ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE OURILANDIA DO NORTE

CONTRATO N° 06072016/001-PMON

LICITACAO MODALIDADE PREGAO PRESENCIAL TIPO DE MENO R PRECO POR
LOTE n° 16052016/09-001-PMON

TERMO DE CONTRATO N° 06072016/001-PMON QUE ENTRE Si CELEBRAM O
MUNICIPIO DE OURILANDIA DO NORTE, E AEMPRESA HOSPITAL E MATERNIDADE
NOSSA SENHORA DE NAZARE LTDA, PARA CONTRATACAO DE EMPRESA

ESPECIALIZADA DE ASSISTENCIA A SAUDE, PARA PRESTACA O DE SERVICOS DE
PROCEDIMENTOS  AMBULATORIAIS E CIRURGICOS ESPECIALIZ ADOS

(UROLOGIA, ORTOPEDIA, PEDIATRIA E CIRURGIA GERAL, P ARA ATENDER A

DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E FUNDOS.

CONTRATANTE: O MUNICIPIO DE OURILANDIA DO NORTE , Estado do Para,
entidade de direito publico interno, com sede nanda das Nagles, 415,
Bairro Cooperlandia, CEP 68390-000, Ourilandia dot®&PA nesta cidade,
inscrita no CNPJ sob o n.° 22.980.643/0001-81.téNat® representado pelo
Senhor Prefeito MunicipaMAURILIO GOMES DA CUNHA , brasileiro,
casado, empresario, residente e domiciliado nektade, inscrito no
cadastro de pessoa fisica sob o n° 388.715.994 8Grtador da Carteira de
Identidade n°® 1.434.092-SSP/PA,;

CONTRATADA: HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA D E NAZARE
LTDA, empresa inscrita no CNPJ sob o n® 05.009.287/080&s3abelecida
a Avenida Brasil, n°® 1374, bairro Centro, na ciddeducuma - Para; Neste
ato representada pela Sr&ABIANA ARPINI , brasileira, casada,
empresaria, residente e domiciliada na Avenida Belé® 64, centro,
Tucuma-Paréa; Portadora da Cédula de Identidade 882834739 SSP/PA,
e inscrita no CPF sob® 578.583.062-00;

Por esta e na melhor forma de direito os contragarfirmam o presente contrato para:
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA DE ASSISTENCIA A SAUDE, PARA
PRESTACAO DE SERVICOS DE PROCEDIMENTOS AMBULATORIAI S E CIRURGICOS
ESPECIALIZADOS (UROLOGIA, ORTOPEDIA, PEDIATRIA E ClI RURGIA GERAL,
PARA ATENDER A DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE S AUDE E FUNDOS,
como abaixo se declara:

FUNDAMENTACAO LEGAL DO CONTRATO: O presente contrato decorre de procedimento
licitatério na modalidad®REGAO PRESENCIAL, TIPO MENOR PRECO POR LOTE n°
16052016/09-001-PMONsob a égide da Lei Federal n° 8.666/93 aléem wtea® legislacbes
complementares, as quais amparam o0 presente c©onpata todos os efeitos legais,
independentemente de transcri¢ao.

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente contrato tem por objet€@NTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA DE
ASSISTENCIA A SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS E CIRURGICOS ESPECIALIZADOS (UROLOGIA , ORTOPEDIA,
PEDIATRIA E CIRURGIA GERAL, PARA ATENDER A DEMANDA DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE E FUNDOS, consoante ICITACAO MODALIDADE PREGAO
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PRESENCIAL TIPO MENOR PRECO POR LOTE n° 16052016/09001-PMON, conforme se
acha discriminado no Anexo |, o qual faz partegrdate e inseparavel deste contrato.

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR

2.1. A CONTRATANTE pagar&CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA DE
ASSISTENCIA A SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS E CIRURGICOS ESPECIALIZADOS (UROLOGIA
PEDIATRIA E CIRURGIA GERAL, PARA ATENDER A DEMANDA DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE E FUNDOS, objeto deste contrato, o valor total de R$ 742@DO,

(Setecentos e quarenta e dois mil e oitocentos)reai

ORTOPEDIA,

Tabela de Procedimentos ambulatoriais e CirlrgicoEspecializados (Urologia, Ortopedia, Pediatria €

Cirurgia Geral

Nome do Procedimento/Cirurgia Especializadas Qtde| MJnitario | Valor Total
APENDICECTOMIA 4 R$ 2.000,00, R$ 8.000,00
COLECISTECTOMIA 4 R$ 2.000,00[ R$ 8.000,00
COLPPERINEOPLASTIA 4 R$ 2.000,00[ R$ 8.000,00
HERNIA UMBILICAL 5 R$ 800,00 | R$ 4.000,0(
HERNIA INGUINAL UNI 5 R$ 800,00 | R$ 4.000,0(
HERNIA IGUINAL BI 5 R$ 1.000,00, R$ 5.000,00
HIDROCELE UNI/BI 5 R$ 800,00 | R$ 4.000,0(
HISTERECTOMIA 5 R$ 3.000,00{ R$ 15.000,00
LAPAROTOMIA EXPLORADORA 4 R$3.000,00 R$ 12.000,00
NEFRECTOMIA TOTAL 5 R$ 2.000,00{ R$ 10.000,00
NEFROLITOMIA 5 R$ 2.000,00{ R$ 10.000,00
OOFORECTOMIA 5 R$ 1.000,00| R$ 5.000,00
PIELOPLASTIA 5 R$ 1.300,00, R$ 6.500,00
PROSTATECTOMIA TRANSVESICAL 5 R$ 2.000,00 R$ 10.000
PROSTATECTOMIA RADICAL 5 R$2.000,00 R$ 10.000,00
RTU PROSTATA 5 R$ 2.000,00 R$ 10.000,00
RTU BEXIGA 5 R$ 2.000,00{ R$ 10.000,00
URETEROLITOTRIPSIA 5 R$ 2.000,00 R$ 10.000,00
URETROTOMIA INTERNA 5 R$ 1.500,00, R$ 7.500,00
TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA EM
MEMBRO SUPERIOR C/MOBILIZACAO 6 R$600,00 | R$ 3.600,00
TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA EM
MEMBRO INFERIOR C/MOBILIZACAO 6 R$600,00 | R$ 3.600,00
TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA DE OSSO5 R$ 60000 | RS 3.600,00
DA FACE
TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA
CLAVICULA 6 R$ 2.500,00 R$ 15.000,00
REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU
FRATURA/LUXACAO ESCAPULO-UMERAL 6 R$600,00 | R$3.600,00
REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO OU
FRATURA/LUXACAO NO PUNHO 6 R$600,00 | R$ 3.600,00
REDUCAO INCRUENTA DE LUXACAO/FRATURA-

LUXAGAO DO COTOVELO 6 R$ 600,00 | R$ 3.600,0(
REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DOS

METAGARPIANOS 6 R$ 600,00 | R$ 3.600,0(
REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA DOS

0SSOS DO ANTEBRACO 6 R$ 600,00 | R$ 3.600,0(
TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAGAO OU FRATURA{ ¢ R$3.000.00 R$ 18.000,d0

LUXACAO DO COTOVELO
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REDUGCAO INCRUENTA DE LUXACAO/FRATURA-

LUXACAG DO JOELHO 6 R$ 600,00 | R$ 3.600,0(
REDUGAO INCRUENTA DE )

FRATURA/LUXACAO/FRATURA-LUXACAO DO 6 R$ 600,00 | R$ 3.600,0(
TORNOZELO

EiATTlémENTo CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE 5 | Re500000 RS 2500040
REDUCAO CIRURGICA DE FRATURA DE COSTELA 5 | R$2.500 | R$12.500.00
TRATAMENTO CONSERVADOR DE TRAUMATISMO

CRANIOENCEFALICO GRAVE 5 | R$1.200,000 R$6.000,00
TRATAMENTO CONSERVADOR DE LESAO DE COLUNA

TORACO-LOMBO-SACRA C/MOBILIZACAO 3 R$ 800,00 |  R$2.400,04
REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA DIAFISARIA DOS

05508 DO ANTEBRACO 5 R$ 600,00 | R$ 3.000,0(
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SEGMENTOS

APENDICULARES- ) , 60 R$ 300,00 | R$ 18.000,00
(BRACO,ANTEBRACO,MAO,COXA,PERNA,PE)

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

Rt avipviion 100 | R$30000| R$30.000,00
TOMOFRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

CERVICAL C/CONTRASTE 50 R$ 600,00 | R$30.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

LOMBO-SACRA S/CONTRASTE o0 R$300,00 | R$15.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

LOMBO SACRA C/CONTRASTE 35 R$ 600,00 | RS 21.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

TORACICA S/CONTRASTE 60 R$300,00 | R$18.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE COLUNA

TORACICA C/CONTRASTE 40 R$ 600,00 | R$24.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE/SEIOS DA

FACE/ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES 60 R$ 300,00 | R$ 18.000,00
SICONTRASTE

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FACE/SEIOS DA

FACE/ARTICULACOES TEMPORO-MANDIBULARES 40 R$ 600,00 | R$ 24.000,00
CICONTRASTE

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO PESCOCO 25 R$ 300,00 R$ 7.500,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE SELA TURCICA| 25 R$3M00 | RS 7.500,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO

Sl 80 R$ 600,00 | R$ 48.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO

RSNl 120 | R$30000| R$36.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE

ARTICULACOES DE MEMBRO SUPERIOR 50 | R$300,00| R$15.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TORAX

gyl 60 R$ 300,00 | R$ 18.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TORAX

Sl 40 R$ 600,00 | R$ 24.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEM

SUPERIOR S/CONTRASTE 60 R$ 300,00 | RS 18.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEM

SUPERIOR C/CONTRASTE 40 R$ 600,00 | R$24.000,00
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE o R$300.00 | RS 18.000.00

PELVE/BACIA/ADDOMEM INFERIOR S/ICONTRASTE
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TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE
PELVE/BACIA/ADDOMEM INFERIOR C/CONTRASTE 40 R$ 600,00 | R$24.000,00

ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA - EDA 150 R$ 100,00 R$ 1®0,00

ELETROENCEFALOGRAMA QUANTITATIVO
CIMAPEAMENTO (EEG) 20 R$ 120,00 | R$ 2.400,0(

CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
(ORTOPEDIA,PEDIATRIA,UROLOGIA,GINECOLOGIA, 125 R$ 100,00 | R$ 12.500,d0
CIRURGIA GERAL)

TOTAL GLOBAL R$ 742.800,00

2.2. Fica expressamente estabelecido que no preco ntmsia clausula 2.1 estdo incluidos todos
0s custos direitos e indiretos requeridos para ecugd@o do objeto, constituindo-se na Unica
renumeracéo devida.

CLAUSULA TERCEIRA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA
3.1. Os recursos para cobrir as despesas do presamtt@toocorrerdo por conta das seguintes

classificacBes orcamentarias:

4 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

02 PODER EXECUTIVO

02 14 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

02 10 09 FUNDO MUL. SAUDE / SECRETARIA MUL. DE SAUDE

10 SAUDE

10 302 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

10 302 0238 GESTAO PLENA- MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR

10 302 0238 2071 0000 ATENCAO DE MEDIA ALTA COMPLEXDADE AMBUL.E HOSP.
3.3.90.39.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS — PESSOJURIDICA

4 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

02 PODER EXECUTIVO

02 14 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

02 10 09 FUNDO MUL. SAUDE / SECRETARIA MUL. DE SAUDE

10 SAUDE

10 122 ADMINISTRACAO GERAL

10 122 0232 REDE DE SERVIGCOS E PROGRAMAS DA SAUDE

10 302 0232 2150 0000 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DASECRETARIA MUNICIPAL
3.3.90.39.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS — PESSOJURIDICA

CLAUSULA QUARTA — DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

4.1. O pagamento sera efetuado conforme liberacdo dossis e mediante apresentacdo de Nota
Fiscal de Faturamento do produto, devidamenteaatestor servidor Municipal qualificado.

4.2. O preco ajustado sera total, fixo, definitivo eedjustavel, expresso em moeda corrente do
pais.

4.3. A CONTRATADA ¢é responsavel pelos encargos tralsédisi previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execucédo do Contrato.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES E PENALIDADES

5.1. A CONTRATADA é responsavel por todas as obrigacéesiais de protecdo aos seus
profissionais, bem como todas as despesas neessg@ia a entrega do produto contratado,
incluindo despesas com deslocamento, estadia, ralig@o, salarios, encargos sociais,

Avenida das Nac¢des n? 415, Bairro Cooperlandia, CEP. 68.390-000, Ourilandia do Norte/Para
Email: pmon.cpl@gmail.com fone: (94) 3434-1289/1635 Pagina4 de 6



ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE OURILANDIA DO NORTE

previdenciarios, comerciais, trabalhistas, equipdamede protecdo individual e quaisquer outros que
fizerem necessarios ao cumprimento das obrigac@reéntes deste contrato, isentando
integralmente a CONTRATANTE.

5.2. A CONTRATADA fica sujeita as disposi¢des dos a6.e887 da lei 18.666/93;

5.3. A CONTRATADA que se tornar inadimplente pela fatta execucado total ou parcial das
obrigacdes objeto do contrato, sera aplicada unraaisi das seguintes penalidades:
5.3.1.Adverténcia;

5.3.2.Multa;

5.3.3.Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratam a Administracdo Publica e
consequentemente o cancelamento do Registro Caldaditrulgado na Imprensa Oficial, ap6s
ciéncia ao interessado.

5.4. As multas por inadimpléncia terdo o seguinte valorcaso de formalizacdo do contrato:

a) Multa de 0,50% (cinquenta centésimos percesjtyair dia Util sobre o valor global do contrato,
até o periodo maximo de 30 (trinta) dias Uteis;

b) Multa de até 20% (vinte por cento) sobre o wdtocontrato, apds esgotado o prazo fixado no sub
item anterior.

5.5. N&o serdo aplicadas multas decorrentes de caststdsrou forga maior, devidamente
comprovado;

5.6. A aplicacdo das multas devera se concretizar ap@sumicacdo por escrito, dirigida a
CONTRATADA infratora, resguardando-se o direito difesa no prazo de 10 (dez) dias Uteis, a
contar do recebimento da notificacao;

5.7. A CONTRATADA se obriga a entrega do produto derdoacom oPregdo Presencial e com
as especificacdes contidas no Edital, que fazeme jpategrante do procedimento, independente de
transcricdo e/ou traslado;

5.8 A CONTRATADA ¢é responsavel pelos encargos thaibtds, previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execucdo do presenteatmnt

5.9. Na recusa em assinar o0 contrato ou se convidadzaéad ndo atender ao chamado no prazo
de 05 (cinco) dias Uteis caracterizando, assimadiinplemento, ficando ainda a CONTRATADA
sujeita a sancdes aludidas nos artigos 64, 81da&®i Federal que rege esta licitacdo, garantida a
prévia defesa;

a) Em se verificando a situacéo no subitem 6. DAITRATADA decaird do direito a contratacao
sendo facultada a Administracdo convocar as ligsanemanescentes, na ordem de classificacéo,
para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas condjgoesstas pela primeira classificada, inclusive
gquanto aos precos, ou revogar a licitacdo, indegpgathente da aplicacdo das sanc¢des previstas no
edital;

b) Podera a proposta de a licitante ser desdlzsdif até a contratacdo, se tiver a Administracao
conhecimento de fato ou circunstancia supervenguedesabone sua regularidade fiscal, juridica,
qualificagéo técnica e/ou econémica. Neste casgergoser procedida a convocagao das licitantes
remanescentes, em conformidade com o dispostdonmeadh” acima.

5.10. Na inexecug¢do do contrato, independente de rescis@icd iniciado e instruido pela
administragéo processo de declaracdo de inidoreidacdCONTRATADA para licitar, contratar ou
subcontratar com o Estado, observado o dispostartiges 77, 78 e art. 87 da Lei 8.666/93;

CLAUSULA SEXTA — DO FATURAMENTO E PAGAMENTO

6.1. O pagamento do objeto serd feito de forma paraelapgds a entrega do objeto, depois de
conferidos, aceitos e processados pelo 6rgéo iiadar do contrato, e desde que comprovado o
cumprimento dos deveres e obrigacde€@NTRATADA ;

6.2. Nenhum pagamento sera efetuaddC@NTRATADA, enquanto pendente de liquidacéo
qualquer obrigacédo financeira que Ihe for imposta,virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem
gue isso gere direito ao pleito de reajustamenfareigos ou correcao monetaria;

6.3. No valor a ser pago pelo objeto, compreende todaseovicos necessarios a plena execugéo
do objeto da Clausula terceira, abrangendo todadesgesas ao mesmo concernente diretas ou
indiretas, materiais, mao-de-obra e encargos sodrabalhistas, previdenciarios, impostos, taxas e

Avenida das Nac¢des n? 415, Bairro Cooperlandia, CEP. 68.390-000, Ourilandia do Norte/Para
Email: pmon.cpl@gmail.com fone: (94) 3434-1289/1635 Pagina5de6



ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE OURILANDIA DO NORTE

licenca, custos diretos, indiretos e, enfim, quaescputras, ainda que nado citadas, sendo a Unica
remuneracéo devida ao cumprimento das obrigacaesssumidas.

CLAUSULA SETIMA — DA VIGENCIA
7.1. A vigéncia do presente contrato sera delatédose) mesefodendo ser prorrogado.

CLAUSULA OITAVA — DA CESSAO DO CONTRATO
8.1. A CONTRATADA nédo podera subcontratar ceder ou transferir, tmtalparcialmente, o
presente contrato, sem previa autorizacaG0A@ATRATANTE .

CLAUSULANONA — DAS DISPOSICOES GERAIS

Todas as comunicac¢des ou notificacdes relativaseacentrato serdo enviadas para os enderecos das
partes constantes no preAmbulo deste contrato;

9.1. Todas as correspondéncias e acordos anterioresaaddaassinatura deste contrato serdo
considerados sem efeito, e somente o estipuladmmioato e seus documentos tém validade para a
execucao do mesmo;

9.2. A CONTRATADA declara, neste ato, ter pleno conhecimento e cangée das
especificagbes técnicas, dos documentos e demadicbes contratuais, ndo podendo, pois, em
nenhuma circunstancia, alegar o desconhecimentondemos, para isentar-se de responsabilidade
pela execucdo incorreta dos servicos.

9.3.Atolerancia ou o ndo exercicio, p&®NTRATANTE, de quaisquer direitos a ela assegurados
neste contrato ou na Legislacdo em geral, ndo tam@oem renovacao ou renuncia a qualquer desses
direitos, podendo @ONTRATANTE exercita-los a qualquer tempo.

9.4. A CONTRATADA fica obrigada a manter durante toda a execucdo aidrato, em
compatibilidade com as obrigacdes por ela assumittatas as condicbes de habilitacdo e
qualificacdo exigidas na licitacao.

9.5.Declaram as partes que este contrato correspomdmidestacao final, completa e exclusiva do
acordo entre elas celebrado.

E, por assim estarem de pleno acordo, assinanmsergesinstrumento, em 02 (duas) vias, de
igual teor e forma, para todos os fins de dirgitopresenca das duas testemunhas abaixo, que a tudo
assistiram

OURILANDIA DO NORTE, PA em 06 de Julho de 2016.

Assinado de forma digital por MAURILIO GOMES DA

MAURILIO GOMES DA e s
DN: c=BR, o=ICP-Brasil, ou=Secretaria da Receita Federal do

Brasil - RFB, ou=RFB e-CPF A3, ou=(EM BRANCO),

C U N H A.3 887 'I 5 99 ‘I 8 7 ou=Autenticado por AR Guiamais, cn=MAURILIO GOMES DA
. CUNHA:38871599187

Dados: 2016.07.06 15:34:43 -03'00"

PREFEITURA MUNICIPAL DE OURILANDIA DO NORTE/PA
CONTRATANTE

HOSPITAL E MATERNIDADE  stuioms oe nazareirosoosserooorsa oo
DN: ¢=BR, st=PA, I=TUCUMA, o=ICP-Brasil, ou=Secretaria da

NOSSA SENHORA DE Receita Federal do Brasil - RFB, ou=RFB e-CNPJ A3, ou=AR ONLINE

CERTIFICADORA, cn=HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA

N AZA R E LT:OS 009287000 ‘I 34 SENHORA DE NAZARE LT:05009287000134

Dados: 2016.07.06 15:37:25 -03'00"

HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA DE NAZARE LTDA
CONTRATADA
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