ESTADO DO MARANHAO

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR

Rua Manoel Severo, Centro Administrativo
C.N.P.J.: 01.611.400/0001-04

Ao Sr.

VAIQUE MACHADO SANTOS
Secretario Municipal de Satde

Senhor,

Venho através do presente expediente, encaminhar em anexo ao presente despacho, o Termo de
Referéncia sobre o Registro de Precos para eventual e futura presta¢do de servigos de exames
especializados de Ultrassonografia e Raio-X, com laudos, de interesse deste Municipio de
Bom Lugar — MA, para apreciagio e eventual aprovagdo de Vossa Senhoria.

Na certeza do pronto atendimento a esta solicitag@o, reiteramos nossos sinceros
votos de aprego.

Bom Lugar - MA, 15 de setembro de 2023.
rbm Lenan g O Loyeg

LEONE FARIAS DE OLIVEIRA
Diretor do Departamento de Sauide
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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR
Rua Manoel Severo, Centro Administrative
C.N.P.J.: 01.611.400/0001-04

TERMO DE REFERENCIA

1. JUSTIFICATIVA

1.1. Considerando o que dispde o Art. 196 da Constituigdo Federal que “a saude ¢
direito de todos e dever do estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as a¢des e servigos para sua promoc¢do, prote¢io e recuperagao

1.2. A assisténcia a satde ¢ garantida pelo Sistema Unico de Saide (SUS) e para isto
toda a linha de cuidado deve ser efetiva e eficaz, de forma organizada e hierarquizada,
com foco na qualidade dos servigos prestados, segundo o grau de complexidade de
assisténcia requerida. A atencdo a saide deve centrar as diretrizes na qualidade dos
servigos prestados aos usuarios, com atenc¢do acolhedora. resolutiva e humanizada,
com seus recursos humanos e técnicos oferecendo, segundo o grau de complexidade
de assisténcia requerida e sua capacidade operacional, os servicos de satde
adequados.

1.3. A contratagdo complementar ora solicitada se justifica em fungdo da demanda
pelos servicos especializados na drea, e 0 municipio ndo dispor destes equipamentos
para atender as necessidades da populagdo do municipio.

1.4. Registramos o interesse do Fundo Municipal de Satde na contratagdo dos
servigos prestados por exames de imagens, visto que os exames a serem contratados
sdo indispensaveis para prevengdo, diagnéstico e tratamento ao individuo residente
no municipio de Bom Lugar que deles necessite.

1.5. Os elementos técnicos descritos neste instrumento sdo os minimos necessarios
para assegurar que a contratagio se dé de forma satisfatoria. com as minimas condigdes
técnicas ¢ de qualidade exigidas, e ainda, assegurar o gasto racional dos recursos
publicos. Desta forma as especificagdes constantes neste termo de referéncia e as
exigéncias editalicias sdo necessarias e imprescindiveis para a obtengdo de servicos de
qualidade e que atendam as necessidades do Municipio.

2. OBJETO
2.1. O presente termo de referéncia tem por objeto a formalizagdo de Ata de Registro
de Pregos para eventual ¢ futura prestagdo de servigos de exames especializados de
Ultrassonografia e Raio-X, com laudos, de interesse deste Municipio de Bom Lugar —
MA.

3. VALOR ESTIMADO

3.1. O valor total estimado para o objeto do presente Termo de Referéncia é de R$
993.260,00 (novecentos e noventa e trés mil, duzentos e sessenta reais).

4. ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS:
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4.1. Os itens cujos valores estimados uitrapassaram R$ 80.000,00 (oite : :
de ampla concorréncia, os demais itens deste Termo de Referencm serdo destinados
exclusivamente a participagdo das Microempresas ¢ Empresas de Pequeno Porte, nos
termos da Lei Complementar 147/2014;

ITEM DESCRICAO QUANT! v unir. | v.ToTAL
| |ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN| 100" 15 109,84 109‘550500
; |ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN| |01 oo e ]47%5&00
; |ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO| 100 | s 10605 ]06_(1]15:50!00
4 pGR v mpanAL | R e | goan
5 | ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE 800 | RS 101,34 81_0%00
7 |ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA| B 82.21%,00

| ‘
8 |ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA 1200 { RS 94,24 113.(1){2;58,00
10" A PTIGUTACAD, PFl s | Rs 16200 | g oo

11 |ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL | 1000 | RS 10937 | 09'5750,00
2 | COLORIDODEVASOS o | 50 | RS 31T00 | o l8
3 |EUXoOBSTETRICO o Do| 0 | Rs3a3 | 6
14 |RAIO X DIGITAL EM GERAL 2000 | RS 105,35 2]0_‘%50,00

VALOR TOTAL: 9%2_2 -

5. ESPECIFICACOES DOS SERVICOS

5.1. Realizar os procedimentos contratados, sem cobranga de qualquer valor adicional
ao usudrio do SUS.
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o ando 1197,
.

ProcessOi03%%

5.2. A realizagio dos exames devera ser feita em horério comer¢iP Shndendegs—————
requisi¢des e solicitagdes da Secretaria Municipal de Saide, nas dependéncias das
unidades de satide, ou em outro local escolhido pela administragdo publica.

5.3. A realizagdo dos exames e/ ou procedimentos e a distribuigdo dos resultados serdo
de responsabilidade da empresa CONTRATADA, que assumira todos os Onus
decorrentes dos procedimentos.

54. A empresa CONTRATADA sera responsavel pelo material necessario a
prestagdo dos servigos.

5.5. A entrega dos resultados dos exames e dos procedimentos, dar-se-a no local onde
foi realizada os exames, salvo nos casos de exames de Doengas Transmissiveis, que
deverdo seguir os protocolos determinados pela SMS — Secretaria Municipal de
Sauide.

5.6. A CONTRATADA devera apresentar, mensalmente, relatério com as guias de
requisi¢do, devidamente autorizadas, com nome do paciente, exames realizados e
respectivos valores e deixar a disposigdo para conferéncia da Secretaria Municipal de
Saude.

5.7. A CONTRATADA deve permitir 0 acompanhamento e a fiscalizagdo da
Contratante ou da comissdo designada para tal.

5.8. A Secretaria Municipal de Saide realizara avalia¢do dos servigos prestados pela
empresa CONTRATADA, através de servidores designados.

5.9. As guias de requisi¢do de exames deverdo estar autorizadas pela Unidade de
Saude de referéncia do paciente, devidamente preenchidas, carimbadas e assinadas
pelo médico ou enfermeiro, conforme protocolos do Ministério da Satde.

5.10. As dreas fisicas destinadas a realizagdo dos exames, serdo de responsabilidade
da empresa CONTRATADA, com a aprovagdo da Contratante, salvo os casos da
realizagdo nas dependéncias das unidades de saide.

. 5.11. Atender os pacientes com dignidade e respeito e de modo universal e igualitario,
mantendo-se a qualidade na prestacdo de servigos.

5.12. Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos que vier causar
aos pacientes encaminhados para exames.

5.13. Executar, conforme a melhor técnica, os exames, obedecendo rigorosamente as
normas técnicas respectivas.

5.14. A CONTRATADA devera atender em local designado pela secretaria de satide
aos usudrios cujos exames estejam previamente AUTORIZADOS pela Secretaria
Municipal de Saude.

6. DO PRAZO DE REALIZACAO DOS SERVICOS:
6.1. A realizagdo dos exames devera ser feita em horario comercial, atendendo as

requisigdes e solicitagdes da Secretaria Municipal de Saude, nas dependéncias das
unidades de saide ou em outro local indicado pela CONTRATANTE.

6.2. Os resultados dos exames deverdo ser entregues nos seguintes prazos: § 5
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a) A CONTRATADA se compromete a execucdo dos exames G;M

(cinco) dias tteis de espera, a contar da data do respectivo agendamento.

b) O impresso padrdo para solicitagdo dos exames devera ser o LAUDO PARA
SOLICITACAO/AUTORIZACAO DE PROCEDIMENTO ou correspondente, ou 0
que vier a ser implantado que o substitua, seja por meio manual ou eletronico.

¢) A CONTRATADA se responsabiliza pela entrega dos resultados de forma
impressa, com layout da empresa, assinatura e carimbo do especialista responsavel,
no prazo maximo de 05 (cinco) dias corridos. Para os exames de urgéncia e
emergéncia, devera ser considerado o prazo maximo de 02 (duas) horas.

d) A CONTRATADA NAO PODERA REALIZAR EXAMES CUJA DATA DA
SOLICITACAO SEJA POSTERIOR A 30 (TRINTA) DIAS, SALVO MEDIANTE
AUTORIZAGAO EXPRESA DA CONTRATANTE.

6.3. A contratagdo com as empresas registradas serd formalizada pela
Secretaria interessada por intermédio de instrumento contratual, emissdo de
nota de empenho de despesa, autorizagdo para execucdo dos servigos ou outro
instrumento habil, conforme o art. 62 da Lei n° 8.666, de 1993. Formalizado o
contrato.

6.3.1. A Ata de Registro de Pregos sera firmada pelo prazo de 12 (doze) meses, ndo
aceitando a mesma nenhuma prorrogacdo, sendo que durante este periodo a
detentora do Registro de Pregos estarda obrigada a executar os servigos, nos
respectivos precos registrados.

6.3.2. Os pedidos acerca dos servigos se fardo conforme a necessidade da
CONTRATANTE, assim como seu pagamento, estrito aos quantitativos recebidos.
O valor constante neste Termo de Referéncia compreende uma futura e eventual
necessidade, que podera vir a ocorrer ou nio durante os doze meses, ndo gerando,
em nenhum momento, compromisso, expectativa ou valor devido pela Contratante
a Contratada sem que haja a contratagdo dos servigos.

6.4. Serao aceitos os servigos que estiverem em estrita conformidade com as
determinagdes aqui presentes.

6.4.1. A aceitagdo preliminar dos servigos se dard com a emissdo, por servidor
designado pela Contratante, de Termo de Aceitagdo Proviséria e sua aceitagio final
com a emissdo de Termo de Aceitagdo Definitiva, o qual devera ocorrer no prazo
de 5 (cinco) dias.

7. FORMA DE PAGAMENTO:

7.1. O pagamento & licitante vencedora seré efetuado em até 30 (trinta) dias a partir da
entrada da Nota Fiscal/Fatura, devidamente atestada e validada por quem de direito.

7.2. O pagamento sera efetuado a CONTRATADA, mediante a apresentagdo das
seguintes certiddes de regularidade fiscal e trabalhista:
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Receita Federal, nos termos da Portaria Conjunta RFB/PGFN n” 17/51/14;
Prova de Regularidade com a Fazenda Estadual;

Certidao de Regularidade do FGTS (CRF);

Certiddo de regularidade de Tributos Municipais do domicilio tributdrio da empresa
licitante;

Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT);

7.3. A perda da regularidade fiscal no curso de contratos de execugdo continuada ou
parcelada justifica a imposi¢do de sangdes a contratada, mas ndo autoriza a retengao
de pagamentos por servigos prestados (Acorddo n° 964/2012-Plenario, TC
017.371/2011-2, rel. Min. Waiton Alencar Rodrigues, 25.4.2012).

7.4. Havendo erro na fatura/nota fiscal, ou outra circunstancia que desaprove a
liquidagdo, a mesma ficara pendente e o pagamento sustado, até que a adjudicatéria
tome as medidas saneadoras necessarias.

7.5. O pagamento devera ser efetuado mediante depdsito bancario na conta corrente
da licitante vencedora, indicada na proposta de pregos, devendo para isto ficar
explicitado o nome do Banco, Agéncia, localidade e niimero da conta corrente em que
devera ser efetuado o crédito.

7.6. O atraso no pagamento pela CONTRATANTE no prazo estipulado no subitem
7.1 por motivo de forga maior, ndo garantem a contratada o direito de suspensio
imediato dos servigos, as quais, s6 poderdo fazer este mediante comunicagdo por
escrito e apos 90 (noventa) dias consecutivos de atraso da fatura mais antiga.

7.7. O ndo cumprimento pela contratada dos termos previstos no subitem anterior
sujeitara a contratada as sangdes previstas na Lei 8.666/93 ¢ neste edital.

7.8. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a licitante ndo tenha
concorrido de alguma forma para tanto, fica convencionado que a taxa de
compensagdo financeira devida pela SECRETARIA CONTRATANTE, entre a data
acima referida e a correspondente ao efetivo adimplemento da parcela, sera a seguinte:

EM=IxNx VP

Onde:

EM = Encargos moratorios;

N = Numero de
entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;

VP = Valor da parcela a ser paga.

I = Indice de compensagdo financeira = 0,0001644, assim apurado:

[=(TX) 3651=(6/100) 365 I=0,0001644
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TX = Percentual da taxa anual = 6%.

7.8.1 - A compensacao financeira prevista nesta condic@o sera incluida em fatura a
ser apresentada posteriormente.

8. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

8.1. Efetuar a realizagdo dos servigos de acordo com as especificagdes e condigdes
estipuladas no Termo de Referéncia no prazo maximo de 05 (cinco) dias corridos.

8.2. Reparar, corrigir, remover, as suas expensas, no todo ou em parte, 0s servicos
especificados no Termo de Referéncia, em que se verifiquem quaisquer erros ou danos,
bem como, providenciar a substitui¢do dos mesmos, no prazo maximo de 05 (cinco)

. dias corridos, contados da notificagdo que lhe for entregue oficialmente.

8.3. Assumir totalmente os custos de execugao dos servicos especificados no termo de
| referéncia, Edital e contrato.

8.4. Atender todos os pedidos efetuados, durante a vigéncia da Ata de Registro de Pregos.

8.5. A CONTRATADA realizara a execugdo dos servigos autorizados pela
CONTRATANTE e respondera por qualquer fato inesperado que venha causar algum
prejuizo para esta administragdo ou a terceiros.

8.6. E obrigagio da CONTRATADA o pagamento de: todos os tributos, contribuigdes
fiscais que incidam ou venham a incidir, direta e indiretamente, sobre os produtos,
mao-de-obra, despesas operacionais e administrativas, de pegas, sele¢do e contratagdo
de pessoal, supervisdo, fiscalizagdo, transporte, taxas, uniformes, crachas,
emolumentos, seguros, indenizagdes. Também € de obrigagdo da CONTRATADA:

. todas as ferramentas, EPI’s (Equipamento de protegdo individual);

8.7. A Contratada ¢ obrigada a cumprir fielmente o que estabelecem as clausulas e
condigdes do termo de referéncia e do edital, de forma a garantir a qualidade dos
Servigos.

8.8. A Contratada é obrigada a assumir inteira responsabilidade pelas obrigagdes
decorrentes da legislagdo trabalhista, previdencidria, de acidentes de trabalho e
quaisquer outras relativas ao servico e de seus empregados.

8.9. A inadimpléncia da licitante, com referéncia aos encargos estabelecidos na Condicio
anterior, ndo transfere a responsabilidade por seu pagamento 4 SECRETARIA
CONTRATANTE, nem poderd onerar o objeto deste Pregdo, razdo pela qual a
licitante vencedora renuncia expressamente a qualquer vinculo de solidariedade, ativa
ou passiva, com a SECRETARIA CONTRATANTE.
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8.10. A CONTRATADA obrigasse a se manter durante toda a execu¢3Bubniczontrato, e

compatibilidade com as obrigagdes assumidas. todas as condi¢des de habilitagao e
qualificagdo exigidas na licita¢do;

8.11. Devera a licitante vencedora observar, também, o seguinte:

8.11.1. E expressamente proibida a contratagdo de servidor pertencente ao Quadro
de Pessoal da PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR/MA, durante a
vigéncia do Contrato;

8.11.2. E expressamente proibida, também, a veiculagdo de publicidade acerca do
contrato, salvo se houver prévia autorizagao da SECRETARIA CONTRANTE;

8.11.3. E vedada a subcontratagio de outra empresa para a realizagdo dos servigos
objeto da presente licitagdo.

8.12. A indenizagdo de dano causado ao usuario do SUS, decorrente de agdo ou omissdo
voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia praticados por profissionais a ele
vinculados.

8.13. A utilizagdo de profissionais habilitados para a execugdo do objeto deste
procedimento, incluidos os encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e
comerciais, resultantes de vinculo de qualquer natureza, cujo Onus e obrigagdes em
nenhuma hipotese poderdo ser repassados para 0 CONTRATANTE.

8.14. Manter para os servigos, Profissional Técnico habilitado com posse de registro no
respectivo Conselho Profissional, assim como o estabelecimento de responsabilidade da
CONTRATADA em conformidade com o Programa Nacional de Avaliagdo dos Servigos
de Saude - PNASS, conforme cronograma de execugdo do Ministério da Satde.

8.15. Fornecer todos os insumos necessarios para os servigos a serem realizados pela
CONTRATANTE.

8.16. Atender os usuarios do SUS com dignidade e respeito, mantendo sempre a qualidade
na prestacdo dos servicos;

8.17. Realizar o registro dos atendimentos dos usudrios SUS em prontudrio especifico e
individualizado;

8.18. A CONTRATADA devera manter cadastro dos usuarios utilizando o Sistema
CARTAO NACIONAL DE SAUDE - Cartio SUS. assim como prontudrios que
permitam 0 acompanhamento, o controle e a supervisdo dos servigos e 0 compromisso do
6rgdo ou entidade executora apresentar, a qualquer tempo, quando solicitado pela
Secretaria Municipal de Saide, relatorios de atendimento e outros documentos
comprobatorios da execucgdo dos servigos efetivamente prestados ou colocados a
disposigdo.

8.18.1. O sistema informatizado utilizado pela CONTRATADA devers ser capaz de
impedir a execugdo de exames em duplicidade pelo mesmo usudrio, utilizando como
critério de filtro o nimero do CNS — Cartdo Nacional de Saude (Cartdo SUS), e prestar
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informagdes aos gestores do SUS nos padrdes definidos pelas normgRebmesfulamentos

instituidos pelo Ministério da Saude.

8.19. A CONTRATADA compromete-se a NAO divulgar, sob nenhuma forma, os
cadastros e arquivos referentes as unidades de salde, aos profissionais de saude e aos
usuarios SUS que vierem a ter acesso.

8.20. Cumprir e fazer cumprir todas as normas regulamentares sobre Medicina e
Seguranga do Trabalho, obrigando seus empregados a trabalhar com equipamentos de
protegao individual;

8.21. A CONTRATADA se compromete a execugdo dos exames prazo maximo previsto
no presente Termo de Referéncia.

8.21.1. O impresso padrdo para solicitagdo dos exames devera ser o LAUDO PARA
SOLICITACAO/AUTORIZACAO DE PROCEDIMENTO, ou o que vier a ser
implantado que o substitua, seja por meio manual ou eletronico.

8.22. A CONTRATADA NAO PODERA REALIZAR EXAMES CUJA DATA DA
SOLICITACAO SEJA POSTERIOR A 30 (TRINTA) DIAS, SALVO MEDIANTE
AUTORIZACAO EXPRESA DA CONTRATANTE.

8.23. ACONTRATADA compromete-se a executar os procedimentos sem gerar qualquer
despesa adicional ao portador.

8.24. Manter durante toda execugdo dos servigos objeto deste Termo, em compatibilidade
com as obrigagdes assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas
na habilitacio;

9. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

9.1. Comunicar a contratada toda e qualquer ocorréncia relacionada com a execugido
do contrato.

9.2. Expedir as requisigdes/autorizagdes para que os interessados se encaminhem ao
local indicado pela contratante;

9.3. Prestar ao contatado, todas as informagdes necessarias para o bom desempenho dos
Servicos.

9.4. Acompanhar e fiscalizar a execugdo do contrato e a qualidade dos servigos, através
de um servidor especialmente designado, fazendo as anotagdes e registros de todas
as ocorréncias ¢ determinando o que for necessario a regularizagido das falhas ou
defeitos observados, e ainda propor aplicagdes de penalidades e a rescisio do
contrato, caso a empresa desobedeca a qualquer das cldusulas estabelecidas no
Termo de Referéncia e edital;

9.5. Efetuar o pagamento na forma e prazo pactuados;
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9.6. Proporcionar todas as facilidades para que a empresa possa rea

dentro das normas do edital e de Referéncia;
9.7. Rejeitar, no todo ou em parte, os servigos realizados em desacordo com o Contrato.

9.8. Fornecer a qualquer tempo e com o maximo de presteza, mediante solicitagao
escrita da Contratada, informagdes adicionais, dirimir davidas e orientd-la em todos os
casos omissos do Termo de Referéncia, edital e posterior contrato.

10. DAS PENALIDADES:

10.1. O licitante que, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, ndo assinar
o contrato ou a ata de registro de pregos, ndo entregar a documentagdo exigida no edital,
apresentar documentagdo falsa, causar o atraso na execugdo do objeto, ndo mantiver a
proposta, falhar na execugdo do contrato, fraudar a execugdo do contrato, comportar-se
de modo inidéneo, declarar informagdes falsas, ¢ cometer fraude fiscal, mediante
procedimento administrativo que lhe assegurard o contraditério e a ampla defesa, ficara
impedido de licitar e de contratar com o Municipio de Bom Lugar/MA, e serd
descredenciado no Sicaf, e do sistema de cadastramento municipal, pelo prazo de até
cinco anos, sem prejuizo das multas previstas neste edital e no contrato e das demais
cominagdes legais, garantido o direito a ampla defesa.

10.2. Em caso de inexecugao parcial ou total das condigdes fixadas neste edital, erros ou
atraso e quaisquer outras irregularidades ndo justificadas, poderdo ser aplicadas isolada
ou cumulativamente, garantidos o contraditorio e ampla defesa, as seguintes penalidades:

10.2.1 Multa de:

a) 0,5% (cinco décimos por cento) ao dia sobre o valor do Contrato em caso de atraso na
execugdo dos servigos, limitada a incidéncia a 15 (quinze) dias. Ap6s o décimo quinto
dia e a critério da Administragdo, no caso de execugdo com atraso, podera ocorrer a ndo-
aceitacdo do objeto, de forma a configurar, nessa hipotese, inexecugdo parcial ou total da
obrigac¢ao assumida, sem prejuizo da rescisdo unilateral da avenca;

b) 5% (cinco por cento) sobre o valor do contrato, em caso de atraso superior a 15
(quinze) dias uteis na substituicdo de servigos executados com avarias ou com prazo de
validade inferior ao exigido. Apds o décimo quinto dia util e a critério da Administragio,
podera ocorrer a ndo-aceitagdo do objeto, de forma a configurar, nessa hipotese,
inexecugdo parcial ou total da obrigagdo assumida, sem prejuizo da rescisdo unilateral
da avenga.

¢) 15% (quinze por cento) sobre o valor do Contrato, em caso de atraso na execugdo dos
servigos, por periodo superior ao previsto na alinea “a”, do subitem 10.2.1, ou de
inexecugao parcial da obrigagdo assumida;
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d) 20% (vinte por cento) sobre o valor do contrato, em caso de ingXg
obriga¢do assumida.

10.3 A san¢do de impedimento do direito de licitar ou contratar com o Municipio de Bom
Lugar — MA, podera ser aplicada ao prestador dos servigos juntamente com a de multa.
As penalidades sdo independentes e a aplicagdo de uma ndo exclui as demais.

10.4. As multas previstas, serdo descontadas apos regular processo administrativo, dos
pagamentos devidos pela Contratante.

10.5. Se ndo restarem pendentes valores a serem pagos ao prestador dos servigos ou se
os valores das multas forem superiores aos pagamentos devidos, fica 0o PRESTADOR

. DOS SERVICOS ou ADJUCATARIO obrigado a recolher a importincia devida no
prazo de 15 (quinze) dias, a partir do recebimento da notificagdo, devendo ser
apresentado o comprovante de pagamento a esta Prefeitura Municipal, sob pena de
cobranga judicial.

10.6. Os prazos de adimplemento das obrigagdes contratadas admitem prorrogacdo nos
casos e condigdes especificados no § 1° do art. 57 da Lei 8.666/93, sendo considerados
injustificados os atrasos ndo precedidos da competente prorrogagao.

10.7 A solicitagdo de prorrogagdo, com sua justificativa, devera ser formulada por escrito
¢ encaminhada com antecedéncia minima de 01 (um) dia do vencimento, anexando-se
documento comprobatorio do alegado pela Contratada.

|
! 10.8 A aplicagdo das penalidades sera precedida da concessdc da oportunidade de ampla
| defesa e contraditério por parte da CONTRATADA, na forma da lei.

. 10.9. As penalidades serdo obrigatoriamente registradas no cadastro de Fornecedores
municipal e no SICAF e, no caso de impedimento do direito de licitar, o licitante devera
ser descredenciado por igual periodo, sem prejuizo das multas previstas no Edital e das
demais cominagdes legais.

10.10. O valor da multa podera ser descontado dos pagamentos ou cobrado diretamente
da Contratada, amigavel ou judicialmente.

10.11. Nenhum pagamento sera feito & empresa contratada, antes de pagas ou relevadas
as multas que lhe tenham sido aplicadas.

10.12. Ficara impedida de licitar € de contratar com a Administragdo Publica, pelo prazo
de ate 05 (cinco) anos, garantido o direito prévio da citagdo ¢ da ampla defesa, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitagio
perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, a licitante que:

10.12.1. Ensejar o retardamento da execugdo do objeto deste Pregio;
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10.12.2. Ndo mantiver a proposta, injustificadamente;
10.12.3. Comportar-se de modo inidéneo;

10.12.4. Fizer declaragio falsa;

10.12.5. Cometer fraude fiscal;

10.12.6. Falhar ou fraudar na execugdo do Contrato;
10.12.7. Néo celebrar o contrato;

10.12.8. Deixar de entregar documentagdo exigida no certame;
10.12.9. Apresentar documentagao falsa.

10.13 Além das penalidades citadas, a licitante vencedora ficara sujeita, ainda, ao
cancelamento de sua inscrigdo no Cadastro de Fornecedores da PREFEITURA
MUNICIPAL DE BOM LUGAR/MA, caso haja, no que couber as demais penalidades
referidas no Capitulo IV da Lei n° 8.666/93.

10.14. Comprovado impedimento ou reconhecida for¢a maior, devidamente justificado e
aceito pela SECRETARIA CONTRATANTE, a licitante vencedora ficara isenta das
penalidades mencionadas.

10.15. As sangdes de adverténcia e de impedimento de licitar e contratar com a
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM LUGAR/MA, poderio ser aplicadas a licitante
vencedora juntamente com a de multa, descontando-a dos pagamentos a serem efetuados.

11 - DISPOSICOES GERAIS/INFORMACOS COMPLEMENTARES

11.1 Como exigéncia imprescindivel para a formalizagdo e manutengdo do contrato, a
empresa proponente/contratada deve atender as seguintes condigoes:

a). Estar cadastrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude;

b). Apresentar ¢ atualizar certiddes ou qualquer outro documento sempre que
solicitado pela Secretaria Municipal de Satde.

11.2. Fica estabelecido que o Contratado realizara todos os exames distribuidos pela
Secretaria Municipal de Saude em local indicados pela contratante.

11.3 A Contratada fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizagdo dos
exames.

12. FUNDAMENTACAO LEGAL

12.1 O objeto deste Termo de Referéncia se fundamenta na Lei Federal n°.
10.520/2002, regulamentada pelo Decreto Municipal n® 005/2021, aplicando-se ainda
as disposi¢Oes contidas na Lei Complementar n°. 123/2006, alterada pela Lei
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Complementar n® 147/2014, Lei Complementar n° 155/2016, subsidiariamente na Lei
Federal n° 8.666/93 e suas alteragdes e demais normas pertinentes.

13. FORMA DE CONTRATACAO:

13.1. A contratagdo do objeto do presente Termo devera ser feita por meio de licitagido
publica, por for¢a do Artigo 37, Inciso XXI da Constituicdo Federal de 1988,
regulamentado posteriormente pelas Leis 8.666, de 21 de junho de 1993 e 10.520, de
17 de julho de 2002, e que a mesma ocorra com processamento pelo Sistema de

Registro de Pregos.

Bom Lugar - MA, em 15 de setembro de 2023.

e Bosin. e OfiE e

LEONE FARIAS DE OLIVEIRA
Diretor do Departamentio de Satide
Poriaria n°057/2021

Aprovado pela Autoridade Competente em _ [] 5 _de §¢ fem PO de 2023.

VAIQUE MACHADO SANTOS.
Secretario Municipal de Saude
Orgdo gerenciador
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