" CONIMS

Consdrcio Intermunicipal de Saude

' PROCESSO N° 064/2021 n

| SETOR: _ LICITACAO |

MODALIDADE: INEXIGIBILIDADE N°
032/2021

CHAMAMENTO PUBLICO 003/2019 - ]

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA|

AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL
DE SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR.

| VOLUME UNICO N

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
CONTRATO No \% )\ /2021




DOC&QZ

CNPJ 09.004.299/0001-27

Oficio n® 009/2021

Sulina, 11 de fevereiro de 2021

Ao Sr.

PAULO HORN

Presidente

CONIMS - Consércio Intermunicipal de Saude
Pato Branco-PR  _

Considerando o Edital de Chamamento Publico 002/2019, que tem por objeto Credenciamento de
pessoas juridicas da 4rea de satide para prestacio de servigos médicos ambulatoriais na rede bésica
‘municipal de saude;

Considerando a nfio existéncia de profissional concursado na. drea de clinica geral no municipio de
Sulina - PR;

Considerando a proporgdo tomada da doenga ocasionada pelo Coronavirus (COVID-19).

Venho através do presente solicitar a renovagfo do contrato n® 094/2019 de vossa lavra, para
realizagio de consulta médica em atengio basica — clinica geral — consulta ambulatorial com visita
domiciliar — ESF — 20 horas semanais, conforme item 1.2 do termo de referéncia.

Justifica-se a contratagfio do objeto para cobrir a demanda deé consultas médicas em nossa unidade

" 4sica de saude, visando manter a equipe completa para o enfretamento do Coronavirus (COVID-19), as
propor¢des tomadas por essa doenga fizeram a demanda em nosso Centro de Saide aumentar

consideravelmente, necessitando ter profissional da 4rea de clina médica prestando esse servigo para nosso

municipio.

Sem mais para o momento, me coloco a disposi¢io para esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Atenciosamente.

Ronan Ernzew ‘
Secretario Municipal de 3¥tigt

Port. 06/2021 - 08/0/2 )@
¢

Rua Tupinamb4, 869 - Sulina/Pr — CEP: 85565000 — Telefone: (46) 32441304 - 84127376
E-mail: sulinasaude@hotmail.com
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Solicitagdo de Contratacdo de materiais e servicos N° 81/2021

Solicitante: Marcos José Brandoli de Lima Data da Solicitagdo: 16/04/2021
Organograma: 0200100001 - Municipios Consorciados

Local de Entrega:  CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS

Objeto: CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO DE

SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE -
MUNICIPIO DE SULINA/PR.

Justificativa: Chamamento Publico n® 003/2019
Observagoes:

1 12019879-1 12,000 UND CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA -CLINICA GERAL-  12.800,0000 153.600,00
CONSULTA AMBULATORIAL COM VISITA DOMICILIAR - ESF -
20 HORAS/SEMANAIS

l_~ Preco Total: 153.600,00]

Pato Branco/PR, 16 de Abril de 2021,

Marcos J4Jé ndoli de Lima
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PARECER CONTABIL

Em atencg@o a solicitacfo do setor de compras e licitagdes para verificar a existéncia de recursos orgamentarios para
assegurar o pagamento das obrigacbes decorrentes do objeto especificado abaixo, certifico que:

[X] - Ha recursos orcamentdrios para pagamento das obrigagdes conforme dotacdes especificadas abaixo

[ 1-N&o harecursos orcamentarios para pagamento das obrigagbes

Processo Administrativo: 64/2021
O Modalidade: Inexigibilidade de licitagao
Data do Processo: 16/04/2021

Objeto do Processo: CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO DE
SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE -
MUNICIPIO DE SULINA/PR.

Recursos orgamentarios: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

I Cod. ! Descri¢éo da Despesa Mascara Fonte l Valor Estimado
21 Atendimerito aos Mumupaos 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00  00076101002060500 R$ 153.600,00
Consorciados

Total Geral:  R$ 153.600,00

BYa' RN
Pato Branco/PR, 16 de Abril de 2021 [ ?T O \3\
ARV ANN

Mariana Grahl
o”ntadora
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AUTORIZAGAO PARA ABERTURA DE PROCESSO ADMINISTRATIVO DE LICITACAO

Os responsaveis por esta entidade, no uso das atribuicbes que |he confere a legislagéo em vigor,
especialmente a Lei Nr. 8.666/93 e suas alteragdes legais, resolve:

1 - Autorizar a abertura do presente processo administrativo de licitac@o, assim identificado:

Processo Administrativo: 64/2021

Modalidade: Inexigibilidade de licitagéo

Forma de Julgamento: Chamada Publica

Forma de Pagamento: 10 dias (teis posteriores a execugao dos servigos

Prazo de Entrega: IMEDIATO

L alde Entrega: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS

Objeto da Licitagao: CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO

DE SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE -
MUNICIPIO DE SULINA/PR.

Observacgoes:

Recursos orgamentarios: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

Organograma Descrigéo da Despesa Mascara Valor Estimado
02,001 Atendimento aos Municipios Consorciados 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 R$ 153.600,00
Total Entidade: R$ 153.600,00

Total Entidade: R$ 153.600,00

Pato Branco / PR, 16 de Abril de 2021

K/ETE MARIA LQRW | ~PAULOHORN
A

SECRETARIA EXECUY] PRESIDENTE




000506

CONIMS

CONSORCIC INTERMUNICIPAL DE SAUDE

ATO DE CONSORCIO
Resolugao n® 160/2020

Disp&e sobre a indicagio de empregados para
compor a Comissao Permanente de LicitacBes
do Consdrcio Intermunicipal de Satde e da

outras providéncias.

O Presidente do Consércio Intermunicipal de Saide - CONIMS, Senhor Altair José
Gasparetto, no uso das atribui¢es que lhe sdo conferidas pelo Estatuto Social e pelo Contrato
de Consdrcio Publico e....

'CONSIDERANDO a necessidade de indicacdio de membros para compor a Comiss&o -
Permanente de Licitac8o, conforme dispbe a Lei n°® 8.666/93,;

RESOLVE:
Art. 1° Indicar a Comiss8o Permanente de Licitacdo do CONIMS, conforme segue:
NOME CPF CARGO
Marcos José Brandoli de Lima 064.270.929 (...) Presidente
Lhuanna Gabriela Vardanega Périco 079.734.929 (...) Vice-Presidente
Samir Rodrigo Kalinoski 840.003.849 (...) Membro

Art. 2° A Comissdo podera solicitar a qualquer momento esclarecimentos e parecer de
profissionais de diversas areas, a fim de sanar duvidas técnicas pertinentes a elaboracdo e
avaliacdo das pecas dos processos licitatérios, quando o objeto assim exigir.

Art. 3° Revoga-se a Resolucdo n® 008 de 13 de janeiro de 2020.

Art. 4° Esta resolugdo entra em vigor na data de sua publicagédo, com efeitos em 05/09/2020.

Pato Branco/PR, 08 de setembro de 2020.

ALTAIR JOSE ¥ Assinado de forma digital por ALTAIR
GASPARETTO:47331 330 “JOSE GASPARETTO:47331330900

- Difiios: 2020.09.09 06:43:39 -03 00"
900 //

ALTAIR JOSE GASPARETTO
PRESIDENTE

Rua Afonse Pena, 1902 ~ Bairro Anchieta - Pato Brance/PR ~ CEP: 85,501-530 — Telefone: (46) 3313-3550
www.cenims.com.br - CNPJ: 060.136.858/0001-88



INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO

Ao Consércio Intermunicipal de Satde
Setor de Licitacdes e Contratos
Pato Branco - PR

O interessado abaixo qualificado requer sua inscrigdo no CREDENCIAMENTO
DE PESSOAS JURIDICAS DA AREA DE SAUDE PARA PRESTAGAO DE.
SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE
SAUDE - NAS AREAS DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, PEDIATRIA, CLINICA
GERAL consulta ambulatorial com visita domiciliar na ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA e nas areas de atendimento técnico complementar FONOTERAPIA,
PSICOLOGIA, NUTRICAO, FISIOTERAPIA E ASSISTENCIA SOCIAL, divulgado
pelo Consércio. Intermunicipal de Salde - CONIMS, nos termos do

presente Edital.

Razéo Social: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
CNPJ: 04.649.835/0001-28
Endereco: Rua CORONEL SAN THIAGO DANTAS

Telefone 46 99938-9939 Celular: (46) 99972-5437

sriveal@amail.com
CEP: 85.560-000 Cidade: CHOPINZINHO Estado; PARANA

Inscricdo Estadual:

Inscricdo Municipal: 193269
Banco: Bradesco
Ag: 5706

Conta Cbrrente Pessoa Juridica n.259722

Profissional que executard os servigos: GERSON ANTONIO MIRANDA

ROMAO

N° do conselho da categoria do profissional que executard os servigos:

12819-PR




0000."3%(

Procedimentos (relacionar os itens de acordo com a Tabela-codigo e
descricao) _

CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA - CLINICA GERAL -CONSULTA
AMBULATORIAL COM VISITA DOMICILIAR ~ ESF - 20 HORAS SEMANAIS

Municipio (S) Para Atendimento

Sulina

Horérios e diasb que o prestador disponibilizard para o atendimento aos
servigos credenciados

Segunda & Sexta-feira, das 13:00 as 17:00

Local (is) onde seré(afo”) executado(s) o(s) servigo(s):
Secretaria de Salde de Sulina

~ Pato Branco/PR,16 de Marco de 2021.

Gral o i

SOELI DO ROCIO ROMAO
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DECLARACAO DE SITUACAO DE REGULARIDADE

Declaramos, para fins de participacdo no Chamamento Plblico n®
003/2019.

a) A inexisténcia de fato impeditivo a,habilitagz'i.o nos termos  do Art, 32

§ 2.0 da Lei n.0 8.666/93 e que ndo fomos declarados inid6neos para licitar ou
contratar com o Poder PUblico em qualquer de suas esferas. Comprometemo-
nos, soh as penas da Lei, a levar ao conhecimento do CONIMS qualquer fato
superveniente que venha a impossibilitar a habilitac&o;

b) Aceitar expressamente todas as condigdes fixadas nos documentos de
licitagdo, e, eventualmente, em seus anexos e suplementos, no que ndo

conflitarem com a legislagdo em vigor;

¢) Termos cumpridos com o disposto no inciso XXXIII do art. 70 da
Constituicdo Federal;

d) Nos submetemos a qualquer decisdo que o CONIMS venha a tomar na

escolha da proposta vencedora, obedecidos os critérios estabelecidos na licitagdo
em curso, reconhecendo ainda que ndo teremos direitos a nenhuma indenizagéo
em virtude de anula¢do ou cancelamento do presente Pregdo.

Por ser expresséo da verdade, firmamos o presente.

Pato Branco/PR,16 de Margo de 2021.




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
NUMERO DE INSCRIGAC X A DATA DE ABERTURA
04.649 835/0001.28 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO 30/08/2001
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
kkkkAkkk EPP
CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consuitas
CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nio informada
CODIGO E DESCRICAC DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada
" IGGRADOURG NUMERO COMPLEMENTO
IE CORONEL SAN THIAGO DANTAS 3951 ik
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
85.560-000 CENTRO CHOPINZINHO PR
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
(46) 9938-9939
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
hkkkdk
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGCAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
Akkkhkkk dekkkkikd

Aprovado pela Instrugcdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 16/04/2021 as 15:39:18 (data e hora de Brasilia).
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CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA 00001 §
SEGUNDA ALTERAGAO CONTRATUAL E CONSOLIDAGAO X
CNPJ 04.649.835/0001-28 = NIRE 41207151672 1/6
QUALIFICAGAO DOS SOCIOS:

e GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO, brasileiro, casado em 31/12/1970 com regime
de comunhdo universal de bens, antes da vigéncia da Lei 6.515/77, Médico com
registro no CRM/PR n¢ 12819, nascido em 22/04/1951, natural de Curitiba/PR,
portador do RG n? 689.920 expedida pela SSP/DF e CPF n2 039.869.341-20, residente e
domiciliado 3 Rua Niccolo Maquiavel, n? 211, Bairro Aristocrata, na Cidade de Sdo José
dos Pinhais, Estado do Paraha, CEP 83030-065;

e SOELI DO ROCIO ROMAO, brasileira, casada em 31/12/1970 com regime de comunhdo
universal de bens, antes da vigéncia da Llei 6.515/77, empresdria, nascida em
29/01/1951, natural de Curitiba/PR, portadora do RG n? 2477328-0 expedida pela
SSP/MT e CPF n? 004.127.589-62, residente e domiciliada a Rua Niccolo Maquiavel, n®
211, Bairro Aristocrata, na Cidade de S3o José dos Pinhais, Estado do Parand, CEP
83030-065.

Socios componentes da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome empresarial de
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, com sede e foro na cidade de 530 José dos Pinhais,
Estado do Parana, na Rua Jodo Angelo Cordeiro, n° 500, 22 Andar, Sala 21, Centro, CEP 83005-
570, inscrita no CNPJ sob n? 04.649.835/0001-28, com Contrato Social devidamente arquivado
no Cartério de Registro de Titulos e Documentos, da Comarca de S3o José dos Pinhais, Estado
do Parand, sob n? 1526, Folha 25, Livio A-3, por despacho em sessdo de 30/08/2001, e
Primeira Alteracdo Contratual devidamente arquivado no Cartorio de Registro de Titulos e
Documentos, da Comarca de S3o José dos Pinhais, Estado do Parand, sob n? 1526,
Microfilmado sob n? 3329, por despacho em sessdo de 05/06/2007 e na Junta Comercial do
Estado do Parana, sob n? 41207151672, por despacho em sessdo de 22/08/2011, resolvem de
comum acordo modificar o Contrato Social primitivo pelas cldusulas e condigdes seguintes, e
nas omissoes, pela legislacdo especifica que disciplina esta forma societaria. '

12: Altera-sea o enderé(;o da empresa, que por este instrumento passa a ser: Rua Coronel San L
Thiago Dantas, n2 3.951, Centro, na Cidade de Chopinzinho, Estado do Parand, CEP 85560-000.

22: Altera-se o enderego dos socios GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO e SOELI DO ROCIO
ROMAO, que passa a ser; Rua Coronel San Thiago Dantas, n¢ 3.951, Centro, na Cidade de
Chopinzinho, Estado do Parand, CEP 85560-000.

32. Altera-se o objeto social da empresa que era: Clinica médica. Por este instrumento passa
a ser: Atividade médica ambulatorial restrita a consultas.

CERTIFICO O REGISTRO EM 07/12/2017 16:;57 SOB N° 20178230358,

PROTOCOLO: 178230359 DE 05/12/2017. ¢ODIGO DE VERIFICAGAO:
W 11704693612, NIRE: 41207151672,

CLINICA MEDICA GERSON ROMEO LTDA ME

£UN%%MEAL Libertad Bogus
SECRETARIA-GERAL
CURITIBA, 07/12/2017

www.empresafacil.pr.gov.bx

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito 3 comprovagio de sua autenticidade nos respectivos portais.

T E el ctosan b d evmm o RAL e A wrswmd B3R




CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA | 00651z
SEGUNDA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO j
CNPJ 04.649.835/0001-28 NIRE 41207151672 2/6

42; As cotas da sociedade sio indivisiveis, e ndo poderdo ser cedidas ou transferidas a
terceiros sem o consentimento do outro sécio, que se conceitue no direito de preferéncia na
aquisicio das cotas postas a venda, em igualdade de condigbes e pre¢o, no prazo de 60
(sessenta) dias, ap6s notificacdo previa. Decorrido este prazo, poderdo ser livremente
negociadas, formalizando, se realizada a cessdo delas, a alteragdo contratual pertinente.

52; A administracdo da sociedade e o uso do nome empresarial serdo exercidos pelos sécios
indicados, na forma deste instrumento, vedado o uso em atividades estranhas ao interesse
social. ADMINISTRADORES: GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO e SOELI DO ROCIO
ROMAO. USO DA FIRMA: Individualmente. OBRIGAGOES SOCIAIS: Ficam vedados: aval,
endossos, fiancas e caucio de favor de qualquer dos cotistas ou de terceiros, bem como
onerar bens iméveis da sociedade, sem autorizagio do outro sécio. CAUGAO DE GERENCIA:
Dispensada.

PARAGRAFO UNICO: PRO-LABORE ‘

Os sécios poderdo de comum acordo, e a qualquer tempo, fixar uma retirada mensal, a titulo
de pré-labore, observadas as disposigOes regulamentares pertinentes.

62: Ao término de cada exercicio, em 31 de dezembro, os Administradores tem o dever e
prestardo contas aos outros socios, contas justificadas de sua administragdo, apresentando-
lhes balancetes mensais, inventario anual, balanco patrimonial e de resultado econémico,
cabendo aos sécios, os lucros ou perdas apuradas. Podendo inclusive ser destinados a
formacdo de reserva de Lucros Acumulados, ou compensagdo de prejuizo de exercicios
anteriores.

PARAGRAFO UNICO: Os lucros poderdo ser distribuidos aos sécios a qualquer tempo, de
forma proporcional a sua participacdo no capital social.

,{.
L
72: Falecendo ou interditado qualquer socio, a sociedade continuara suas atividades com os'%g;'&"’*
herdeiros, sucessores e o incapaz. N3o sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou do ﬁ‘%
sécio remanescente, o valor de seus haveres sera apurado e liquidado em até 3 (trés) parcelas :
anuais, com base na situacdo patrimonial da sociedade, a data da resolugao, verificada em
balango especiaimente levantado.

PARAGRAFO UNICO: O mesmo procedimento sera adotado em outros casos em que a
sociedade se resolva em relagdo a seu sécio. ‘

82; Os socios poderdo deliberar em reunido de sécios, excluirem da sociedade, por justa
causa, 0s soOcios que estejam pondo em risco a continuidade da empresa, devendo ser
apurados os respectivos haveres através de demonstragdes contabeis da sociedade na data
do evento. Nesta hipétese de exclusio de sdcios, sera levantado um Balango Patrimonial na
data da saida, e com base nestas demanstraces contabeis sera apurado o valor das cotas do

i

- CERTIFICO .0 REGISTRO EM 07/12/2017 16:57 S0B Ne 20178230359,
PROTOCOLO: 178230359 DB 05/12/2017. CODIGO DE VERIFICAQiO:
v 11704693612, NIRE: 41207151672,
s CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA ME
COMERCIAL
FARBRE

AR

mwé% .Libertad Bogus
SR b4 SECRETARIA-GERAL
CURITIBA, 07/12/2017

www.empresafacil.pr.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovagio de sua autenticidade nos respectivos portais.

T fmmvanmAo maria smmmnmmbiaran ARAdman A veaned B4 AnmSa



CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA 00661 &
SEGUNDA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO A
CNPJ 04.649.835/0001-28 NIRE 41207151672 3/6

sacio, que serd reembolsado em 60 (sessenta) prestacdes mensais, iguais e sucessivas, com
acréscimos legais pela TILP.

92: A partir a data de assinatura deste documento, fica eleito o foro da Comarca de
Chopinzinho, Estado do Parand, para o exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigacdes
resultantes deste contrato.

102: Fica excluida a clausula 128, constante da Consolidagdo da Primeira Altera¢do, com a
seguinte redag3o: Os sdcios declaram, sob as penas da Lei, que ndo incorrem nas proibicdes
previstas em lei para o exercicio da atividade mercantil.

112: A responsabilidade de cada sécio é restrita ao valor de suas cotas, mas todos respondem
solidariamente pela integralizacdo do capital social.

122: A vista das modifica¢Bes ora ajustadas e em consonéncia com o gue determina o art. %
2.031 das Lei 10.406/2002, os sécios resolvem, por este instrumento consolidar o Contrato
Social, tornando assim sem efeito a partir desta data, as cldusulas no contrato primitivo e

demais alteracdes que, adequado as disposicBes da referida Lei n?. 10.406/2002 aplicaveis a %

este tipo societario passa a ter a seguinte redacdo:

CONTRATO SOCIAL CONSOLIDADO DE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA,
DENOMINADA

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
CNPJ: 04.649.835/0001—28

QUALIFICACAO DOS SOCIOS:

o GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO, brasileiro, casado em 31/12/1970 com regime
de comunhio universal de bens, antes da vigéncia da Lei 6.515/77, Médico com
registro no CRM/PR n® 12819, nascido em 22/04/1951, natural de Curitiba/PR,
portador do RG n2 £89.920 expedida pela SSP/DF e CPF n? 039.869.341-20, residente e
domiciliado 3 Rua Coronel San Thiago Dantas, n? 3.951, Centro, na Cidade de
Chopinzinho, Estado do Parand, CEP 85560-000;

« SOELI DO ROCIO ROMAO, brasileira, casada em 31/12/1970 com regime de comunhdo
universal de bens, antes da vigéncia da lei 6.515/77, empresaria, nascida em
29/01/1951, natural de Curitiba/PR, portador do RG n2 2477328-0 expedida pela
SSP/MT e CPF n? 004.127.589-62, residente e domiciliada a Rua Coronel San Thiago

CERTIFICO O REGISTRO EM 07/12/2017 16:57 SOB N° 20178230359,
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Dantas, n® 3.951, Centro, na Cidade de Chopinzinho, Estado do Parand, CEP 85560-
000. ‘

Sécios componentes da sociedade empresaria limitada que gira sob o nome empresarial de
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, com sede e foro na cidade de Chopinzinho, Estado
do Paran3, na Rua Coronel San Thiago Dantas, n2 3.951, Centro, CEP 85560-000, inscrita no
CNPJ sob n? 04.649.835/0001-28, com Contrato Social devidamente arquivado no Cartério de
Registro de Titulos e Documentos, da Comarca de 530 José dos Pinhais, Estado do Parana, sob
n? 1526, Folha 25, Livro A-3, por despacho em sessdo de 30/08/2001, e Primeira Alteragdo
Contratual devidamente arquivado no Cartério de Registro de Titulos e Documentos, da
Comarca de S3o José dos Pinhais, Estado do Parand, sob n® 1526, Microfilmado sob n? 3329,
por despacho em sessdo de 05/06/2007 e na Junta Comercial do Estado do Parand, sob n®
41207151672, por despacho em sessio de 22/08/2011, resolvem promover a CONSOLIDACAO
do Contrato Social, o que faz de acordo com a Lei 10.406/02, mediante as clausulas e
condicOes seguintes: '

CLAUSULA PRIMEIRA: NOME EMPRESARIAL - SEDE - FORO

DENOMINACAO SOCIAL: CLINICA MEDICA GERSON ROMAQ LTDA. SEDE E FORO: Rua Coronel
San Thiago Dantas, n? 3.951, Centro, na Cidade de Chopinzinho, Estado do Parana, CEP 85560-
000.

CLAUSULA SEGUNDA: CAPITAL SOCIAL - COTAS DOS SOCIOS

CAPITAL SOCIAL: RS 3.000,00 (trés mil reais). QUANTIDADE DE COTAS: 3.000 (trés mil) cotas.
VALOR UNITARIO/COTA: RS 1,00 (um real) cada, totalmente integralizado em moeda
corrente do pais. PARTICIPACAO 0S SOCIOS:

socios COTAS VALOR %
GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO 1.500 RS 1.500,00 50%
SOELI DO ROCIO ROMAO 1.500 RS 1.500,00 50%
TOTAL 3.000 RS 3.000,00 100%

CLAUSULA TERCEIRA: PRAZO DE DURACAO - OBJETO SOCIAL

INICIO DE ATIVIDADES: 30/08/2011. DURACAO: Indeterminado. TERMINO DO EXERCICIO
SOCIAL: 31 de dezembro de cada ano. OBJETO SOCIAL: Atividade médica ambulatorial restrita
a consuitas.

CLAUSULA QUARTA: TRANSFERENCIA DE COTAS

As cotas da sociedade s3o indivisiveis, e ndo poderao ser cedidas ou transferidas a terceiros
sem o consentimento do outro sécio, que se conceitue no direito de preferéncia na aquisi¢do
das cotas postas a venda, em igualdade de condi¢des e prego, no prazo de 60 (sessenta) dias,

CERTIFICO O REGISTRC EM 07/12/2017 16:57 SOB N° 20178230359,
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apos notificacdo previa. Decorrido este prazo, poderdc ser livremente negociadas,
formalizando, se realizada a cessdo delas, a alteracdo contratual pertinente.

CLAUSULA QUINTA: RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS
A responsabilidade de cada sécio é restrita ao valor de suas cotas, mas todos respondem
solidariamente pela integralizacdo do capital social.

CLAUSULA SEXTA: A administracdo da sociedade e o uso do nome empresarial serdo exercidos
pelos socios indicados, na forma deste instrumento, vedado o uso em atividades estranhas ao
interesse social. ADMINISTRADORES: GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAQ e SOELI DO
ROCIO ROMAQ. USO DA FIRMA: Individualmente. OBRIGAGOES SOCIAIS: Ficam vedados:
aval, endossos, fiangas e caugdo de favor de qualquer dos cotistas ou de terceiros, bem como 7%
onerar bens imoveis da sociedade, sem autorizacdo do outro sécio. CAUCAO DE GERENCIA:
Dispensada. ‘

PARAGRAFO UNICO: PRO-LABORE

Os sécios poderdo de comum acordo, e a qualquer tempo, fixar uma retirada mensal, a titulo o
de pré-labore, observadas as disposigf)es regulamentares pertinentes. L

CLAUSULA SETIMA: DECLARA(;AO DE DESIMPEDIMENTO

O Administrador declara sob as penas da Lei, de que ndo estd impedido de exercer a
administra¢do da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagdo criminal, ou por se
encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, 0 acesso a
cargos publicos, ou por crime falimentar, de prevaricacdo, pveita ou suborno, concussao,
peculato; ou contra economia popular, contra o Sistema Financeiro Nacional, contra as
Normas de defesa da concorréncia, contra as relages de consumo, a fé piblica ou a
propriedade.

CLAUSULA OITAVA: BALANGO GERAL - LUCROS/PREIUIZOS

Ao término de cada exercicio, em 31 de dezembro, o Administrador tem o dever e prestara
contas ao outro $6cio, contas justificadas de sua administracdo, apresentando-ihes balancetes
mensais, inventario anual, balango patrimonial e de resultado econdmico, cabendo aos socios,
os lucros ou perdas apuradas. Podendo inclusive ser destinados a formacgdc de reserva de
Lucros Acurmulados, ou compensacdo de prejuizo de exercicios anteriores.

PARAGRAFO UNICO: Os lucros poderdo ser distribuidos aos sécios a qualquer tempo, de
forma proporcional a sua participacdo no capital social. .

CLAUSULA NONA: FILIAIS
A sociedade podera a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependéncia, mediante
alteracdo contratual assinada por todos os sécios.
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CLAUSULA DECIMA: DISSOLUGCAO SOCIAL

Falecendo ou interditado qualquer sécio, a sociedade continuara suas atividades com os
herdeiros, sucessores e o incapaz. N3o sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou do
socio remanescente, o valor de seus haveres serd apurado e liquidado em até 3 (trés) parcelas
anuais, com base na situagdo patrimonial da sociedade, a data da resolugio, verificada em.
balango especialmente levantado.

PARAGRAFQO UNICO: O mesmo procedimento serd adotado em outros casos em que a
sociedade se resolva em rela¢do a seu socio.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: EXCLUSAO DE SOCIO
Os socios poderdo deliberar em reuniao de sécios, excluirem da sociedade, por justa causa, os
socios que estejam pondo em risco a continuidade da empresa, devendo ser apurados os
. respectivos haveres através de demonstragdes contdbeis da sociedade na data do evento.
Nesta hipotese de exclusdo de sécios, sera levantado um Balanco Patrimonial na data da
saida, e com base nestas demonstragBes contabeis serd apurado o valor das cotas do sécio,
que serd reembolsado em 60 (sessenta) prestacBes mensais, iguais e sucessivas, com
acrescimos legais pela TILP.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: FORO
Fica eleito o foro da Comarca de Chopinzinho, Estado do Parana, para o exercicio e 0
cumprimento dos direitos e obrigacBes resultantes deste contrato.

E, por estarem justos e contratados, lavram, datam e assinam o presente instrumento em
uma via, comprometendo-se as partes a cumprirem o exposto em todos os seus termos, tanto
por si como por seus herdeiros legais.

Chopinzinho/PR, 24 de Novembro de 2017.

GERspf’sj
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QUALIFICACAO DOS SOCIOS:

e GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAQ, brasileiro, casado em 31/12/1970 com regime
de comunhdo universal de bens, antes da vigéncia da Lei 6.515/77, Médico com
registro no CRM/PR n? 12819, nascido em 22/04/1951, natural de Curitiba/PR,

| portador do RG n? 689.920 expedida pela SSP/DF e CPF n2 039.869.341-20, residente e
domiciliado 3 Rua Coronel San Thiago Dantas, n? 3.951, Centro, na Cidade -de
Chopinzinho, Estado do Parana, CEP 85560-000; '

Fas

¢ SOELI DO ROCIO ROMAO, brasxl‘ea‘r' casada'em 31/12/1970 com regime de comunhio
universal de bens, antes da vngenaa ‘da Lei 6.515/77, empresana nascida em
29/01/1951, natural de Curitiba/PR;’ portadora do RG n¢ 2477328 0 expedida pela
SSP/MT e CPF n2? 004.127.589-62,. resndente e domlcthada a. Rua Coroneél San Thiago
Dantas, n¢ 3.951, Centro, na Cadade de Choplnzmho, Estado do Parang, CEP 85560-
000. »

- N ]
. v

SAcios componentes da sociedade empresaria hmltada que gira sob o} nome empresanal de
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, com sede e foro na cidade de na Cidade de
Chopinzinho, Estado do Parand, na Rua Coronel San Thnago Dantas, n2 3. 951, Centro, CEP
85560-000, inscrita no CNPJ sob n? 04.649.835/0001- 28, com Contrato Social devidamente
arquivado no Cartério de Registro de Titulos e Documéntos, da Comarca de S3o José dos
Pinhais, Estado do Parand, sob n? 1526, Folha 25, Livro A-3, por despacho em sess3o de
30/08/2001, Primeira Alteragdo Contratual devidamente arquivado no Cartério de Registro de
Titulos e Documentos, da Comarca de S30 José dos Pinhais, Estado do Parana, sob n? 1526,
Microfilmado sob n2 3329, por despacho em sessio de 05/06/2007 e na Junta Comercial do
Estado do Parana sob-n? 41207151672, por despacho em sessdo de 22/08/2011 e Segunda
Alteragdo Contratual devidamente arquivada na Junta Comercial do Estado do Parang, sob n?
20178230359, por despacho em sessio de 07/12/2017, resolvemn de comum acordo modificar
o Contrato Social primitivo pelas cldusulas e condi¢es seguintes, e nas omlssoes pela
legislacdo especifica que disciplina esta forma societaria:

CLAUSULA PRIMEIRA — A partir da data de assinatura deste instrumento a administrag3o
da sociedade e o uso do nome empresarial, serao exercidos pela sdcia indicada, na forma
deste instrumento, vedado o uso em atlvndades estranhas ao interesse social.
ADMINISTRADORA: SOEL| DO ROCIO ROMAO. USO DA FIRMA: individualmente.
OBRIGACOES SOCIAIS: Ficam vedados: aval, endossos, fiancas e cauc¢io de favor de
qualquer dos. cotistas ou de terceiros, bem como onerar bens iméveis da soctedade sem
autorizagdo do outro sécio. CAUGAO DE GERENCIA: Dispensada.
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' PARAGRAFO UNICO: PRO-LABORE
Os socios poderdo a qualquer tempo, fixar uma retirada mensal, a titulo de pro-
labore, observadas as disposicdes regulamentares pertmentes

CLAUSULA SEGUNDA - A administradora declara sob as penas da Lei, de que ndo estd
impedida de exercer a administragio da sociedade, por lei especial, ou em virtude de
condenagdo criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
' | temporariamente, o acesso a cargos publicos, ou por crime falimentar, de prevaricacio,
peita ou suborno, concussdo, peculato; ou contra economia popular, contra o Sistema
Financeiro Nacional, contra as Normas de defesa da concorréncia, contra as relagbes de
consumo, a fé publica ou a propriedade.

CLAUSULA TERCEIRA - Todas as demais cldusulas e condicBes estabelecidas nos atos
constitutivos da sociedade, ndo alcancadas pélo presente instrumento, permanecem em »
vigor.

E, por estarem justos e contratados, lavram, datam e assinam o presente instrumento em
uma via, comprometendo-se as partes a cumprirem o exposto em todos os seus termos, tanto

por si como por seus herdeiros legais.

Chopinzinho/PR, 15 de Margo de 2018.

70 ! t
* - : WD

-~ GERSON AN[TONIO MIRANDA ROMAOQ SOELI DO ROCIO ROMAO
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ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE FINANCAS

'E FUNCIONAMENTO |

N°® 313/2017

NOME FANTASIA:

INSCRICAO MUNICIPAL:

NUMERO DO CADASTRO.: 512

(CNAE)
8630503

(CNAE)

ENDERECO: RUA CEL
CENTRO

LOCAL E DATA: CHO
HORARIO DE FUNCI®
A VALIDADE DESTE A
VISTORIA DO CORPO D

SEGUNDA VIA DE ALVARA, : y PORTAL DO CIDADAO DO
MUNICIPIO DE CHOPINZINHO MENTO ESTA CONDICIONADA
DY rcipro.
ONLINE/ARCIDADAO.

ANO DA CERTIDAO..... 1 2021
NUMERO DA CERTIDAO : 1893
CODIGO DE AUTENTICIDADE: 955728646955728
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Edson Luiz Cenci I;ucie‘iW‘t%ro Cenci

Prefeito Municipal Becr&Tiria de Finangas
o
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DiVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
CNPJ: 04.649.835/0001-28

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagéo da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; e

2. ndo constam inscri¢bes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgaos e fundos publicos da administracdo direta a ele vinculados. Refere-se & situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribui¢gBes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tinico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitac@o desta certiddo estd condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <hitp://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 18:45:43 do dia 04/03/2021 <hora e data de Brasilia>.

Vdlida até 31/08/2021.

Codigo de controle da certiddo: CE35.9FAB.C402.CC04

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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TAINA BECONG

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  04.649.835/0001-28
Razao Social:CLINICA MEDICA GERSON ROMAO SC LTDA

Endereco: RUA JOAO ANGELO CORDEIRO 500 SALA 21 / CENTRO / SAO JOSE DOS
PINHAIS / PR / 83005-970

A Caixa Econ6mica Federal, no uso da atribuicdo 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 Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacbes com o FGTS.

Validade:12/04/2021 a 11/05/2021

Certificagcdo NUimero: 2021041200560096578205
Informacdo obtida em 16/04/2021 16:43:58

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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JUDLCTIARIO

LCA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 04.649.835/0001-28

Certiddo n®: 8280354/2021

Expedicdo: 09/03/2021, a&s 16:27:34

Validade: 04/09/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se que CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n® 04.649.835/0001-28, NAO CONSTA do Banco
Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidio emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolugdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores & data da sua expedicao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddoc atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certidio condiciona-se & verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superiocr do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br). :

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACRO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificac¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgade ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Puablico do
Trabalho ou Comiss&o de Conciliacdo Prévia.

Dividas e sugestdoss: cndbft



_ Estado do Parana
Secretaria de Estado da Fazenda 000637
Receita Estadual do Parana Uil

£

Certidao Negativa
de Débitos Tributarios e de Divida Ativa Estadual
N° 023982155-70

Certiddo fornecida para o CNPJ/MF:  04.649.835/0001-28
Nome: CNPJ NAO CONSTA NO CADASTRO DE CONTRIBUINTES DO ICMS/PR

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Estadual inscrever e cobrar débitos ainda n&o
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de

Estado da Fazenda, constatamos nao existir pendéncias em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.

Obs.: Esta Certiddo engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
_hatureza tributaria e néo tributéria, bem como ao descumprimento de obrigagdes tributarias acessorias.

Valida até 17/08/2021 - Fornecimento Gratuito

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br

Péginat1de 1
Emitido via Internet Piiblica (19/04/2021 08:53:55)



Municipio de Chopinzinho

, , ESTADCO DO PARANA
CNPJ 76.895.414/0001-60 e-mail: prefeftura@chopinzinho.p .gav.br
Fone (46} 3242-8600 - Fax (46)3242-3620 - RuaMi guei?mcapw Kurpel; 3811 -

CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS PARA CONTRIBUINTES

Nimero Cad..: 193269 v
Nome........: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA - ME '

CPF/CNPJ....: 04.649.835/0001~28 RG/Inscr....:
Endereco....: RUA CEL. SAN THIAGO DANTAS NOMEro......: 3961
Bairro......: CENTRO .
Cidade......: CHOPINZINHO PR

F{ LIDADE: Consulta de Débitos

Certificamos para os devidos fins que de conformidade com as informa¢des prestadas pelos
6rgdos competentes desta Prefeitura no cadastro de contribuintes do sujeito passivo acima
identificado, que NAO CONSTAM DEBITOS PENDENTES referente a Tributos Municipais inscritos
ou ndo em Divida Ativa, até a presente data.

A Fazenda Municipal reserva-se o direito de cobrar Dividas posteriormente constatadas,
mesmo referente a periodos’ compreendidos nesta CERTIDAO.

Certid&o emitida pelo Portal do Cidaddo conforme Artlgo 349 da Lei MunLCLpal N°© 050/2009
de 18/12/2009.

A aceitagdo desta certiddo estié condicionada a verificacdo de sua autenticidade na-
Internet, no endereco <http://www.chopinzinho.pr.gov.br/>. :

Epitida em 19/04/2021.

Y da até 60 dias apbs a data de emissdo desta.
Ano/Nuimero da certidio.............: 2021/2760

Cédigo de autenticidade da certidio: 110630143110630

Certidao emitida gratuitamente.

ATENCAO: QUALQUER RASURA OU EMENDA INVALIDARA ESTE DOCUMENTO.

N

Chopinzinho - PR, 19 de Abril de 2021.

83560-000 - CHOPINZINHO  PARANA

006572




. 000625
PODER JUDICIARIO O“&
Comarca de Chopinzinho - Estado do Parana

CARTORIO DISTRIBUIDOR E ANEXOS

Rua 14 de Dezembro, 3615 - CEP 85.560-000 - Telefone: (46) 3242-1543
O Senhor é meu Pastor e nada me faltara. Guia pelas veredas da Justiga, por amor do seu Nome, S123

CERTIDAO NEGATIVA

T

Ntmero: 202103151322596803121

** RAQUEL TEIXEIRA DE LIMA DALMUT **, Distribuidor e anexos da Corharca
de Chopinzinho, Estado do Paran3, efc...

'CERTIFICA, apedido verbal de parte interessada, que revendo no Cartério a
seu cargo, os livros de registro e distribuigao de feitos CIVEIS,nos mesmos constatou a INEXISTENCIA, de
quaisquer pedidos de FALENCIA, CONCORDATAS E RECUPERAGAO JUDICIAL e EXTRAJUDICIAL (Lei n®
11.101/2005) contra: ’ ’

Observagdes:

Nao Ha.

*** Buscas Efetuadas nos Ultimos 20 anos.

*** Esta CERTIDAO néo aponta, ordinariamente, os processos em que a pessoa cujo nome foi pesquisado figura como Autor(a).

O referido é verdade e da fé.

Chopinzinho/PR, segunda-feira, 15 de margo de 2021.

Rodolfo Rafael da Conceicao Raquel Teixeira de Lima Daimut
auxiliar juramentado titular
RODOLFO RAFAEL DA Assinado de forma digital por RODéLFO

\FAEL DA CONCEICAQ:04706914922
/" Dados: 2021,03.15 13:23:50 -03'00'

CONCEICAO:04706914922
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00063
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MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGCAO DIGITAL — Sped Versao: 7.0.5

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURACAO CONTABIL DIGITAL

| CNPJ
41207151672 | 04.649.835/0001-28

NIRE

NOME EMPRESARIAL
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA e

PERIODO DA ESCRITURAGAO

TORMA DA ESCRITURAGAO CONTABIL

ivro Diario S E—— D—
ATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LIVRO

1ARIO 21
IDENTIFICAGAO DO ARQUIVO (HASH)

J7.3C.75.53.42.4D.D5.1 D.43.CB.4D.73.9E.48.C1.61 .38.3E.EF

. CLINICA MEDICA
; 14/05/2020 a
04640835000128 : GERSON ROMAO 2 13/05/2021

Pessoa Juridica (e-CNPJ ou e-PJ)
S — TDA:04640835000128

' e
; : 73793466365408411: 05/12/2019a ~
Contador i 04572474958 . PAETZOLD ; : N&o
, SCOLARO:04572474958 3 | osm2z022 G
NUMERO DO RECIBO: Escrituracdo recebida via Internet
62.D07.3C.75.53.42.4D.D05.1D.43.CB.AD. pelo Agente Receptor SERPRO
73.9E.48.C1.61.38.3E.EF-6 om 23072020 A 10:49:16

o 77.74.9D.8F.6A.94.27.FC
09.EA.93.11.5F.06.AF.7C

Considera-se autenticado o fivro contébit a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticagéo de que trata o art. 39 da Lei n° 8.934/1994.

Este recibo comprova a autenticagéo.

BASE LEGAL: Decreto n° 1.800/1996, com a alteraggo do Decreto n° 8.683/2018, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei n° 8.934/1994 com a alteracio da

Lei Complementar n® 1247/2014.



BALANCO PATRIMONIAL

Entidade:

Nimero de Ordem do Livro: 21
Periodo Selecionado:

CLINICA MEDICA GERSON ROMAQ LTDA
Periodo da Escrituragao: 01/01/2019 a 31/12/2019

01 de Janeiro de 2019 a 31 de Dezembro de 2019

0006%@;

CNPJ: 04.649.835/0001-28

ATIVO RS 1.622.019,87 RS 1.546.647,19
CIRCULANTE RS 1.467.062,14 RS 1.396.349,84
CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA RS 1.467.062,14 RS 1.304.347,33

BENS NUMERARIOS RS 146646435 R$1.304.347,33

' DEPOSITOS BANCARIOS A VISTA R$ 597,79 R$ 0,00
OUTROS CREDITOS R$ 0,00 RS 2.002.51
TITULOS A RECEBER R$ 0,00 RS 2.002,51.
NAO CIRCULANTE RS 154.957,73 RS 150.267,35
" IMOBILIZADO RS 154.957,73 RS 15020735

© BENS EM OPERAGAO RS 155.346,09 RS 155.346,00

Y EIDEPRECIAGAG OU AUORTIZAGAO  Rs e RS (504674

PASSIVO RS 1.622.019,67 R§ 1,546.647,19
CIRCULANTE RS 61.162,69 RS 122.304,80
INSTITUICOES FINANCEIRAS RS 50.000,00 RS 99.25290

_ EMPRESTIMOS ~ R$50.000,00| RS 00.252,00
OBRIGAGOES TRIBUTARIAS RS 11.182,69 R$22.167,07
FIMPOSTOS E CONTRIBUIGOES A RS 11.182,69 R$ 22.167,07
OUTRAS OBRIGACOES R$ 0,00 RS 884,02
CONTAS CORRENTES RS 0,00 RS 884,02
PATRIMONIO LIQUIDO  R$1.560.837,18] ” RS 1424.342,30
CAPITAL SOCIAL  R$3.00000  RS3.000,00
CAPITALSUBSCRITO R$3.000,00 R$ 3.000,00

LUCROS E PREJU[ZOS ACUMULADOS

RS 1.567.837,18

RS 1.421.342,30

LUCROS E PREJUIZOS ACUMULADOS

R$ 1.691.538,54

R$ 1.557.837,18

LUCROS E PREJUIZOS DO EXERCiC IO

( ) LUCROS DISTRIBU!DOS

R$ 219.898,64

 R$(353.600,00)

R$ 503 505 12

RS (640.000,00)

Este documento é parte integrante de escrituracdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niimero
62.07.3C.75.53.42.4D.D5.1D.43.CB.4D.73.9E .48.C1.61.38.3E.EF-6, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sisterna Piiblico de Escriturac&o Digital

Verséo 7.0.5 do Visualizador

-~ Sped

Pagina 1de 1



DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO 00043

e

Entidade: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
Periodo da Escrituragdo; 01/01/2019 a 31/12/2019

Ndmero de Ordem do Livro: 21 |

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2019 a 31 de Dezembro de 2019

CNPJ: 04.649.835/0001-28

RECEITA OPERACIONAL BRUTA RS 275.314,50 R$ 633.419,46
SERVICOS MERCADO INTERNO T R$ 27531450 | R$ 633.419,46
() (-) DEDUCOES DA RECEITA BRUTA - ' RS (18.308,41) RS (42.122,41)
VENDRSISERVICOS REBIBAN  RsE2241
ver&gké}yggss&%igogg SERVICOS ’ RS (18.308,41)  Ré@z12241)
P(R)OCDUUSTTSS/DN?ESRCADORlAS/SERvacos - R$ (199,50) R§ 0,001
MATERIAL DE CONSUMO INDIRETO R$ (199,50) R$0,00
() (+) DESPESAS OPERACIONAIS - RS$ (15.763,80) RS (8. 996,61)
(-) ADMINISTRATIVAS / - ' R$ (3.465,23) RS (6.492,86)
(-) DEPRECIAGOES E AMORTIZAGOES ‘ " R$(38836) RS (4.660,38)
(-) DESPESAS GERAIS ; RS (3.076,87) RS (1.832,48)
() DESPESAS FINANCEIRAS - - RS (12.164,22)| - R$ (32.317,33)
 ()DESPESAS GERAIS S R$ (12.164,22) R$(32.317,33)
() RECEITAS FINANCEIRAS R$ 0,00  R$053
RECEITAS FINANCEIRAS : R$ 0,00 ! o R$ 0,53
(-) DESPESAS TRIBUTARIAS ' : o S RS (134, 35)' '  R$(186,95)

(-) DESPESAS TRIBUTARIAS ' ' ‘ R§ (13435  R$(186,95)

' (-) PROVISAO PARA CONTRIBUIGAO SOCIAL . RS (7.929,06) R$ (18.242,48)
()CsLL R$ (7.929,06) RS (18.242,48)
(-) PROVISAO PARA IMPOSTO DE RENDA RS (13.216,00) RS (30.552,84) |
(-} IRPJ RS (13.215,00) R$ (30.552,84)
(=) RESULTADO DO EXERCICIO _ R$ 210.808,64 RS 503.505,12

L . documento & parte integrante de escrituragdo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
62.07.3C.75.53.42.4D.D5.1D.43.CB.4D.73.9E.48.C 1.61.38.3E.EF-6, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracio Digital — Sped

Verséo 7.0.5 do Visualizador Pagina 1de 1



SITUACAO DO ARQUIVO DA ESCRITURAGAO  (00G3°

Nome Empresarial; CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA

CNPJ: 04.649.835/0001-28 MNire: 41207151672 Sep:
Periodo da Escrituragfo: 01/01/2019 a 31/12/2019

Forma de Escrituragdo Contabil Livro Diario

Natureza do Livro: DIARIO

ldentificagio do arquivo(hash): 62.D07.3C.75.53.42.4D.D5.1D.43.CB .4D.73.9E 48.C1.61.38. 3E.EF-~

Consulta Realizada em: 23/07/2020 07:51:00

A escrituragéo visualizada é a mesma que se encontra na base de dados do SPED.

Escrituracdo com NIRE AUTENTICADA

A riturag@o encontra-se na base de dados do Sped e considera-se autenticada nos termos do Decreto n°® 1.800/1996, com a alteragéo dada pelo
Deureto n° 8.683/2016. O recibo de entrega constitui a comprovagéo da autenticag@o, nos termos do art. 39-B da Lei n® 8.934/1994, sendo
dispensada qualquer outra autenticagao (art.39-A da Lei n® 8.934/1994).

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

7.0.5 Pagina 1de 1
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TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO 0000 3‘&

Entidade:

Namero de Ordem do Livro: 21
Periodo Selecionado:

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA
Periodo da Escrituragao: 01/01/2019 a 31/12/2019

CNPJ: 04.649.835/0001-28

01 de Janeiro de 2019 a 31 de Dezembro de 2019

Nome Empresarial

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA

IRE

41207151672

CNPJ

04.649.835/0001-28

Numero de Ordem

21

‘N~yreza do Livro

DIARIO
‘Municipio Chopinzinho
gData qo grqu:vamento dos atos 29/08/2011
_constitutivos
%Data de arquivamento do ato de

conversdo de sociedade simples em

sociedade empresaria

Data de encerramento do exercicio social 31/12/2019
Quantidade total de linhas do arquivo 3751

digital

‘Nome Empresarial

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA

{ areza do Livro DIARIO
Numero de ordem 21
'Quantidade total de linhas do arquivo 3751
digital

‘Data de inicio 01/01/2019
Data de término 31/12/2019

Este documento é parte integrante de escritura¢éo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
62.D7.3C.75.53.42.4D.D5.1D.43.CB.4D.73.9E.48.C1.61.38.3E.EF-6, nos termos do Decreto n°® 8.683/2016.

Este relatorio foi gerado pelo Sistema Piblico de Escrituragfo Digital — Sped

Versdo 7.0.5 do Visualizador

Pagina 1 de 1



000§2

DECLARAGAO DE EMPREGO

Eu, GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO apresento essa declaragédo de
emprego, cargos ou fungbes, remuneradas sob qualquer forma, ou servigos
federais, estaduais, municipais, paraestatais, sociedades de economia mista,
forcas armadas, entidades privadas, etc.

1. Nome das entidades empregadoras: (empresas onde o profissional
trabatha)

a)CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS
b)INSTITUTO SAN RAFAEL - CHOPINZINHO

C) ‘

2. Natureza das atividades que exerce: (fungbes desempenhadas nas
empresas citadas nos itens acima) :

a) CLINICA GERAL -CONSULTA AMBULATORIAL

b) CLINICA GERAL -CONSULTA AMBULATORIAL

c)

3. Dias e Hordrios dos compromissos de trabalho: (horério de trabatho
nas empresas citadas nos itens acima )

a) SEGUNDA A SEXTA-FEIRA DAS 13:00Hrs AS 17:00Hrs
b)SEGUNDA, QUARTA, QUINTA E SEXTA DAS 07:00Hrs AS 12:30Hrs
c)

Declaro ndo exercer nenhum emprego, cargo ou fungdo, além dos acima
enumerados, bem como aceitar as normas vigentes como locador de servigos.

Pato Branco/PR,16 de Margo de 2021,

GERSEDANTONIO MIRANDA ROMAO

dJ
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b rome2. ' | _Foha3
o ~ CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA
. ~ ESTADO DO BARANA
Inscricdo N2 282 L2 2 S
CARTEIRA PROFISSIONAL DE MEDICO
: Nome (DERSON AnTONiIo MiRAn -

: el Ebinezande MiranNA Ror
o Neomieas PRAS e il GRSANO
5 Data de Nascimento 22.04. 1951,

' 'Diplomado pela UINIY. federaLio
- : 'PARP‘NQ' no ano de ‘%gg“'
Registro do diploma MEC,. 355 73 -

boi¥o ME-84 = FIUS. 489 -
EM 07.1L0.1991.

Carteira de lde?ltidade ne GSQQZO-M
‘Carteira de Reservista 241 517-Mos. BeR. ,
A0.91.

Folha 5

Fotografia tirada em

» Cdritiba...;.c..@..

3
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‘Pessoa Fisica
Profissional
—Nome-

00§43

RAORM:REBA6

Nome: GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO
_Data de Inscricdo: 09/10/1991 Situagéo: Ativo

‘Sexo: Masculino

Tipo de Inscrigdo:Principal

Cidade: Chopinzinho

Especialidade

Area de Atuagio

RQE

CLINICA MEDICA

i
i

l

14754

Sexo:

i
i
:
i
i

Fecha\rf;

I Q  Buscar l

Foram encontrados 1 resultados
{ 2 Limpar pesquisa }

Nome

Situagcdo CRM

GERSON ANTONIO MIRANDA ROMAO

Ativo 12819

10

»0 |

Pessoa Juridica

WhatsApp




o

7
i

.
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TCE '

R PR LR CHSRR IR

Consuiltar restrigBes ao direito de contratar com a Administraciio Pdblica Voltar

Tl Dapedinants }

Pesquisa de restrigdes

éFomeCEdor
% Tipo documento | cp3 | Ndmero documento | 04649835000128

§

Nome | CINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA

Tipo de Sancio g Todos V§
Periodo publicacgo : de | até |
| H i
Data de Inidio Impedimento: de L aé ‘
Data de Fim Impedimento: de a6 f

Links (tels: Consulta TCU / Consulta CADIN PR
{ Pooyiser Imprimir

NENHUM ITEM ENCONTRADO!




CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE .
JUSTIFICATIVA DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO
N© 032/2021

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS, inscrita no CNPJ sob n©
00.136.858/0001-88, situada a Rua Afonso Pena, n. © 1902, Pato Branco - PR, vem justificar
a Inexigibilidade de Licitag8o para credenciamento de pessoas juridicas da drea de satlde para
prestagdo de servicos médicos, conforme segue amparada pelo artigo 25, caput da Lei n.°
8.666, de 21 de junho de 1,993:

CONTRATADA: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, pessoa juridica de direito
privado, inscrita no CNPJ n® 04.649.835/0001-28, estabelecida a Rua Coronel San Thiago
Dantas, 3951, Centro, na cidade de Chopinzinho/PR, CEP 85.560-000, neste ato representada
Soeli do Rocio Romao, portadora do RG n® 2477328-0 SSPSP e CPF n® 004.127.589-62.

Considerando-se Oficio n® 009/2021 da Secretaria Municipal de Saidde do Municipio de
Sulina/PR, o qual solicita ao CONIMS a contratacdo de médico para a atengdo basica, com
carga de 20 horas semanais, pelo Credenciamento n® 003/2019, para realizar os atendimentos
na Secretaria de Saide do municipio, com intuito de suprir a necessidade; Considerando-se
gue o municipio nSo possui profissional médico clinico geral concursado no municipio;
Considerando-se a propor¢do tomada pela doenga causada pelo Coronavirus (COVID-
19);Considerando-se que este prestador possui o contrato n® 094/2019, pelo credenciamento
002/2019, o qual encerrar em 28 de maio de 2021; Considerando existéncia de um
credenciamento mais recente e o interesse publico deixar somente um credenciamento
003/2019 vigente; Considerando-se a demanda de consultas médicas na unidade bdsica de
Satide e manter a equipe completa para o enfrentamento do Coronavirus e as proporgﬁes
tomadas por essa doenga, fizeram a demanda no Centro Satide aumentar consideravelmente.
Destarte, cumpre lembrar que o municipio em questdo faz parte dos municipios integrantes
deste CONIMS, no qual apoia-se para o desenvolvimento de diversas aces na area da satide,
inclusive a prestacao de servicos de pronto atendimento.

Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 25, caput da
Lei n.° 8.666/93 devido aos valores da tabela oriunda do processo de Chamamento Pblico n®
003/2019 promovido pelo CONIMS, publicada em 04 de setembro de 2019,

MARCOS JOSE BR

NDOLI DE LIMA
PRESIDENTE DA dON

SAO DE LICITACAQ
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CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE .
TERMO DE REFERENCIA

1.0BJETO
1.1. CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTACAO DE

SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - MUNICiPIO
DE SULINA/PR,

2. JUSTIFICATIVA

2.1. Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 25, caput
da Lei n.® 8.666/93 devido aos valores da tabela oriunda do processo de Chamamento Publico
n® 003/2019 promovido pelo CONIMS, publicada em 04 de setembro de 2019,

3. ESPECIFICACOES E DESCRITIVOS DO OBJETO
CONSULTAS MEDICAS EM ATENCAO BASICA

ITEM NOME QUANTIDADE VALOR
HORAS UNITARIO
CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA -
0>  [CLINICA GERAL -CONSULTA AMBULATORIAL COM 960 R$ 160,00
VISITA DOMICILIAR - ESF - 20 HORAS
SEMANAIS

VALOR GLOBAL CONTRATADO|R$ 153.600,00

4.VALORES E DOTAGAO ORCAMENTARIA

4.1. A CONTRATANTE pagard & CONTRATADA o valor unitirio constante na Tabela de
Chamamento PUblico n® 003/2019.

4.2. As despesas geradas em fungdo da aquisicdo do objeto do presente contrato correrdo.por
conta da dotac8o orgamentaria prevista sob codigo no
02.001.10.302.0002.2.002.3.3.90.39.00.00.00.00 - Fonte 076.

5. VIGENCIA

5.1. O prazo de vigéncia para execucdo dos servicos serd de 12 (doze) meses, podendo ser
prorrogado mediante assinatura de Termo Aditivo entre as partes, mantido os direitos,
obrigacbes e responsabilidades contratuais, sendo que qualquer prorrogacdo devera ser
solicitada no prazo de vigéncia do contrato, com justificativa por escrito, nos termos do
art.578§ 10 e 29, da Lei 8.666/93.

6. FATURAMENTO E PAGAMENTO

6.1. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no 1° dia do maés e vai
até o Gltimo dia do més relativo & competéncia.

6.2. Os servicos efetivamente prestados pela Contratada, ser§o conferidos e apresentados
pelo municipio em relatério detathado, o qual deverad conter a assinatura do Secretario de
Saude ou pessoa por ele indicada e a assinatura da contratada, atestando a concordancia com
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CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
a producdo apresentada.

6.2.1. O controle dos valores referentes aos atendimentos realizados mensalmente é de
responsabilidade do municipio. Esse controle deverd ser encaminhado ao setor de
Controladoria de Execucdo do CONIMS, para confer&ncia dos valores apresentados para fins
de faturamento, respeitando o limite para entrega de até 03 (trés) dias posterior a data relativa
ao fechamento.

6.2.1.1. O relatério de produgdo deverd ser protocolado, no Setor de Protocclo do CONIMS a
fim de garantir que os prazos de entrega sejam respeitados.

6.3. Constatados erros, divergéncias ou cutras irregularidades no fechamento do fatu ramento,
devera o municipio informar por escrito o Setor responsével, para fins de analise e verificagdo,
sendo que, depois de apurada a divergéncia/irregularidade ou erro, o valor sera incluido no
pagamento da fatura seguinte, ou rejeitado mediante comunicagdo escrita ao municipio e ao
prestador. ‘

6.4. A Contratada deverd manter a regularidade fiscal, por meio das Certiddes: de
Regularidade do FGTS - CRF, de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e & Divida
Ativa da Unido e Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT, e caso constatado a auséncia de
emissdo de alguma destas, a Contratada serd notificada para regularizacdo, caso ndo seja:
solucionado, os servigos poderdo ser interrompidos, ressalvado o direito de recebimento pelos
servigos ja executados.

6.5. Posterior ao fechamento da competéncia a Contratante ira solicitar a Contratada a
emissdo da nota fiscal em conformidade com o relatério disponibilizado na Area Restrita,
disponivel do site do CONIMS, onde a contratada tera um login de acesso restrito.

6.5.1. A Nota Fiscal devera ser emitida conforme o relatério em mesmo teor e forma, utilizando
a opgdo do sistema gerador de Nota Fiscal Eletrdnica de Servigo Municipal onde traz a opcdo
de itens do servico, detalhando a quantidade, o procedimento e os valores executados em
conformidade com os itens contratados.

6.5.2. Havendo erro no documento de cobranca ou outra circunstancia que impega a liquidacéo
da despesa, 0o pagamento ficara sobrestado até que a Contratante providencie as medidas
saneadoras necessarias, o que ndo acarretara, neste caso, quaisquer dnus a Contratada.

6.6. O pagamento sera efetuado até o 10° (décimo) dia atil do més posterior ao da execucdo
do servigo prestado, o qual serd realizado através de crédito, DOC ou TED na conta corrente
da Contratada informada, caso seja necessario no decorrer da execugdo do contrato a troca
de Conta Bancaria, a Contratada devera solicitar através de Oficio ao Setor de Tesouraria do
CONIMS, 7

6.7. Ndo poderd ser cobrado qualquer tipo de despesa sendo unica e exclusivamente o valor
dos servicos contratados.

6‘.8 A Contratada, para eventuais questionamentos de erro ou divergéncia nos fechamentos,
terd o prazo prescricional de até duas competéncias posteriores.

7. LOCAL E FORMA DA PRESTACAO DOS SERVICOS
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7.1.A Contratada executara os servicos na Unidade de Satide do Municipio de Sulina/PR,

em dia e horario a serem acordados entre as partes, conforme a necessidade.

7.3. A fiscalizag8o dos servigos contratados poderd ser feita em qualquer tempo, sem
necessidade de agendamento prévio, mediante procedimentos de supervisdo indireta ou local.
7.4. Para prestagdo dos servigos contratados a contratada disponibilizard o profissional
Gerson Antonio Miranda Romao, inscrito no CRM 12819/PR para a execucgdo dos servicos.
7.5. O tempo minimo preconizado para cada consulta é de 15 (quinze) minutos, conforme
determinagdo da Organizag8o Mundial de Salide (OMS). Porém, poderd o profissional atender
em tempo menor desde que ndo afete a qualidade do atendimento. Se houver perda de
qualidade e constatado atendimento em tempo inferior ao preconizado, a Contratante poderd
invocar o contido no Item 12 (doze) e, consequentemente, o contido no item 13(treze) do
edital.

7.6. O fornecimento de equipamentos, EPI's, insumos e materiais ambulatoriais necessérios
a prestagdo dos servigos, serdo de responsabilidade do municipio anuente, os quais deverdo
ser obrigatoriamente utilizados de forma correta pela Contratada, conforme preconiza a
legislagdo de prevencdo de acidentes.

7.6.1. Em caso da ndo utilizacdo dés Equipamentos de Protegdo Individual ~ EPI's a contratada
fiéa sujeita as penalidades legais conforme disposigdo no Item 12 (doze) e subitens do edital.
7.6.1.1.Caso se verifique defeitos nos equipamentos decorrentes de ma utilizagdo ou se
constate desperdicios dos materiais e/ou insumos ambulatoriais cedidos 3 Contratada, podera
o ente Contratante solicitar ressarcimento mediante processo administrativo a ser aberto e
comunicado por escrito, cabendo a Contratada o direito ao contraditério e a ampla defesa.
7.7. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no 19 dia do més e vai
até o Gltimo dia do més relativo & competéncia.

7.8. Em caso de ndo atendimento por impedimento de urgéncia da Contratada, devera
comunicar-se com o ente Contratante para acordar o atendimento, garantindo a programacdo,
sem qualquer prejuizo ou 6nus & Contratante.

7.9. A prestagdo do servico ndo constitui, em hipdtese alguma, vinculo empregaticio de
qualquer espécie entre a Contratada e a Contratante, nem implica em responsabilidade civil
ou criminal desta pelos fatos decorrentes dos atendimentos e servigos realizados pelo
Contratado aos pacientes. '

7.10. Toda necessidade de servicos complementares e/ou procedimentos e/ou cirurgias
deverdo ser solicitados em guias especificas do SUS (Sistema Unico de Satde).

8.0BRIGACOES DAS PARTES

8.1. N TANTE (CONIMS) FICA OBRIGADA A:

8.1.1, Efetuar os pagamentos na forma ajustada;

8.1.2. Fornecer e colocar a disposico da Contratada todas as informacdes que se fizerem

necessarias a execugdo dos servigos contratados;
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL B3 SAUDE
8.1.3. Comunicar imediatamente & CONTRATADA quaisquer irregularidades com o objeto

contratado;

8.2. O MUNICIPIO ANUENTE FICA OBRIGADA‘:

8.2.1. Exercer controle, avaliagdo e fiscalizagdo dos servicos prestados e na execucdo da
programacdo estabelecida;

8.2.1.1. Gerenciar os agendamentos referente os atendimentos contratados;

8.2.1.2. Enviar ao CONIMS relatério da produgdo da contratada mensalmente aprovada pelo
profissional contratado, de acordo com o cronograma estabelecido pelo Setor de Faturamento
do CONIMS;

8.2.1.3. Alimentar e atualizar o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salide
(SCNES) em todos os seus campos e os demais bancos de dados obrigatérios;

8.2.1.4. Prestar todas as informaces e esclarecimentos necessarios a execugdo dos servigos
que venham a ser solicitados pelo CONIMS;

8.2.1.5. Indicar colaborador responsavel pela emissdo do relatério de producso.

8.3. A CONTRATADA FICA OBRIGADA A:

8.3.1. Prestar os servicos na forma ajustada, atendendo as diretrizes emanadas do
responsavel competente do ente contratante, no tocante a organizacdo e realizagdo dos
servigos em causa, cumprindo as normas e protocolos de atendimento, principalmente o que
tange o cumprimento dos horérios;

8.3.2. Atender pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitdrio, mantendo
a qualidade na prestacéo de servicos;

8.3.3. Permitir fiscalizacdo pelo ente contratante, nos servigos contratados, independente de
agendamento prévio; ‘
8.3.4. Providenciar a imediata corregdo das divergéncias apontadas pelo ente contratante
quanto a execucdo dos servicos contratados;

8.3.5. Atender aos encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais decorrentes da execucdo do
presente Contrato.

8.3.6. A Contratada deverd manter durante toda a vigéncia contratual, compatibilidade com
as obrigages assumidas assim como todas as condigdes de habilitacdo e qualificacdo,
inclusive: Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS), Certiddo Negativa de Débitos
Trabalhistas e Certiddo de Quitacdo de Tributos e Contribuiges Federais, adimplente com
encargos sociais e todas as despesas diretas e indiretas do objeto contratado demonstrando
situa¢do regular no cumprimento;

8.3.7. Executar diretamente o contrato, ndo transferindo a terceiros, por qualquer forma,
mesmo parcialmente, o Contrato, nem subcontratar quaisquer das prestagBes a que estd
obrigada;

8.3.8. Observar conduta adequada na utilizagdo dos materiais, equipamentos, ferramentas e
utensilios, objetivando a correta execucdo dos servigos;

8.3.9. Comunicar, ao municipio com antecedéncia até o dia 10 (dez) de cada més as
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CONSCRCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
impossibilidades de atendimento, salvo as motivadas por forga maior, que serdo justificadas,

para que sejam feitas as devidas adequacBes nas agendas;

8.3.10. A Contratada deverd utilizar o software disponibilizado pelo municipio, para
atendimento, prontudrio, digitacdo e prestacdo de contas dos atendimentos realizados,
registrando de forma detathada a avaliagdo clinica dos pacientes (incluindo medicacéo
prescrita e exames solicitados). Sera disponibilizado treinamento para utilizagdio do sistema
de acordo com a necessidade; ‘

8.3.10.1. O registro dos dados referidos acima, servird para fins de comprovagdo de
atendimento, faturamento e pagamento; ’

8.3.10.2. Garantir a confidencialidade dos dados sobre pacientes, responsabilizando-se por
todas as informag8es incluidas no sistema, e por eventuais danos que possam decorrer do uso
indevido-da senha, ainda que por terceiros; ' ‘

8.3.11. Comunicar ao ente contratante qualquer anormalidade que interfira no bom
andamento dos servigos contratados.

8.3.12. Comunicar a contratante as alteracSes que forem efetuadas em seu Contrato Social.

9. FORMALIZACAO DO CONTRATO
9.1. Apés homologado a solicitagdo de credenciamento, serd emitido o contrato
correspondente ao processo, em 02 (duas) vias em igual forma e teor que serdo devidamente

assinadas por seus responsaveis.

10.REAJUSTE

10.1. Os valores contratados poderdo ser reajustados, mediante aprovacdo em Assembleia.

11. SUBCONTRATACAO

11.1. O Contrato de Prestacdo de Servigos ndo podera ser objeto de cessdo, transferéncia,
subcontratagdo no todo ou em parte, ndo podendo a Contratada se valer deste para vincular
terceiros a presente contratacdo, sob pena de imediata rescisdo/descredenciamento e
aplicagdo das penalidades previstas neste.

12. PENALIDADES

12.1. Ao prestador que, sem justa causa, ndo cumprir com suas obrigacdes contratuais, ser-
Ihe-do aplicadas as seguintes penalidades, inclusive de forma cumulativa:

12.1.1. Adverténcia.

12.1. Multa de mora ou punitiva, cumulativas ou n3o:

12.1.1 Multa de 0,2% (zero virgula dois por cento) sobre o valor da obrigacdo ndo cumprida,
nos casos de inexecugdo parcial, recusa em celebrar /assinar o contrato, desde que a multa
ndo fiqgue em valor inferior a R$ 1.500,00 '(um mil e quinhentos reais), quando serd penalizado
com este valor.

12.1. Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor do item entregue em desacordo com as
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condigBes estabelecidas no edital, valor este atualizado até a data da sua liquidagdo através

do indice governamental vigente, respeitado o minimo R$ de 1.500,00(um mil e quinhentos
reais). ' ’

12.2. Suspensédo temporéria de participa¢do em licitagdo e impedimento de contratar com o
CONIMS, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos, em decisdo fundamentada da autoridade
competente;

12.3. Declarago de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante o CONIMS, que serd concedida sempre que o contratado ressarcir a
Administragdo pelos prejuizos resultantes e apés decorrido o prazo da sahgéo aplicada com
base no item anterior.

13 . RESCISAO/DESCREDENCIAMENTO

13.1 DESCREDENCIAMENTO VOLUNTARIO POR QUALQUER DAS PARTES

13.1.1. Para efetuar a rescisdo/descredenciamento a contratada deverd enviar requerimento
de descredenciamento endéregado ao CONIMS, com um prazo de antecedéncia de 60
(sessenta) dias.

13.1.2. A rescisdo/descredenciamento contratual podera ser solicitada também pelo CONIMS,
0 qual deverd demonstrar que ela ndo resulta em prejuizo & Administracdo Publica.

13.2. DESCREDENCIAMENTO INVOLUNTARIO

13.2.1. O CONIMS poderd rescindir o contrato, unilateralmente, e consequentemente
descredenciar a Contratada, mediante comunicacfio escrita, assegurando o contraditdrio e
ampla defesa, sem que, por isso, seja obrigada a suportar 6nus de indenizacdo, multa ou
pagamento extra, a qualquer titulo, se a Contratada:

13.2.1.1. Deixar de executar e/ou fornecer o servigo na forma e nos prazos estipulados no
Edital de Credenciamento, ou infringir qualquer do Contrato, na forma dos artigos 77 €78 da
Lei 8.666/93, e posteriores alteragBes, com as consequéncias previstas no Art. 80 da referida
lei,, sem que caiba a Contratada direito a qualquer indenizagdo.

13.2.1.2. Recusar-se a receber ou cumprir instrugbes para melhor execucdo e/ou
fornecimento do servigo.

13.2.1.3. verificada qualquer infragdo do contrato por parte da Contratada.

13.2.1.4. Quando houver a existéncia de relagdo por escrito e ampla defesa a contratada.
13.2.1.5. Proceder a eventual cobranca de qualquer valor excedente dos pacientes ou seus
responsaveis,

13.2.2. A rescisdo unilateral do contrato poderd também ocorrer, mediante autorizacio da
autoridade competente, reduzida a termo no processc licitatdrio quando comprovada a
conveniébncia para a Administracdo.

14. GARANTIA CONTRATUAL
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14.1. A Contratada garante qualidade em todo objeto do presente instrumento, valendo esta

cladusula como certificado, a qual podera ser invocada a qualquer tempo.

15. LEGIBILIDADE

15.1. As prescrigdes médicas, solicitagbes de exames, contra-referéncia, laudo de solicitagdo
de procedimento hospitalar e encaminhamentos deverdo estar redigidos com clareza e serem
legiveis. '

15.2. O ndo cumprimento desta exigéncia podera acarretar dentincia ao Ministério da Salde
(MS) e ao Conselho Regional da categoria, uma vez que ambos os 6rgdos reguladores
determinam a exigéncia citada.

16. ACOES JUDICIAIS

16.1. Qualquer acdo judicial contra a CONTRATANTE oriunda de servigos prestados pela
CONTRATADA, ou mesmo que venha a CONTRATANTE compor a lide, sera de exclusiva
responsabilidade da CONTRATADA, a qual arcara com todas as despesas de qualquer natureza
que do ato resultar, ressarcindo 8 CONTRATANTE todo e qualquer valor que for obrigada a

desembolsar em razdo dessas agBes judiciais, extrajudiciais ou reclamagdes administrativas.

Pato Branco/PR, 16 de abril de 2021.
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ESTADO DO PARANA | Inexigibilidade de licitagad)-
CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE 32/2021
CNPJ: 00.136.858/0001-88 Telefone: (46) 3313-3550 ]
Enderego: RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA Nimero Processo: 64/2021
CEP: 85501-530 - Pato Branco Data do Processo:  16/04/2021
| Pagina: 1/1
OBJETO DO PROCESSO

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTAGAO DE SERVICOS MEDICOS
AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR.

ATA DE REUNIAO DE JULGAMENTO DE PROPOSTAS INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

32/2021

Data e Hora da Sessao: 16/04/2021 16:35

Reuniram-se os membros da Comissao de Licitagio, designada pela(o) Portaria/Decreto N° 160/2020, para andlise e julgamento
da documentagBo e propostas recebidas para fornecimento efou execugdo dos itens descritos no Processo Licitatério N® 64/2021 na
me ™ 'idade de Inexigibilidade de licitagdo. Logo apés analise, a comissdo emitiu o parecer, conforme segue abaixo:

RE D ISSA

Justifica-se a inexigibilidade pela inexisténcia de concorréncia, prevista no art. 25, caput da Lei n. © 8.666/93 devido aos valores da
tabela oriunda do processo de Chamamento Publico n. ® 003/2019 promovido pelo CONIMS, publicada em 04 de setembro de 2019
A proponente interessada atendeu todas as exigéncias estabelecidas no Edital do processo de Chamamento Piblico n. © 003/2019 .

Participante: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA ME

item  Especificagéo Qid. Unidade Marca Valor Unitario Valor Total
1 CONSULTA MEDICA EM ATENGCAC BASICA CVISITA DOMICILIAR 12,000 UND 12.800,00 153.600,00

Total do Participante: 153.600,00

Total Geral: 153.600,00

;7 -Nada mais havendo a tratar, fol encerrada a reunigio de julgamento, da qual foi assinada pelos membros da Comiss&o de Licitagéo.

Pato Branco, 16 de April de 2021

Lhuanna Gabriela Vardanega Petico / P(«
MEMBRO a@\w 0N @J AN
SAMIR RODRIGO KALINOSKI / .
MEMBRO Aliln G sy

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA «)M& '
PRESIDENTE /\{mm‘\ {\\ ‘




CONSORCIO INTERINICEAL DE SAUDE

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE — CONIMS
RUA AFONSO PENA N° 1902, ANCHIETA, CEP 85.501.530.
PATO BRANCO — PARANA

PARECER JURIDICO INICIAL n2 153/2021
PROCESSO 64/2021 — INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 032/2021

[ - EMENTA

Direito administrativo. Contratacdo. Inexigibilidade de Licitagdo. Credenciamento de Pessoas
juridicas da drea de satde para prestacdo de servi¢os médicos na rede basica - consulta ambulatorial
- Edital de Chamamento Publico n? 03/2018.

II-DOS FATOS

Trata o presente de consulta elaborada pelo Setor de licitagBes, que requer a elaboragdo de parecer
juridico relativo a regularidade do processo de inexigibilidade de licitagdo, visando a contratagdo de
CLINICA MEDICA GERSON ROMAQ LTDA, para realizacdo de atendimentos na drea de clinica geral (20
horas semanais), na rede bdsica municipal, para compor a equipe de satide da familia do Municipio
de Sulina.

Ill- RELATORIO

Versam os presentes autos sobre a inexigibilidade de licitacdo n° 32/2021, cujo objeto é ©
Credenciamento de Pessoas Juridicas da drea de salde para prestacio de servicos médicos
ambulatoriais na rede basica - Edital de Chamamento Publico n2 03/20189.

Constam desse processo administrativo, dentre outros, os seguintes documentos:

01) Solicitacdo do Municipio de Sulina -- fls, 02

02) Solicitacdo de contratacio de servicos —fl. 03

03) Parecer Contabil — fls. 04

04) Autorizagdo para abertura de processo administrativo de licitagdo —fl. 05
05) Ato de Conséreio ~fl. 06

06) Requerimento de inscrigdo no credenciamento e anexos—fls. 07/45

07) Justificativa de Inexigibilidade n2 32/2021 —fls. 46/53 )

08) Ata de Reunizo de Abertura e Julgamento de Processo Licitatério —fl, 54

E o relatério.

IV— DO PARECER
Os autos vieram a andlise desse érgdo juridico com vistas ao exame da regularidade do ato de |

inexigibilidade de licitacgo. [%
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Oportuno ressaltar, inicialmente, que o presente exame considera exclusivamente os elementos
constantes nos autos do processo administrativo em andlise, e tem natureza estritamente juridica,
sem imiscuir-se na conveniéncia e na oportunidade dos atos administrativos praticados pelo
CONIMS.

Trata-se de pedido de Credenciamento de Pessoas Juridicas da drea de satde para prestacio de
servicos em clinica médica na rede basica - Edital de Chamamento Publico n? 03/2019, com os
motivos e justificativas ali constantes, em especial no seu Termo de Referéncia:

2. JUSTIFICATIVA
“Considerando-se as obrigagBes constitucionais, a insuficiéncia de equipamentos e recursos
humanos disponiveis, a necessidade de suplementar a capacidade instalada do Sistema
Publico de Satde do Poder Publico Municipal, faz-se necessdria a contratacdo de
prestadores de servigos de satide privados, conforme a seguir se relata:
()
O valor da consufta médica e de atendimento em terapia complementar foi aprovado em
Assembleia Geral n? 02/2019 de Prefeitos do dia 24/04/2019 e reforcado em Assembleia
Geral Ordindria n? 004/2019, realizada em 22/08/20189. Por fim, a atribuicdo de atender ao
usudrio do Sistema com integralidade dos servigos, especialmente aqueles jd contemplados
nas responsabilidades bdsicas do SUS e listados na Tabela do Sistema de Gerenciamento de
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materigis do SUS
(SIGTAP/SUS), impde & Administracdo Municipal o obrigacdo de buscar, por meios
complementares, garantir a oferta de tais atendimentos no 6mbito municipal.”

Na Justificativa da presente contratac3o, consta em Oficio n? 09/2021 (fls. 02), de lavra do Secretério
Municipal de Satde do Municipio de Sulina, que a contratagio de prestador de servicos de satide do
setor privado decorre dos seguintes fatos, registrados sob sua responsabilidade:

a) Inexisténcia de profissionais concursados na area
b} aumento da demanda dos atendimentos;
c) formacdo de equipa para combate ao Corona Virus

Solicita o apoio do Consércio, do qual faz parte, para a contratagdo de profissional na drea de clinica
médica (20 horas semanais), na rede basica municipal, para compor a equipe de satide da familia do
Municipio de Sulina.

Isso posto, a primeira ressalva a ser feita é quanto o valor a ser retribuido pelo Consdrcio, que
embora tenha sido definido em Assembleia, cabe ao Municipio requisitante ponderar ser-lhe mais
vantajoso, a fim de evitar uma série de situacBes adversas, tais como: a) desinteresse de profissionais
em concursos do Municipio, em busca de maior remuneragio paga pelo Conséreio, sob pena de
burla a regra constitucional do Concurso Publico e incentivo a terceirizagdo de atividade fim; b) fuga
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de sociedades de profissionais da salde nas contratacdes via licitagdo, no dmbito do Municipic, em
busca de maior remuneracdo paga pelo Consdrcio, sob pena de inflacionar a remuneracgio local.

Além disso, entende-se que a contratacdo “temporéria” pela via do credenciamento somente pode
existir enquanto perdurar como medida pontual e momentanea, sendo cogitado que a duracdo da

l”

medida de “apoio institucional” desse Consdrcio aos Municipios consorciados que, justificadamente,
tenham dificuldade de concursar médicos, em condi¢Bes remuneratdrias condizentes, ndo superaria
12 {doze) meses, a contar da publicacdo deste excepcional Edital de Credenciamento, o que ja
expirou, em razdo do que se sugere a renovacdo dos termos do Edital, a despeito de a situacdo a

sustentar o pedido de apoio pelo Municipio tenha sido justificada.

Veja-se que, agora, as circunstancias justificadoras do pedido de apoio ao CONIMS sdo decorrentes
do COVID, ainda mais delicadas, com restricBes expressas a realizacio de novos concursos publicos,
na forma da Lei complementar n® 173/2020 e das regras de distanciamento social.

Ha, ainda, a necessidade de o ente solicitante esclarecer o motivo pelo qual ele mesmo n3o procedeu
a contratacdo, a despeito de ndo se negar a essencial miss3o institucional dos Conséreios publicos
em promover meios de apoiar techicamente 0s seus entes integrantes.

Vale lembrar, também, que ndo é o caso de o CONIMS promover a abertura de concurso, uma vez
gue os servicos serdo prestados no proprio Municipio, sob gest3o deste, e n3o na sede do Conims e
suas unidades.

De igual forma, deve-se justificar o motivo pelo qual 0 Municipio permitird que os servicos sejam
prestados em sua estrutura publica e se tal fato foi considerado na fixagdo da remuneracio ao
prestador.

Sem tais motivagBes, o cardter excepcional de préprio Edital de Credenciamento (para atendimento
de satide basica) fica esvaziado.

Isso porque, ele foi langado tdo somente para evitar a paralisagdo do servico publico de satde base
e essencial a populagdo, enquanto os Municipios se encontram em efetiva e real dificuldade de, por
seus proprios meios, equalizar a situac3o.

Importante, ainda, mencionar o teor da Nota Técnica n? 1/2019, expedida pelo Centro de Apoio
Operacional das Promotorias de Protecdo 4 Salde Publica do Ministério Publico do Estado do Parang,
datada de 14 de agosto de 2019 que, ao se referir a questdes pertinentes & contratualizacdo de
servicos privados pelo SUS, assim consignou:

“Em municipios de pequeno porte ndo é raro que os seus recursos préprios destinados &
saude bdsica passem a ser utilizados, cada vez mais, em agées e servicos publicos da
atengdo especializada e de nivel hospitalar. De regra, essas agbes sGo as mais custosas e
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atingem reduzido percentual da populagdo. Por outro lado, a atenco bdsica, quando bem

organizada, possui custos menores e pode representar solucdo para aproximadamente 80%
dos problemas de satide havidos em dado territério.”

Vé-se, pois, que o Ministério Publico do Estado do Parana reconhece a grande dificuldade que os
Municipios tém enfrentado no atendimento da salide e a importancia de se bem organizar e investir
nas acbes de atengdo basica, entendimento este que pode se estender ao caso, ainda que o
Municipio requerente seja do Estado de Santa Catarina.

Assim, somente se superadas todas as ressalvas contidas neste Parecer é que se entende possivel
formalizar Contrato pela via da inexigibilidade de licitac3o, prevista como excecio 3 regra geral do
Concurso, pela Lei n® 8.666/93, consagrada no art. 25 da lei 8.666/93:

Art. 25, E inexigivel a licitagio quando houver inviabilidade de competicdo, em especial:
(grifos nossos).

A doutrina pétria também trata dos casos em que a lei autoriza a inexigibilidade da licitagdo, vejamos
0 posicionamento José Maria Pinheire Madeira e Cleyson de Moraes Mello:

“A licitacdo estd sujeita a outros fatores que ndo exclusivamente a vontade estatal. O contrato
administrativo caracteriza uma vontade correspondente da Administracdo Publica e do Setor
Privado. A partir do ato convocatdrio a Administracéio publica sai de acdo e espera de receber
opgdes da iniciativa privada, para que possa, deste modo, escolher a alternativa que melhor
atenda ao interesse publico.

A licitag@o é invidvel quando:

- ndo hd correspondéncia entre o interesse publico e o interesse privado;

- ndio hd mais de uma alternativa que atenda o objeto contratual pretendido pela Administragdo;
- houver contratacdo por todos, uma das formas de pré-qualificacdio. (Madeira, José Maria
Pinheiro — Lei n. 8.666/93/losé Maria Pinheiro Madeira, Cleyson de Moraes Mello. — Rio de
Janeiro: Freitas Bastos, 214, pg.551)”.(grifos nossos)

No ambito do Estado do Parand, o credenciamento ¢ regido pela Lei Estadual n® 15.608/2007, que
estabelece normas sobre licitagdes, contratos administrativos e convénios, nos seguintes termos:

“Do Credenciamento

Art. 24. Credenciomento é ato administrativo de chamamento publico, processado por edital,
destinado & contratacdo de servicos junto dqueles que satisfacam os requisitos definidos pela
Administragdo, chservado o prazo de publicidade de no minimo 15 {quinze) dias dteis e no
mdximo de 30 (trinta) dias utejs.

Pardgrafo dnico. A Administragéio Estadual poderd adotar o credenciamento para situacdes em
que 0 mesmo objeto possa ser realizado simultaneamente por diversos contratados.

Art. 25, O processo de credenciamento deve ser autorizado pela autoridade competente, ser
processade mediante a elaboracdio de edital pelo drgfio publico interessado e atender aos

seguintes requisitos: /ﬁ
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I - explicitaglo do objeto a ser contratado;

I - fixagdo de critérios e exigéncias minimas & participacdo dos interessados;

Il - possibilidade de credenciamento a qualquer tempo pelo interessado, pessoa fisica ou juridica;
IV - manutencdo de tabela de precos dos diversos servicos a serem prestados, dos critérios de
regjustamento e das condigbes e prazos para o pagamento dos servicos; .

V - rotatividade entre todos os credenciados, sempre excluida a vontade da Administracdo na
determinagdo da demanda por credenciado;

VI - vedaglo expressa de pagamento de qualquer sobretaxa em relacéo a tabelo adotada;

VIl - estabelecimento das hipdteses de descredenciamento, assegurados o contraditério e a
ampla defesa;

VIl - possibilidade de resciséio do ajuste, pelo credenciado, a qualguer tempo, mediante
notificagdo & Administragdo com a antecedéncia fixada no termo;

IX - previsio de os usudrios denunciarem irregularidade na prestacio dos servicos e/ou no
faturamento.

§ 12 A convocagio dos interessados deverd ser feita mediante publicacdio na forma do §19 do
art.26.

§ 29 O pagamento dos credenciados serd realizado de acordo com a demanda, tendo por base
o valor pré-definido pela Administracio, a qual pode utilizar-se de tabelas de referéncia.”

Em se tratando de contrataco pela via de credenciamento, qualquer interessado que almeje prestar
servigos, na unidade do Municipio, deverd ser absorvido, com as adaptacdes de carga horaria de
eventuais contratos ja existentes. De outra forma, o caso seria de contratar pela via da licitacdo.

V —CONCLUSAO
Diante do exposto, s.m.j., com base nas razBes de fato e de direito narradas, esse parecerista se
manifesta pelo prosseguimento do feito, se observadas e atendidas as ressalvas do Edital.

Pato Branco, 23 de abril de 2021.

aria @ecilia Soare%ucchi
OAB/PR 35.313
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE ~ CONIMS
RUA AFONSO PENA N° 1902, ANCHIETA, CEP 85.501.530.
PATO BRANCO — PARANA

PARECER JURIDICO FINAL n? 154/2021
PROCESSO 64/2021 — INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 032/2021

|- EMENTA

Direito administrativo. Contratacdo. Inexigibilidade de Licitagdo. Credenciamento de Pessoas
juridicas da area de satde para prestagdo de servigos médicos na rede basica - consulta ambulatorial
- Edital de Chamamento Publico n2 03/20189.

Il- DOS FATOS

- Trata o presente de consulta elaborada pelo Setor de licitagdes, que requer a elaboragdo de parecer
juridico relativo a regularidade do processo de inexigibilidade de licitagdo, visando a contratagdo de
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, para realizagdo de atendimentos na drea de clinica geral (20
horas semanais), na rede basica municipal, para compor a equipe de satide da familia do Municipio
de Sulina.

IIl- RELATORIO

Versam os presentes autos sobre a inexigibilidade de licitagdo n° 32/2021, cujo objeto é o
Credenciamento de Pessoas Juridicas da drea de salde para prestacdo de servicos médicos
ambulatoriais na rede bésica - Edital de Chamamento Plblico n? 03/2019.

Constam desse processo administrativo, dentre outros, os seguintes documentos:

01) Solicitag8o do Municipio de Sulina -- fls. 02

02) Solicitacdo de contratacfo de servicos —fl. 03

03) Parecer Contabil —fls. 04

04) Autorizacdo para abertura de processo administrativo de licitagdo — fi. 05

05) Ato de Consércio —fl. 06
)
)
)

o

6) Requerimento de inscri¢io no credenciamento e anexos— fls. 07/45
07) Justificativa de Inexigibilidade n? 32/2021 —fls. 46/53
08) Ata de Reunido de Abertura e Julgamento de Processo Licitatério - fl. 54

E o relatério.

{V— DO PARECER
O presente parecer visaré ao exame da conformidade dos atos praticados com a lei (lei 8.666/93) e

o edital de credenciamento. /ﬂ
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Dessa forma, concluindo-se pela homologacgdo da presente inexigibilidade, esse parecer restringir-
se-4 tdo-somente ao plano da legalidade, cabendo & autoridade competente deliberar acerca da
conveniéncia e oportunidade da homologacio, bem como a superacdo das razdes do Parecer inicial.

No mérito, houve a escolha pela inexigibilidade de licitag8o, sendo usado o credenciamento,
obedecendo assim, nesse ponto, os aspectos da legalidade, desde que utilizado enquanto mantida
a situagdo fatica utilizada como justificadora, no respectivo Termo de Referéncia, tanto do Edital de
Credenciamento, quanto deste processo/contrato.

Considerando que a formagdo do valor do Edital é fruto de anélise regionalizada do servigo de saude,
definido em Assembleia de Prefeitos, em razdo das circunstancias féticas ali levantadas, cabe 3
autoridade competente e ao Prefeito solicitante da contratagdo a ponderagdo e eventual superagdo
dos aspectos levantados no Parecer inicial.

V — CONCLUSAO

Diante do exposto, s.m.j., com base nas razdes de fato e de direito narradas, é como se manifesta
esse parecerista.

Pato Branco, 23 de abril de 2021.

hariaCecilia %oarezs annucchi

OAB/PR 35.313
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JUSTIFICATIVA
ASSUNTO: PARECER JURIDICO N© s 153 e 154/2021.

Tendo em vista apontamentos do Setor Juridico deste CONIMS a,
Inexigibilidade n® 032/2021, o Setor de Licitagdo e Contratos expoe as razdes pela
contratagdo ao Credenciamento n® 003/2019:

A presente manifestagio decorre da Inexigibilidade n® 022/2021- Processo n°®
64/2021, que tem como objeto o credenciamento de pessoa juridica da area de salide
para prestacdo de servigos médicos ambulatoriais na rede de basica 'Municipal de
Salde.

Tendo em vista o credenciamento aberto, o Municipio de Sulina no oficio n°
009/2021, solicita a contratagdo de médico para atengdo basica, com carga horéuria
de 20 horas semanais, com o intuito de suprir sua demanda de atendimentos.

Denota-se da justificativa apresentada que a demanda de atendimentos teve
grande aumento, com o perfodo da pandemia ocasionada pela Covid-19, que assola
nossa populacdo desde fevereiro de 2020, vem demandado do Poder Publico a cada
dia mais esforcos para atender a populagdo, com os atendimentos nas unidades
basicas e ainda manter as equipes para o enfrentamento da pandemia.

0 aumento da demanda dos servigos médicos e o Municipio n&o possui médico
clinico geral concursado, tendo em vista as vedagBes constante na Lei Complementar
Federal n® 173/2020, de 27 de maio de 2020, com relagdo a contratagles via
concurso publico, busca-se por meio do credenciamento atender a demanda.

Conforme solicitado pelo Municipio e as justificativas apresentadas visando
atender a populagdo que carece de atendimento médico e para que 0s servigos
publicos ndo seja paralisados, sendo o aporte via Consércio com apoio técnico aos
entes consorciados, na promogdo da salide e bem estar da populagdo referendada.

Considerando-se as obrigacBes constitucionais, a insuficiéncia de
equipamentos e recursos humanos disponiveis, a necessidade de suplementar a
capacidade instalada do Sistema Publico de Satide do Poder Publico Municipal, faz-se
necessaria a contratacdo de prestadores de servicos de sa(de privados, com
relevdncia publica as agbes e servigos de satde.

As deliberégﬁes constantes no Credenciamento foram referendadas via
Assembleia Geral Ordindria, conforme Ata n°® 004/2019, de 22/08/2019 e ainda os
termos da Resolucdo n® 140/2020 possibilita os atendimentos diretamente nos
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estabelecimentos de sauide dos Municipios.

Cumpre ainda esclarecer que o credenciamento n°® 003/2019, serd objeto de

analise e deliberacdo na préxima Assembleia geral que serd marcada em breve,
visando assim equalizar os valores das consultas especializadas, adequando a

redacdo de pontos que estardoc em discussdo pelos gestores municipais.

Pato Branco/PR, 29 de abril de 2021.
MARCOS JOSE ssinado de forma digital
or MARCOS JOSE
BRAND.OLI DE /_.BRANDOLI DE
LIMA:06427092979  LIMA:06427092979

MARCOS JOSE BRANDOLI DE LIMA
PRESIDENTE DA COMISSAO DE LICITAGCAO
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TERMO DE RATIFICAGAO DO PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE N° 32/2021
Fundamentado nos art. 25 da Lei de Licitagdes n° 8666/93, RATIFICO a Inexigibilidade N°
32/2021, para a CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA
PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE
SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR,

Valor Global: 153.600,00
Dotacdo: 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 Fonte: 076
Data: 26/04/2021

Presidente
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ESTADO DO PARANA ‘ 100 ﬂ§ INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE Nr.: 32/2021

CNPJ:  00.136.858/0001-88 © Telefone: (46) 3313-3550 Processo Adm.: 6412021
Enderego: RUA AFONSO PENA, 1902 - ANCHIETA . 6/04/2021
CEP: 85501-530 - Pato Branco Data do Processo: 16/0

TERMO DE HOMOLOGAGAO E ADJUDICAGAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) presidente Paulo Horn, no uso das atribuigbes que lhe sio conferidas pela legislacdo em vigor, especialmente
pela Lei 8.666/93 e alteracBes posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado pela Comissao de Licitacdes, resolve:

01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitagio nestes termos:

a) Nr. Processo: 64/2021
b) Nr. Licitagéo: 32/2021 - IL
¢) Modalidade: Inexigibilidade de licitacao
__d) Data de Homologacéo: 26/04/2021
‘2) Objeto da Licitagso: CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA
MUNICIPAL DE SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR.

f) Fornecedores e Resumo de Itens Vencedores: Un. Quantidade V. Unitério Total dos Itens

CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA ME

1 - CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA CVISITA  UND 12,000 12.800,0000 R$ 153.600,00
DOMICILIAR ,

Total fornecedor:  R$ 153.600,00

Total geral:  R$ 153.600,00
02 - Autorizar a emiss&o da(s) nota(s) de empenho correspondente(s):

Descri¢do da Despesa | Dotacéo |
Atendimento acs Municipios Consorciados . 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0

Pato Branco/PR, 26 de Abril de 2021

PAULO HOR

Presidente
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PUBLICACOES LEGAIS

VIAKIU DU SUDUE I

Edicdo n° 7875 27 de abril de 2021
R ,;x;r; :gnﬂansnkﬂctmoss 51 MUNICIPIO DE ITAPRIARA D'OBSTE - PR MUNICIPIO DE PATO BRANCO

one.sa FiRE a12050a1159 Extrato Conunto N° 2K87/2021 . Extrato Dispensa de Licitagio n° 232021, Processe n 4872021

AYA DE REUNAO DE 56CI08 Contratante: kl’lunicipic de frapejara DO ' B e PARTES: Municipio de Pato Branco & ULTRATOP TECHNOLOGIES,,

REALIZADA £4 22 OF ABRA. O€ 2024 :‘Q;ﬁ;‘l‘;"m}ai":f“;o’,&'g‘g‘;:ﬁgﬁ"_"?] el BPP, inserita no OBJETO: Costiatagio de empresa para projeto piloto com o

Objeto: (ontrmm, 30 de empresa iali e falizagio de for de Quatro Unidades de Camera de monitoraments 10T

sémen bovino dos a0 £ A de Agrientiura, (Tnternet das Coisas), no CMET Raio do Sel, localizado na Rua Ricieri

e £ el e T80, 52 4 sl e 001, 0 o 0 Pieolli, n* 65, Bairro Bonalto ~ Pato Branco - Parang, com ;oﬂ\vare de

Corpsni, s od. PRE 255 K
5 K 25,3 s, sdla A, 212,
S i v oo Pacins 2o .
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_P_a;:; ICA' Sheien sepmseniania o tetalidise do wm\ Skl

LE-_QLNV__QQ@&AQ Dsrmsnm, Patemia do §do At 126 Led o §.454175,

Wi csuamcbss B Arcvaco & snbaiia éa caplst M £is que, 8phe

ores i & irtagieftado, My 8 (edkisdo, ' Sociedads, re
um h RS 445141655 muzlA mibiled. quatacanio: u SHquens & wn 63,
Qualicenis ¢ dszessols o tinguant 8 Hieoy “erkaveaj, pasvends o Captal
Sudal & ser o RS 4.69¢. 716 ts £ quntey e, hocenion ¢ pmR & oo
ik, selaceriy ¢ qm;‘.;:;m B Guistia o tio oolavog), &Mm "t
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syah cada, i ekt $Fibwn

¥ .%Cjamp Kok ivam averdo g Pater. o Presidene olyrgsen o
:WG PUBTE €, 000 230 Hopve manfestaga decn eovestacks 03
HASKNS AL 1 reindd o84 ala 8 205inggs [EETET

e
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canforme objeto do Bdital de Prf'g,ﬁﬂ Elstronico N 0052021,

Valor do Contrato: RS 15.144,00 {Quinze mil, cevto ¢ quarenta ¢
JUALED Teais).

Vigéneia: De 26 (vinte ¢ seis} do Abril de 2021 até 26 {vinte ¢ seis) do
Abril de 2022,

Datz do Contrate: 26 {vinte ¢ scis) de Abril de 2021,

MUNICIPIO DE ITAPEIARA D'OESTE - PR

Exvate Contrato N° 28882021

Commtante: Municipio de Irapejasa D*Ocste - PR

Commudo: Leticie Maria Patharim Agropecoiria - Me, nscrits no
CNPIMF s0b o 7 31.047.654/000) - 02,

Objeta: € outraraQﬁ') de tmprma e>pv.nahzada 03 mmnmshnqau de
séuen bovino d e pal de Agricultura,
conforme objeto do Edital dc Prcgao Elewdnico N° 00572021,

Valor do Contrato: RS 72.140,00 (Setenta e dois mit, cento & quarenta
rexusj
Vigg De 26 (vitte & seis) de Abril de 2021 até 26 (vinte ¢ seis) de
Abrilde 2022,

Data do Conwrato: 26 (vinie e seis) de Abril de 2001,

comunicagdo através de Telegram, Whatsapp e link autos
Waze crinndo rotas aé o local da encia. Atendendo as

da Secretavia Municipal de Edueagdo ¢ Coltura VALOR; RS 4.780,85. .
DOT. ORC: 07.02 Secrctarias Munieipal de Cidnein e Tecnologia e

Inovagde - Manutengio dos Centros de  Bdueacdo Infantd -

123650039.2.065000 ~ (2024~ 13768; 2930 - 15301; 2928 - 15303)

Reserva 2141 ~ 2142 - 2143, DISPENSA DE LICITACAO: Lei

8.666/93, Art, 24° 1V ¢ no Decreto Municipal n° 8.852/2021. Pato

an co, 22 de ubn) d». 2021, Robson Canta - Prefeito. Giles Cosur

Balt . icipal Ciéncia e Teonologia ¢ Inovagio

TOMADA DE PREGOS N° 47/2020

Em ancie a0 resubado de classificagin sprasenlado pola Comissdo

CONSCRCIO!NTERMUN}C\PAL DE SAUDE

£ rnu de Aditivo de Lomm«o N* 2 HS Ol &

Cantrarane: Municipio de ltapejora D Oeste - PR

Contratado: TOLNET Solugio para Yaformarica Lida — Me, inseriia no

CNPEMEF sob o 0° $9.546.726/0001 - 07.

Objeto: Contrataglio de empresa espscializada na prestagio de servigos

dn neessH 8 internel para o5 Dgp,lrmmenms ¢ Unidades ds
Municipal, de com o Bdital de Tomada

de Pregos N° 010/20(8.

Fies prorrogado o prazoe contratil, passando sua vigdacia de 25 (vinte
¢ cines) de Abril de 2021 para 25 (vinte ¢ cincay de Maio de 2021 ¢
Fica aditivado ¢ valor contratual, pasqandn de RE 65.146,90 (Sessenta
¢ cinco mil, cento ¢ quarenta @ seis reals @ noventa contavosy para RY
66,406,70 (Sessenma ¢ seis mil, quatrocentos ¢ seis reais e sewenta
cenavos).

Data do Aditive de Contrato: 22 (vinte ¢ dois) de Abril de 2021.

TES™™1E HOMOLOGAGAO £ Al

WLO(E mmummmammmnmmmwmm L
iy
*0) - Homokg. .,uawmnumthmhm

¥, Prosassa:

B he, ucn;sn mosz

o} odalidad; tnsrigiiiiad ce Ko

H)Dmﬂtﬂllmlwlch 26042021

WRIDEA DY
PRESTACRD DBASICA

MUICIPAL DE SAUDE - MUNICIPIO DF SULINAPR.
B Formcaceas s n.ma.mv.mm.u .
CLIMICA MEDICA GERSON ROMAD LTDA Ue. Quuinde VUriro ol doptrna
t- WTAuémsunEnWmuvlwA wio 12000 128090000 RS 15350000
Totatgoral: RS 1526000

DOMICLUR
02 Avorizar s udsha(-)mnsmmmnmmn ,

RGeS 365 02001.10.302 0007 20023 390380

MUNICIPIO DE PATO BRANCO |
Exwato Dispensa de Licitagio o 24/2021, Processe n° 5172021,
TES: Municipio de Pato Brancs ¢ [TAMAR GODO! SANTOS £ (4
LTDA. OBJETO: Contratagio de empresa par aquisigao ¢ mstafagio de
cataca & cautdes de BoEssy para ¢ Centro Aquatico do Largo da
Liberdade, dend: ssidades da S ia de Bsporte e Lazer
VALOR: RS j2. 39%,.‘50 DOT. ORC: 16.02 Secreiarin Municipal de
FBsporic ¢ Lazer - Departwmento de Esporte & Lazer-Forde - 0 Aglia -
2,224 (2475 - 11300),B - 16.02 Secretaria Mubicipal de Esporte ¢ Lager
~ Departamenio de Esporte ¢ Lazer-Foute — 0 Aglio - 2,224 (2465 -
9!07) DISPENSA DE LICITAGAO: Lei 8. )66:93, At 24, IV e o
Decreto Municipal n° 88522021, Pato Branco, 22 de abil de 2021,
Robson Cant - Prefeitc. Alexandre Zoche — Secretiria Municipal
Espore ¢ Lazer.

Pemansnte ge Licitagdes, ¢ de acondo com as sposighes confisas na 16 1° 8666 de
21 de junhe de 1693 & alteragdes, Lei Complenmntar n® 42372006 ¢ alteragdes, &
demals legislagiy pertirente 8 matéria, ADKUDICO A constugic de Praga
poliesporliva do Baima Anichieta, lccalizaca na Rue Padre Anthiata caguing com Rua
Cossiane Ricardy - Quadra n° 447, com duas guadeas de area, uma quadra de
basquete, uma quadra pofiesportiva, drsa com chuveilos, @ pavimentagies, com
sevigns ds cemoliges, movimentn de lena, awnaqe'ns anua«,ces, estruturag,
alvenarias, i elétricas, i pinjufas,
pavimentagdes, entre cutios, com drea de Intervengdo de 6.473,25 M°, o recursos
do Convério i 385/2020 celebrado entre o Estado do Parant através da Secretaria do
Desenwolvimento Umano e de Obras Pitlicas, o Servige Sosial Actdramo
Paranacidade ¢ o Municigio de Pato Bmansc para a smprese, CIVILAR
CONSTRUGOES - EIRELL - ME, inscrita no CNFJ n° 28.414. 7741000 1-86, com o valor
global ce RS 580,665,860 {quinkentos e offenta mil, Selscentos e sessenta @ cinco
reais & oitenia centavos). E, apls patecer da Assessora Juritica do Monidipio,
HOMOLOGO o presente processo lisitatcric, & determing que sajik ¢laborade o
1espaciive Conlrato de Eapraitave por Proge Glabal, ns farva kgal.

Paip Brance, 26 de Abril de 2021,

Robson Cantu
PREFEITO
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17 de abri de 2021 PUBLICACOES LEGAIS Edigao no 7875
e —— CONSORCIO PUBLICO INTERMUNICIPAL PARA O DESENVOLVIMENTO MUNICIPIO DE PATO BRANCO

Pans o, 9842924

Edital %, 4572021 o 25472021
Caigo Rubiio: Molorsta

iags Sormui;
/015 s DHOEP016.

nazons,

SUSTENTAVEL DA REGIAO SUDOESTE PINHAIS DO ESTADO PARANA
RESOLUCAO N° 101/2021 de 26.04,2021
O Presldente do Consérela Fidblica Ars @

Extrato Temm de Aditamento n® 02/2021 - Contrato n® 64/2019 GP.
2% 11/2019, Chamamento Piblico n® 02/2019.

Sustentivel da Regido Sudoeste Pinbais do Estado do Parand, usando de suas
atribuighes fogais, cspecintmene as contidas na Lei Federa) 5 11,107/03, no Protocolo
dg Iitengdes, no Estatuto e na Primeira Alleraglio Estalutdria do Consbrcio, bem como
por deliberagio da Assembleis Gernl, RESOLVE:

A publicscho  na  Intagra il éhomlvﬂ o
o D TS DL - oo S P L Wt aysmyv Bewierid
128 03 Le1 K 1 285412075,

o [ e | cuuemseremeerace | oo | secntadavieichaids Obasvissdes Ars, 1, Fisom resustados em 3,17% U ineiro ¢ dezsssese cnndsings por eenio) o
RAMOS KOANOSK( Uranismo, d
piblicos de vargo
2 | e wsonoie ok Anderson Manique Ihr(cm Presidente do Consorcio. A publicusdo aa fntegra do
- ato acia se encontra dhponlvgl ao scgnlnrc emiuem eklrﬂnlm'
et e diacigoth

PARTFS Municipio de Pate Branco e CDIPSUL Ctinica de
Diagnostico por Imagem do Sul Ltda. OBJETO: Presiagio de
servigos em  procedimentos de Média e Ala Complexidade
Ambulatorial, visando atender 20s uswirios do Sistema Unico de
Saide ~ SUS residentes no Municipio de Pato Branco, bems como
A0S usudrios i firmadas via
Secretaria Municipal de Satde de Pato anco. com \nlon,s
da Tabela do SUS Municipal i

MUNICIPIO DE PATO BRANCO
Extralo Termo de Aditamento n® 62/2021 - Contrata n° 61/2019 GP.
ilidade n° 08/2019, Chamamento Piblico n® 02/2019,

. CASALANBIOR LR AER
Fralaliure Sunicips 4o Cri 0269808000 143
X S a prefeiluca@ssling. prgavie
iva i g b
Fus Tl - . 0605

noMOLoGAclo LICITAGAO MODALIDADE PR(GKO e 17/1911, DE 26 DE ABRIL DE 2021,
Torns-

PARTES: Municipio de Pato Branco ¢ CECAD Centro Cardiolégico
de Diagnéstico nic Invasivo do Sudoeste Ltda, OBJETO: Prestagio
dc scrwcos em procedimentos de Média ¢ Alta Cumplexxdade

BRANCOLT IALTOA.~ 8 135,84
OF CMENTOLTOA = £PP ~ RS S1.7240,00,

EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PAECOS N2 55/2021, DE 26 DE ABRI DE 2028.
Catratado: DERIVADOS DE CIMENTO PATO BRANCO LTDA EPP CNPJ: 79.547.667/0001-55
HOMOLOGACAC LICITAGAO MODALIDADE PREGAC Ne 17/2021, O 26 DE ABRIL DE 2021,

¥ i 3

ARTEFATOS

i
EMpresa: EHGENNARLA § TOPOGRAHA IGUAGU RS 153.08000.

£XTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS N 55]]02!. DE26 DE ABRII DE2021.
Caneatada:

HOMOLOGACAO LICITAGAD MODALDADE YOMADA O PREGOSNY z/zozl. DE 26 DE ABRIL
O 2021.

Torparse piiblica i ]
Empresa: SRGE CONSTAUTORA EIREL ~ RS 352,134,09.

EXTRATO DE CONTRATO N1 57/2021, DE 26 DE ABRIL DE 2021,

Contratado: EAGE CONSTRUTORA LIRELICNRS: 35,168.000/0001-02

AVISODE LIATACAD PREGAO PRESENCIAL N® 33/2021, DE 23 DE ABRIL DE 2021

2 publicagho na integen doy Btor kima ancanuansa dsponiei no vequinte ensereso cletrinico:
0927

3007 deJunho de 2017,

I, visando atender aos usudrios do Sistema Unico de
Saude - SUS resxdcmes no Mumcupm de Pato Branco, bem como

da Secretaria de Satde. ADITAMENTO: DO PRAZO Com bage na
Lei B.666/93, de 21 de junho de 1993, especialmente ¢ seu Artigo
57, inciso H, conforme prevé a Cléusnla Quarta, inciso I, do (_ommo
original, ¢ de acordo com a solicit da pela

Municipal de Satde, as partes pactuam a prorrogacio do prazo
fixado para execuglio do objeto contratual para. mais 12 (doze)
meses, ou seja, até o dia 25 de abril de 2022. DO AJUSTE DOS
QUANTITATIVOS E DO VALOR: Dmme da solicitagio levada a
termo di Protocolo n* 43181872021,
cons:derando o an 65, L “b” da Lei §.666/93, as paries pactuam

208 usudrios ¢oes firmadas via do ivo ¢ valor, tabela inclusa no termo,
Secretaria Municipsl de Saide de Pato anco, com valnres bem como 3 exclusio dos lItens 01 (anestesna para mmograﬁa
constantes da Tabela do SUS Municipal d id: da) ¢ 02 para do

as
da Secretaria de Saiide. ADITAMENTO: DO PRAZO; Com base na
Lei 8.666/93, de 21 de junho de 1993, cspccnalmcntc om seu Artigo
57, inciso I, conforme prevé a Clau»ma Quarta, inciso [, do Cmm'alo
original, ¢ de acordo com a soli da pela

Municipal de Sande, as partes pamuam a prorrogagio do prazo
fixado para execugio do objeto contratual para mais 12 (doze)
meses, ou seja, até o dia 25 de abril de 2022, DO AJUSTE DOS
QUANTITATIVOS E DO VALOR Dnamc da solicitagdo levada a
temmo Protocolo A n” 431807/2021, com
fulcro no am, 57, Il da Lei 8.666/93 e, quante & alteragdo
quantitativa, na forma do art, 65, IL, “b", da Lei 8.666/93, da forma
que segue: Ttem 02 do tote 06, Dessa forma o valor contratual,

Mo
EXTRATO RESULTADD DE LCITAGAO EOITAL OE CONCORRENCIA N* 42021, Ata de Sessda
Piblicy de Aberturs da Documentagho o Habiltacho. PROCESSO I 64/102. 08 v seis (26)dia
90.més o abii do ano dois mil e vinte e {09h$5min), na Sala de
tickaghes, o Edfico da Proleitua Municpal, 18 fa 5 (s.u) fimato ™ ¢ dola {1030) anto, e
Hasdpolis FR, o Portdia ®
3212020 de O11de Janeico de 2021, que Subscrvem a esonte A, rm pomanes © poiain dos

para o pcnodo de 12 meses, total, passa a ser RS
192.240,00. DOTAGAD ORGCAMENTARIA: Fonte: 303 — ~ Despesa:
2709 ~ Desdobramento; 11078). Fonte: 494 ~ Despesa: 274 -

11079 em plena vigéncia todas as
dema|> que ndo com o presente
Termo. Pato Branco. 23 de abnl de 2021, Robson Cantu - Prefeito.
Paulo Roberto Giublin - Representantes Legais.

lote 10 com relagio ao Instrumento Contratual original. Dessa forma
o valor contratual, estimado para o periodo de 12 mescs, total, passa
a ser RS 2.104.303,69. DOTACAO ORCAMENTARIA: Fonte: 303
~ Despesa: 2709 — Desdobramento: 11078); Fonte: 494 - Despesa;
2711 - Dn 11079, Per em plena vigéncia todas
as demais cldusuhas ¢ condi que ndo 3} com o piesenic
Termo, Pato Branco, 23 de abril de 2021, Robson Cantu - Prefeito.
Sandra Maria Tavares Bier - Representantes Legais,

valopes”uranagho & Proposias ds Precos & abartura dos £
30 Edt wmnnmmumwnmnanmaummazn,qmmwma
impiaeia, Shode poqus pera svential aquisig20 00 pegas Gvas em goral - LNt Pesera para
Mquings «..... a5, ENCeifalo 0 praz0 para @ eniiega de documenis de habEiE0 & HOROSKES,
VeEriOw-se que eiiviou doCUeNCs o PIOPOIAS 28 Seguinies pioponentes: Rodrize Mecknica ds
Canintdes Lida - ¥
o 04273730, som representante (vax Comdico de pesas pare Tratores L, pessoa
josdica db Sweilo pmado cHPS e N sﬂs nzmom.sa msuwso osladual & SD25618111, representada
ra sessdo Tolita Rodrigues. Linceel mécco, & Exportacao Eire - EPP, pessaa juridica
o direlo privado, CNPY g* 11.371. 179:0001—00 nscrico esiadual 1° 260184282115, sem representanis

02 bessto. DSC Auio Pegas Eirel, pessoa Jiridka de ditein pivato, CNRY n® 23656 00400128,
instiiglo esiadusl o° 9070844343, fepresentad na sess2a por hon Denls Toimes de Rosa, Julio Sivesti
Fithy - ME. pessos juidcs de direito grivado, CNPJ 1 15,604.1500001.50, hnscrigio esladupl 1
256.31.085, som roprasentants 1 sessdo, C.E. Lacarotio Vandac 4 Manutanghes Eioh EPP, possoa
jotidica da dirao privado, CNPJ o 20.088.2610001-29, InscripSo estadusl o° YOSG431972, seproseniada
8 566650 pos Leandro Lunard, iclowse & sessto verficando-se & reguiaridads da apesantagso os
eavelopes 1 ¢ 2. A empresa parlipante compiovou ser ME croempeas). paiani o processo i
foitando pela Lei Complementar n* 12972006 com B allemgdes intsodurictas ped Lel

MUNICIPIO DE PATO BRANCO
Extrato Tenno de Aditamento n° 03/2021 - Contrato n® 65/2019 GP. *
Inexigibifidade n® 12/2019, Chamamente Piblico n® 02/2019.
PARTES: Municipio de Pato Braaco ¢ IMAX Clinica de Diagnéstico
por Imagem Ltda. OBJETO: Prestagdo de servigos em procedimentos
de Média ¢ Alta Complexidade Ambulatosial, visando atender aos
usuérios do Sistema Unico de Satide — SUS residentes no Manicipio
de Pato Branco, bem como a0s uswdrios referenciados conforme
pacruacbes firmadas via Secretaria Municipal de Satide de Pato
Branco, com vnlnrc; constantes da Tabela do SUS Municipal,
da Seeretaria de Saude. ADITAMENTO:

MUNICIPIO DE PATO BRANCO
Extato Termo de Aditamento n® 03/2021 - Contrato n® 63/2019 GP.
Inexigibilidade n* 10/2019, Chamamenio Piblico n® 02/2019,
PARTES: Municipio de Pato Branco e Clinica de Radiologia Santa
Ana Lida, OBJETO: Prestagiio de servigos em procedimentos de
Média e Alta Complexidade Ambulatoriai, visando atender a0s
usudrios do Sistema Unico de Saiide ~ SUS residentes no Musicipio
de Pato Branco, bem como aocs usudrios referenciados conforme
pacwagbes firmadas via Secretaria Municipal de Saide de Pato
Branco, com valores constantes da Tabela do SUS Municipal,

147F014, A saguir, pssou-se paa & sbetua dos Eavelopes 1 - Cocumeniagao, T00cs os Documemos
conekdos a0 envelopes oam tubricadas, mldw“nmmmummowe 5 verlicou gue as
pvow\eru:s apeseniaram 8 documentacio conforme Solica 0 edial, fcando HABIUITADAS. A )ﬂhl\te

rv!x\rou uequnwemwdoplmmucwso'wse]a.nadaumAmwa'nnan
pv e 4o OCess0 subsatuerde, consisiante na abertia 4os en s 0 proposla
<0 pregos (ML‘J 0, date n'8666193) Assim secdo, Ceu-se por encedrada 3 3a5s40, Passando em
seguida para & abesiura dos Envelopes 2 ~ Proposia de Prages dos progonsatss Habiltacos. Nada mais
havendo a yatr, eu Francisco Valdomeo Bueno, membro. tedigl 2 prasenia ats, que depdis de lida ¢
apiovta, vai assinada pelos paricipantes do ato, Leont Espedic Sangaleti ~ Presidents. Francisco
Vakoriro Bueao ~ Membro, Bruna Ameids Zankaski - Membro, Reptecmw\\s Tsbia Rodrigues. Jhoa
Danis Toimes da Rosa. Leandro Lunarti,

as i da ia de Saide. ADITAMENTO:

DO PRAZO: Com base na Lei 8.666/93, de 21 de junho de 1993,
Lspecmlmame em seu Artigo 37, inciso H, conforme prevé a Clausuia
Quarta, inciso 1, do Comrmo cng al, e de acordo com a solicitaglio
p pela { de Sande, as paries pactuam a

promogagio do prazo fixado para execugio do objeto contratual para
mais |12 {doze) meses, ou seja, atd o dia 25 de abril de 2022, DO
AJUSTE DOS QUANTITATIVOS E DO VALOR: Dmnlc da
itagdo levada a termo medi Profocolo Admini! °©

MUNICIPIO OE MARIOPOLIS

EXTRATO RESULTADO DE LICITAGAC EDITAL DE CONCORRENCIA N* mm Ata de Sessdo
Piblica dn Abaitura ds Envelopes ce Proposta de Pragos. PROCESSO N* B412021. Ags vinie &
seis {26 dias do més de aammnavmemn(muAsaumme:mwmwés
minuios {10h53), na Sala de Licilaghes, no Edificio da Prefaiura Murkcipal, na Rua Seis, ntsmero mit e
wia {4030), em Mandpolis-FR, reuriranrse os membxos da Comissdo Pommencoto do Lictago
desigrads pela Portaria o° 32/2021 de 11 ca Janeiro de 2021, quo subscrevem a presanis Ala, gara
promover 0 recebimanio 403 onvekipes o Propostas de Pregos feforente a0 Edital de Comontnica
* tinero um barra dois mil & vinle & um (12021), que L por obieia a Umplantago de regisiro de
pregos pm awnnm 2QUiSiAU e pegas mwas &M geral - Linha Pesada para Maquinas Rodovisiias,
ve pBzo lecursal memaﬂdemmdembtmaﬁnkxm
HASIUTADAS para abesiura dos savelopes de proposta da preces as sequinies empresas: Rodkize
Hechnica da Caminhes LMa - ME. pesson Mldm da dreio privads, CHPJ o° 04.325.1950001.09,
inscriclo estaduzl n* 904273730, sem reptesentante na sessBo. Trstomax Comércho d6 pegas para
Teatoras Lida, pessoa juidica de dieiio privedo, CNPJ n® 04.683.11210001-60, thg.éo esidugl n°
9025618111, representads ra soasio Taita Rodrigues. Liscevaioctor Coméicio, mponscdo &
Exportacdo Evoll - EFP, pestoa juridca de dielo pivado, CNPY i 11371, 179500100, knscrigdo
estadual o° 260184892115, sem representaiie i sassio, SC Au Pegas Eliell, pessos juricica de
direito privado, CNPJ 5° 23.656.004/0001-28, Insericlo estadual o 9070844343, representada na
5e8840 por-~q Denis Tnlnesnaﬂosa Jubo Sivestri Filho - ME, pessoa jurldica de direito privade.
CNPd A® 504000150, Inscricdo esladual n 255.731.080, sem representante na sessdo. C.E
e Mumlmcw Fiall EPP, pessoa juidca do direils privado, CNPS n*

200882, 8.k dua 0 9066431872, a na gessdo por
A groponarie Rotrize Mecinica de Camiohdes Ltsa - ME, passoa juridica de dioit priado, CNPJ n®
04.325.195,0004-08, inscrigho osladual 0° SM2TIT0, © Anpxo 1 contoame sokcita 0
iam 65 4o instrumento convocaidnio, ow 54ja, 18 deu elelive Cumprmenid 20 fem 6.1, alinga {, &
iens 84 & 8.5 dy edita, flcando assim DESCLASSIFICRDA, por forga do principo da vinculagao ac
inskumento covocalono pravisio o art. 3°, caput, éa Lein® BGBGISS demais. pmponenle: esiac

CLASSIFICADAS. esl aty,
mal paa as fitantes padicpanies. O resutado compielo sesé publcado no n»am Sectnion
Bty s comby, slle ¢ Didrio Ol do Musiciplo. Assim, a Presidente da Comisslo

Pemhmlmdsuw encerrada a Sessdo, conforme resultado di dassificagde acima.
Hada mais havendaa alar, e Frarcisco Valdomira Buno, mombeo, redigh @ pressnts ala, que depois
60 1ta & aprovada, vad assinada pelos parbeipartes o ato, Leoal Espadito Sangaletl ~ Presidente,
Francisco Valdoniro Bueno ~ Mebro, Sruna Ameida Zankoski — Memiko, Representanies; Talia
Rotrigues, Jhon Denis Tormes da Rosa. Leandio Lura.

DO PRAZO Com base na Lei 8.666/93, de 21 de junho de 1993,
especialmente em seu Artigo 57, inciso I, conforme prevé a Clausula
Quarta, inciso I, do Contrato original, ¢ de acordo com a solicitagio
pela ia Municipal de Sadde, as partes pactuam a
prorrogagio do prazo fixado para execugio do objeto contratual para
mais 12 (doze) meses, ou seja, aié o dia 25 de abril de 2022, DO
AJUSTE DOS QUANTITATIVOS E DO VALOR: Dlalue da
solicitagio levada a termo Protocolo i “
431754/2021, considerando o art. 65, |, “b” da Lei 8.666/93, as
partes pactuans alteragdo do quamitaivo e valor, cenforme tabela
inclusa no termo, com selagio a0 Instrumento Contratual original.
Dessa forma o valor contratual, estimado para o perfodo de 12 meses,
total, passa a ser RS 665,095,19. DOTACAO ORCAMENTARIA:
Fonte: 303 - Despesa: 2709 — Desdobramento: 11078); Fonte: 494 —
Despesa' 211 - K 11079 em p|ena
vigéneia todas as demais clausul di¢s ue ndo
com o presente Termo, Pato anco, 23 de abril de 2021. Robson
Cantu - Prefetio. Luciano Yamamolto - Representantes Legais.

[
4318522021, ccmsldemndo © ar. 65 I “b” da Lei 8.666/93, as
partes pactuam alteracio do ivo ¢ valor, tabela
inclusa no termo, bem como a exclusio do Iem 02 do lote 05
(Ecocardiogrfica Transtoracica), com relagio ao Instrumento

"MUNICIFIO DE CHOPIRZINHOIPR
DEVICTACAD
Modalads: Preyio, el ' 3312021, Foima; Eleubrico, Dt daLilagor 0 10 90 o ch 2021, 32 100 (NOVE)
Quieic: AQUISICAG DE EQUEAENTOS B n»FcﬁuAﬂc«\ PARA SECRETARIA OF AGRICULTURA,
PROLARAE ME© ApEENT
vt ot ystassados o Prido d Peautirs dn Chopai, Ovasins oo Lciaghes &
-Chopinal

o o oy e

Contratual original. Dessa forma o valor I, estimado para o
periodo de 12 _meses, tolal, passa a ser R$ 485.482.50. DOTAGAQ
ORCAMENTARIA; “Fonte: 303 — Despesa: 2709 - Desdobramento:
11078); Fonte: 494 ~ Despesa: 27i1 - Desdobramento: 11079,
Permanecem em plena vigéneia todas as demsis olfusulas e
condigbes que nio conflitem com o presente Termo. Pato Branco, 23
de abrit de 2021, Robson Cantty - Prefeito. Carlos Alberto Ceresa -
Representantes Legais,

WUKICPLO DE PATO BRANCO - ESTADD DO PARANA
DECRETO 4% 8,502, OF 20 DE ABRIL DE 2024
Abxe un suplemnlar o0 exereido de 2021, 6o
vak do RS 300.00006 {trozenos it i€aia).
© Frefsito Ga Muricipio de P Branco, Esiado 6o Pamnd, 1o uko das pbucdes qus Mo 556
contitosgal sy 47, X0 Lo Cpanon Mol 5 S ansaai o 1l Wb - B B4 90
dazasmbry ds 2020
DECRETA

i Fila Shato un ciéSlo siplemaiar b orcanic vgana, 00 el 08 RS 200000
unﬂkxmlnsm copfost

TONSORCIO INTERMUNICIPAL DE sAun TCONING
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N® 001202
EDITAL N° 01472021 - CONVOCAGAO PARA ENTREGA DOS DOCUMENTOS E
EXAMES ADMISSIONAIS
O Presidents do CONSGRCIO INFERMUNICIPAL DE SAUDE - CONIMS, Sentior
Paulo Hom, no uso do suas alibuizoes legals & 1endo e Vista o disposio no Edilel n°
001/2021.
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N* 00212021
‘E)DITAI. N po3/2021

UDE - CONIMS, Senhor Paulo

Horm, conforme stribuigbes legais nos termas do Eslatulo Social, consideranda o Editsl
r°. 001/2021 do Processo Seletivo Simplificado . 002/2021.
CONSELHO DE SECRETARIGS MUNICIPAIS DE SAUDE
EDITAI. DE CONVOCAGAQ 00212021

#ho de Consérok Saude, St
Sahane Pogoraro o uso de suas aulbuxgces legais, convoca os Sanhmes Secretdrios
Municipais de Salie, para a Reunlde n* 002/2021 a realizar-se no dia 06 de maio de
2071, & 13n30Mmin, no Auditério do Consérclo Intemunicipal ds Saide, sito @ Rua
Afonso. Pana. n" 1902 - Baisio Anchieta - CEP 85.501-530 - Pato Branco/PR.

CID
RESOLUCAD N° 078 DE 26 DE ABRIL DE 2021

Stmula: Desligas o empregado piblico do quadre de pessoal do Consércio
de Sande - CONIMS.

Valss s} ATO DE C
n= S CRET A INCFALTE ADRSESTAA 153
9507 BEPARTAMENTO ADUINISTAATIVO.
£} Encargos Eapecials
12080 Butros Encarges Eepsoliiy.
20 BA6 0016 7 s
HED Encargos Espacils
315097 B0 (60631752 | islliaie 000,00 0022017,

An. 29 Para 8 et do Cédaa ‘Suplemeniar 48 qua (A asie Deciels, £orks uksdos of
cancatamgato, pect
Vatar {35

RESOLUGAD N° 679 DE 26 DE ABRIL DE 2021 )
Stmutaz Digpda sobro a incluséo de consulas especiaiizadas no Credeciamento

A lntegra sisponivel nos
iy comms com 2@ huprs oragos

MUNICIPIO DE CLEVELANDIA - P
PORTARIA N, 2222021

A PREFEITA MUNICIPAL DE CLEVELANDIA. Esiado do Parand, no uso das awbicias lipdis
pravistas ro ot 43, inclss W da Lol Orgdrica Municlpal, em conformidada da fel Mualclpsl n®
26492077, stgo a7,

RESOLYVE:

AfL 19~ Fioa nameads 2 sarvidors EDENIRCE DE FATIMA SANTOS, coma Professca em Jornads
Suplemantar na Escels Munkipal Antrio Rocha tLoures - EIEF, o Yesperino, na (urma 5° Aro
“A', 10 parioda da 23 de obril d 2021 pié 20 do dezembro de 2021.

Ad. 2 ~ Esla Portaris @it om vigor fa dsta O sus publicagho, revogando-5¢ a3 cisposlgdes em
contsbtia,

GABINETE DA PREFEITA MUNICIPAL DE CLEVELANDIA, ESTADO DO PARANA EM 23 DE
ABRIL OE 2021,

RAFAELALOS!

PREFEITA MUNCIPAL
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ESTADO DO PARANA e
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHOPINZINHO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE HOMOLOGACAO E ADJUDICACAO DE PROCESSO LICITATORIO - PROCESSO 064/2021

O(a) presidente Paulo Horn, no uso das atribuigdes que lhe sfio conferidas pela legislagio em vigor, especialmente pela Lei 8.666/93 ¢ alteracdes
posteriores, a vista do parecer conclusivo exarado pela Comissio de Licitagdes, resolve:
01 - Homologar e Adjudicar a presente Licitacio nestes termos:

a) Nr. Processo: 64/2021
b} Nr. Licitagiio: 32/2021 — 1L
c) Modalidade: Inexigibilidade de licitagio
d) Data de [26/04/2021
Homologagdo:
¢} Objeto de Licitagio: |CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DE SAUDE PARA PRESTAGAO DE SERVICOS
MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR.
) For) d eR de Itens Ve di
Un [Quantidade V1, Unitdrio Total dos Itens
CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA ME
I - CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA C/VISITA|UND 12,000 12.800,0000 RS 153.600,00
n DOMICILIAR
‘ tal geral: RS 153.600,00

02 - Autorizar a emissio da(s) nota(s) de emprenho correspondente(s):

Descrigio da Despesa Dotagfio

Atendimento aos Municipios Consorciados 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.0
PAULO HORN

Presidente

Publicado por:
- Ivete Maria Lorenzi
Cédigo Identificador:4CE70A4E

Matéria publicada no Diério Oficial dos Municipios do Parana no dia 27/04/2021. Edigo 2250
A verificagfio de autenticidade da matéria pode ser feita informando o codigo identificador no site:
http://www.diariomunicipal.com.br/amp/
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- ESTADO DO PARANA ‘ ﬂ ﬂ 0 f&

PREFEITURA MUNICIPAL DE CHOPINZINHO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
TERMO DE RATIFICACAO DO PROCESSO DE INEXIGIRILIDADE N°
3212021

Fundamentado, no art. 25 da Lei de LicitagBes n® 8666/93,
RATIFICO a Inexigibilidade N° 32/2021, para a
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA
DE SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
AMBULATORIAIS NA REDE BASICA MUNICIPAL DE
SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR.

Valor Global: 153.600,00

Dotaggo: 02.001.10.302.0002.2002.3.3.90.39.00 Fonte: 076
Data: 26/04/2021

PAULO HORN
Presidente

Publicade por:
Ivete Maria Lorenzi
Cédigo Identificador:35E497A7

Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Paran4
no dia 27/04/2021. Edi¢fo 2250

A verificagfo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
http://www.diariomunicipal.com.bt/amp/
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CONIMS

CONSORCID INTERMUNICIPAL DE SAUDE .
CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS
N°¢ 171/2021

CONTRATANTE: CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAl’JDE, pessoa juridica de
direito pablico, estabelecida a Rua Afonso Pena, n. © 1902, Bairro Anchieta, CNPJ Sob n,°
00.136.858/0001-88, cidade de Pato Branco/PR, neste ato representado por seu
Presidente, Sr. Paulo Horn,

CONTRATADA: CLINICA MEDICA GERSON ROMAO LTDA, pessoa juridica de direito
privado, inscrita no CNP] n° 04.649.835/0001-28, estabelecida a Rua Coronel San Thiago
Dantas, 3951, Centro, na cidade de Chopinzinho/PR, CEP 85.560-000, neste ato
representada Soeli do Rocio Romdo, portadora do RG n° 2477328-0 SSPMT e CPF n°
004.127.589-62.

ANUENTE: MUNICiPIO DE SULINA, pessoa juridica de direito publico, estabelecida na
Rua Tupinamba, n® 068, inscrito no CNPJ n.° 80.869.886/0001-43, neste ato
representado por seu prefeito Sr. Paulo Horn,

Pelo presente instrumento, oriundo do Processo n° 064/2021, Inexigibilidade de Licitagdo
n.% 032/2021, devidamente justificada pelo Edital de Chamamento Publico n.° 003/2019,
para Credenciamento de Pessoa Juridica da Area de Salide e em conformidade com o
disposto na Lei n.9 8.666/93, suas alteracles, Lei n.® 8.080/90, Lei Estadual n.°
15.608/07, Portaria n.0 1.286/93 e Portaria n.? 1.034/10 do Ministério da Salde e
respectivas alteracdes, a CONTRATANTE e a CONTRATADA, neste ato representado por
seus representantes legais ao final subscritos, tem entre si justo e avengado o presente

contrato, mediante as seguintes clausulas e condicdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO .

1.1. O presente processo tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA
AREA DE SAUDE PARA PRESTACAQ DE SERVICOS MEDICOS AMBULATORIAIS NA REDE
BASICA MUNICIPAL DE SAUDE - MUNICIPIO DE SULINA/PR, conforme condigBes e
especificacbes constantes no Termo de Referéncia.

1.2. Os servicos inerentes ao objeto estdo discriminados no anexo I, que passa a fazer

parte integrante do presente contrato.

CLAUSULA SEGUNDA ~ DA FORMA DE PRESTACI\O
-~ 2.1. A Contratada ird atender no Municipio de Sulina/PR.

2.2, A Contratada executard os servigos nas unidades de satide do Municipio, 5 perfodo

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46) 3313-3550
E-mail: licitacao@conims.com.br / Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88




CONIMS

CONSORCIC INTERRMUNICIFAL DE SAUDE
por semana.

2.3. A fiscalizag8o dos servigos contratados poderd ser feita em qualquer tempo, sem
necessidade de agendamento prévio, mediante procedimentos de supervisdo indireta ou
local pelo Municipio Anuente.

2.4. Para prestacdo dos servicos contratados a contratada disponibilizard O profissional
Gerson Antonio Miranda Romao, inscrito no CRM 12819/PR, para a execugdo dos
servigos.

2.5. O tempo minimo preconizado para cada consulta é de 15 (quinze) minutos, conforme
determinagdo da Organizacdo Mundial de Salide (OMS). Porém, poderd o profissional
atender em tempo menor desde que ndo afete a qualidade do atendimento.

2.6 O fornecimento de equipamentos, inclusive os EPI's, insumos e materiais
ambulatoriais necessarios & prestagdo dos servigos, serdo de responsabilidade do
Municipio Anuente, os quais deverdo ser obrigatoriamente utilizados de forma correta
pela Contratada, conforme preconiza a legislagéo de prevencgdo de acidentes.

2.6.1. Em caso da ndo utilizagdo dos Equipamentos de Protegdo Individual — EPI's a
contratada fica sujeita as penalidades legais.

2.6.1.1. Caso se verifique defeitos nos equipamentos decorrentes de ma utilizacao ou se
constate desperdicios dos materiais e/ou insumos ambulatoriais cedidos a Contratada,
podera a contratante solicitar ressarcimento mediante processo administrativo a ser
aberto e comunicado por escrito, cabendo a Contratada o direito ao contraditério € a
ampla defesa. ,

2.7. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no dia 1° do més
e vai até o ultimo dia do més relativo a competéncia.

2.8. Em caso de ndo atendimento por impedimento de urgéncia da Contratada, devera
comunicar-se com o Municipio Anuente para acordar o atendimento, garantindo a
programacao, sem qualquer prejuizo ou 6nus a Contratante.

2.9. A prestagdo do servigo ndo constitui, em hipotese alguma, vinculo empregaticio de
qualquer espécie entre as partes, nem implica em responsabilidade civil ou criminal desta
pelos fatos decorrentes dos atendimentos e servicos realizados pela Contratada aos
pacientes. ’

2.10. Toda necessidade de servigos complementares e/ou procedimentos e/qu cirurgias
deverdo ser solicitados em guias especificas do SUS (Sistema Unico de Saude).

2.11. Caso a Contratada identifigue que o procedimento a ser realizado no paciente péo
seja contemplado pelo Sistema Unico de Satide - SUS, deverd comunicar a Contratante
no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, informando o tipo do procedimento, via oficio ou
e-mail, para que sejam tomadas as devidas providéncias para a verificagdo da

possibilidade de cobertura e finalizagdo do tratamento.

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: (46} 3313-3550
E-mail: licitacao@conims.com.br / Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88



CONIMS

; COMSORCIO INTERRMUNICIFAL DE SAUDE
CLAUSULA TERCEIRA - LEGIBILIDADE

3.1. As prescricbes médicas, solicitagbes de exames, contra referéncia e

encaminhamentos deverdo estar redigidos com clareza e serem legiveis. o

3.2. 0 nao cumprimento desta cladusula podera acarretar dentncia ao Ministérié da Salde
(MS) e ao Conselho Regional da categoria, uma vez que ambos os érgdos reguladores
determinam a exigéncia citada.

CLAUSULA QUARTA - DOTACAO ORCAMENTARIA
4.1. As despesas correrdo por conta da dotacdo orgamentdria n. ©
02.001.10.302.0002.2.002.3.3.90.39.00.00.00.00 - Fonte 076.

CLAUSULA QUINTA -VALOR

5.1. A remuneragao pela prestag@o dos servicos serd de acordo com a Tabela de Valores
do Credenciamento.

5.2. N&o podera ser cobrado qualquer tipo de despesa sendo (nica e exclusivamente o
valor do objeto contratado.

CLAUSULA SEXTA - FATURAMENTO E PAGAMENTO

6.1. Para efeito de faturamento e pagamento, a competéncia inicia-se no 1° dia do més
e vai até o ultimo dia do més relativo & competéncia. s

6.2. Os servicos efetivamente prestados pela Contratada, serdo conferidos e
apresentados pelo Municipio Anuente em relatério detalhado, o qual deverd conter a
assinatura do Secretdrio de Salde ou pessoa por ele indicada e a assinatura da
Contratada, atestando a concordancia com a producio apresentada.

6.2.1. O controle dos valores referentes aos atendimentos realizados mensalmente é de
responsabilidade do Municipio. Esse controle deverd ser encaminhado ao setor de
Controladoria de Execugdo do CONIMS, para conferéncia dos valores apresentados para
fins de faturamento, respeitando o limite para entrega de até 03 (trés) dias posterior a
data relativa ao fechamento. '

6.2.1.1. O relatério de produgéo deverd ser protocolado, no Setor de Protocolo do
CONIMS a fim de garantir que os prazos de entrega sejam respeitados.

6.3. Constatados erros, divergéncias ou outras irregularidades no fechamento do
faturamento, deverd o Municipio informar por escrito ao Setor de Controladoria de
Execugdo do CONIMS, para fins de andlise e verificacdo, sendo que, depois de apurada a
divergéncia/irregularidade ou erro, o valor sera incluido no pagamento da fatura seguinte,
ou rejeitado mediante comunicacdo escrita ao Municipio e a Contratada.

6.4. Posteriormente ao fechamento da competéncia incumbe a Contratante solicitar a
Contratada a emissdo da nota fiscal em conforﬁidade com o relatdrio disponibilizado na

Rua Afonso Pena, 1902 - Bairro Anchieta - Pato Branco/PR - CEP: 85.501-530 - Telefone: {46) 3313-3550
E-mail: licitacao@conims.com.br / Site: www.conims.com.br - CNPJ: 00.136.858/0001-88
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CONIMS

, CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE
Area Restrita, disponivel do site do CONIMS, mediante o uso de seu login de acesso

restrito.

6.4.1. A Nota Fiscal sera emitida conforme o relatério em mesmo teor e forma, utilizando
a opgdo do sistema gerador de Nota Fiscal de Servigo Eletronica Municipal onde traz a
opgdo de itens do servico, detalhando a quantidade, o procedimento e os valores
executados em conformidade com os itens contratados.

6.4.2. Havendo erro no documento de cobranca ou outra circunstancia que impega a
liguidagdo da despesa, o pagamento ficard sobrestado até que & Contratada providencie
as medidas saneadoras necessarias. '

6.5. O pagamento seré efetuado até o 10° (décimo) dia do més posterior ao da execugdo
do servico prestado, através de crédito na conta corrente da Contratada. Caso seja
necessario no decorrer da execugdo do contrato a troca de Conta Bancéria, a Contratada
devera solicitar através de Oficio ao Setor de Tesouraria do CONIMS.

6.6 Ndo podera ser cobrado qualquer tipo de despesa sendo Unica e exclusivamente o
valor dos servigos contratados.

6.6. Para eventuais questionamentos de erro ou divergéncia nos fechamentos, a
Contratada devera fazé-lo no prazo de até duas competéncias posteriores.

CLAUSULA SETIMA - VIGENCIA - ,
7.1. O prazo de vigéncia para execugio dos servigos sera de 12 (doze) meses, contados
a partir de 30 maio de 2021, podendo ser prorrogado mediante assinatura de Termo
Aditivo entre as partes, mantidos os direitos, obrigacbes e responsabilidades contratuais,
sendo que qualquer prorrogacdo deveré ser solicitada no prazo de vigéncia do contrato,
com justificativa por escrito, nos termos do art.57§§ 1° e 20, da Lei 8.666/93..

CLAUSULA OITAVA -REAJUSTE S
8.1. Os valores contratados poderdo ser reajustados, mediante aprovacdo em
Assembileia.

CLAUSULA NONA - OBRIGACOES DAS PARTES

9.1. A CONTRATANTE FICA OBRIGADA A:

9.1.1. Efetuar os pagamentos na forma ajustada. ‘

9.1.2. Fornecer e colocar a disposicdo da Contratada todas as informacbes que se fizerem
necessérias & execugdo dos servigos contratados.

9.1.3. Comunicar imediatamente & CONTRATADA quaisquer irregularidades com o objeto
contratado.

N
9.2. A CONTRATADA FICA OBRIGADA A:

P
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9.2.1. Prestar os servigos na forma ajustada, atendendo as diretrizes emanadas do

responsavel competente do Municipio Anuente, no tocante & organizac8o e realizagdo dos
servigos em causa, cumprindo as normas e protocolos de atendimento, principalmente o
que tange ao cumprimento dos horarios.

9.2.2. Atender pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario,
mantendo a qualidade na prestagdo de servicos;

9.2.3. Permitir fiscalizago pelo Contratante e pelo Municipio Anuente, nos servicos
contratados, independente de agendamento prévio.

9.2.4. Providenciar a imediata corregdo das divergéncias apontadas quanto a execucdo
dos servigos contratados.

9.2.5. Atender aos encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais decorrentes da
execugdo do presente Contrato.

9.2.6. A Contratada devera manter durante toda a vigéncia contratual, cqmpatibilidade
com as obrigagdes assumidas assim como todas as condicdes de habilitagdo e
qualificagdo, inclusive: Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), Certiddo
Negativa de Débitos Trabalhistas e Certiddo de Quitacio de Tributosl e Contribuigées
Federais, adimplente com encargos sociais e todas as despesas diretas e indiretas do
objeto contratado demonstrando situagdo regular no cumprimento.

9.2.7. Executar diretamente o contrato, ndo transferindo a terceiros, por qualquer forma,
mesmo parcialmente, o Contrato, nem subcontratar quaisquer das prestacdes a que estd
obrigada. )
9.2,8. Observar conduta adequada na utilizagdo dos materiais, equipamentos,
ferramentas e utensilios, objetivando a correta execugdo dos servigos. :
9.2.9. Comunicar, ao Municipio Anuente com antecedéncia até o dia 10 (dez) de cada
més as impossibilidades de atendimento, salvo 1as motivadas por forca maior, que serdo
justificadas, para que sejam feitas as devidas adequagGes nas agendas.

9.2.10. A Contratada deverd utilizar o software disponibilizado pelo Municipio Anuente,
para atendimento, prontudrio, digitacdo e prestacdo de contas dos atendimentos
realizados, registrando de forma detalhada a avaliagdo clinica dos pacientes (incluindo
medicagdo prescrita e exames solicitados). Serd disponibilizado treinﬁamvento para
utilizacdo do sistema de acordo com a necessidade. : ‘\
9.2.10.1. O registro dos dados referidos acima, servirad para fins de comprovacdo de
atendimento, faturamento e pagamento. S
9.2.10.2. Garantir a confidencialidade dos dados sobre pacientes, responsabilizando-se
por todas as informagBes incluidas no sistema, e por eventuais danos que possam
decorrer do uso indevido da senha, ainda que por terceiros. )
9.2.11. Comunicar ao Municipio Anuente e a Contratante qualquer anormalidade que
interfira no bom andamento dos servigos contratados.
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9.2,12. Comunicar contratante as alteragBes que forem efetuadas em seu Contrato

Social,

9.3. 0 MUNICIPIO ANUENTE COMPROMETE-SE A: )
9.3.1. Exercer controle, avaliagdo e fiscalizacdo dos servigos prestados e na execucdo da
programacdo estabelecida;

9.3.1.1. Gerenciar os agendamentos referente 0s atendimentos contratados;

9.3.1.2. Enviar ao CONIMS relatério da produgdo da Contratada mensalmente aprovada
pelo profissional contratado, de acordo com o cronograma estabelecido pelo Setor de
Faturamento do CONIMS;

9.3.1.3. Alimentar e atualizar o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Salde (SCNES) em todos os seus campos e os demais bancos de dados obrigatérios;
9.3.1.4. Prestar todas as informagbes e esclarecimentos necessarios a execucdo dos
servicos que venham a ser solicitados pelo CONIMS, inclusive de oficio;

9.3.1.5. Indicar colaborador responsdvel pela emissdo do relatério de producéo.

CLAUSULA DECIMA - PENALIDADES

10.1. Ao prestador que, sem justa causa, ndo cumprir com suas obngagoes contratuais,
ser-lhe-8o aplicadas as seguintes penalidades, inclusive de forma cumulattva

10.1.1. Adverténcia.

10.1.2. Muita de mora ou punitiva, cumulativas ou n3o:

10.1.2.1. Multa de 0,2% (zero virgula dois por cento) sobre o valor da obrigagdo ndo
cumprida, nos casos de inexecucdo parcial, recusa em celebrar /assinar o contrato, desde
que a multa ndo fique em valor inferior a R$ 1.500,00 (um mil e quinhentos reais), quando
seré penalizado com este valor.

10.1.2,2, Multa de 10% (dez por cento) sobre o valor do item entregue em desacordo
com as condigdes estabelecidas no edital, valor este atualizado até a data da sua
liquidag&o através do indice governamental vigente, respeitado o minimo R$ de 1.500,00
{um mil e quinhentos reais).

10.2. Suspensdo temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar
com o CONIMS, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos, em decisdo fundamentada da
autoridade competente;

10.3.Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Ptblica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitagdo perante o CONIMS, que serd concedida sempre que o contratado ressarcur a
Administracdo pelos prejuizos resultantes e apés decorrido o prazo da sangao aphcada
com base no item anterior.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - RESCISAO/DESCREDENCIAMENTO

11.1. DESCREDENCIAMENTO VOLUNTARIO POR QUALQUER DASPARTES

11.1.1. Para efetuar a rescisdo/descredenciamento a contratada deverd enviar

requerimento de descredenciamente enderecado ao CONIMS, com um prazo de
antecedéncia de 60 (sessenta) dias.

11.1.2. A rescisdo/descredenciamento contratual poderd ser determinada pelo CONIMS,
mediante justificativa. Ty

11.2. DESCREDENCIAMENTO INVOLUNTARIO ‘
11.2.1.0 CONIMS poderéd rescindir o contrato unilateralmente, e consequentemente
descredenciar a Contratada, mediante comunicaciio escrita, assegurando o contraditério
e ampla defesa, sem que, por isso, seja obrigada a suportar 6nus de indenizacdo, multa
ou pagamento extra, a qualquer titulo, se a Contratada:

11.2.1.1. Deixar de executar e/ou fornecer o servi¢o na forma e nos prazos estipulados
no Edital de Credenciamento, ou infring‘ir qualquer disposigdo do Contrato, na forma dos
artigos 77 e 78 da Lei 8.666/93, e posteriores alteragdes, com as consequéncias previstas
no art. 80 da referida Lei, sem que caiba a Contratada direito a qualquer indenizagso;
11.2.1.2, Recusar-se a receber ou cumprir instrucdes para melhor execugdo e/ou
fornecimento do servico; ;

11.2.1.3. Verificada qualquer infragdo do contrato por parte da Contratada;

11.2.1.4. Quando houver a existéncia de 3 (trés) reclamacdes por escrito, garantido o
contraditério e ampla defesa a contratada;

11.2.1.5. Proceder a eventual cobranga de qualquer valor excedente dos pacientes ou
seus responsaveis. ‘ _\

11.2.2. A rescisdo unilateral do contrato poderd também ocorrer, mediante autorizacio
da autoridade competente, reduzida a termo no processo, quando comprovada; a
inexisténcia de demanda ou conveniéncia para a Administracio.

11.3.Em caso de rescisdo contratual o pagamento final sera realizado até o dia 30 do
més posterior ao da data descrita na nota fiscal mesmo que o encerramento da prestacdo
do servigo se dé anterior a esta data.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - GARANTIA DE QUALIDADE :
12.1. A Contratada garante qualidade em todo objeto do presente instrumento, valendo

esta clausula como certificado, a qual podera ser invocada a qualquer tempo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - SUBCONTRATACAO

13.1. O Contrato de Prestagdo de Servigos ndo poderd ser objeto de _cesséo,
transferéncia, subcontratagdo no todo ou em parte, ndo podendo a Contratada se valer
deste para vincular terceiros a presente contratagdo, sob pena de imediata
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rescisdo/descredenciamento e aplicaciio das penalidades previstas na clausula décima e

seus subitens.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - AGOES JUDICIAIS

14.1. Qualquer acdo judicial contra a Contratante e/ou Municipio Anuente oriunda de
servicos prestados pela Contratada, ou mesmo que venha a Contratante e/ou Municipio
Anuente compor a lide, serd de exclusiva responsabilidade da Contratada, a qual arcara
com todas as despesas de qualquer natureza que do ato resultar, ressarcindo a
Contratante e/ou Municipio Anuente todo e qualquer valor que for obrigada a desembolsar

em raz8o dessas aces judiciais, extrajudiciais ou reclamagdes administrativas.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - FORO /
15.1. Para resolver os conflitos e dirimir davidas oriundas do presente instrumento, as

partes elegem o Foro da Comarca de Pato Branco/PR.

E por assim estarem justos e acordados, assinam o presente instrumento em trés vias de
igual teor e forma e na presenga de duas testemunhas, para que surtam seus efeitos

legais.
Pato Branco/PR, 27 de abril de 2021.
( Jebro }L e, : Lo
SOELI DO ROCIO ROMAO ' AUL RN
CONTRATADA CONTRATANTE
eelos ( |
HORN
MU 0] ENTE
TESTEMUNHAS:

@/wm< o Leo /ﬁ/% (Wi e
LHU

NNA GABRIELA)V PERICO SAMIR RODRIGO KALINOSKI
CPF: 079.734.929-41 CPF: 840.003.849-53
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ANEXO I

a0an7e

CONSULTAS MEDICAS EM ATENGCAO BASICA

ITEM NOME QUANTIDADE VALOR
HORAS UNITARIO
CONSULTA MEDICA EM ATENCAO BASICA -
02 CLINICA GERAL -CONSULTA AMBULATORIAL 960 R$ 160,00

SEMANAIS

COM VISITA DOMICILIAR - ESF - 20 HORAS

VALOR GLOBAL CONTRATADO

R$ 153.600,00
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