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Doctor Service

Sua satide em privieiro lugar,

COTAGAO DE PRECOS

Sao Luis - MA, 12 de janeiro de 2022.

Ao Presidente da Comissdo de Licitac3o,

Prefeitura Municipal de SAO DOMINGOS - MA,

A DOCTOR SERVICE - SERVICO DE MEDICINA DO MARANHAO LTDA com CNPJ Ne
38.160.585/0001-80, localizado na Rua Oswlado Cruz, 1555, Sala 806, Centro — CEP 65.020-251 S3o Luis
— MA, vem por meio deste apresentar nossa Proposta de Precos, destinada a prestacdo de
servigos de saude composta por equipes Estratégia Satide da Familia e Estratégia Saude Bucal

do Programa Saude da Familia.

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA - ESF
CARGA HORARIA | VALOR MENSAL POR
D
FUNGAO QUANTIDADE i FUNCAO VALOR MENSAL VALOR TOTAL
Q ENFERMEIRO 20 40h RS 4.059,85 | RS 81.197,00 | R$ 974.364,00
TECNICO EM 45 o
ENFERMAGEM RS 1.901,25 | R$ 76.050,00 RS 912.600,00
MEDICO CLINICO 20 40 h RS 8.348,28 | RS 166.965,60 RS 2.003.587,20
TOTAL RS 14.309,38 | Rg 324.212,60 RS 3.890.551,20
E SAUDE BUCAL - ESB
CARGA HORARIA | VALOR MENSAL POR
QUANTIDADE CERAARIAL FUNCAO VALOR MENSAL VALOR TOTAL
ODONTOLOGO 16 40h RS 3.602,16 | RS 57.634,56 RS 691.614,72
TECNICO EM 1€ 40h
SAUDE BUCAL RS 1.547,26 | RS 24.756,16 RS 297.073,92
TOTAL RS 5.149,42 | R$ 82.390,72 RS 988.688,64
TOTAL R$ 406.603,32 | RS 4.879.239,84
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VALOR TOTAL: RS 4.879.239,84 (quatro milhdes oitocentos e setenta e nove mil duzentos
e trinta e nove reais e oitenta e quatro centavos).

Validade da Proposta: 90 (noventa) dias.

DOCTOR SERVICE - SERVICO DE MEDICINA DO MARANHAO LTDA

CNPJ n2 38.160.585/0001-80
Bruna Pinheiro de Almeida
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CENTRALMED

T. BARROS AMANCIO EIRELI
RUA SANTA TEREZINHA, N® 115 — CENTRO CEP: 65.775-000 GONCALVES DIAS-MA
CNPJ: 18.202.224/0001-41

COTACAO DE PRECOS

A Prefeitura Municipal de SAO DOMINGOS/MA, encaminhamos nossa
cotacdo de pregos conforme solicitado.
EMPRESA: CENTRALMED
CNPJ »° 18.202.2240001-41
ENDEREQO: Rua Coronel Vitorino Lucena, n° 350, Andar 01, CEP: 65.760-000,
Centro, Presidente Dutra/MA.

ESTRATEGIA SAUDE DA PAMILIA
QUANTIDADE | CARGA | VALORMENSAL VALORTOTAL | VALORTOTAL
DE HORARIA | PORFUNCAO MENSAL ANUAL
PROFISSIONAIS | SEMANAL A
20 | 4on RS 396599 RS 7931980 | RS 96183760
40 40h | RS 186238 RS 7449520 RS = 89394240
i i
20 ©h RS 825838 @ R$ 165.167.60 | R$ 1962011,20
TOTALGERAL BS 81898260 R$ 883779130
B ESB
QUANTIDADE CARGA | VALOR MENSAL VALOR TOTAL VALOR TOTAL
DE HORARIA POR FUNCAO MENSAL ANUAL
PROFISSIONAIS | SEMANAL 5
ODONTOLOGO 16 0h RS 355921 RS 56.947,30 RS 683.367,56
' TECNICO EM 16 ©h RS 152571 | R$ 2441140 | R$ 20293675 |
TOTAL R$ 508492 R$ 81.35869 ' R$ 97630481
Validade: 90 (noventa) dias.

VALOR TOTAL DA PROPOSTA: R$ 4.804.095,51 (quatro milhdes oitocentos e quatro e
noventa e cinco reais e cinquenta e um centavos).

Presidente Dutra/MA, 10 de janeiro de 2022.

'rmm
CPF n" 909.078.808-84
Representante legal
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ESTADO DO MARANHAO }
MUNCIPIO DE SAO DOMINGOS DO MARANHAO
C.N.P.J. 06.113.690/0001-71
PRACA GETULIO VARGAS , S/N - CENTRO
CEP N 65.790.000

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE/SEMUS
PLANO OPERATIVO DOS SERVICOS DE SAUDE

I- OBJETO

O presente Pregdo tem por objeto o Registro de Pregos para eventual e futura contratagdo de
empresa especializada em prestacdo de servigos continuados para terceirizados de mao de obra, para
manuten¢do e apoio administrativo em carater complementar com finalidade de desenvolver as
agdes de Saude com a responsabilidade de prestar atendimento especializado nas fungdes e
procedimentos elencados na tabela descritiva, com suporte para urgéncia e emergéncia, sande da
familia e estratégia de saide bucal, para toda populagdo usuéria da cidade de Sao Domingos do
Maranhdo, conforme especificagdes e quantitativos estabelecidas nos Anexos I — Especificagdes e
Quantidades, no Anexo II - Plano Operativo dos Servigos da area de satide, para atendimento na
rede municipal de satde e nas condi¢des previstas neste Edital.

21 — O valor estimado para prestagdo dos servicos de R$ 4.865.811,81 (quatro milhdes
oitocentos e sessenta e cinco mil oitocentos e onze reais e oitenta e um centavos), para o periodo de
12 (doze) meses.

II- JUSTIFICATIVA

Na Constituigao de 1988, a saiide ganhou uma segdo especifica na qual foi instituido o
Sistema Unico de Saude (SUS). A satde passou a ser definida como um direito de todos € um dever
do Estado, instituindo, assim, o principio da universalidade no atendimento & satide. Para cumprir
esse principio constitucional da universalidade, foi facultado aos gestores do SUS langar méo de
servigos de saude ndo estatais de forma complementar a oferta publica dos mesmos. A Constitui¢io
determinou que a participagdo de instituigdes privadas no Sistema deve seguir as diretrizes deste e
ser mediada por contratos de direito piblico ou convénios.

As regulamenta¢des do Sistema, principalmente a Lei n® 8.080/90, trouxeram avangos
significativos para a regulagdo da participagdo privada no SUS, que nada mais é que a compra de
servigos de satde pelo Estado e Municipios.

O mandamento constitucional e os principios norteadores do SUS preveem que a
compra de servigos de saiide pelo SUS deve ter carater complementar a sua rede, a necessidade de
contratar s se faz presente quando a rede publica é insuficiente, ou seja, os gestores do SUS
somente devem contratar servigos privados depois de utilizada toda a capacidade instalada.
Considerando que o Municipio de Sdo Domingos do Maranhdo, enfrenta sérias dificuldades pela
caréncia de profissionais especializados, para atender as demandas dos servigos pertinentes € o

3 4

suporte para urgéncia e emergéncia, a toda populagdo usuaria.
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E necessério que a relagdo entre os gestores do SUS e os prestadores de servigos de
saude seja regulada por contratos transparentes e publicos. Para tanto, é preciso capacitar as
instdncias gestoras para exercer o papel de contratante, definindo suas fungdes, delimitando a
populagdo alvo do planejamento e legitimando as politicas baseadas nas necessidades da populagido
sobre as prioridades dos prestadores. O fundamental é que a instincia responsavel pela contratagdo
possa organizar a prestago de servigos e evitar a fragmentagio do sistema de satde e o desperdicio
de recursos publicos.

A realizagdo de processo de licitagdo para aquisi¢do deste objeto se justifica face ao interesse
publico de proporcionar melhor atendimento e saide aos municipes do municipio Sio Domingos do
Maranh@o. Atualmente a presta¢do desses servigos corresponde a uma grande parcela da folha de
pagamento do municipio. A terceirizagdo do servigo ird proporcionar, além de uma economia direta
na folha, também a garantia de um trabalho mais efetivo e de qualidade, pois os profissionais, que
realizardo os atendimentos didrios, inclusive em feriados, festividades e finais de semana, Serdo
monitorados ndo somente pela equipe de satde da prefeitura, como também por um corpo diretor da
empresa vencedora que respondera pelo trabalho dos médicos.

III - EXECUCAO

A execugdo do objeto sera feita mediante a assinatura do contrato e da emissdo da ordem
de servigo, devendo ser observadas as descri¢des e condigdes estabelecidas neste Plano Operativo dos
Servigos de Saude, no periodo de 12 (doze) meses, conforme Ordem de Execugdo dos Servigos.

IV - DO VINCULO

A Contratagdo com a pessoa fisica ou juridica ndo implica vinculo empregaticio de
qualquer natureza, podendo a rescisio do contrato ocorrer nos termos do Art. 79 da Lei n°
8.666/1993.

V- TERMO DO CONTRATACAO

O Contrato terd a duracdo de 12 (doze) meses, contados da data de sua assinatura,
podendo ser aditado nos limites do Art. 57, inciso II, da Lei 8.666/1993, tendo eficacia apés a
publicagdo do extrato do ato no Diario Oficial, nos termos do Art. 61, paragrafo unico da Lei
8.666/1993;

VI-DO VALOR ESTIMADO

O custo estimado total da presente licitacdo é de RS 4.865.811,81 (quatro milhdes
oitocentos e sessenta e cinco mil oitocentos e onze reais e oitenta e um centavos), para o periodo

Kooy

de 12 (doze) meses.
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Considerando que se trata de registro de pregos, ndo ficara obrigado o Municipio de Sio

Domingos do Maranhdo (MA), a realizar a contratagdo do valor total do quantitativo estimado.

O custo estimado foi apurado a partir da média de pregos obtida através de pesquisa

mercadoldgica.
VII - PLANILHA DE SERVICOS DE SAUDE ESPECIALIZADOS COM PRECOS MEDIOS
ESTIMADOS:

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO DOMINGOS DO

MARANHAO
ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA
FUNCAO| QUANTI | CARGA | VALOR MENSAL POR | VALOR TOTAL VALOR TOTAL
DADE | HORARI FUNCAO MENSAL ANUAL
DE A
PROFISS |[SEMANA
IONAIS L
ENFERM| 20 40 h R$ R$ R$
EIRO (A) 4.041,32 80.826,46 969.917,54
TECNIC 40 40 h R$ R$ R$
O EM 1.893,96 75.758,33 909.099,97
ENFERM
AGEM
MEDICO 20 40 h R$ R$ R$
CLINICO 8.331,95 166.639,00 1.999.668,00
TOTAL RS RS RS
14.267,23 323.223,79 3.878.685,52
E SAUDE BUCAL -
ESB
QUANTI| CARGA | VALOR MENSALPOR| VALOR TOTAL VALOR TOTAL
DADE | HORARI FUNCAO MENSAL ANUAL
DE A
PROFISS |SEMANA
IONAIS L
ODONTO| 16 40 h RS R$ R$

X &
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LOGO 3.599,87 57.597,95 691.175,43
TECNIC 16 40 h R$ R$ R$
O EM 1.541,41 24.662,57 295.950,86
SAUDE
BUCAL
TOTAL RS RS R$
5.141,28 82.260,52 987.126,29
TOTAL GERAL RS RS
405.484,32 4.865.811,81

VIII - DO LOCAL DE EXECUCAO DOS SERVICOS

Os servigos serdo prestados na sede do Hospital Municipal Carlos Macieira, situado na
Rua 1° de maio, centro na cidade de Sio Domingos do Maranhio, de Segunda a Sexta-feira,
conforme carga horaria acima especificado.

IX- RECURSOS ORCAMENTARIOS

Na licitagdo para registro de precos ndo é necessario
indicar a dotagdo orcamentaria, que somente sera
exigida para a formalizagdo do contrato ou outro
instrumento habil.

X - DESCRICAO DOS SERVICOS

1. ENFERMEIRO ESF

1.1. Requisito: Curso Superior de Enfermagem, com registro no Conselho Regional de
Enfermagem - COREN

1.2. Descrigao das Atividades da Fungo:

1.2.1. Realizar assisténcia integral (promogéo e protegdo da saude, prevencdo de agravos,

diagnéstico, tratamento, reabilita¢io e manuteng¢do da saude) aos individuos e familias
na Unidade Basica de Satde e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos
demais espagos comunitarios(escolas, associagdes etc), em todas as fases do
desenvolvimento humano: infincia, adolescéncia, idade adulta e terceira idade;
conforme protocolos ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor
municipal, observadas as disposi¢des legais da profissdo.

1.2.2. Planejar, gerenciar, coordenar e avaliar as agdes desenvolvidas pelos Agentes

& O

Comunitarios de Saude.
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1.2.3. Supervisionar, coordenar e realizar atividades de educagdo permanente dos Agentes
Comunitérios de Saude e da equipe de enfermagem.

1.2.4. Organizar e coordenar grupos especificos de individuos e familias em situa¢do de
risco da drea de atuagdo dos Agentes Comunitarios de Satide.

1.2.5. Contribuir e participar das atividades de Educagdo Permanente do Auxiliar de
Enfermagem, Agente Comunitirio de Satide e Auxiliar de Satide Bucal.

1.2.6. Participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento da Unidade Satde da Familia.

1.2.7. Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuacdo da
equipe, identificando grupos, familias e individuos €xpostos a riscos, inclusive aqueles
relativos ao trabalho, e da atualiza¢do continua dessas informagdes, priorizando as
situagbes a serem acompanhadas no planejamento local; realizar o cuidado em satide
da populagdo adstrita, prioritariamente no ambito da unidade de saude, no domicilio e
nos demais espagos comunitirios (escolas, associagdes, entre outros), quando
necessario; realizar agdes de atengdo integral conforme a necessidade de saude da
populagdo local, bem como as previstas nas prioridades e protocolos da gestdo local;
garantir a integralidade da atengdo por meio da realizagdo de agdes de promogdo da
saude, prevengdo de agravos e curativas; e da garantia de atendimento da demanda
espontanea, da realizagdo das agdes programaticas e de vigilancia a satde; realizar
busca ativa e notificagdo de doengas e agravos de notificagdo compulséria e de outros
agravos e situagdes de importancia local; realizar a escuta qualificada das necessidades
dos usudrios e todas as agdes, proporcionando atendimento humanizado e viabilizando
0 estabelecimento do vinculo; responsabilizar-se pela populagio adscrita, mantendo a
coordenacdo do cuidado mesmo quando esta necessita de aten¢iio em outros Servicos
do sistema de saude; participar das atividades de planejamento e avaliagdo das agdes
da equipe, a partir da utilizagdo dos dados disponiveis; promover a mobiliza¢io e a
participagdo da comunidade, buscando efetivar o controle social; identificar parceiros
€ recursos na comunidade que possam potencializar agdes intersetoriais com a equipe,
sob coordena¢do da Secretaria da Saude; garantir a qualidade do registro das
atividades nos sistemas nacionais de informagdo na Atengdo Basica; participar das
atividades de educacdo permanente; e realizar outras acles e atividades a serem
definidas de acordo com as prioridades locais.

2. TECNICO EM ENFERMAGEM
2.1. Requisito: profissional nivel médio (Técnico/auxiliar em Enfermagem) com registro no
conselho de classe

B\
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2.2. Descrigdo das Atividades da Fungdo: Prestar servigos técnicos consubstanciado nos
auxilios das tarefas de enfermagem e atividades clinicas diversas do sistema de saude do

municipio.

3. MEDICO ESF
3.1. Requisito: Curso Superior em Medicina, com registro no Conselho Regional de Medicina -
CRM.
3.2. Descri¢do das Atividades da Funcdo:

3.2.1. Realizar assisténcia integral (promogdo e protegdo da saude, prevengdo de agravos,
diagnostico, tratamento, reabilitacdo e manutengio da satide) aos individuos e familias
em todas as fases do desenvolvimento humano: infancia, adolescéncia, idade adulta e
terceira idade.

3.2.2. Fazer consultas clinicas e procedimentos na Unidade Basica de Saide €, quando
indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais espagos comunitarios (escolas,
associagoes etc).

3.2.3. Executar atividades de demanda espontianea e programada em clinica médica,
pediatria, ginecoobstetricia, cirurgias ambulatoriais, pequenas urgéncias clinico-
cirargicas e procedimentos para fins de diagnosticos.

3.2.4. Encaminhar, quando necessario, usudrios a servigos de média e alta complexidade,
respeitando fluxos de referéncia e contra-referéncia locais, mantendo sua
responsabilidade pelo acompanhamento do plano terapéutico do usuario, proposto pela
referéncia.

3.2.5. Indicar a necessidade de internagdo hospitalar ou domiciliar, mantendo a
responsabilizag¢io pelo acompanhamento do usudrio.

3.2.6. Contribuir e participar das atividades de Educagdo Permanente dos Agentes
Comunitarios de Saude, Auxiliares de Enfermagem e Auxiliares de Saide Bucal.

3.2.7. Participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado
funcionamento das Unidades Satde da Familia.

3.2.8. Elaborar documentos médicos: prontuarios, emitir receitas, atestados de satde e de
obito, protocolos de condutas médicas, laudos, relatorios, pareceres, declaragdes,
formularios de notificagio compulsoria, material informativo e normativo.

3.2.9. Cumprir plant3o nas Unidades de Urgéncia e Emergéncia.

3.2.10. Executar outras tarefas correlatas determinadas pelo superior imediato.

3.2.11. Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da 4rea de atuacdo da
equipe, identificando grupos, familias e individuos €xpostos a riscos, inclusive aqueles
relativos ao trabalho, e da atualiza¢do continua dessas informacdes, priorizando as

4

situagdes a serem acompanhadas no planejamento local;
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3.2.12. realizar o cuidado em satde da populagdo adstrita, prioritariamente no aAmbito da
unidade de saide, no domicilio e nos demais espacos comunitarios (escolas,
associagdes, entre outros), quando necessario;

3.2.13. realizar agdes de atengdo integral conforme a necessidade de saude da populacdo
local, bem como as previstas nas prioridades e protocolos da gestdo local;

3.2.14. garantir a integralidade da ateng¢do por meio da realizagdo de agdes de promogdo da
saude, prevengdo de agravos e curativas;

3.2.15. e da garantia de atendimento da demanda espontanea, da realizagdo das agdes
programaticas e de vigilancia a saude; realizar busca ativa e notifica¢do de doengas e
agravos de notificagdo compulséria e de outros agravos e situagdes de importincia
local;

3.2.16. realizar a escuta qualificada das necessidades dos usuarios em todas as agdes,
proporcionando atendimento humanizado e viabilizando o estabelecimento do vinculo;

3.2.17. responsabilizar-se pela populagdo adscrita, mantendo a coordenagdo do cuidado
mesmo quando esta necessita de atengdio em outros servi¢os do sistema de saude;
participar das atividades de planejamento e avaliago das a¢des da equipe, a partir da
utilizagdo dos dados disponiveis; promover a mobilizagdo e a participagio da
comunidade, buscando efetivar o controle social;

3.2.18. identificar parceiros e recursos na comunidade que possam potencializar agdes
intersetoriais com a equipe, sob coordenacdo da Secretaria da Saude;

3.2.19. garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas nacionais de informagao
na Atencdo Basica;

3.2.20. participar das atividades de educagdo permanente; e realizar outras acdes e
atividades a serem definidas de acordo com as prioridades locais.

4. ODONTOLOGO - CIRURGIAO DENTISTA
4.1. Requisito: Comprovagdo do registro de Cirurgido dentista no CRO (Conselho Regional de
Odontologia)

4.2. Descrigdo das Atividades da Fungao:
4.2.1. Prevengdo e educagio sobre saiude bucal;
4.2.2. Medidas profilaticas;
4.2.3. Dentistica;
4.2.4. Periodontia leve;
4.2.5. Pequenas cirurgias ambulatoriais:
4.2.6. Emergéncias;
4.2.7. Orientag¢do e encaminhamento as especialidades odontoldgicas;
4.2.8. Pericias;



FOLHAS, ‘55
N° PROCWM‘Z

=
v Assmatura-+ .
S S /

ESTADO DO MARANHAO N
MUNCIPIO DE SAO DOMINGOS DO MARANHAO
C.N.P.J. 06.113.690/0001-71
PRACA GETULIO VARGAS ,S/N - CENTRO
CEP N’ 65.790.000

4.2.9. Exame periodico de satde bucal ; e

4.2.10. Demais atribuigdes inerentes ao cirurgido-dentista.

4.3. Requisitos: Comprovag¢do do registro de Cirurgido dentista e do protético no CRO
(Conselho Regional de Odontologia)
4.4. Descrigdo das Atividades da Fungio:

4.4.1. Os Dentistas Protéticos visam suprir uma grande necessidade da populagao
brasileira, que € a reabilita¢o bucal.

4.4.2. Confeccionar proteses totais maxilares /mandibulares;

4.4.3. Confecgdo de proteses

. 4.44. As técnicas reabilitadoras a serem utilizadas devem estar de acordo com os preceitos
de cada tipo de protese atualmente aceitos pela comunidade cientifica;

4.45. - A adequagdo bucal basica pré-protética, serd realizada pela rede municipal nas
dependéncias da contratante a ser informada por ela na Ordem de Servigo;

4.4.6. Os pacientes deverdo ser submetidos a exame clinico prévio ao procedimento pré-
protético, pelo servi¢o contratado, para garantir as condi¢bes necessarias para a
submissdo as reabilitagdes protéticas, para verificar suas condigdes de aptos ou ndo
aptas;

4.4.7. Todos os procedimentos clinicos e extra-clinicos, devem respeitar os principios de
biosseguranga;

4.4.8. Os servigos deverdo estar devidamente credenciados e em dia com suas obrigagdes
junto ao CRO.

4.4.9. Esses servigos, serdo prestados nas dependéncias do contratante, os pacientes serdo
formalmente encaminhados pelo servico se satide bucal da rede municipal.

. 5. TECNICO DE SAUDE BUCAL
5.1. Requisito: registro junto ao CRO
5.2. Descrigdo das Atividades da Fungao:

5.2.1. Orientagdo dos pacientes sobre higiene bucal;

5.2.2. Marcagdo de consultas;

5.2.3. Preenchimento e anota¢do de fichas clinicas;

5.2.4. Manutengdo da ordem do arquivo e fichario;

5.2.5. Revela¢do e montagem de radiografias intra-orais;

5.2.6. Preparagdo do paciente para o atendimento;

5.2.7. Auxilio no atendimento ao paciente;

5.2.8. Instrumentalizagdo do cirurgido-dentista junto a cadeira operatéria;

y O

5.2.9. Promogdo do isolamento do campo operatério;

5.2.10. Manipulagdo de materiais de uso odontoldgico;
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5.2.11. Selegdo de moldeiras;

5.2.12. Confecgio de modelos em gesso;

5.2.13. Aplicagdo de métodos preventivos para controle da carie dental;

5.2.14. Rotinas de conservagdo e manutengio do equipamento odontoldgico;

5.2.15. Realizagdo de lavagem, desinfecgdo e esterilizagdo do instrumental do consultério;

5.2.16. demais atribuigdes inerentes ao auxiliar de satide bucal

XI-DO SUCEDANEO LEGAL DO CONTRATO

A contratagdo desse servigo ndo implica vinculo empregaticio de qualquer natureza,
podendo a rescisdo do contrato ocorrer nos termos do art. 79 da Lei n° 8.666/1993,

A contratacdo sera regida pela Lei n’ 8.666/93, pelas disposigdes do Codigo Civil, e pelas
normas regulamentares da Secretaria Municipal de Sande/SEMUS, inclusive para cumprimento dos
atos, satisfagdo de débitos judiciais e ressarcimentos advindos do contrato.

XII - DAS OBRIGACOES DA LICITANTE VENCEDORA
A contratada obriga-se a:

Prestar os servigos, no prazo e local indicados pelo Fundo Municipal de Satde, em estrita
observancia das especificagdes do Edital e da proposta, acompanhado da respectiva nota fiscal
constando detalhadamente as indica¢des dos Servigos.

Comunicar a Administragdo, no prazo méaximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecedem a
data da presta¢do dos servigos, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto,
com a devida comprovagio;

Fornecer, sempre que solicitado, a contar da notificagdo, a documentagiio de habilitagdo e
qualificacdo cujas validades encontrem-se vencidas;

A Contratada respondera por todos os 6nus referentes ao fornecimento ora contratado, tais
como fretes, impostos, seguros, taxas e encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais
resultantes da execugdo do contrato, bem como manter durante todo o periodo, todas as condi¢des
de habilitagio e qualificagido do procedimento licitatorio;

Responder por qualquer prejuizo ou danos causados diretamente i Administra¢do ou a
terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na entrega dos materiais, procedendo imediatamente aos
reparos ou indenizagdes cabiveis e assumindo o 6nus decorrente;

Manter, durante o periodo de vigéncia da Ata de Registro de Pregos, todas as condi¢es
que ensejaram sua habilitagdo e qualificagdo no certame licitatorio.

Manter preposto ou representante da CONTRATADA, para representa-la na execuc¢do do
contrato, bem como a fixa¢do de ponto de atendimento durante a vigéncia contratual, caso sua sede

ndo seja no Municipio da CONTRATANTE.
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XIII - DAS OBRIGACOES DO MUNICIPIO DE SAO DOMINGOS DO MARANHAO

Efetuar o pagamento nas condigdes e no prazo de até 10 (dez) dias corridos contados a partir
da data de apresentacio das Notas Fiscais/Faturas discriminativas, em 02 (duas) vias, devidamente
atestadas, podendo o Fundo Municipal de Satde, descontar eventuais multas que tenham sido
impostas a empresa contratada;

Notificar a adjudicatéria, por escrito, sobre imperfeigdes, falhas ou irregularidades
constatadas nos itens recebidos para que sejam adotadas as medidas corretivas necessarias;

Fornecer por escrito as informacdes necessérias para a prestagdo do servigo objeto do
certame, fornecendo todas as facilidades para seu efetivo cumprimento;

Notificar sempre que o servigo estiver em desacordo com o preestabelecido;

Efetuar controle dos pregos, dos quantitativos solicitados e das qualificagdes dos
profissionais;

Notificar o fornecedor registrado via fax, e-mail ou telefone, para a retirada da Nota de
Empenho;

Fiscalizar o cumprimento das obrigagées assumidas pela Contratada.

XIV — DAS INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

A licitante que deixar de entregar documentagdo exigida para o certame, apresentar
documentagdo falsa, ensejar o retardamento da execugdo de seu objeto, ndo mantiver a proposta,
falhar ou fraudar na entrega do objeto, comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude fiscal,
ficard impedida de licitar e contratar com a Administra¢do Publica, pelo prazo de até cinco anos.

Ou enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a
reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, sem prejuizo das multas
previstas neste e das demais cominacdes legais.

Em caso de inexecugdo do objeto, erro de execugdo, execucdo imperfeita, mora de
execugdo, inadimplemento ou ndo veracidade das informagdes prestadas, a Licitante vencedora
estara sujeita as seguintes penalidades:

I - Adverténcia;
1I - Multas:
a) de 1% (um por cento) por dia de atraso, calculado sobre o valor global do contrato, limitada

a 10% do mesmo valor, entendendo-se como atraso a nio entrega do bem no prazo compreendido
descrito nesse Edital e conforme ata e solicitagdo de entrega estabelecido pelo Setor e Secretaria
solicitante.

b) de 5% (cinco por cento) sobre o valor total do contrato, por infra¢do a qualquer clausula ou
condigdo do contrato, ndo especificada na alinea “a” deste inciso, aplicada em dobro na
reincidéncia.

» X
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c) de 5% (cinco por cento) sobre o valor do contrato, pela recusa em corrigir qualquer defeito,
caracterizando-se a recusa, caso a corre¢do nio efetivar-se nos 02 (dois) dias uteis que se seguirem a
data da comunicagio formal do defeito;

d) de 10% (dez por cento) sobre o valor licitado, no caso de recusa injustificada da licitante
adjudicatéria em firmar assinar a ata, no prazo e condiges estabelecidas, bem como no caso de o
bem nio ser entregue a partir da data aprazada.

No processo de aplicagio de penalidades, é assegurado o direito ao contraditério e a ampla
defesa, ficando esclarecido que o prazo para apresenta¢do de defesa prévia serd de 5 (cinco) dias
uteis contados da respectiva intimag3o.

No caso de suspensido do direito de licitar, a licitante devera ser descredenciada por igual
periodo, sem prejuizo das multas previstas neste Edital e na Ata e das demais cominagdes legais.

O valor das multas aplicadas devera ser recolhido no prazo de 5 (cinco) dias, a contar da
data da notificagdo. Se o valor da multa ndo for pago, ou depositado, sera automaticamente
descontado do pagamento a que a Contratada fizer jus. Em caso de inexisténcia ou insuficiéncia de
crédito da Contratada, o valor devido serd cobrado administrativamente e/ou judicialmente.

XV - DA ELABORACAO DO TERMO DE REFERENCIA

O presente Termo de Referéncia foi elaborado de acordo com a solicitagdo das secretarias
do Municipio de Sdo Domingos do Maranhiio/Ma, estando de acordo com as disposi¢des legais e
normativas aplicaveis e sera integrado ao processo licitatorio.

Serdo desclassificadas as propostas que excederem a cotagdo maxima permitida e as que ndo

atendam as exigéncias do ato convocatorio, deaco 1o com o presente Termo de Referéncia.

A vista das informagdes contidas nestes autos e com observéincia
as normas vigentes, APROVO o presente Plano de Trabalho e
AUTORIZO a realizagio do procedimento.

DR. CLODOMIR-GOMES DA SILVA JUNIOR.
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE/SEMUS




) (
FOLHAs.,‘._j_/
N° PROCESSO,

ESTADO DO MARANHAO )
MUNCIPIO DE SAO DOMINGOS DO MARANHAO
C.N.PJ. 06.113.690/0001-71
PRACA GETULIO VARGAS ,S/N - CENTRO
CEP N’ 65.790.000

SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE/SEMUS
ESPECIFICACOES, QUANTITATIVOS

1 - OBJETO: O presente Pregdo tem por objeto o Registro de Pregos para eventual e futura
contratacdo de empresa especializada em prestagio de servigos continuados para terceirizados de
mao de obra, para manutengio e apoio administrativo em caréter complementar com finalidade de
desenvolver as a¢des de Satde com a responsabilidade de prestar atendimento especializado nas
fungdes e procedimentos elencados na tabela descritiva, com suporte para urgéncia e emergéncia,
saide da familia e estratégia de satide bucal, para toda populagio usuaria da cidade de Sio
Domingos do Maranhio, conforme especificagdes e quantitativos estabelecidas nos Anexos I —

2
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Especificagdes e Quantidades, no Anexo II -

Plano Operativo dos Servi¢os na prestacdo de servigos

da 4rea de saude, para atendimento na rede Municipal e nas condigdes previstas neste Edital.

2-0

valor

estimado para prestagio dos Servicos

de RS 4.865.811,81 (quatro milhdes

oitocentos e sessenta e cinco mil oitocentos e onze reais e oitenta e um centavos), para o periodo

de 12 (doze) meses.

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO DOMINGOS DO
MARANHAO
ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA
FUNCAO |QUANTI| CARGA |VALOR MENSAL POR VALOR TOTAL VALOR TOTAL
DADE [HORARI FUNCAO MENSAL ANUAL
DE A
PROFISS| SEMAN
IONAIS | AL
ENFERMEI| 20 40 h R$ R$ R$
RO (A) 4.041,32 80.826,46 969.917,54
TECNICO 40 40 h R$ R$ R$
EM 1.893,96 75.758,33 909.099,97
ENFERMA
GEM
MEDICO 20 40 h R$ R$ RS
CLINICO 8.331,95 166.639,00 1.999.668,00

A
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TOTAL RS RS RS
14.267,23 323.223,79 3.878.685,52
E SAUDE BUCAL -
ESB
QUANTI | CARGA | VALOR MENSAL POR | VALOR TOTAL VALOR TOTAL
DADE |HORARI FUNCAO MENSAL ANUAL
DE A
PROFISS |SEMANA
IONAIS L
ODONTOL 16 40h RS R$ R$
0GO 3.599,87 57.597,95 691.175,43
TECNICO 16 40 h R$ R$ R$
EM SAUDE 1.541,41 24.662,57 295.950,86
BUCAL
TOTAL RS RS RS
5.141,28 82.260,52 987.126,29
TOTAL GERAL RS RS
405.484,32 4.865.811,81

FRANC[L&I’E DE éOUSA MELO

SECRETARIA ADJUNTA DE SAUDE




FOLHAS,JQ__,

n pRocsssoWZ
Assinatura .__74___

ESTADO DO MARANHAO :
MUNCIPIO DE SAO DOMINGOS DO MARANHAO
C.N.PJ. 06.113.690/0001-71
PRACA GETULIO VARGAS ,S/N - CENTRO
CEP N” 65.790.000

Ao Setor Administrativo,

Para Informar, consoante determina os artigos 5° inciso II e 37
caput, da Constituicdo Federal, Combinado com os artigos 7°, § 2°, inciso 111, 38, caput e 55, inciso

V, da Lei n°. 8.666/93, e Lei n° 4.320 de 17 marco de 1964, a disponibilidade de dotacdo
orcamentdria e financeira.

Sdo Domingos do Maranhdo (Ma), 30 de marco de 2022

~ L

5 ONI() ARAUJO SANTOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
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DECLARACAO DE DISPENSA DE DOTACAO ORCAMENTARIA

Considerando que o presente processo, trata de licitagdo na modalidade Pregdo Presencial para Sistema de
Registro de Pregos/SRP (Ata de Registro de Pre¢os/ARP), ndo se faz necessario informar a dotacdo
or¢amentaria , conforme Capitulo V — Da Licitagdo o Artigo 7°, § 2°, do Decreto N° 7.892, de 23 de janeirg
de 2013, sendo vejamos:

“Art. 7° A licitagdo para registro de pregos seré realizada na modalidade de
concorréncia, do tipo menor preco, nos termos da Lei n° 8.666, de 1993, ou
na modalidade de pregdo, nos termos da Lei n° 10.520, de 2002, e sera
precedida de ampla pesquisa de mercado.

§ 2° Na licitagdo para registro de pregos nfo é necessario indicar a dotacgdo
orgamentaria, que somente sera exigida para a formalizagio do contrato ou
outro instrumento habil.

Sao Domingos do Mara*éﬁo\MA), 30 de marco de 2022

il
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@Iﬁ%ﬁuo ARAUJO SANTOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
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Ao Presidente da Comissao Permanente de Licitacio/CPL,

Autorizo a présente solicitagio, encaminhe-se a Comissio Permanente de
Licitacao/CPL, para a instrugio e formalizacio do processo licitatério, em consonincia com as
normas da Lei n° 8.666/93 e suas alteracdes , os procedimentos determinados pela Lei
Complementar N° 123/2006, Lei Complementar

10 ARAUJO SANTOS
ICIPAL DE ADMINISTRACAO

SECRETARIA M




