo podendo a certiddo conter erros ou rasuras.

NOME

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTPA

ENDERECO

RUA MANOEL RIBAS, 1530

REFERENTE

CONFORME BUSCA REALIZADA NA DIVISAO DA RECEITA E FISCALIZACAO NAO FOI ENCONTRADO |
DEBITOS REFERENTE A TAXAS E IMPOSTOS EM NOME DE HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RIT: A i
DE ASSAI LTDA, PORTADOR DO CNPJ N 77.561.934/0001-27 , ATE A PRESENTE DATA.

FINALIDADE DA CERTIDAO

PARA FINS DE ONUS

Fica reservado ac Municipio o direito de cobrar débitos que por ventura venham a ser coustuatados
em buscas posteriores, assim como de efetuar ou rever lancamentos sobre fatos geradores ji ocorridos, Artigo 262 do

CTM n." 01/ 2004 DE 30/12/2004.

PARA USO DA REPARTICAO

CERTIFICO, ainda que NAQ existem débitos lancados e vencidos.

Nome do contribuinte HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSA] LTDA

ASSAI - PR, 13 DE JULHO DE 2016

PRI LT Woatoek o
Fr= 19,1 1R L=R RX =112 LS Loy

Chefe de Diviséo de
Qwceita & Fiscalizacio




PREFEITURA MUNICIPAL DE ASSAI 30053

Estado do Parana
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DIVISAQ DE RECEITA E FISCALIZAGCAO

ALVARA DE FUNCIONAMENTO
N°: 278/ 2016

~

| Raz&o Social Matricula
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA 3175
CNPJ: Inscrigdo Municipal
77.561.934/0001-27 7529788
[ Nome Fantasia
i
L J
Localizag&o
Rua RUA MANOEL RIBAS, 1530 - CENTRO
A
Atividade Econdmica
99999999 "HOSPITAL (SEM PREJUIZO AQ ART. 5§ PARAG. UNICQ E ART. 6 DA LEI 439/93
(ZONEAMENTO) E ART. 60, 61 E 62 COM RESPECT. PARG. E LETRAS DA LEI| 440/33 DO C.P.
: E ARTIGO 24 DA LEI 829/2004.)
U .
/‘
Horario de funcionamento: Area utilizada pela empresa:
HORARIO COMERCGIAL 1269,15 m*
Inicio das Atividades:
02/06/1978
.
>
Emitido em: 24/06/2016 Valido até: 23/08/2016 ]
.

Assai(PR), 24 de Junho de 2016.

JACKELINE KATAOKA
Chefe da Divisao de Receita e Fiscalizagao
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MINISTERIO DA FAZENDA
L, Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAO

Nome: HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME
CNPJ: 77.561.934/0001-27

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisguer dividas de responsabiligade
do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas. é certificado que nac constam
pendéncias em seu nome, relativas a créditos triputdnos administrados pela Secretana da Receita
Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido junto & Procuradona-Geral da
Fazenda Nacional (PGFN)

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas fikais e, no caso de ente federatvo. para
todos os orgdas e fundos publicos da administracdo direta a ele wincuiados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no @mbito da RFB ¢ da PGFN e abrange inclusive as contnbuigdes socials previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo dnico do art. 11 da Lein® 8 212 de 2?4 de julho de 1991

A aceltacao desta certidao estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://www reccita. fazenda. gov br=> ou <http //www pgfn fazenda gov br=

Cerliddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGEN n° 1.751. de 02/10/2014.
Fmitida as 13-08:03 do dia 06/03/2016 <hora e data de Brasilia»

Valida ate 02/09/20186.

Codigo de controle da certidao; D920.599F.2C7E.3EAC

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.
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CERTIDACO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

[l

I

Nome: HOSPLYAL & MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAT {00 VE O(MATR S
I

}
CN2J: 77.561.%34/0001

\J [\‘

Certidac n@: ~19”6b41f Glg

Expedigao: 27/07/2016, as 14:12:01

Vvalidade: 22/01/2017 180 (cento e oltenta) dlias, contados da dats
ae sua expoedigio

Certifiica-so quc HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME
(MATRIZ E FILIAIS), inscriio{a) no INPJ) sob o n® 77.561.934/0001-27,
NAO CONSTA do Banco Nacicnal de Devedores ITrapalhistas.

Certidado emitida com base no art. 642-A da ConscolidagiZo das Leils do

trapalheo, acroescentaco vela Lei n® 12,0440, de 7 oo CSulho de 2011, e
na Resolugdo Administrativa n¥ 1470/2011 do Tribunal Superiocr oo
Trabaiho, ae 24 de agosio de 2011,

U5 dados consbtantes doesta CerTtidico sac do responzab! lios PEEE
irizmunails do Trabalho e estic atualizzaons ate 2 {(dols,
arteriores &4 data da sua expedﬂgio.

No caso de pessca juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagao
a todos os scus estabelecimentos, agéncias ou f£iliails.
A oaceiltacac desta certidao condiciona - sc a vorif

ge sua
autenticidade no porzal do Tribunal Supesriosz do Trabalno s

rnen (rtto: U Swwe . bst,tus., by

Ceriidac emivida gratuliiamenie.

INFORMAQEO IMPORTANTE
Lo Banco Naciona. do Sovedores Trabalhistas <o
necessérios 3 idenLificacjo das pessoas natbural:

rante a Justiga do Trabzlno
sentenga condsnatoria Lrans

crevidencidrios a hoenrorariocs, a Susrtas, a
. r

recolhimentos detoarminados em lel; ou cocorrente
do eoxecugao de acordes firmadoes perante o Minlstério Fubilco do
c o

1 Comlissadc de Conciliagio Trév.ia.



Estado do Parana - 030058
Secretaria de Estado da Fazenda '
Coordenagao da Receita do Estado

PARANA
Certidao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N2 015030135-49

Certidao fornecida para o CNPJ/MF:.  77.561.934/0001-27
Nome: CNPJ NAQ CONSTA NQ CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar debitos ainda nao
registrados ou gque venham a ser apurados. cerlificamos gque, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos ndo existir pendéncias em noine do centribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs ' Esta Certidao engloba todos 0s estabelecimentos da empresa e refere-se a debilos de
natureza tributaria e ndo tributaria, bem como ao descumprimento de cbrigacdes tributarias acessorias.

Valida até 24/11/2016 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada via Internet

www . fazenda pr.gov.br

JoooE meel Flncs Vo070 2008 TGRS
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CAIXA

CAIXA EGONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 77561934/0001-27
Razdo0 Social: HOSP MATERN STA RITA ASSAI LTDA
Endereco: 2 MANOEL RIBAS 1530 / CENTRO / ASSAI/ PR/ 86220-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribui¢do que lhe confere o Art. 7,
da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

iy,
O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de quaisquer
débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes
das obrigagdes com o FGTS,
Validade: 03/08/2016 a 01/09/2016
Certificacdo Numero: 2016080303272357690738
Informacdo obtida em 19/08/2016, as 13:26:45.
A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada a verificacgdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

.

hitps:/hwww.sifge.caixa.gov.br/Empresa/CriiCrifF geCF SimprimirPapel .asp?VAR PessoaMatriz=5188130& VAR Pess0a=5188139&VARUI=PR&VARInscr=... 11



000060
PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO PARANA

COMARCA DE ASSAI

SECRETARIA DO DISTRIBUIDOR E ANEXOS
Rua Bolivia, S/n — Centro — Assai/PR — CEP: 86.220-000 — Fone (43) 3262-3201

CERTIDAO NEGATIVA

Certifico, a pedido de parte interessada, que revendo os livros e arquivos de
distribuicdo CIVEL (Civel, Precatoria, Precatoria Especial, Juizado Especial,
Juizado Especial Fazenda Publica)) EXECUTIVO FISCAL, de agbes de
FALENCIA, CONCORDATA E RECUPERACAO  JUDICIAIS E
EXTRAJUDICIAIS, sob minha guarda neste cartério, verifiquei, até a presente
data NAO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME
CNPJ: 77.561.934/0001-27

Q referido é verdade e dou fé.

Assal, 26 de de 20yi6.




000061

Prefeitura do Municipio de Assai

LEALDADE ESTADO DO PARANA
:?Q%REM‘Z‘ Avenida Rio de Janeiro, 720, 1° Andar - Fone (043) 3262-1313 — CEP 86.220-000

E-mail: assai@assai.pr.gov.br
PODER CNPJ 76.250.708/0001-30

GESTAO 2013 - 2016

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
DIVISAO DA RECEITA E FISCALIZACAO

CERTIDAO NEGATIVA N° 583/2016
Certifico que, revendo os livros existentes nesta Divisio da Receita e Fiscalizagiio nio foram

encontrados débitos vencidos correspondentes a Impostos, Taxas e outros com relagao 20 abaixo referido,
Vilida pelo prazo de 30 (trinta) dias, ndo podendo a certidio conter erros ou rasuras.

NOME
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI
ENDERECO
RUA MANOEL RIBAS, 1.530
REFERENTE

CONFORME BUSCA REALIZADA NA DIVISAO DA RECEITA E FISCALIZACAO NAO FOI ENCONTRADO
DEBITOS REFERENTE A TAXAS E IMPOSTOS EM NOME DE HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA
DE ASSAI - LTDA PORTADOR DO CNPJ N° 77.561.934/0001-27, ATE A PRESENTE DATA.

FINALIDADE DA CERTIDAO

PARA FINS DE ONUS

Fica reservado ao Municipic o direito de cobrar débitos que por ventura venham a ser constatados
em buscas posteriores, assim como de efetuar ou rever langamentos sebre fatos geradores ja ocorrides, Artigo 262 do
CTM n.° 01/2004 DE 30/12/2004,

PARA USO DA REPARTICAO

CERTIFICO, ainda que NAO existem débitos langados e vencidos.

Nome do contribuinte HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI - LTDA

ASSAI - PR, 27 DE JULHO DE 2016

i
g g s

S
JackelineKataoka
Chefe de Divisdo de
Recoitae KIS
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TTANEXOT T e
TERMO DE REFERENCIA
1-0BJETO

Contratagcao de empresa para prestagao de servigos medicos hospitalares e exames
especializados conforme especificagbes constantes neste edital e seus anexos destinados a

atender as necessidades da Secretaria Municipal de Salde.

2 — DAS ESPECIFICAGOES E CARACTERISTICAS DO OBJETO

LOTE} 1 ) _ L : " Unidad Preco " Prego
- item S?:;gfm do | Nome do produto/servigo Quanl. + Unidade ‘ M:fimo . maximo total
. ! . ‘ ! ;
vi ‘ e T TR AT F 15000000 |
1T i3803 | PRESTACAD ~ "DE T SERVICOS MEDICOST 6.00 * MLNSAL | 2500000 | 150000.00 |
_ | HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS 1+ | ~ TOB0D ~

| T ioTALS

- 396 [Trezentos e Noventa e Seis) Procedimentos/MBés, dentre:-

EXAMES/PROCEDIMENTOS:

. Cesarca/Parto Normal: 01/semana 04/més;
. Cesdres com Lagqueadura: 01/semana = 04/més;
. Drenagem de Abscesso Culaneo: 01/semana 04/mas;

* llelrocardiograma: 02/semana  C&/més:

. Eletroencetalograma: 02/semana = (8/més:

. I ndoscepia Digestiva Alls: 02/semana 08/més;

. I xfrese de iumor de Pele o ancxos, Cislos Scbacco, iipoma: D1/semana 04/més;

. Hernloplastia fncisional: 01/semana = 04/més;
* tlernioplastia inguinal: 01/semana 04/més;

. Bernioplastiz Umbilical: 01/semana = 1/ més;
. Laqueadura: 01/semana = 04/més:

= Paracentese: 01/semana  04/mas,

. Polipectoria (EDAY: 01/semang = 04/ més;

. Raic X (Qualguer Tipo): 10/sermana = A0/ més;
* ullrasonogralia (USG): 15/semana 50/més.

Média: 164
ESPECIALIDADES:

. Cardiologista: 02 consy, tas/semana = 08/imés;
¢ Grurgido Geral/Gastro: 07 consultas/semana  08/més;
. Clinico Geral: 10 consultas/somana 40/ inés;
- Gmecologi/Obstetricia- 32 consultas/serang = 08/més:
. - ) .
:E?::jl(?j trabalhio: atendimento para todos os funcionsrios publicos da prefeitura desie MuUnicipio {240
. Neurologia: 03 consultas/semana = 12/més;

. Oftaimolop,ista‘Odconsul'asfscmana 16/mis:

. Ortopedista: 05 consultas/semany = 20/me
a5/ e ' T3 T ey 7
. Pediatiiu: 20 CONSUITAS By N 77 %' : ‘-\ S i i - !
: ERTRY, !”rﬂ.d—g[;!”.l(‘h‘ HQ;“ - .
¢ Psicgly ? N N :
10loR0: 07 consulias/saming R/ mag, SA o
O L}
PNt D considtas semana = 12/mé . R: e Lo
. . LEr o eduy
o Ueplopisiac0d consuilasfsemana  17/mes; Girii b
b

Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248 A AR
000062

Rua Manoel Ribas, 1530 -

Caixa Postal, 93 - Cep 86220-000 - Assai - Parana



CLIMAS et e o s 2

Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248
CNPJ 77.561.934/0001-27

Clinica Médica — Servicos de Plantdo: média de 232/més
Internamentos:

- internamentos em geral

2.1 0s cxames de Raios X eletivos serdo encaminhados de segunda a sexla feira, jd 0s de urpéncia/omerpéncia Lambém Lerdo
que ser encaminhados a0s sabados, domingos e feriados, inclusive no periodo da noite.
2.2 Os atendimentos das demais Especialidades Médicas serdo realizados de segunda a sexta-teira através de agendamento. l
7.3 0 alendimente as consultas de Clinico Geral ndo sc fard através de agendamento prévio como as demais especialidades,
pois serdo encaminhadas de acorde com a necessidade da Secretaria Municipal de Sadde, sendo essas consultas cumulativas. 1
7.4 Para alendimenlo da Medicina do Irabalho scus as seguintles atribuigdes i
B Declaracdo ou Certificado de Tiulo de | speciahsla; |
i, Realizar exames pré-admissionarns de candidatos 4 ocupagda de cargos; '
. Realizar cxames Admissional, Domissienal, Mudanga de Fungae, Relorno ac Trabalho o Perddico, ’

IV Visilas ¢ inspegdes de locais de trabalhe a lim de verificar a prolegdo ao Lrabalhador ¢ a ullilizagdo de
equipamentos de Seguranga;
Pug V. Proceder ‘a realizagdo de exame médico para conslatacdo ou nde de doengas profissionais;
Vi. Executar atendimento de urgéncia em casos de acidentes de trabalho ou alteracdo aguda de saude, onentando
encaminhande e/ou executando a terapéuticd adequada;
Vil Propor medidas que visem maior seguranca do trabalho ¢ a corregdo de fateres nocives 'a higienc ambientoai; |
VIIL. Proceder 4 exames de gestantes para determinagdo de licenga no periodo de protegdo a matermidade;
X, Realizar estudos e campanhas educativas visando a reducao de incidencia de acidentes e doengas protissionais; I
X. Colelar dados oslatisticos ¢ realizar comparacdo dos diferentes momentos de campanhas cducativas visando ‘a !
eficavia das mesmas; '
X1 Realizar ostudos sobre a relacdo trabalho doenca ¢ a parlir dos resultados, proporem medidas para quc © trabalho
passe a serum fator de equilibrio; ‘
X1l Prestar esclarecimento sobre laudos médicos; ;
X1, Reguisitar analisar ¢ inlergretlar os resullados dos examos ¢ diapnosticos complemontares: }
Xy Classificar os graus do insalubridade cu geniculosidade no trabatho para tomar as providend.as Cabre:s ?
! Ky Elaborar Programas de Riscos Ambientais — PPRA, Programa de Controle Médieo Ocupaciona: POMS0 ¢ Laune !

iecnico das Condigdes ambientais do Frabatho, 1 1CALL ‘

3- Disposicies Gerais :

i
Os Servicos deverdo ser prestados conforme especilicado no cdital convocaldrio. :
; As empresas que ndo puderem atender aos regquisites soficitados pelo presente certame deverdo abster-se de

cotar.
iPraso: O praso para inicio Ga preslacdo de servigo serd de ald 02 {dosi dias, contados a partir da soncitagae da

Secretaria Municipal de Satde.
O ndo cumprimento do praso oslipulado, bem como para demais descumprimentes de guaisguer normas

oslabelecidas no presente edital, implicard multa conforme a L ei.
Quaisquer dividas referentes ao objeto desta licitacdo poderdo ser sanadas junto 4 Prefeitura Municipal de Nova
Santa Barbara, no sctor de licitacdes, Contralos ¢ Compras, alravés do telefone {43) 3266 8114 ou pelo | maik: |

licilacdo@nsb.pr.eov.br ’

Assai-PR . 01 de Agosto de 2.016.-
1 TN
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HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DEASSAI LTDA, oy
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CLIVAS 2t s o 2

Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248
CNP)J 77.561.934/0001-27

ANEXO I
DECLARAGCAO (ART.7°, INC. XXX!l| DA CF)

Referente ac Chamamento Publico n° 003/2016

Prezados Senhores:

A empresa HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA, inscrita
no CNPJ/MF sob o n® 77.561.934/0001-27, com endereco 8 Rua Manoel Ribas n°® 1530,
Centro. no municipio de Assai, Estado do Parana. Cep: 86220-000, por intermedio de seu
representante legal Senhor FRANCISCO TETSUO ASHAKURA, portador da Cedula de
Identidade Civil RG n® 797 487-SSP/PR e CPF n° 306 73C 548-34, DECLARA, para fins
do disposto no inciso V, do art. 27 da Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993,
acrescido pela Lei n°® 9.854, de 27 de cutubro de 1999, que ndo emprega menor de
dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de
dezesseis anos. Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢aoe de

aprendiz.

tﬁsa—i—Pﬁ{., 01 de Agosto de 2.016.-

74 car

-

HOSF"I-TAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSA! LTDA.

FRANCISCO TETSUO ASHAKURA
RG. n.® 797 487-S5P/PR
CPF. n.° 306 730 549-34

r’7- ) »’;,,’3‘: - ‘ ,‘ ,.'j,.qf} E ")'7_'
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Rua Manoel Ribas, 1530 - Caixa Postal, 93 - Cep86220-000 - Assai - Parana
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— ,

Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248
CNPJ 77.561.934/0001-27

ANEXO Il
DECLARAGCAO DE IDONEIDADE
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2016

Declaro, sob as penas da Lei, para fins do Credenciamento n® 003/2016 quc
a empresa HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA | inscrita no
CNPJ/MF sob o n® 77.5661.934/0001-27, com enderego & Rua Manoel Ribas n® 1530
Centro. nc municipio de Assai. Estado do Parana. Cep: 86220-000, por intermédio de seu
representante legal Senhor FRANCISCO TETSUO ASHAKURA, portador da Cédula de
Identidade Civit RG. n.° 797 .487-SSP/PR e CPF. n.® 306.730.549-34, nao foi declarada
INIDONEA para contratar com a Administragao Publica, nos termos do inciso IV, do
art. 87 da Lei Federal n° 8.666/93, bem como que comunicarei qualguer fato ou evento
superveniente a entrega dos documentos de habilitagcdo, que venha alterar a atual
situacao quanto a capacidade juridica, técnica, regularidade fiscal e idoneidade

economico-financeiro.

Assal-PR., 01 de Agosto de 2.016.-

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA.
Cnpj. N.° 77.561.934/0001-27

FRANCISCO TETSUO ASHAKURA
RG n.® 797487 SSP/PR
CPF n.° 306 730 549-34
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Rua Manoel Ribas, 1530 - Caixa Postal, 93 - Cep 86220000 - Assai - Parana
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Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248
CNPJ 77.561.934/0001-27

ANEXO IV
DECLARAGAO FATO SUPERVENIENTE
REFERENTE AO CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2016

Declaramos, sob as penas da Lei, para fins de participacao no Processo
Licitatorio, Chamamento Puablico n® 003/2016, junto ao municipio de Nova Santa
Barbara, que a empresa HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA,
inscrita no CNPJ/MF sob o n® 77.561.934/0001-27, com enderec¢o a Rua Manoei Ribas n °©
1530. Centro. no municipio de Assai, Estado do Parana, Cep: 86220-000, por intermedio de
seu representante legal Senhor FRANCISCO TETSUQ ASHAKURA, portador da Cedula
de identidade Civil RG. n.? 797.487-SSP/PR e CPF. n.° 306.730.549-34, ate a presente data
ndo recebeu deste ou de qualquer outro 6rgdo da administracdo publica direta ou indireta.
SUSPENSAQ TEMPORARIA, de participagao em licitagdes e/ou impedimento de contratar
com a administracao, assim como nao ter recebido deciaracac de INIDONEIDADE. para
licitar ou contratar com a administragdo publica federal. estadual. ou municipal e do Distrite
Federal ndo havendo assim FATO SUPERVENIENTE IMPEDITIVO DA HABILITAGAO da
mesma. ciente da obrigatoriedade de comunicar ocorréncias posteriores.

Por ser verdade, firmamos a presente declaragao.

Assai — Pr, 01 de Agosto de 2016.-

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA.
Cnpj. N.° 77.561.934/0001-27
FRANCISCO TETSUO ASHAKURA
Socio Administrador
RG n© 797 487 SSP/PR
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Rua Manoel Ribas, 1530 -  Caixa Postat, 93 - Cep 86220-000 - Assai - Parana
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Fone: (43) 3262-1123 - Fax: (43) 3262-2248
CNP) 77.561.934/0001-27

)

ANEXO V
DECLARAGCAQO DE NAO PARENTESCO
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2016

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA. inscrita no
CNPJ/MF sob o n® 77.561.934/0001-27, com endereco a Rua Manoel Ribas n ® 1530, Centro,
no municipio de Assai. Estade do Parana, Cep: 86220-000. por intermédio de seu
representante legal Senhor FRANCISCO TETSUO ASHAKURA, portador da Cédula de
Identidade Civi! RG. n.? 797 487-SSP/PR e CPF. n.° 306.730.549-34. DECLARA, para efeito
de participacdo no Chamamento Publico n® 003/2016. da Prefeitura Municipal de Nova Santa
Barbara, que nao mantem em seu quadro societario ou emprega conjuges. companheirgs ou
parentes em linha reta, colateral ou por afinidade, até ¢ terceiro grau de servidores, que
sejam de cargo em confilanga ou estatutario. de direcdo e de assessoramentc. de membros
ou servidores vinculados ac Departamento de Finangas, Compras e Licitagdes do Municipio
de Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara .

Assai-PR., 01 de Agosto de 2.016.-

Pds i

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA.
Cnpj. N.° 77.561.934/0001-27
FRANCISCO TETSUO ASHAKURA

Sécio Administrador
RG. n® 797 487-SSP/PR
CPF. n.? 306.730.549-34
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Rua Manoel Ribas, 1530 - Caixa Postal, 93 - Cep86220-000 - Assai - Parana
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OSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS
OSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA

¢
i

Pl

MEDICOS

CREDENCIAMENTO
H

PR

Assai —

- Centro
3207

530
4373262

DATA DE RECEBIMENTO
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Associacdao Médica Brasileira

AM B | Associacdo Nacional de

Associacio Médica Brasileira .
Medicina do Trabalho

conferem o

‘Titulo de <Especialista em Medicina do ‘Trabalho

ao

Dr. Luiz Yoshiharu Sato

por ter obtido aprovacdo em concurso realizado segundo as normas estabelecidas pela -
Associagio Médica Brasileira e a Associac¢do Nacional de Medicina do Trabalho.

Sdo Paulo, 25 de abril de 2015 E
Y oot é’;/
Dr. Florentino de Araiijo Cardoso Filho Dr. Antdomo Jorge Saloméo Dr. Zuher Handar Dr. Aurelino Mader Gongalves Filho E
Presidente da AMB Secretirio Geral da AMB Presidente da ANAMT Diretor Adntintistrativo da ANAMT = g
@ .
= .
> 1 (7
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Urivrersivade Sin Francisco % .

W7 . - o 7 o~
= Jusfituto de Pis-Graduario Futo Bensu ¢ Wrtensdio

Ha__oh S ® RBritar dx Hunivrersidade Sis Frauciscn, no uso de suas siribniches ¢ fends presenfe 2 ronelusiio dn

O turso e Pos-Graduagiv Lato Seusn o Medicing da Teabalho, realizado

g b 10/11/1994 x (12/12/1995, eown carga horfria be 700 horas, |

: kﬂw i confarme as dispasicies du Fartaris ut 6 do Bep. de Seguranca » Smide do Trabalfudor, de 12/ :.m\u:. roufere o fifuls de
nh.w, ¥ - -
fispecialista

Wiz qmmm%;wa: Satu

Beasileiro, nascid 1 5 de agosto de 1954 em Assat - R, X6 u* 1.067.875-PR
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HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA BRIGIDA
CURITIBA - PARANA .

Diploma de Residencia Ridica
conferits o L0{Z Boshihare Bats, por o

concloido curso de residéncia médica de (Bil‘ll![ﬂlﬂgiﬁ ¢ @hﬁiltﬂﬂa,
om cardter de médico vesidente, comprinde integreimente as atividades tedticas ¢

prétices estipuladas pelo programa deste estabelecimento.
Curitiba, dezembro de ygs2.
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UNIVERSIDADE
ESTADUAL DE LONDRINA

RECONHECIDA PELO DECRETO FEDERAL N.° 80.324 DE 7/10/71
LONDRINA - PARANA

O MAGNIFICO REITOR DA UNIVERSIDADE ESTADUAL DE. LONDRINA

por este diploma N.° 2.693, atesta que,

 Jrrancisco Tetsuo Ashakura

. filho de
Mitdue Adhakara ¢ MWaria Hakano Adbakura

nascido a
11 de fevereiro de 1949
em
Alvares Machado - Estado de S@o Paulo

foi aprovado em todas as disciplinas do Curso
de GRADUACAO EM MEDICINA, reconhecido
pelo decreto federal N.° 68545, de 26/04/71,
, publicado no Di&rio Oficial de 27/04/71, e
— _ satislez a todas as disposicdes legais e
" regulamentares em vigor, pelo que lhe conferiu

0 grau de

Wiedico.

208
vinte e nove dias do més de dezembro de 1.976

Londrina, 30 de dezembro de 1.976

(P

Raitar Coordenador de Assuntos Educscionsls

Fhaanusco Johuo (hhabra

DIPLOMADO




do Diabetes Tipo 2 e Doencas A%
— Sindrome Metabdlica —

Certificamos que
FRANCISCO T ASHAKURA

participou do Curso de Atualizacao em Diabetes - 2002.
Sio Paulo, setembro de 2002.

\,\'1\(; s O A i poent Sl
Prof. Dr. José Egidio Paula de Oliveira

Prof. Dr. Antonio Roberto Chacra
Presidente da SBD) Presidente da ALAD

- D‘
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—~_ €. o

Qo

_ e
Sociedade Brasileira de Diabetes

ASOCIACION LATINOAMERICANA
Diabefes. Nos cuidamos. DE DIABETES
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PROTEGENDO
A VIDA

Certificamos que

. r
Francisco T Assakura

participou da sensibilizagdio e capacitagdo do Parand Mais Satde - PROTEGENDO A VIDA,

redlizado em Apucarana, nos dias 11 e 12 de junho de 1996.

Apucarana, 12 de junho de 1996
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PARANA?
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: E:'Dl Armando :'-g io
_Secrefério de Esja o da Sadde




556600

LLmpsus
“\, D‘u\ul OO Y H"[
gy
SUIDIRLL ¢ A ‘ﬂ
r-.snla-uum-n/ Hale !lf]' )__

L{ﬂé ﬁ'u/);[; Y

e T T

",LE61-6-0C op 'BOZ'C N ¥/
-opog (07 ep o6 ofijie - edqnd
§] WOl € opupyuopr op  0uownd
-0 003 OjRA END|IEY) ¥)ST, .

fpt T eGP ES T I

LNHOJ . 0 Ey0y

TTEA-P W L 0 R ey

[[ ch azomouuu;) O Gulndiea Wir WiV

Bbg 758 I l' 3 goummun U WaRae
" 'G ,'8"74 6‘: o'v ODBDILBDY WP WAEIVWD }
L0 sl msﬁw cz'sh aG
SS)/2-G0- QLR sy TBE A |

A -” /50@ C 33 P‘:‘ W :mm\nrsum:u‘*--u ;
i
%161""“""“‘#5\ HONOT Il
- f\ { \I “ )80 OPVWotit) !}
"""""""""""" H OBLADIHN D WiRD : l
i 1
opesvj"MD e J%S-n-m.---mw—v |
e i iy
o T .\\-Jl \Cj ha ), \.\ o, 'v‘l 1
ONSTIL TH2S EN T A Y
O0IN H0 ‘lVNOtSSi,Joud VUL EY D L‘
l 9'}'5" 421 L q 4 I o e
J : 2
YNV 0 007153 :
YNIDIQ3W 30 TYNOIIY OHIASNGD o
., c ull'“.ﬂ_[ 7 cying i

9

CIURIL RN

o woniay

h . { SO EIRYD YE0E [L
é o Ly o 7R

“é

L/L___sﬂ L sty

)

B : Zw e e Nt TR .
e f _ Nt e sy
. [T BT Y R A Teve . L

= e e e shrm e ey

aP{.“

g
'. -
EpTa; el e

t

‘ EEERIEL

e —

§  Byyoy b e



HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA BRIGIDA
CURITIBA —~ PARANA
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Diploma de Residencia Médica

. Conferido & BIZ uw.mmzmzwa: Mmg, par ter
concluido curso de residencia médice 6c (Binccologis ¢ ®bstetricia,
em cariter de médico residente, comprindo integralmente as atividades tedricas ¢
praticas estipuladas pelo programa deste estabelecimento.

Curitibe, dezembro nm 1082.

Ebe Ol (1

Dircior Prasidente




Wniversidade Sio Francizes
Justituta de Pos Braduagio Rato Sensu e Bxtensio |

® Reitor dx Huiversidade Sio Francisco, no uso de suas afribuicdes e fendo presente a conclugio do
surso de Pas- Graduagio Forfo Sensu em Medicina do Traballs, realizada
b2 10/11/1994 5. 82/12/1995, cum carga Yordria de 700 horas, _
conforme as disposicies da Portaria u? 6 do Bep. de Seguranga e Buitde do Uraballudor, de 12/06/310, confere o fitulo 2e

27

27
)Si.:’j

W sperialista
Tiviz Pushiharn Sato

Brasileiro, nascido 2 5 de sgosto de 1954 em Assai - K, RE n* 1.067.875-FR
¢ manda ouforgar-lhe o presente cerfificado, a fire de gue possa gozar de fodos os direifo itprg legais.

R Braganea Paulists, 10 de novembro de 1998.
4 Mm a—— —

Pe. Leocir Pessint : F
Superintendente USC/Centro S3o Camilo de
Desenvolvimento e Administracio da Sadde
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@ ovselho Brasileiro de O

OONK. erem o
STITULO DE SESPECIALISTA EM SOFTALMOLOGIA
A &3 B 4
a

’

Brg. Robertg #iatschinske

~. %ON. \mw. Q%\mﬁ\o Qbﬂccmmaao em concurso Namn%NQQ\O %@“QHQ\O as normas m.w\amm\mﬁ.cxaq Em\m

Q&o&ﬁ% Medica Brasileira e o Gonselho Brasileiro de O\E\Eo\oﬁ.a.

80 Panlo, 5 de abril de 2013
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| * ® Diretor da Faculdade Foangélice ____ @m_a_a
i no U0 % m__a magﬁa ¢ tendo em vista @ conclosdo do Curso de Medicing,
e AR zam )y de janeiro -de-2008, confire.p titulo e
. . %@8 g o
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o gV ;E.x?ﬁ G L .M._,cﬂn.qu 618.197-7, mw_umﬁ_&mvm_o msmancﬂomo_amsanWOQOEQP , Ce
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CENTRO UNIVERSITARIO FILADELFIA

A

)

Estado do Parana

O Reitor do Centro Universitdrio Filadélfia,
no uso de suas atribui¢des e tendo em vista a conclusio em 03 de dezembro de 2009 do Curso de Graduacdo em

Psicologia e a colacdo de grau em 20 de fevereiro de 2010, confere o titulo de
Psic6logo a

brasileiro, natural do Estado do Paran,

" nascido a
Diploma,

e outorga-he o presente

Francis Willian Bueno Lourenco,

05 de junho de 1983, RG 8.027.382-7 - FR, ':

a fim de que possa gozar de todos os direitos e prerrogativas legais.

Londrina, 23 de junho de 2010.
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UNIVERSIDADE - 00010}
" ESTADUAL DE LONDRINA

RECONMHECIDA PELO DECRETO FEDERAL N.o 80.924 DE 7/10/71
LOKDRINA - PARANA

© MAGNIFICO REITOR DA UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA

por este diploma N.° 0, atesta que,
Miguro. Filgueiras Mendes

filho de
- . Floriano Wendes ¢ Silvia Yllgueirad: Wended:
nascido a
28 de julho de 1948
am
Sapucaia - Estado do Rio de Janeiro
foi aprovédo em todas as disciplinas do.
Curso de MEDICINA, reconhecido pelo
decreto federal N.* 68, 54\> de 26/04/71,. -
e satisfez a todas as d:sposrcoas legais:
e regulamentares em vigor, pelo que:
~ lhe conferiu o grau de

Redico

aos
vinte e dois dias do més de dezembro de 1973
Londrina, 28 de dezembro de 1973

C)
/, W~ / Z-'\/ 7 "'J

ASCENCIO GARCIA 1.0?:-:5 on .mo
Raitos . ~Lasuiion mnmua.,

4“‘"‘0 M%—-«-«q /}

DIPLOMADGO
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Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul

- SUPERITENBENCIA BE PESRUISA E POS-GRRDURGAD
CRSO BE POS-SRODURGAO EM M ED I C I NA

3 A DR. MAURQ FILGUETRAS MENDES

fitho de_ FLCRIANO MENDES g de_SILVIA FILGUEIRAS MENDES

i nascido em

: 28 4o JULHO 4. 448  om  SAPUCAIA - RS

é conferido o presente

CERTIFICADO DE POS-GRADUACAO

POR TER CONCLUIDO O CURSO DE ESPECIALIZAGAO EM GERIATRIA

y Fa .
. MJ ( ‘ {7
SUPERINTENDENTE_ 7 ' ¢ AN Jlore 28

P LT

COORDENADOR ,(a,é T —

PORTO ALEGRE,._ 31 _pg___ JuLioO DE 19.8%___
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

CERTIFICADO

O Conselho Regional de Medicina do Estado do Parana

de acordo com as RESOLUCOES CFM n° 1286/89 e n° 1288/89,
certifica que registrou no livro n° 19 sob n® 9001 a qualificagdo do médico

DR. ROBERTO KIYONORI MATSUMOTO
na especialidade de

UROLOGIA
com validade em todo Territorio Nacional.

Curitiba, 24 de fevereiro de 1999,
ol
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olbgio Brasileiro de mmmwm&a%m

8%\.@5 0 |
R &7 R
%_..o DE -ESPECIALISTA EM smw_%mzomﬁoc POR IMAGEM
28 N \=20)

ATUAGAO EXCLUSIVA: ULTRA-SONOGRAFIA GERAL

ao

- Br. Zlisio Bieira de Almeida Junior

por fer obtido aprovagdo em concurso realizado sequndo as normas estabelecidas pela
Associagdo Medica Brasileirae o Qo\mwa Brasileiro de Qn&.o&%.g

. | S0 Pavle, 1 de setembro de 1989

. Abenir Homberh Soares
Presidenke o CBX - [/

NSO NIV NN\ O\

)r. Albkerar Humbert Soares
Secrekirio Geralda THB
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Departamento de Radiologia da Hssociagdo Hicdica Rrasdeira
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@ﬁ S 1o Gy 3
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o Paulo, 01 de Zefermbro de 1989
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Mniversidode Severinog dombra

Cantro de Citncias da Sadde
Curso de Fledicing

Mﬁa__m

Rig de Janeirgdpascids A% de dezembro de 1979,
RO Oarigrles Rosha, RG 120366976 - LE.P. - R

fiha de Daniel da Silva Rochake"Rialig
 todos 0s direitos e prerrogatives legais.

byasileira, natural do

¢ outorga-he o presente Diploma, @ fim 48 g
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CERTIFICADO

~ ™ ‘ !
FERNANDA RODRIGU SROCHA N ¢ . K
Certificamos que a RODRIGUE _ , ‘ < ¢
conchuiu o Curso de" Pés-Graduagao Lato Sensu / Especiaiizacéo em PSIQUIATRIA -1
. ! Al ; r i N - - !
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- Neuroclinica
ISCAL
IRMANDADE

DA SANTA CASA
DE LONDRINA

A lrmandade da Santa Casa de Londrina e a Neuroclinica S/S Ltda certificam que
Humb erto de -,esus BOth/LYa— concluiu o curso de Residéncia Médica

L=

“na especialidade de Neurocirurgia, reconhecida pela Sociedade Brasileira

de Neurocirurgia realizada no perfodo de 10 de Janeiro de 2005 a g de Janeiro de 2009

Londrina, 13 de setembro de 2013.

= e = ~ %(,— l/-ﬁ/‘*——\————l)g 7 . ‘4::::.
| // Dr. Fahd Haddad Dr. Milton Ferreira Neves Fitho Dr. Sérgid M. Georgetto

Chefe do Servigo de Neurocinurgia Dhretor Clinico Hospital Santa Casa Coordenador da Residéncia em Neurocirurgia
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE LONDRINA
PARANA |

O Reitor da Universidade Estadual de Londrina
no uso de suas atribuigBes e tendo em vista a conclusio do Curso de

GRADUACAO EM MEDICINA
em 30 de novembro de 2002, confere o titulo de
Médico

a .
FERNANDO TAKAO CINAGAVA,
brasileiro, natural d6 Bstado do Paran4, nascido a 26 de janeiro de 1978, RG 13/C-3109957/SC

¢ outorga-lhe o presente diploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos e prerrogativas legais.

Londrina, 20 de dezembro de 2002.

ol ds W ttaarro

Prof. Eduardo Di Mauro
Reitor em exercicio
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UNIVERSIDADE NORTE DO PARANA

Estado do Parana

Lredenciada pelo Decreto Federal de 03 julho de 1997,

Lertificado

A Reitora da Universidade Rocte do Parand, no uso de suas atribuigoes legais, certifica que
‘(7 / ‘o
Tidiane Yumi Koyama Koguissi
duragis de 450 horas, de acosdo com a Resolugdo B° 1, de 03/04/2001 do CRE/CES - B.O.Y. de 09/04/2001.

Yondrina, 06 de janeiro de 2005

pacuinte

bifte—

UNOPAR

conclui o Lurso de Fspeclalizacio em Rutrigo Clinfca, de Pos-Graduacio Tato Bensws, reafizado oo periodo de 31/08/2001 a 07/12/2002, eom
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£srado do Parand

® Diretor do Centro de Fstudos DSuperiores de Londring,

no uso de suas atribvigdes ¢ rends em oista 9 conclusfic do Curss de JRotricds,
tm 1o de dezembro de 1999, confere o titulo de

JAutricionista o .www
Lidiane Pumi Bopama,
brasileira, natural do Estado do Parang, wmu

nascida a 13 de agosto de 1977, RG 6.224.690-1 - PR, s

¢ ourorga-he o Em%m Piploma, a fim de que possa gozar de todos os direitos ¢ prerrogativas {egais. i

sty By B

Londring, 28 de marco de 2,000,

Dluds.

Dirdtor Académico O Diretor Geral
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Centro de Estudes Superiores de Londring

Estado do Parand

® Piretor do Centro de Fstodos Superiores de Londring,
no uso de suas gtribuicdes e tendo em pista g conclus3o do Qurso de Psicologia,
em 30 de dezembro de 1998, confere o titolo de

Ticencigdo em Psicologia o

Dilvia Mlitiec Bojo,
brasiieira, natural do Estado do Parang,
nascida a 06 de julho de 1977, RG 6.714.128-8 - PR,

¢ outorga-the o presente Piploma, g fim de que possa gozar de todos o5 direitos ¢ prerrogatings leggis,

gu Tondrina, o5 de margo de 2001

Diretor Académico
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARANA @ amioct

O Reitor da Universidade Estadual do Oeste do Parand, no uso de suas
atribuicdes e tendo em vista a conclusdo do Curso de Medicina

ein 15 de novembro de 2002, coniere o titulo de
. MEDICO a

Erik§ Ashakura,

brasileira, natural do Estado do Paran4, nascida a 07 de maio de 1976, portadora da Carteira de
Identidade n% 68762138, expedida pelo Instituto de Identificacdo do Paran&, e outorga-lhe o
presente D1plom‘a afimde que possa gozar de {odos osdireitos e prezzogahvas legais.

Cascavel, 09 de dezembro de 2002.
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

CERTIFICADO

O Conselho Regional de Medicina do Estado do Parana
de acordo com a RESOLUCAO CFM n® 1763/2005,
certifica que registrou no livro n® 28 sob n® 13615 a qualificaggo da

DR?. ERIKA ASHAKURA

na especialidade de

[ 4

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

com validade em todo Territc')rio Nacional.

Curitiba, 06 de junho de 2005.](

{ LORI SOARES DONIZETYTI DI

PRES!DENTE

:DING FILHO
0 GERAL _
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P‘; £ Wniversidade Norte do Parand

ES Fstado do Parand

A Reitera da Hniversidade Rore do Parand,
no 0so de sp3s arribuicdes ¢ tendo em vista @ conclusdo do Corso e

Braduagdo em Ffonoaudiologia
em 22 de dezembro de 2003, confere o titnlo de

- ffonoaudidlogo a

Josiane Flari Ronno,

brasileira, natorg! do Estade do Parand, nascida 2 o5 de janeiro de 1982, RG 7.155.5402/ PR,
¢ ootorgadhe o presente Piploma, a fim de qoc possa gozer de (odos os direitos ¢
prerrogariogs iegais.

Londring, o2 de fcoereiro de 2004
%‘g = (O L 5 _______
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e REFEITURA MUNICIPAL

'NOVA SANTA BARBARA

ESTADO DO PARANA

RESULTADO DE LICITACAO - CHAMADA PUBLICA N° 3/2016
inexigibilidade de Licitagao n°® 03/2016
Processo Administrative n° 040/2016

De: Comissédo de Licitagdo
Para: Departamento Juridico

A Comissdo Permanente de Licitagao da Prefeitura Municipal de Nova
Santa Barbara, Estado do Parana, comunica que no dia 15 de agosto de 2016, as 10:00
horas, no prédio da Prefeitura Municipal de Nova Santa Barbara, 3 Rua Walfredo
Bittencourt de Moraes, n® 222, Bairro Centro, Nova Santa Barbara - PR, em sesséao
publica, para proceder a analise dos documentos entregues pelas empresas
interessadas na execu¢do do objeto da Chamada Publica n° 3/2016, referente a
Inexigibilidade de Licitagdo N° 03/2016, para credenciamento de empresas para
prestagdao de servigos médicos hospitalares e exames especializados. Apresentou
os documentos para credenciamento 01 (uma) empresa, sendo ela: HOSPITAL E
MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME, CNPJ n° 77.561.934/0001-27,
Apds a analise dos documentos, observou-se que a mesma atendeu aos requisitos
editalicios, sendo portanto declarada classificada e chegou-se aos seguintes valores,
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME, CNPJ n°
77.561.934/0001-27 no valor de R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais) mensal.

Resolve-se encaminhar ao Departamento Juridico para obter o parecer,

e apos enviar ao Sr. Prefeito, para que tome as medidas necessarias.

Nova Santa Barbara, 15/08/20186.

Nivaldir Silvestre
Presidente da Comissdo Permanente de Licitagao
Portaria n® 070/2014

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Centro, & 43. 3266.8100, 2< - 86.250-000 — Nova Santa Barbara,
Parana - H - E-mails — licitacao@nsb.pr,gov.br - www.nsb.pr.gov.br




% PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA

Av. Walter Guimaries da Costa n® 512, Fone/Fax (043) 266-1222 - CNPJ N.¢ 95.561.080/0001-60
E-mail: pmpsb@onda.com.br - Nova Santa Barbara - Parana

Consulente: Departamento de LicitagSes ¢ Contratos
Assunto: Andlise de procedimento licitatorio (inexigibilidade de licitag#o) com vistas &
homologagéo do certame.

Referéncia: Processo Administrativo n® 040/2016

Ementa: LICITACAO. INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO
N°.003/2016. CHAMADA PUBLICA PARA CREDENCIAMENTO
DE EMPRESAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
HOSPITALARES E EXAMES ESPECIALIZADOS. PLANO DA
LEGALIDADE. O presente certame, no que tange ao plano da
legalidade, merece homologagéo por parte da autoridade competente,
a quem caberd ainda deliberar acerca da conveniéncia da licitag#o.

1. RELATORIO

Para exame ¢ parecer desta Assessoria Juridica Municipal, o
Departamento de Licitagdes e Contratos, por intermédio de sua chefia, encaminhou o
processo administrativo em epigrafe, que versa sobre processo licitatorio, na
modalidade Inexigibilidade de Licitagdo, para a o credenciamento de empresas para
prestagiio de servigos médicos hospitalares € exames especializados, para suprir as

necessidades da Secretaria Municipal de Saude.
A consulente requer manifestagfio juridica acerca da regularidade do
procedimento licitatério norteado pelo Edital n°. 003/2016, com vistas, notadamente, a

homologacéo do certame.

Feito o sintético relatério, passo a fundamentar.

2. FUNDAMENTACAO

2.1. DO ATO DE HOMOLOGACAO

Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222 - Fone/Fax {0xx43) 32668-8100 - E-mail: pmnsb@nsb.pr.gov.br - Nova Santa Barbara - Parana
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% PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA

Av. Walter Guimardes da Costa n® 512, Fone/Fax (043) 266-1222 - CNPJ N.® 95.561.080/0001-60
E-mail: pmnsb@onda com.br - Nova Santa Barbara - Parana

A fim de delimitar o objeto do presente parecer, imprescindivel que se
realize, ao menos, um sucinto esclarecimento em relagio ao ato administrativo de

homologagdo do processo licitatorio.

Reza o artigo 43, VI, da Lei 8.666/93 que cabe a autoridade

competente deliberar quanto a homologagéo da licitagio.

1

Margal Justen Filho, em sua abalizada doutrina, ensina que “a
homologagdo envolve duas ordens de considerag¢des, uma no plano da legalidade, outra

no plano da conveniéncia™', e, didaticamente, passa a explicar, in verbis:

Preliminarmente, examinam-se os atos praticados para verificar sua conformidade com a
lei e o edital. Tratando-se de um juizo de legalidade, a autoridade ndo dispbe de competéncia
discriciondria.

Verificando ter ocorride nulidade, deverd adotar as providéncias adequadas a eliminar o
defeito. A autoridade superior ndo pode substituir se @ Comissdo, praticando atos em nome
proprio, substitutives daqueles viciados. A decretaciio du nulidade deverd ser proporcional @
natureza e d extensdo do vicie. Apurande vicio na classificacdo das propostas, a autoridade
superior ndo poderd decretar a nulidade de toda a licitagdo. Serd reaberta a oportunidade
para a Comissdo efetivar nova classificagdo.

Concluindo pela validade dos atos integrantes do procedimento licitatério, a autoridade
superior efetivard jufzo de conveniéncia acerca da licitacdo. A extensdo do juizo de
conveniéncia contido na homologagdo depende do conceito que se adote para adjudicagdo
L]

Se reconhecer a validade dos atos praticados e a conveniéncia da licitagdo, a autoridade
superior deverd homologar o resultado.

A homologacdo possui eficdcia declaratéria enguanto confirma a validade de todos os atos
praticados no curso da licitacdo. Possui eficdcia constitutiva enguanto proclama a
conveniéncia da licitacdo e exaure a competéneia discriciondria sobre esse tema. (grifei)

i

No mesmo sentido, Lucas Rocha Furtado assevera que “a
homologagdo corresponde a manifestacdo de concorddncia da autoridade, competente
para assinar o contrato, com os atos até entdo praticados pela comissdo. Essa
concorddncia se refere a dois aspectos: a legalidade dos atos praticados pela comissdo

e a conveniéncia de ser mantida a licita¢cdo 2,

Ante o exposto, cumpre destacar que o presente parecer visard ao
exame da conformidade dos atos praticados com a lei € o edital, levando-se em

consideragdo, caso constatada alguma irregularidade, a natureza e extensdo do vicio

' In Comentarios a Lei de Licitagdes e Contratos Administrativos. 8* Ed. $4o Paulo: Dialética, 2000. p. 440.

2 In Curso de Licitagdes e Contratos Administrativos. 2* Ed. Belo Horizonte: Forum, 2009. p. 276.

Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222 - Fone/Fax (0xx43) 3268-8100 - E-mail; nsb.pr.gov.br - Nova Santa Barbara - Parand
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Av. Walter Guimardes da Costa n® 512, Fone/Fax (043) 266-1222 - CNPJ N.° 95.561.080/0001-60
E-mail: pmnsb@onda com.br - Nova Santa Barbara - Parana

quando for recomendada a homologagdo, o saneamento de algum ato, bem como a

eventual anulagdo do certame.

Dessa forma, concluindo-se pela homologagdo do certame, esse
parecer restringir-se-4 tdo-somente ao plano da legalidade, cabendo & autoridade

competente deliberar acerca da conveniéncia da licitaggo.

2.2. DA ANALISE JURIDICA

O instituto do credenciamento é uma forma de contratacdo direta
adotada pela Administragio Pablica, e possui como fundamento o caput do art. 25 da
Lei 8.666/93, que prevé a possibilidade de contratagdio sem licitagéo prévia, nos casos
em que exista inviabilidade de competigéo.

De fato, € entendimento majoritario da doutrina ¢ dos Tribunais de
Contas que os casos de inexigibilidade de licitagdo, indicados nos incisos do art. 25 da
lei, constituem rol meramente exemplificativo, podendo existir, além das hipoteses
tratadas nos incisos do dispositivo, outros casos ndo previstos expressamente € que
podem ensejar a inviabilidade de competi¢do, como acontece com o credenciamento.

Segundo a doutrina de Joel de Menezes Niebhur® , o credenciamento

pode ser conceituado como:
“Espécie de cadastro em que se inserem todos os interessados em presiar certos
tipos de servigos, conforme regras de habilitagdo e remunerac¢do prefixadas pela
propria Administragdo Publica. Todos os credenciados celebram, sob as mesmas
condigdes, contrato administrativo, haja vista que, pela natureza do servigo, ndo hd
relagdo de exclusdo, isto é, o servigo a ser contratado ndo precisa ser prestado com

exclusividade por um ou por outro, mas é prestado por fodos.”

¢

Assim, em suma, o sistema de credenciamento ¢ um conjunto de
procedimentos por meio dos quais a Administrag8o credencia, mediante chamamento
publico, todos os prestadores aptos e interessados em realizar determinados servigos,
quando o interesse publico for melhor atendido com a contratagdo do maior numero
possivel de prestadores simultaneos.

Nestes termos Marcal Justen Filho* explica que:

3 NIEBUHR, Joel de Menezes. Dispensa e Inexigibilidade de LicitagBio Piblica. Sdo Paulo: Dialética, 2003. p. 212

Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222 - Fone/Fax (0xx43) 3268-8400 - E-mail: pmnsb@nsh.pr.gov.br - Nova Santa Bérbara - Parana



\» PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA

Av. Walter Guimaraes da Costa n® 512, Fone/Fax (043) 266-1222 - CNPJ N.® 85.561.080/0001-60
E-mail: pmnsb@onda.com.br - Nova Santa Barbara - Parana

“Ndo haverd necessidade de licitagio quando howver numero ilimitado de
contratagdes e (ou) quando a escolha do particular a ser contratado ndo incumbir a
prépria Administragdo. Isso se verifica quando uma alternativa de contratar ndo for
excludente de outras, de molde que todo o particular que o desejar podera fazé-lo
(..). Nas hipdteses em que nio se verifica a excludéncia entre as contralagbes
publicas, a solugdo serd o credenciamento

).

O credenciamento envolve uma espécie de cadastro de prestadores de servigo ou
Jornecedores. O credenciamento é o ato pelo qual o sujeito obtém a inscrigdo de seu
nome no referido cadastro.

(..,

Nas situagBes de auséncia de competi¢do, em que o credenciamento é adequado, a
Administragdo néo precisa realizar licitagdo. Sob certo dngulo, verifica-se
inexigibilidade de licitagdo, por inviabilidade de competicdo. Na verdade, a
invigbilidade de competicdo consiste, no case, na auséncia de excludéncia entre os

possiveis interessados.”
Confira-se, ainda, ilagiio de Jorge Ulisses Jacoby Fernandes’:

“Todos os compéndios cldssicos sobre o tema colocavam a idéia de que a
inviabilidade de competi¢do caracterizava-se quando sé um futuro contratado ou sé
um objeto vendido por fornecedor exclusivo pudesse satisfazer o interesse da
Administracdo Se a Administracdo convoca todos os profissionais de determinado
setor, dispondo-se a contratar todos os que tiverem inferesse e que satisfacam os
requisitos estabelecidos, fixando ela pripria o valor que se dispée a pagar, os
possiveis licitantes ndo competirdo, no estrito sentido da palavra, inviabilizando a

competigdo, uma vez que a todos foi assegurada a comtratagdoe.”

Nesse interim, importante ressaltar que o credenciamento € adotado
para a contratagdo de prestagio de servigos, especialmente os de saude, servigos
advocaticios, treinamento, cessdo de direitos autorais de titularidade da Unifio relativas
a obras literdrias e na prestagfo de servi¢os bancdrios.

Nesse ponto, o doutrinador Jorge Ulisses Jacoby Fernandes®, entende

que o credenciamento deve ser adotado apenas para fins de prestagdo de servigos,

4 JUSTEN FILHO, Margal. Comentarios & Lei de Licitages e Contratos Administrativos. 11* Ed. S#o Paulo, Dialética, p. 39.
s FERNANDES, Jorge Ulisses Jacoby. Contrata¢do direta sem licitagio, 7* ed. Belo Horizonte: Forum, 2008, p. 533-534,
6 FERNANDES, Jorge Ulisses Jacoby. Vade-mécum de licitagdes ¢ contratagdes, 4* ed. Belo Horizonte: Férum, 2006. p. 1.091

Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222 - Fone/Fax (0xx43) 3266-8100 - E-mail: pmnsb@nsb.pr.gov.br - Nova Santa Barbara - Parana
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Av. Walter Guimar8es da Costa n° 512, Fone/Fax (043} 266-1222 - CNPJ N.° 95.561.080/0001-60
E-mail: pmnsté@onda.com.br - Nova Santa Barbara - Parana

sendo, portanto, vedada a sua utilizagio para fornecimento. Considero importante trazer
a colagd@o do ilustre doutrinador, 0 qual além de conceituar o credenciamento, define
seus aspectos fundamentais e estabelece seus requisitos. Veja-se:

“Nos cursos de auditoria em licitagdes que temos ministrado,
lembramos que ha quatro aspectos fundamentais que definem a possibilidade de uso ou
ndo da pré- qualificagdo do tipo credenciamento:

- possibilidade de contrata¢io de todos os que satisfagam as
condi¢des exigidas

Se o objeto sé pode ser realizado por um, com um viaduto ou um sé
curso, descabe a pré-qualificagdo, pois a caracteristica fundamental do tipo
credenciamento, ¢ que todos os selecionados sfo contratados, embora demandados em
quantidade diferentes;

- que a defini¢io da demanda por contratado nfo seja feita pela

Administragio

Observe que a jurisprudéncia ja consagrou pelo menos trés
possibilidades do uso do credenciamento, mas sempre excluindo a vontade da
Administragdo na determinagdo da demanda por credenciado. No caso de servigo
médico e de treinamento, 0 TCU aceitou a escolha pelo proprio servidor interessado; no
caso dos servigos advocaticios, a defini¢do do advogado, incumbido de contestar ou
propor a agio, serd feito por sorteio aleatério entre todos os credenciados, excluindo-se
sempre 0s sorteados anteriormente;

- que o objeto satisfaca & Administraciio, desde que executado na
forma definida no edital

Sio servigos em que as diferencas pessoais do selecionado tém pouca
relevincia para o interesse publico, dado o nivel técnico da atividade ter sido bastante
regulamentada ou de facil verificagfio. Por exemplo, num curso de Windows com
programa definido e condi¢Ges de ensino objetivamente determinadas, é possivel, com
um fiscal ou executor do contrato, avaliar 0 cumprimento da obrigagdo. Do mesmo
modo, numa reclamagdo trabalhista judicial para ser contestada, ha razoavel espago de
definigdo técnica, bastando que no ato de sele¢@o do credenciamento sejam exigidos,

por exemplo, dois anos de experiéncia em processos trabalhistas;
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- que o preco de mercado seja razoavelmente uniforme, e que a
fixagfio prévia de valores seja mais vantajosa para a Administracio

A fixagdo dos valores previamente pela Administragio implica o
dever inafastavel de comprovar e demonstrar, nos autos, a vantagem ou igualdade dos
valores definidos em relagdo a licitagdo convencional ou pregos de mercado. Essa
justificativa sera objeto de futuro exame perante as esferas de controle, nos termos da
lei.

O Tribunal de Contas da Unido de longa data também reconhece a
figura do credenciamento, tanto que, em consulta formulada pelo Ministério da
Educagdo, concluiu que o credenciamento atende a diversos principios orientadores das
contratagdes pablicas, da seguinte maneira:

“Legalidade - a conveniéncia social no caso da assisténcia médica é
latente, uma vez que com o credenciamento todos serdio amplamente beneficiados e a
legalidade encontra respaldo no art. 25 da Lei n° 8.666/93; Impessoalidade - o
credenciamento obedece este principio, pois a finalidade da Administragéo € prestar a
melhor assisténcia médica, com o menor custo possivel e dentro dos limites
orgamentarios; é o que se pretende fazer, atingindo todas as entidades prestadoras de
servico que se enquadrarem nos requisitos estabelecidos; Igualdade - no
credenciamento o principio da igualdade estard muito mais patente do que na licitagdo
formal. Podera ser credenciada da pequena clinica, ou um consultério de apenas um
médico, ao hospital de grande porte, com direito de participagdo de todos, sendo a sua
utilizagdo em pequena ou grande escala vinculada & qualidade e a confianga dos
beneficiarios que, conforme a aceitagfio destes, permanecerdo ou serfio descredenciados;
Publicidade - antes de se concretizar o credenciamento, deverd ser dada ampla
divulgacdo, com aviso publicado no Diario Oficial da Unifio e em jornal de grande
circulagéo, podendo, inclusive, a Administragdo enviar correspondéncia aos possiveis
prestadores de servi¢o; Probidade Administrativa - o credenciamento, da maneira que
sera executado, obedece rigorosamente aos postulados do principio da probidade
administrativa, uma vez que, embora tal procedimento ndo esteja expressamente
previsto na Lei de Licitagdo, nenhum comprometimento ético ou moral poderd ser
apontado, ja que foram observados os demais principios elencados para o certame;

Vincula¢io ao Instrumento Convocatério - ¢ um principio bastante facil de ser
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seguido no esquema do credenciamento, pois os pardmetros serdo definidos em ato da
Administrago, que, mediante divulga¢do para conhecimento dos interessados, permitira
que sejam selecionados apenas aqueles que concordarem e se adequarem a seus termos;
Julgamento Objetivo - no credenciamento, o principio do julgamento objetivo serd
muito mais democratico do que no da licitagdo formal, pois, nesta, o julgamento é de
uma Comissdo, que escolhera um numero reduzido de prestadores de servigo, que

depois terdo que ser aceitos pelos usuarios.

Além disso, insta verificar se a minuta do instrumento convocatorio
foi previamente examinada e aprovada pelo respectivo 6rgéo juridico, bem como se

houve regular nomeagio da Comissdo Permanente de Licitag#o.

2.2.1. Da definiciio do objeto e da composigao dos custos

Compulsando os autos, verifica-se que o Termo de Referencia, no
anexo | do Edital foi composto pelas especificagdes dos servigos a serem prestados,

quantidades e pregos maximo.

Além disso, cumpre registrar a existéncia de ampla pesquisa de
mercado, que embasou os valores constantes do termo de referencia, bem como, com o

valor do ultimo processo licitatorio realizado para o objeto em tela.

2.2.2. Dos recursos or¢amentairios

Depreende-se que hd previsdo de recursos orgamentdrios que
assegurem o pagamento das obrigagdes decorrentes das aquisi¢des que ora serdo

pleiteadas.

De acordo com o item 8 do edital convocatorio verifica se que a

contratagiio ndo excederd o exercicio financeiro em curso, isto €, sua validade ¢ de 06

Rua Walfredo Bittencourt Moraes, 222 - Fone/Fax ((xoc43) 3266-8100 - E-mail: pmnsb{@nsb pr.gov.br - Nova Santa Barbara - Parana

0003¢3



%% PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA SANTA BARBARA

Av. Walter Guimar#es da Costa n® 512, Fone/Fax (043) 266-1222 - CNPJ N.° 85.561.080/0001-60
E-mail: pmnsh@onda.com.br - Nova Santa Bérbara - Parana

(seis) meses, porquanto in casu ha de se falar na contemplagdio do objeto desta licitagéo

no Plano Plurianual.

Portanto, verifica-se a observancia dos preceitos legais referentes ao

planejamento financeiro das aquisigdes.

2.2.3. Do edital e Comissio Permanente de Licitacéio

Estabelece o artigo 38, paragrafo tnico, da Lei 8.666/93, que as
minutas de editais de licitagio devem ser previamente examinadas e aprovadas por
assessoria juridica da Administrago, observado o dispositivo da Lei de Licitagdes que

exige a prévia apreciac@o do instrumento convocatdrio por 6rgéo juridico.

Noutro giro, cumpre registrar a regular nomeagfio dos integrantes da
Comissio Permanente de Licitagdo, realizada através da Portaria n° 070, de 05 de

novembro de 2014.

2.3. DA FASE EXTERNA DO CREDENCIAMENTO

2.3.1. Da convocagio e publicidade do edital

A convocagdo dos interessados se deu por meio de aviso
tempestivamente publicado em jornal de circulagdo regional e no Didrio Oficial do
Estado do qual constou o objeto da licitag@o, bem como a indicago da forma de acesso

a integra do edital.

Além disso, consta documento que demonstra ter havido publicagio
do edital e seus anexos através do sife da Prefeitura de Nova Santa Barbara, Didrio

Oficial Eletrénico e afixado aviso no mural da sede da Prefeitura.

Desta forma, restou atendido o disposto no artigo 21, T e III, § 1°, e §
2°, 11, da Leti n® 8.666/93.
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2.3.2. Da habilitagiio do licitante

Segundo se depreende dos autos, foi realizada a sessdo publica para
proceder & analise dos documentos entregue pela empresa interessada, tendo como
patticipante a seguinte empresa: HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE
ASSAI LTDA - ME, CNPJ n°® 77.561.934/0001-27.

Além disso, foi procedida a anélise dos documentos da empresa
participante, onde se verificou que deram pleno atendimento aos requisitos de
habilita¢do e de observincia ao artigo 27, da Lei n° 8.666/93, bem como a declaragio de

idoneidade e fatos impeditivos exigida no inciso no item 6.4.1 € 6.4.2 do Edital.

Assim sendo, entendo plenamente atendidas as exigéncias legais e

editalicias referentes a habilitagdo.

Entrementes, advirto que, inobstante a validade das certiddes
apresentadas quando do Credenciamento da referida empresa, devera a Administragéo
por ocasido da efetiva contratagdo exigir a substituicio daquelas eventualmente

vencidas.

3. CONCLUSAO

Ante todo o exposto, concluo que o certame em analise, norteado pelo
Edital n° 003/2016, no que tange ao plano da legalidade, merece homologagao por parte
da autoridade competente, a quem caberd ainda deliberar acerca da conveniéncia da

licitagdo.

E o parecer, smj!
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Exmo. Sr.
CLAUDEMIR VALERIO
Prefeito Municipal

Diante do Parecer do Departamento Juridico, encaminhamos a Vossa Exceléncia
0 Processo de Licitagdo na modalidade “CHAMADA PUBLICA N° 3/20 16,
referente a Inexigibilidade de Licitagdo n° 3/2016, para que se manifeste
sobre a HOMOLOGAGAO ou nio deste processo licitatério.

Nova Santa Barbara, 19/08/2016.

/\,rf\ \,c;\C‘L ~ \/Q "V{:‘
Nivaldir Silvestre
Presidente da Comissao Permanente de Licitagao

Portaria n° 070/2014

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Centro, B 43. 3266.8100, B< - 86.250-000 — Nova Santa Barbara,
Parana - & - E-mails — licitacac@nsb.pr.gov.br - www.nsb.pr.gov.br




000146

. REFEITURA MUNICIPAL

*/NOVA SANTA BARBARA

ESTADO DO PARANA

TERMO DE HOMOLOGACAO CHAMADA PUBLICA N° 3/2016
Inexigibilidade de Licitagcdo n° 3/2016
Processo Administrativo n° 040/2016

Aos 19 (dezenove) dias do més de agosto (08) do ano de dois mil e dezesseis
(2016), em meu Gabinete, eu Claudemir Valério, Prefeito Municipal, no uso de
minhas atribuicdes legais, HOMOLOGO o procedimento de CHAMADA PUBLICA
N° 3/2016, para credenciamento de Empresas para prestagao de servigos
médicos hospitalares e exames especializados, a favor da seguinte empresa:
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA - ME, CNPJ n°
77.561.934/0001-27 no valor de R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais)
mensal, para que a adjudicagao nele procedida produza seus juridicos e legais
efeitos.

Dar ciéncia aos interessados, observados as prescrigdes

legais pertinentes.
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NOVA SANTA BARBARA

= Estado do Parana
CONTRATO N° 021/2016

CONTRATO QUE ENTRE S| FAZEM A PREFEITURA MUNICIPAL
DE NOVA SANTA BARBARA E A EMPRESA HOSPITAL E
MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA, TENDO POR
OBJETO A CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTAGCAO
DE SERVIGOS MEDICO HOSPITALARES E EXAMES
ESPECIALIZADOS.

Referente Inexigibilidade de Licitagdo n® 3/2016

Pelo presente instrumento particular de contrato, vinculado a Inexigibilidade de
Licitagdo n°® 3/2016, Chamada Publica n® 3/2016, de um lado, a PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
NOVA SANTA BARBARA, pessoa juridica de direito piblico interno, inscrita no CGC/MF sob o n®
95.561.080/0001-60, com sede na Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222, Nova Santa Barbara, Parané,
neste ato representada pelo seu Prefeito Municipal, Sr. Claudemir Valério, brasileiro, casado, residente e
domiciliado nesta cidade, doravante denominado simplesmente CONTRATANTE, e, de outro lado a
EMPRESA HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAI LTDA., pessoa juridica de direito
privado, inscrita no CNPJ sob n°. 77.561.934/0001-27, com endereco & Rua Manoel Ribas, 1530 - Caixa
Postal 93 - CEP: 86220-000 - Bairro: Centro, Assai/PR, neste ato representada pelo Sr. Francisco Tetsuo
Ashakura, inscrito no CPF sob n°. 306.730.549-34, RG n°® 797.487 SSP/PR, doravante denominado
CONTRATADQ, em conformidade com a Lei n° 8666, de 21 de junho de 1993, alterada pela Lei 8.883/94
e posteriores, ajustam e celebram o presente contrato, de acordo com as seguintes clausulas e condigdes
a seguir estabelecidas e enunciadas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

A CONTRATADA obriga-se a prestar servigos médico hospitalares e exames
especializados, especificado abaixo:

ITENS
z ] o LRy il b g e B SR
LOTE: |1 |3803 |Contratagdo de empresa UN 6,00 25.000,00  [150.000,00
001 - para prestacéo de servigos
Lote médico hospitalares
001

- 396 (TREZENTOS E

NOVENTA E SEIS)

PROCEDIMENTOS/MES,

DENTRE:
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[EXAMES/PROCEDIMENT
0S:

- Cesarea / Parto Normal:
01/semana = 04/més;

- Cesarea com Laqueadura:
01/semana = 04/més;

- Drenagem de Abscesso
Cutaneo: 01/semana =
04/més;

- Eletrocardiograma:
02/semana = 08/més;

- Eletroencefalograma:
02/semana = 08/més;

- Endoscopia Digestiva
Alta; 02/semana = 08/més;
- Exerese de Tumor de
Pele e Anexos, Cistos
Sebaceo, Lipoma:
01/semana = 04/més;

- Hemioplastia Incisional:
01/semana = 04/més;

- Hernioplastia Inguinal:
01/semana = 04/més;

- Hernioplastia Umbilical:
01/semana = 04/més;

- Laqueadura: 01/semana =
04/més;

- Paracentese: 01/semana
= 04/més;

- Polipectomia (EDA).
01/semana = 04/més;
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NOVA SANTA BARBARA

Estado do Parana
- Raio X (Qualquer Tipo):

10/semana = 40/més;

- Ultrasonografia (USG):
15/semana = 60/més.
Média: 164
ESPECIALIDADES:

- Cardiologista; 02
iconsultas/semana =
08/més;

- Cirurgido Geral/Gastro: 02
consultas/semana =
08/més;

- Clinico Geral: 10
consultas/semana =
40/més;

- Ginecologia/Obstetricia:
02 consultas/semana =
08/més;

- Medicina do Trabalho:

atendimento para todos os
funcionarios publicos da
prefeitura deste municipio
(240 funcionarios);

- Neurologia: 03
consultas/semana =
12/més;

- Oftalmologista: 04
cansuitas/semana =
16/més;

- Ortopedista; 05
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consultas/semana =
20/més;
- Pediatria; 20
consultas/semana =
80/més;
- Psicologo: 02
consultas/semana =
08/més;
- Psiquiatra: 03
consultas/semana =
12/més;
- Urologista: 03
consultas/semana =
12/més;
Clinica Médica -
Servigos de
Plantdo: média
de 232/més.

INTERNAMENTOS:

- Internamentos em geral.
-

2.1. Os exames de Raios-X
cletivos serdo
encaminhados de segunda
a sexta-feira, ja os de
urgénciafemergéncia
também terdo que ser
encaminhados aos
sabados, domingos €
feriados, inclusive no
periodo da noite.

2.2. Os atendimentos das
demais Especialidades
Medicas serao realizados
de segunda a sexta-feira
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através de agendamento.
2.3. O atendimento as
consultas de Clinico Geral
ndo se fara através de
agendamento prévio como
as demais especialidades,
pois serdo encaminhadas
de acordo com a
necessidade da Secretaria
Municipal de Saude, sendo
essas consultas
cumulativas.

2.4, Para o atendimento
da Medicina do Trabalho
isegue as seguintes
atribuigoes.

| - Declaragéo ou
Certificado de Titulo de
Especialista;

|l - Realizar exames pré-
admissionais de candidatos
a ocupagao de cargos;

Il - Realizar exames
Admissional, Demissional,
Mudanga de Fungao,
Retorno ao Trabalho e
Periodico;

IV - Visitas e inspec¢des de
locais de trabatho a fim de
verificar a protegéo ao
trabalhador e a utilizagao
de equipamentos de
seguranca;

V - Proceder a realizagéo
de exame medico para
iconstatagao ou nao de
doengas profissionais;

VI - Executar atendimento
de urgéncia em casos de
acidentes de trabalho ou
alteragao aguda de saide,

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 "’ (0xx4d3) 3266 1222 C.N.P.J. 95.561.080/0001-60
Site - www.nsb.pr.gov.br E-mail:




00052

PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA

Estado do Parana
orientando encaminhando
e/ou executando a
terapéutica adequada;

VIl - Propor medidas que
visem maior seguranga do
trabalho e a corregdo de
fatores nocivos a higiene
ambiental,

VIil - Proceder a exames de
gestantes para
determinagao de licenga no
periodo de protegdo a
matemnidade;

IX - Realizar estudos e
campanhas educativas
visando a redugéo de
incidéncia de acidentes e
doencas profissionais;

X - Coletar dados
estatisticos e realizar
comparagao dos diferentes
momentos de campanhas
educativas visando a
eficacia das mesmas;

XI - Realizar estudos sobre
a relagao trabalho-doenga e
a partir dos resultados,
proporem medidas para
que o trabalho passe a ser
um fator de equilibrio;

XIl - Prestar esclarecimento
sobre laudos médicos;

XII| - Requisitar analisar e
interpretar os resultados
dos exames e diagnésticos
complementares;

XIV - Classificar os graus
de insalubridade ou
periculosidade no trabalho
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para tomar as providéncias
cabiveis;

XV - Elaborar Programas
de Riscos Ambientais —
PPRA, Programa de
Controle Médico
Ocupacional PCMSO e
Laudo Técnico das
Condigdes Ambientais do
iTrabalho, LTCAT.

[TOTAL 150.000,00

CLAUSULA SEGUNDA - DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

Os servigos deverao ser iniciados, no prazo maximo de 02 (dois) dias, a partir da
assinatura deste contrato, seguindo-se as especificagbes previstas na clausula primeira, sendo que os
respectivos servigos serdo prestados pelos profissionais indicados pela CONTRATADA.

CLAUSULA TERCEIRA - DOS ANEXOS CONTRATUAIS

Fazem parte integrante deste contrato os seguintes documentos:

a) Inexigibilidade de Licitagdo n° 3/2016, Chamada Publica n° 3/2016- e
SeUs anexos;

PARAGRAFO PRIMEIRO - As partes declaram ter pleno conhecimento que os
documentos mencionados nesta clausula, serdo considerados suficientes para, em conjunto com este
contrato, definirem seu objeto € a sua pereita execugao.

PARAGRAFO SEGUNDOQ - Em havendo dividas ou divergéncias entre os
anexos e este contrato, vale o contrato.

PARAGRAFO TERCEIRO - A partir da assinatura deste contrato, a ele passam
a se vincular todas as atas de reunides e/ou termos aditivos que vierem a ser realizados e que importem
em alteragbes de qualquer condi¢do contratual, desde que devidamente assinados pelos representantes
legais das partes.

CLAUSULA QUARTA - DO PREGO
Para os sefvigos descritos na Clausula Primeira, a CONTRATANTE se obriga a

pagar 8 CONTRATADA o valor mensal de R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais), totalizando um valor de
R$ 150.000,00 (cento e cinquenta mil reais).
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CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO

O pagamento ocorrera mensalmente, em dia pré - determinado pela contratante,
ou conforme seja mais conveniente para a mesma.

PARAGRAFQ UNICO - A CONTRATADA se compromete a emitir a respectiva
Nota Fiscal ou recibo dos servigos prestados, no valor correspondente ao ajustado na Clausula Quarta,
que sera langado na respectiva nota de empenho, sendo o mesmo fixo e irreajustavel.

CLAUSULA SEXTA - DA GARANTIA

A CONTRATADA se obriga a prestar garantia que os servigos serao prestados
de acordo com as condigbes previstas no edital convocatério, garantindo ainda que referidos servigos
sejam de primeira qualidade e de acordo com o que determina o0 Cédigo de Defesa do Consumidor.

CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO CONTRATUAL

A rescisdo contratual podera ser determinada por ato unilateral e escrito da
Administragdo, nos casos enumerados nos incisos | a Xll e XVl do art. 78 da Lei Federal n® 8.666/93, e
amigavel, por acordo entre as partes, mediante autorizagdo escrita e fundamentada das autoridades
competentes, reduzida a termo no processo licitatério, desde de que haja conveniéncia da Administragao.

PARAGRAFO UNICO - Quando a empresa vencedora der causa a rescisao do
contrato, além de muita de 20% (vinte por cento) sobre o valor total do contrato e demais penalidades
previstas, fica sujeita a uma das seguintes sangdes:

a) Adverténcia;

b} Suspensdo temporaria de participacdo em licitagdo e impedimento de
contratar com a Administragao pelo prazo de até 02 (dois) anos.

¢) Declaragdo de Inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo
Publica enquanto perdurem os motivos determinantes da punicdo ou, até que seja promovida a
reabilitagdo perante a propria autcridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o
proponente ressarcir a Administragao pelos prejuizos resultantes, apds decorrido o prazo da sangao
aplicada com base no contido na letra *b".

CLAUSULA OITAVA - DAS SANGOES

Em ocorrendo inexecugdo efou descumprimento das obrigagbes assumidas
neste contrato motivado pela CONTRATADA, responde esta, nos termos da lei civil por indenizagao
integral. Sem prejuizo das disposigdes anteriores, responde ainda, a titulo de clausula penal, pelo valor de
20% (vinte por cento) da avenga.

CLAUSULA NONA - DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

As despesas decorrentes desta Licitagao correrso por conta da seguinte dotagao
orgamentaria, que podera sofrer alteragao de acordo com orgamento 2016:

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - 8 (0xx43) 3266-1222 C.N.P.J. 95.561.080/0001-60 8
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PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA

Estado do Parana

DOTACOES
2016 D500 08.001.10.301,0340.2026 o
2016 2510 08.001.10.307.0340.2026 303

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA VIGENCIA
O presente credenciamento tera vigéncia de 06 (seis) meses, contados da data
de assinatura, podendo ser prorrogado nos termos do inciso Il do artigo 57, da Lei Federal 8.666/93, bem
como rescindido a critério da administragao.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA -DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca S&o Jerdnimo da Serra - Parand, para a solugdo
das questbes oriundas do presente contrato, com expressa renuncia de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E, por estarem justos e acertados, firmam o presente contrato, em 03 {trés) vias
de igual teor, na presenca de duas testemunhas.

Franclsco Tetsuo Ashakura

Empresa: Hospital e Matemidade Santa Rita de Assai Ltda.

CNPJ: 77.561.934/0001-27

Responsavel pelo Acompanhamento:

Marta uclapé ilvestre Rezende
Secretaria Municipal de Salde

Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - ‘® (0xx43) 3266-1222 C.N.P.J. 95.561.080/0001-60 9
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GERAL

A CIDADE REGIONAL

Edigao

Consorcio Intermunicipal de Saade
do Norte do Parana - CISNOP

EXTRATO DE TERMO ADITIVO 01 - PRAZO

Contrato n® 08872015 Processo Adm. n® 113/2015 Inexigibilidede 054/2015

- Contratants: CISNDP Consdrcio Intermunicipal de Sadde do Norte do
Parang -

Contratado: BRUNO ALVES NOGUEIRA EIRELI -ME. CNPJ:
10.799.390/0001-65. Objeto: Confacgiio de Préteses Dentdrias.

O prazo do contrato fica aditado por 12 {doze) meses 4 partir de 18/08/2016.

Data assinatura: 18/08/2016.

Prefeitura Municipal de
Nova Santa Barbara - PR

EXTRATO DO CONTRATO N*® 02172016

REF.: inexigibiidade te Licitagad n* 372016, Chamada Pubtican® 32016,

PARTES: Municipio de Nova Santa Barbara, pessca juridics de -direito
publico interna, inscrita no CNPJ sob o n° 95.561.08G/0001-60, com sede
administrativa na Rua Wallfredo Bittencourt de Moraes, 222, neste ato
representado peio seu Prefeito Municipal, Sr. Claudemir Valédo, e a emprasa
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE ASSAL LTDA., pessoa Juridica
de direito pivado, inscrita no CNPJ scb n°. 77.561.934/0001-27. com endereco
Rua Manoal Ribas, 1530 - Caixa Postal 93 - CEP: 86220-000 - Bairro: Centro,
AssaifPR.

OBJETO: Contratagho de empresa para prestagdo de servicos médico
hospilalares e exameas espaciatizatos.

VALOR: RS 25.000,00 (vinte e cinco mil reais) mensais, tolalizando um valor
de R$ 150.000,00 (cento e cingquenta il reais).

PRAZO DE VIGENCIA: 06 {seis) meses, contados da data da assinatura do
contrato, ou seja, alé 1802/2017.

SECRETARIA: Secretaria Municipal de Salde.

RECURSOS: Secrataria Municipal de Satde.

RESPONSAVEL - JURIDICO: Ange!u‘ta Oliveira Martins Persira, OAB/PR

48857,
DATADEASSINATURACONTRATO 19/08/20186.

N LEI N* 829/2016.
- SUMULA: Dispde sobre abertura de Crédito Adicional Especial da quantia de
R$ 25.500,00 (vinte e cinco mil @ quinhentos reais} e da outras providéncias,

A Camara Municipal de Nova Santa Barbara, no uso de suas atribuighes
Legais. aprovou e eu Prefeito Municipat sanciona a seguinte Lai:

-Art. 1* - Fica aberto no comante axercicio financeiro. um Crédito Adicional
Especial de quantia de R$ 25.500,00 {vinte & cinco mil e quinhentos reais), tem
por objetiva pagaros juros do contrato de operacao de cridito.

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE OBRAS, DO TR#BAL'-IO E GERAGAD
DE EMFREGOS i

D01~ S« cretaria Municipal de Obras, do Trabalho e Geragdo de Empregos

- 15.451.0120,1002 — Pavimentagao de Vias Pub, Cons. de Meio-fis, Sarj. e
Gal. de Aguas Pluvials

825-3.2.90.21 00.00 - Juros Sobre 2 Divida por Contrato ... 25.500,00

TOTAL.......... 25.500,00

Arl. 2° - Para dar cobetiura-ao Crédito que alude © artigo anterior, serao
considerados recursas citado no artigo 43 ga Lei 4.320, para a abertura do
decrelo.

03~ SECRETARIAMUNICIPAL DE ADMINISTRACAC

0801 - Secrataria Municipsl de Administragad

04.843.0080.2007 - Jurcs, Amortizagdo da Divida, Agém:aa de Fomenlo S A,
-INSEePracattria.

Prefeitura Mui
- Estado d

DECRETI(

Q Prefei

mmdesnsauﬁuipﬁesquemﬁocu
At 1% -

aprovada em TESTE SELETIVO, para o car
003/2015, sob o REGIME CELETISTA, a S5r2
no cadastro de pessoa fisica - CPF sob o né

Art 2% -
Sud publicacdo, retroagindo seus efeltos |
disposighes em contrano. Registra-
Gabinete

Parand, 30s dezenove ias oo ms de agos
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Prefeto

Registrax
Prefettura do Municipio de Urai, Estado do
dc o de dois mil e dezesseis,

DECRE

O Prefi

no us0 de suas atribuicBes que hes sio o
At 1°

aprovada em TESTE SELETIVO, para ¢ ¢
003/2015, sob o REGIME CELETISTA, a &
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EXTRATO DO CONTRATO N* 021/2016

REF : Inexigibilidade de Licitagio n® 3/2016, Chamada Publica n® 3/2016.

PARTES: Municiplo de Nova Santa Barbara, pessoa juridica de direito publico intema, inscrita no CNPJ sob o n°® 95.561.080/0001-60, com sede administrativa na Rua
Walfredo Bittencourt de Moraes, 222, neste ato reprasentado pelo seu Prefeito Municipal, Sr. Claudemir Valério, @ a empresa HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA RITA DE
ASSAI LTDA., pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob n®. 77.561.934/0001-27, com endere¢o 3 Rua Manoel Ribas, 1530 - Caixa Postal 93 - CEP: 86220-000 -
Bairro: Centro, Assal/PR.

OBJETO: Contratagio de empresa para prestagdo de servicos médico hospitalares e exames especializados.
VALOR: R$ 25.000,00 (vinte e cinco mil reais) mensas, totalizando um valor de R$ 150.000,00 {cento e cinquenta mil reais).

PRAZO DE VIGENCIA: 06 (seis) meses, contados da dala da assinatura do contrato, ou seja, até 18022017,

SECRETARIA: Secretaria Municipal de Salide.
RECURSOS: Secretaria Municipal de Salde.
RESPONSAVEL JURIDICO: Angelita Oliveira Martins Pereira, OAB/PR, 48857,

DATA DE ASSINATURA CONTRATO: 19/08/2016.

LE| N°® 829/2016.

SUMULA: Dispde sobre abertura de Crédito Adicional Especial da quantia de RS 25.500,00 (vinte e cinco mil & quinhentos reais) e da outras providéncias,
A Céimara Municipal de Nova Santa Barbara, no uso de suas afribuighes Legais, aprovou € eu Prefeito Municipal sanciona a seguinte Lei:

Art. 1° - Fica aberto no corente exercicio financeiro, um Crédito Adicional Especial da quantia de R$ 25.500,00 (vinte e cinco mil e quinhentos reais), tem por objetivo pagar os
juros do contralo de operagio de crédito.

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE OBRAS, DO TRABALHO E GERAGAQ DE EMPREGOS

001 — Secrataria Municipal da Obras, do Trabalho e Geragdo de Empregos

15.451.0120.1002 - Pavimentagao de Vias Pub, Cons, de Meio-fio, Sarj. e Gal. de Aguas Pluviais
825 - 3.2.90.21.00.00 - Juros Sobre a Divida por Contrato correeeee 28.500,00
TOTAL 25.500,00

Art. 2° - Para dar cobertura ao Crédito que alude o arligo anterior, serdo considarados recursos citado no artigo 43 da Lei 4.320, para a abertura do decreio.

03— SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAQ

001 — Secretaria Municipal de Administragio

04.843.0080.2007 - Juros, Amortizagio da Divida, Agéncia de Fomento S A, INSS e Pracaldrio.
460 - 3.2.90.21.00.00 - Juros Sobre a Divida por CORALD .v...c.... v rmisesrmsmisenssesssrermneees 18.640,00

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE OBRAS, DO TRABALHO E GERAGAO DE EMPREGOS
001 - Secretaria Municipal de Obras, do Trabatho & Geragdo de Empregos
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Ny PREFEITURA MUNICIPAL

% NOVA SANTA BARBARA oS
ESTADO DO PARANA
CHEK LIST
MODALIDADE: DISPENSA DE LICiTA(}AO POR
INEXIGIBILIDADE
Ne 03 J00LE
N° ESPECIFICACAO DOC OBS.
1 | Capa do processo JiN
2 | Oficio da secretaria solicitando an
3 | Licitacdo a Contabilidade {Pedido de dotacéo) AR
4 | Contabilidade a Licitacdo {Resposta dotacéo) Ui
5 | Licitacao ao Juridico (Pedido de Parecer) aK
6 | Parecer Juridico ap
7 | Edital de autorizagao do Prefeito IR
8 | Publicagdo (Jornal Regional). DK
9 | Publicagédo Mural de Licitagao (TCE) ¢ K
10 | Contrato AR
11 | Publicagao do extrato do contrato (Jornal Regional) J i
12 | Relatério de acompanhamento do contrato (Listagem de contratos) | —
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