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EDITAL DE CHÀlI,{}IE-\'TO PÚBLICO N' IO.O().I/2023

ÇREDENCIAMENTO DE PESSOAS
,RÍDIcAs PARÂ PRtrsTAçÃo DE

SERVIÇOS DE SAÚDE GEALIZAÇÃO DE
EXAMES DE IMAGEM PARA
DIAGNOSTICO) VISANDO A
COMPLEMENTAÇÁO A REDE
ASSISTENCIAL DE SAÚDE DO
MUNICÍPIO DE ARACÂTUCE.

O Município de Aracati/Ce, Através da Secretaria de Saúde, no uso de suas atribügões legais, toma
público para coúecimeoto dos interessados que está procedendo ao CtrÀMAMENTO PÚBLICO
PATA fiNS dC CREDENCIAMENTO PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE SAUDE
(REALZAÇÃO DE EXAMES DE IMÁGEM PARA DIAGNO§TICO) VISANDO A
COMPLEMENTAÇÃO A REDE ASSISTENCIAL DE SAUDE DO MUNICÍPIO DE ARACATI,
üsando a complementação a Íede assistencial de §aúde do Município de Aracati/CE, de acordo com
as condições e especificações constantes neste Edital.

O crede[ciamento será executado ern conformidade com o que dispôe a Constituição da República,
eÍn especial os seus artigos 196, nomas geÍais da Lei 8.66611993 e demais disposições legais e

regulamentarcs aplicáveis à espécie.

1. OBJETO:

1.1. CÍedenciamento de pessoas jurídicas para Festação dç serviços de saúde (realização de
exames de imagern para diagnostico) visando a complsmentação a Rede Assistencial de Saúde do
Município de Aracati,/Ce, nos teínos da legislação peíinente e Lei n" 8.666193.

2. pEçgç,ÃqÉqlç4!9@Uq
2.1 A CREDENCIADA colocará à disposição dos uzuiários, obedecidos aos teÍnos e limites
estabelecidos neste Contrato, os seguintes serviços:
a) Exames, destacando-se a infraestrutura de pessoal I e4uipamentos e capacidade dç produção
conforme programação.
b) Serviços que constem na Tabela do SUS que sejam necessririos ao uso pelo Município.

3. CONDICÔES PARA O CREDENCIÀMENTO:
3.1 A enhega da documentação constante no item 4 deverá ser entregue no horário das 07:30h as
11:30h e 13:30h as 17:30h na Prefeitura Municipal de Aracati/Ce, à Rua Santos Dumont, n" ll46
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Farias Bdto, Aracati/CE, insüito no CNPJ/IvIF sob o no 07.684.7561000146, através
Municipal de Saúde;
3.2 O credenciamento permanec€rá abedo a futuros interessados que preencherem
preüstas nesse edital, durante todo o seu período de vigência;
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DEZEI\IBRO DE 2024, podendo ser prorrogada
previstos no inciso II do aÍ.57 dâ Lei n" 8.666,11993.

até o limite máximo de 60 (sessenta) meses

3.4 O credenciado poderá solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo, desde que observando
o prazo de antecedência de 30 (tdntâ) dias, duante o qual deverá atender a eysntual demanda
exi§tente.

SER\'ICOS:
4.1. A credenciada fomecerá, no âmbito de suas especialidades, serviços de saúde, para
compleme[tação à rede assistencial de saúde do Município de Aracati./Ce;
4.2. Consideram-se beneficiários os pacientes:
a) Demanda Espontânea - em caso de urgência/emergência;
b) Dananda Referenciada - atraves de Unidades de Saúde ou Central de Regulação do Muicípio;
4.3. A inclusão de especialidades pela credenciada, ao loogo da duração do Termo de
Credenciamento, ficará condicionada à préúa e expressa autorização da Secretaria, observando-se,
no que coube!, as exigências de qualificação preüstas neste Edital.
4.4. A credenciada fica sujeita à üsita da Equipe técnica de Auditores da Secretaria de Saúde a
qualquer tempo.
4.5. Os serviços a ssrem executados serão aqueles constantes na Tabela do SUS e que teúam sido do
Município pela contÍatalte.
4.6. Os serviços deverão ser executados de 2" a 6 pua a deÍnanda referenciada e pela a demanda
espontânea, casos de urgência/ernergência a Festadora deverá atender de 2'a 6', bem como aos
sábados e domingos, oa sede do Município de Aracati/Ce.
4.7. Os resultados dos exaÍnes deverão ser entregues no prazo descdto abaixo:
4.7. I . Em até 07 (sete) dias úteis.
4.8 Nâo poderlo concorrer neste Chamame[to hibüco:
4.9 Cuja falência teúa sido decretadq eÍn concurso de credores, em dissolução, eÍn plocesso de
liquidação e em consórcios ou associações de empresas, qualquer que seja sua foma de constituição;
4.10 Suspensos ternporaÍiamente de participação eÍn ticitação e iopedidos de conhataÍ com a
Administação, nos termos do ertigo 87, inciso III, da Lei n' 8.666/93;
4.11 Declamdos inidôneos para licitar ou contratar com qualquer órgão da Administração Pública,
direta ou indireta, Federal, estadual ou Mudcipal, nos termos do artigo 87, inciso IV, da Lei n"
8,666193t
Cujo estatuto ou contrato social não iÍrclua o objeto deste procedimento licitatório;
4.12 Que se eDcontlem enquadrados nas vedações estabelecidas pelo aÍigo 9'dr Lei D'8.666/93;
4.13 Constituídos sob a forma de cooperativas que configuem intermediação de mão de obra
subordinada (Lei Federul n' 12.69012012, arL 5"; súmula 281 do TCU; Instrução Norm.tiva no
021008 do MPOG, art.4', ircisos I,ID;
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4.14 Que não estejam deúdamente credenciadas junto ao SUS - §istema Único de Saúd"l! ,,12-

.ó"5. DOCUXTENTOS PARA. O CREDENCIANIENTO:
5.1. As pessoas jurídicâs interessadas em prestar exarnes de imagens ao Municipio)
apresentar os seguintes documentos em original ou por cópia autenticâdâ em tabelionato
servidor da adminishação;
5.1.1 Documentos Pessoa Jurídica:
5.1.1.1 Documentação relativa à HABILITAÇÃO JURÍDICA:
5.1.1.1.1 Registro Comercial completo (inscrição o alteraÉes) no caso de Empresa Indiüdual;
5.1.1.1.2 Ato Co!§titutivo, Estatuto ou Contrato Social em ügor, deüdament€ legistado, em se
tatando de Sociedades Comsrciais e, no caso de Sociedade por Ações, acomparüâdo de documento
de eleição de seus Administradores, já adequados a Lei Federal no 10.406/02.
a). Os documentos acima mencionados 6cam dispensados caso já tenham sido apresentados no
üedenciamento.
b) A aprese[tação do Contrato Social consolidado, devidamente registrado na Juota Comercial,
substitui a apresentação das alterações do mesmo, desde quejá adequado a Lei Federal n' 10.406102:
c). No caso de requerimento de empresírio, quando houver alterações, as mesmas deverão ser
acompanhadas da inscrição em ópia auteoticada.
5.1.1.1.3 Inscrição do Ato Constitutivo, no caso de Sociedades Civis, acompaúado de prova de
eleição dadiÍetoria em exercício;
5.1.1.1.4 Decreto de autorização, em se tÉtando de ernpresa ou sociedade eshangeira em
funcionamento no País, e Ata de Registro ou Autorização pala Funcionâmento expedida pelo órgão
competente.

5.2 Documentação relativa à REGULARIDADE FISCAL e TRÂBALHISTA:
5.2.1 Prova de inscrição no Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica (CNPJ);
5.2.2 Prova de inscrição no Cadastro de Contibuintes Estadual ou Municipal, relativa ao domicílio
ou sede da licitante, pertinente ao ramo de atividade e compatível com o objeto da licitação:
5.2.3 A comprovação da inscrição no Cadasto de Contibuiltes Estadual da!-se-á através do
Documento de ldentificação da Receita Estadual (DVRE); exceto paÍa Microempreendedor
Individual (MEI) e àquelas ernpresas que tem a sua Atividade ComeÍcial exclusivame[te de
PrestaÉo de Serviços;

.^ 5.2.4 A comprovação da inscrição no Cadasto de Contribuintes Municipal dar-se-á através de Alvará
de Localização ç Funcionamento vigente. Para o Microempreendedor Individual poderá ser
apresentado em substituição ao Alvará de Localização e Funciommento, om caníter proüsódo, pelo
período de 90 (noveúta) dias, o Ceíificado da CoÍdição de Microempreendedor Indiüdua1, após
este periodo deverá ageseltar o Alvará de Localização e Funcionamento;
5.2.5 Prova de RegulaÍidade com a Fazendas Federal (Certidão Conjuntâ de Débitos Íelativos a
Tributos Federais e à Díüda Ativa da União), estadual e Municipal do domicílio ou sede do licitante;
5.2.6 Certidão Negativa de Débito (CND) relativa à Seguridade Social, dispensável quando incluída
na Ceíidão Coojuota de Debitos relativos a Tributos Federais e à Diüda Ativa da União, conforme
item acima.
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5.2.7 Certificado de Regularidade de situação perante o Fundo de Garantia por Ternpo de

FGTS;
5.2.8 Prova de lnexistência de débitos inadimplidos perante a Justiça do Trabalho, mediante a
apresentação da Cedidão Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), nos termos do Titulo VII-A,
ütigo 642-Ada Cfi, dÍtigo 27, inciso [V e artigo 29, inciso V da Lei 8.ó66193, alterados pela Lei N'
t2.440t20]r.

5.3 Documeotação relativa à DAQUALIFICAÇÃO TÉCNICA:
5.3.1 Qualificação técnicâ será comprovada mediante apÍesentação de ateslado de capacidade
técnica, expedido por pessoa jurídica de direito público ou privado, que comprove a execução do
objeto licitado;
5.3.1.1 Havendo dúvidas fundadas da Comissão de Licitação em relação aos atestados de
capacidade técnica apÍesentados, poderá exigiÍ documentos que comprovem a contratação iÍrdicada,
sob pena de inabilitação do licitânte.
5.3.2 Alvará Sanitário fomecido pela Secretária Municipal da Saúde;
5.3.3 Inscrição no CNES - Câdâstro Nacional de Estabelecimentos de Saúde;
5.3.4 Declaração indicando as categorias profissionais com os respectivos registos de classe dos
profissio[ais que atuarão na execução do objeto;
5.3.5 Prova de inscrição dos responsáveis técnicos juoto ao respectivo conselho de classe;
5.3.ó Declaração de que no ato da assinatura do contrato apÍesentará prova de regularidade dos
rcsponsáveis técnicos junto ao Íespectivo conselho de classe;
5.3.7 Declaração iodicando que utilizaú os e4uipame[tos destinados aos exames de diagnósticos,
adequados à satisfação do objao com o devido registÍo m Agência Nacional de Vigilância Sanitária
(ANVTSA).
5.4 Documentação relativa à QUALIFICAÇAO ECONOMICO-FINANCEIRA
5.4.1 Certidão negativa de falência, concordata ou recupeÉção judicial, expedida pelo distribuidor da
sede da pessoajurídica, emitidas até 30 (trinta) dias da data estabelecida no preâmbulo deste edital,
exceto quando dela constar o prazo de validade;
5.4.2 Balanço patrimonial e demonstrações contábeis (DRE) do último exercício social,já exigiveis e

apreseÍrtados na forma da lei, deüdamente registrados na jurta comercial da sede da licitalte,
acompaúado dos termos de abertura e de enceraÍnento do liwo diário - estes termos devidamente
registrados Íra junta comercial-constando ainda, no balanço, o número do livro dirário e das folhas nos
quais se acha tanscrito, que comprovem a boa situação financeira da empresa, com vistas ao
compromissos que terá que assumir caso lhe seja adudicado o objeto licitado, comprovando atrâvés
de crílculos dos seguintes índices cootábeis. Sendo vedado sua substituição por balancetes ou
balanços proüsórios, podendo ser atualizados por índices oficiais quando encerrados a mais de 03
(Três).
5.4.3 O Microempreendedor lndividual-MEl que no ano-calendiírio anterior Írão teúa auferido
receita bruta de até R$ 81.000,00 (oitenta e um mil reais), está dispensado da apres@tação do
Balanço Patrimonial e deÍnonstrações contábeis do último exercício social na forma do item anterior,
confome art. 1.179 §25 do Código Ciül e artigo 18-4, § 1'da Lei Complementar n' 12312006,
entetanto devsrá apresentar a DASNSMEI (Declaração Anual do Simples Nacional -

.')

Drasão do Mâr- 23
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Microempreendedor lndividual).
5.4.4 No câso de empresa constituida no exercício social vigente, admite-se apresentação de
patrimonial e demonstrações contábeis refereltes ao período existência da sociedade;
5.4.5 É admissível o balanço intermedirírio, se decorrer de lei ou contrâto sociayestatuto social.
5.4.6 Comprovação da boa situação financeila será baseada na obtenção de índice resultantes da
aplicação da seguinte fórmula:

A) Índice de Endividamento Total (lET)
IET = Exigivel Total +Ativo Total Í 0,50
B) Indice de Liquidez Conente (lLC)
ILC = Ativo Circúante + Passivo Circulante U 1 ,00
C) Índice de Liquidez ceral (ILc)

ILG = (Ativo Cilculante + Realizável a Longo Prazo) - (Passivo Circulante + Exigível a Longo
Prazo) > 1,00

6. ORCAMENTO DETALHADO:
6.1 Planilha orçameltária Çom valores baseados em licitações públicas conforme anexos:

PROCf,DIXIENTO COTT FINALIDA)E DIAGNOSTICA, DIAGNOSTICO POR IIlTAGEM, DO STSTI]NIA
ctRcuLATóRIo E Dos DEMAIS sIsrEtIAS

CÓDIGo SIGTAP DEScRIC;\o Do PRocEDrlrENTo QUÀ§.TD
VALOR

uNlTÁRro Rs
VÀLOR TOTÀL

R$

02.05.0r.004-0
IJLIRASSONOGRAIIA DOPPLER
COLORIDO DE VÀSOS

ll0 RS 39,60 RS 5.148,00

02.05_01.002.{
ECOCARDIOGRAIIA
TRANSESoFÁcrcA 110 R$ 165,00 R$ 18.150,00

02.05.01.003-2
ECOCARDIOGRAI]A
TRANSToRÁCICA 110 R$ 67,86 R$ 7.464,60

02.05.01.001-6 ECOCARDIOGL{FIA DE ESTRESSE 100 R$ 165,00 R$ 1ó.500,00

02.05.01.005,9
I,LTRASSONOGRAFIA DOPPI-ER DE
FLUxo oBSTÉTRICo

801 RS 42,90 R$ 34.362,90

01.05.02.00r-l ECODOPPLER TRANSCRAMÀNO 50 R$ 117,00 RS 5.850.00

02.05.02.002-0 PAeTIMETRTA uLTRAssôMcA 60 RS 14.81 R$ 888,60

02.05.02.003-8 UÍIRÂS SoNoGRAFIA DE ABDÔMEN
SUPERIOR

.+00 R$ 24,20 R$ 9.680,00

02.05.02.004 6
ULTRASSONOCRAFIA DE ABDOMEN
TOTAL

800 RS 37,95 R$ 30.360,00

02.05.02.005-4 ULIRASSONOGRAIIA DE
A?ARILHo I,BJNÁRIo

400 R$ 24,20 R$ 9.680,00

02.05.02.006,2
ULIRAS SONOCRAI'IA DE
ARTICULACÀO 100 R$ 24,20 RS 7.26r,20

02.05.02.007-0 ULTRASSONOGRAFIÀ DE BOLSA
ESCROTAI

200 RS 24,20 R$ 4.840,00

Cf - Brê .00
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24.20 I "\ü;fl02.05.02.008-9
ULIRÀSSONOGRAFIA DE GLOBO
ocuLAR / óRBITA (MoNocuLAR 50 R5

02.05.02.009,7
uLTRAssoNocRÂFrA MAMÁRIA
BILATERÁL

400 R$ 24,20 R$ 9.680,00

02.05.02.010 0
uLrRAssoNocRÀFrA DE PRóSrATA
POR VIAABDOMINAL

200 R$ 24,20 R$ 4.840.00

02.05.02.011,9
ULIRASSONOGRÂFIA DE PROSTATA
(VIA TRANSRETAL)

150 R$ 2,1,20 R$ 3.630,00

02.05.02.012-7 ULIR-ASSONOGRAFIA DE TIREOIDE 400 R$ 24,20 R$ 9.680.00

02.05.02.011,5
ULIRASSONOGRAI'IA DE TORAX
(ExrRAcARDiAcA) r00 R$ 24,20 R$ 2.420,00

02.05.02.014-3 ULIR-ASSONOCRAFIA OBSTETRTCA 1200 R$ 24,20 R$ 29.040,00

02.05.02.0r5-1
uLrRAssoNocRÀrtA oBsrÉTRrcA
C/ DOPPLER COLORIDO E PULSADO

301 R$ 39,60 RS 11.919,60

02.05.02.016-0
t LTRAssoNocRÂrh PÉLvtcÀ
(GINECOLOCICÀ) 500 R$ 24,20 R$ 12.100,00

02.05.02.017-8
ULTRASSONOGRAFIA
TRANSIONTANELA 80 R$ 24.20 RS 1.916,00

02.05.02.018-6
ULIR{S SONOGRAFIA
TRANSVAGINAL 550 R$ 24,20 R$ 13.110,00

02.05.02.019-4

MARcAcÃo DE LEsÃo pú-
crRúRGrcA DE LEsÃo NÂo
PALPÁVEL DE MAMAASSoCIA_DAA
TJLTRASSONOGRÂIIA

.10 R$ 25,43 R$ 1.017,20

SUB.TOTAL
TOTAL

R$ 250.9ó8,r0

.L

z. vrcÊxcra:
7.1 O Termo de CÍedenciamento teÍá ügêÍrcia de 180 (cento e oitenta) dias, podendo ser prorrogado
na forma da Lei, de acordo com o interesse da secretaria.

PROCf,DIIIIENTOCOM FINALIDADf, DIAGNOSTTCA. DIACNOSTICO POR f,NDOSCOPIA. DOAPARELHO
DICtrSTIVO

('()t)t(;() s I(; t,\P QUANTD
VALOR

UNITÁRIo R$
VÀI,OR TOTAL

R$

02.09.01.002-9 COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) 260 R$ 112,66 R$ 29.291.60

02.09.01.003-7 ESOF-ÀGOGASTRODUODENOSCOPIA 600 R$ 48,Ió R$ 28.896,00

02_09.01.005-3 RETOSSIGMO]DOSCOP]A
29 R$ 23,13 R$ 670.77

SLB-TOI}L RS 58.858.37

TOTAL GERÁL R$ 309.826.17

rgi



7.2 O credenciamento permanecerá aberto a futuos interessados que preencherem as condições
previstas nesse edital, durante todo o seu periodo de vigência;
7.3 A vigência do Chamamento Público é do dia 07 de dezembro de 2023 até o dia 07 de dezembro
de 2024, podendo ser prorrogada até o limite máximo de 60 (sessenta) meses previstos no inciso II
do art. 57 da Lei n" 8.666/1993.

(Dffi

das seguinles
./í.\"

8. RUBRICA ORCAMENTÁRIA:
9.1 as despesas decorrentes do referido credenciamento correrão à conta
orçamentarias do exercicio de 2023:
DOTAÇÃOORÇAMENTARIO:
10.302.0009.2.080

FONTE DE RECURSO:
1600000000 - Transl SUS Bloco de Manutenção.
11500100200 - Receita de impost. E trans. Saúde.
ELEMENTO DE DESPESAS:
3.3.90.39.00 - Outos Serviços de Terceiros Pessoa Jurídica.
3.3.90.39.50 - Serviço Médico Hospitalar odontológico e laboratoriais.

9.0 CRONOGRAMA FiSICO - FINANCEIRO Df, DESEMBOLSO:

Aracati/CE, 05 de dezembro de 2023.

ÂMUlo!íE]RÂEua,l

Cristiânê Araújo Vieira Alves
Secretária Municipal de Saúde

$§"n'
.-à
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9.1 O credenciado deverá apresentar na Secretaria Municipal de Saúde, até o dia 30 (Trinta) do mês
corente, a fatura, anexando todos os comprovantes de despesas, requisições devidamente
autorizadas relativas aos atendimentos prestados no período anterior, discriminando em planilha o
nome do usuário, número do caÍão do SUS, data e assinatura do paciente.
9.2 O pagamento será por produção, conforme os atendimentos realizados.
9.3. As faturas apresentadas pela Credenciada, referente aos serviços prcstados serão submetidas à
lisura Pré-pagamento cabendoJhe a emissão de glosa parcial ou totàl sob evidência objetiva de
irregularidade.
9.4 O pagamento será feito mensalmente, mediante empeúo e solicitação da Secretaria da Saúde,
após a entega e conferência da produção mensal de cada proÍissional, uma vez aprovada pela
Auditora.
10. DAS DISPOSICÓES FINAIS:
10.l. Maiores informações poderão ser obtidas junto à prefeitura Municipal, na Rua Santos Dumont,
n" I146 - Farias Brito, Aracati/CE. Telefone: (55) 88 3421-1405.
10,2 Afiscalização da execução do credenciamento será realizada:
10.2.1 Servidor Responsável (Fiscal de Contrato):
Nome: Italo Barbosa Lima da Costa. Endercço: Rua Santos Dumont, n 1146 Falias Brito,
AÍacati/CE. Telelone: (55) 88 342t-1405.
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O MUNICÍPIO DE ARACAII, pessoa jurídica de direito público int"rno, *- 
""a" 

rru\frF-i$d
Dumont, no 1146 - FaÍias Brito, AÉcati/CE, inscrito no CNPJ,MF sob o n'07.684.75
através da Secretaria Municipal de Saúde, neste ato rcpresentada por seu(a) Secretária(a) o(a) Sr(a).

-doravante 

denominado MUNICiPIO e, de outro
Iado,XXXXXXXXXXXXXXXXX, inscrita no CPF n" XXXXXXXXX, CRM/RS n" XXXX,
doravante denominada CREDENCIADO(A), celebram est€ TERMO DE CREDENCIAMENTO
pâra a XXXXXXXXXXXXXXXX ,Vinculado ao Edital de Chamamento Público n"
10.004/2023 e de conformidade com a Lei 8.666, de 2l de junho de 1993, que se regerá pelas
seguintes cláusulas e condições:

1.I. CREDENCIAMENTO PARA PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE SAUDE (REALIZAÇÀO DE
EXAMES DE IMAGEM PARA DIAGNOSTICO) VISANDO A COMPLEMENTAÇÃO A RIDE
ASSISTENCIAL DE SAUDE DO MUNICÍPIO DE ARACATI, visando a complernentação a rcde
assistencial de Saúde do Município de Amcati/Ce, nos termos da legislação pertirente e Lei n'
8.666193.

2.1 A CREDENCIADA colocará à disposição dos usuiírios, obedecidos aos termos e limites
estabelecidos neste Contralo. os seguintes serviços:
a) Exames, destacando-se a infraestutura de pessoal e eqúpameltos e capacidade de produção
confome programação.
b) Serviços que constem na Tabela do SUS que sejam necessários ao uso pelo Município.

CLÁUSULA TERCEIRÂ - CONDICÓES PARAA PRESTACÃO DOS SERVICOS:
3.1. A credenciada fomecerá, no âmbito de suas especialidades, serviços de saúde, para
complementação à rede assistercial de salide do Município de Aracati,/Ce;
3.2. ConsidelaÍrt-se beneficiiários os pacigntes:

a) Demanda Espontânea - em caso de urgência/emergência;
b) Demanda Referenciada - através de Unidades de Saúde ou Cenaal de Regulação do Município;
3.3. A i[clusão de especialidades pela credenciada, ao longo da duração do Termo de
Credenciamento, ficará condicionada à préüa e expressa autorização da Secretaria, observando-se,
no que couber, as exigências de qualificação pÍeüstas neste Edital.
3.4. A credenciada fica sujeita à visita da Equipe técnica de Auditores da SecÍetaria de Saúde a
qualquer tempo.
3.5. Os serviços a sercm executados serão aqueles coNtantes na Tabela do SUS e que teúam sido do
Município pela contratante.
3.6. Os serviços deverão ser executados de 2'a 6n paÍa a demanda referenciada e pela a demanda
espoÍrtâÍrea, casos de urgêícia/emçÍgência a prestadora deverá atendq de 2' a 6', bem como aos
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sábados e domingos, na sede do Município de fuacaúCe.

CLÁUSULA oUÀRTA - PRAzo DE VIGÊNCIA:
4.1 O Termo de Credenciamento terá vigência de 180 (cento e oitenta)
na forma da Lei, de acordo com o interesse da secretaria.

/{ aa'o\
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dias, podendo ser )iQrogadpf.

4.2 O credenciamento permanecerá aberto a futuros interessados que preencherem as condições
previstas nesse edital, duÍante todo o seu período de vigência;
4.3 A ügência do Chamamento Público é do dia 07 de dezembro de 2023 até o dia 07 de dezembro
de 2024 podondo soÍ pronogada até o limite máximo de 60 (sessonta) moses previstos no inciso Il do
ad. 57 da Lei n'8.666/1993.

CLÁUSULA oUINTA - DA REMUNERACÃo:
5.1. Pelos serviços ora ajustados, o CREDENCIADO (A) será remuoerado de acodo:

PROCEDIlllENTO COII FINALIDADE DIAGNOSTICÀ, DIAGNOSTICO POR IMAGEIlI, DO SISTE}IA
CIRCULATÓRIo E Dos DEMAIS SISTEMAS

CODIGO SIGTAP QUA§'TD
VAIOR

UNITÁRIO R$
VALOR TOTAL

R§

02.05.01.004-0 ULTRASSONOGRAITIA DOPPLER
COLORIDO DE VASOS

130 R$ 39,60 R$ 5.148,00

02.05.01.0024
ECOCARDIOGRÁIIIA
TRANSESOFÁGICA

I l0 R$ 165,00 R$ 18.150,00

02.05.01.003-2
ECOCARDIOGRATIA
TRANSTORÁCICA

r l0 R$ 67,86 R$ 7.464,ó0

02.05.01.001-6 ECOCARDIOGRAI]IA DE ESTRESSE 100 R$ 165,00 R$ 16.500,00

02.05.01.005-9 ULTRÂSSONOGRAFIA DOPPLER DE
FLUXO OBSTÉTRICO

801 R$ 42,90 R$ 34.362,90

02.05.02.001,1 ECODOPPLER TP-{NSCLANIANO 50 R$ 117,00 R5 5.850,00

02.05.02.002-0 PAOUIMETRIÀ ULTRASSÔNICA 60 RS 14,81 R$ 888,60

02.05.02.003 8 ULIRASSoNoGRAFIA DE ABDÔMEN
SIIPFRIOR

400 R$ 24,20 R$ 9.680,00

02.05.02.004-6
ULTRÂS SONOGRAFIA DE ABDOMEN
TOTAL E00 R-S 37,95 R$ 30.160,00

02.05.02.005-4 ULTLASSONOGRAFIÀDE
APARELHO URINÁRIO

,100 RS 24,20 R$ 9.680,00

02.05.02.006-2
ULTRASSONOGRAFIA DE
ARTICULACÀO 300 R$ 24,20 R$ 7.261,20

02.05.01.007-0 IJÜIRÂSSONOGRAFIA DE BOLSA
ESCROTAL

200 RS 24,20 R$ 4.840.00

02.05.02.008-9 ULTRASSONOCRAFIA DE GLOBO
ocuLAR / óRBITA (MoNocuLAR) 50 R$ 24,20 R$ 1.210.00

02.05.02_009-7
IJLIRAS SONOGRÁIIÁ MAMÁRIA
BILATERAL

400 R$ 24,20 R$ 9.680,00

L'v
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24,20
I]LIXASSONOCRA.FIA DE PRÓSTÀTA
POR VIA ABDOMINAI

200 R)
02.05.02.010-0

rrr ,,.

Jt\ J S.+ir rr

02.05.02.011,9
ULIR.AS SONOGRAFIA DE PROSTATA
íVIATRANSRETAL)

150 R$ 24,20 ns\rs:o,oà

02.05.02.0r2-7 ULIR-AS SONOGRAIIA DE TIREOIDE 400 R$ 24,20 RS 9.680,00

02.05.02.013-5
ULTRASSONOGRAIIA DE TORAX
(EXTRACARDÍÀCA) 100 RS 24,20 RS 2.420,00

02.05.02.014,3 uLrRAssoNoGRAfl A oBsrÉTRrcA 1200 R$ 24,20 RS 29.040,00

02.05.02.015,1
ULTRASsoNocRÂrrA ogstÉTRrce
C/ DOPPLER COLORIDO E PULSADO

101 R$ 39,60 R$ 1t.919.60

02.05.02.016 0
ULTRASSONOGRÂFIA PÉLVICÀ
(cnrEcoLócIcA) 500 R$ 24,20 RS 12.100,00

02.05.02.0I7-8
ULIRASSONOGRAFIA
TRANSFONTANELA

EO RS 24,20 R$ r.916,00

02.05.02.018-6
ULIR.ÀS SONOGRAIIA
TRANSVAGINAL 550 R$ 24,20 R$ 13.310,00

02.05.02.019-4

MARCACÃo DE LEsÃo PRÉ-
crRúRGrcA DE LEsÀo NÀo
PALPÁVEL DE MÀMA AssocIADAÀ
IJUIRÂS SONOCRÁ.FIA

.10 R$ 25,43 R$ 1.017,20

suB-r'oràL
TOTAL R$ 250.968.10

ÉD

PREFEITURA DO

PROCIDTMf,NTO CONI I.'INÀI,IDADE DIAGNÔSTICÂ DIAGNOSTICO POR ENDOSCOPIA, DOAPARELHO
DIGESTIVO

CODTGO SIGTAP QUANTD
YAI,OR

u\rríRro R$
VALOR TOTAL

R$

02.09.01_002-9 COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) 260 RS I12,66 R$ 29.29r.60

02.09.01.003-7 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA 600 RS 48,16 R$ 28.896.00

02.09.01.005-3 RETOSSIGMOIDOSCOPIA
29 R$ 23,13 R$ 670,77

SUB-TOTAL R$ 58.858.37

TOTAL CER{L R$ 309.826.17

CLÁUSULA sExTA. DA DoTAcÃo oRCAMENTÁRIA:
6.1. As despesas decorrentes deste credenciamento correrão à conta das seguintes dotâções
orçamentárias:
DOTAÇÃOORÇAMENTARIO:

r 0.302.0009.2.080
FONTE DE RECURSO:

DEscRrÇÀo Do PRocf,DrlrENTo
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1 600000000 - Transf. SUS Bloco de Maoutenção.
11500100200 Receita de impost. E trans. Saúde.

ELEMENTO DE DESPESAS:
3.3.90.39.00 - Ouhos Serviços de Terceiros Pessoa Jurídica.
3.3.90.39.50 - Serviço Medico Hospitalar, odontológico e laboÉtoriais.

FiSICo - FINANC
7.1 O credenciado deverá apÍesentar na Secletaria Municipal de Saúde, até o dia 30 (trinta) do mês
corrente, a fatura, anexando todos os comprcva[tes de despesas, requisições deüdamente
autorizadas relativas aos ateídimeítos prestados no periodo anterior, discriminando em planilha o
nome do usuário, núÍnero do cartiío do SUS, data e assinatura do paciente.
7.2 O pagamento seÍá por produção, cooforme os atendimentos lealizados.
7.3. As fatuÍas apÍesentadas pela Credenciada, referente aos serviços plestados serão submetidas à
lisura Pré-pagamenlo cabendo-lhe a ernissão de glosa parcial ou total sob eüdência objetiva de
irregularidade.
7.4 O pagamento será feito mensalmentg mediante empeúo e solicitação da SecÍetaria da Saúde,
após a entrega e conferência da produção mensal de cada prcfissional, uma vez aprcvada pela
Auditora.

CLÁUSULA OITAVA - D
8.I São obrigâções do MUNICIPIO:
8.1.1 encaÍdúar ao CREDENCIADO (A) os pacientes mediante requisição por escrito emitida
pela SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE-SMS:
8.1.2 pagar os hoÍroúrios de acordo com os valoÍes pÍeüsto no item 5 do edital.
8.1.3 A fiscalização da execução do credenciamento será realizada, pelos Servidores:
Servidor Responsável (Fiscal de Conhato):
Nome: CRO: 

- 

Cargo:
. Celular:

Endereço:
. Telefone: (55)

8.2 São obrigações do CREDENCIADO (A):
8.2.1 atuar com zelo e profissionalismo no atendimento dos pacientçs encamiúados;
8.2.2 manter, srn arquivo e por período não inferior a 05 (cinco) anos, o cadastro atualizado de todos
os pacientes atendidos, conteldo todos os dados para posterior vedficação dos órgãos de fiscalização
do Município e de contrcle interno e extemo, exceto quanto as informa@es profissionais sigilosas.
8.2.3. Para a realização do atendimento, o credenciado deverá receber do pacieÍrte a autorização de
atendimeÍrto emitida pela Secretaria de Saúde do Município, na qual constará o ssrviço e/ou
procedimentoa ser realizado;

CLÁUSULA NONA - DA RESCIsÂo:
9.1 Este Termo poderá ser Íescindido por mútuo acordo, mediante Termos pÍóprio e notificação
preüa de30 (trinta) dias, desde que atendida a conveniência do MUNICÍPIO.
9.1.1. Ssrá rescindido o presente TeÍmo, independerte de notificação judicial ou extrajudicial,
sem qualquerdireito à indenização, po! parte do CREDENCIADO (A), se:
9.1.2 não cumprir regularmente quaisqus! obrigações assumidas neste Termo;

CPF:



9.1.3 subcontratar os serviços, sem a autorização do MUNICÍPIO, ou, em qualquer hipótese,
transferir ouceder, total ou parcialmente, o objeto deste Termo de Crcdenciamento;
9.1.4 executar os serviços com impe!ícia técnica;
9.1.5 paralisff ou cumprir lentameite os serviços, sem justa causa, por mais de 07 (sete) dias
consecutivos;
9.1.6 demonstar incapacidade, desaparelhamento, inidoneidade técnica ou má-fé;
9.1.7 atÉsar injustificadamente a execução dos serviços.
9.1.8 O Município podená, ainda, rescindir este Termo na ocorê[cia de qualquer das hipóteses
previstas noartigo 7E e consoante o que dispõe o aÍtigo 79, ambos da Lei Federâl nõ 9.666/93.

seja.
com exclusão de qualquer ouho, por mais especializado que

E, por estarem assim justos e âcordados, assinam o presente instrume[to, em 02 (duas
teor e forma,

Aracati/Ce. _ de _ de 2021. Y..=r _i
+He:*ffi \Q ,9

SECRETARIA DE SAÚDE CREDENCIANTE

TESTEMUN}iAS:

CREDENCIADO (A)

l0.l Foro da Comarca de Aracati/Cc.
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