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Processo de CREDENCIAMENTO Pess

juridica que preencham os requisitos estabelecidos,
para fornecimento de passagens, através de servico
de transporte coletivo regular intermunicipal de
passageiros, para atender o Programa-. ento
Fora Domicilio — TFD. o

O Municipio de Igarapé-Miri/PA, pessoa juridica de direito pliblico, por meio da
Saade com sede: Rua Padre Vitério, s/n® - bairro Centro- Igarapé-Miri/PA, CEP.: 68.4
inscrita no CNPJ sob n° 11.373.369/0001-66, representada neste ato pelo Secretaria icipal de Saude'a
Sra. NAZIANE BARBOSA PENA, no uso de suas prerrogativas legais, através da Sec i
saude, torna publico o presente edital de SELEGAO E CREDENCIAMENTO de pessoas 1is juridica
que preencham 0s requisitos estabelecidos, para fornecimento de passagens, atraves de servico de
transporte coletivo regular intermunicipal de passageiros, para atender o Programa Tratamento Fora
Domicilio — TFD. O presente credenciamento sera regido n° 8.666/93 e posteriores alteragdes, ¢ demais
disposigdes regulamentares aplicaveis & espécie, inclusive, e mediante as condigdes a seguir estabelecidas:

1.1. Constitui-se objeto desta SELECAO E CREDENCIAMENTO de pessoas juridicas que
preencham 0s requisitos estabelecidos, para fornecimento de passagens, através de servigo de
transporte coletivo regular intermunicipal de passageiros, para atender o Programa Tratamento
Fora Domicilio — TFD, conforme especificagdes contidas no Anexo 1 do presente edital.

1.2. Integram este Edital, dele fazendo parte como se {ranscrito em seu corpo, 0s seguintes anexos:

ANEXO I — DECLARACAO DE ATENDIMENTO A LEGISLACAO TRABALHISTA DE
PROTECAO A CRIANCA E AO ADOLESCENTE;

ANEXO II- DECLARAGAO DE QUE NAO INTEGRA SEU CORPO SOCIAL, NEM EM SEU
QUADRO FUNCIONAL, EMPREGADO PUBLICO, MEMBRO COMISSIONADO DE ORGAO
DIRETO OU INDIRETO DA ADMINISTRACAO MUNICIPAL, OU PARLAMENTAR DE
QUALQUER ESFERA DA ADMINISTRACAO.

ANEXO III - DECLARACAO DE CONCORDANCIA COM AS NORMAS E VALORES PARA
CREDENCIAMENTO.

ANEXO IV TERMO DE REFERENCIA

dade pertinente
ao objeto da contratagdo, pessoas juridicas, privadas ou publicas, lucrativas ou ndo, desde que
atendidas as disposigdes deste Edital.

7.1, Poderdio credenciar-se a prestar 0s Servigos referidos interessados do ramo de ativi

2.2. As inscrigdes serdo realizadas, mediante apresentagdo da documentagdo completa exigida neste
edital, a qual devera ser entregue junto a Comisso Permanente de Licitagdo, localizada na Rua Padre
Vitério, s/n® - bairro Centro- Igarapé-Miri/PA, CEP.: 68.430-000, Estado do Para, no dia 23 de agosto
de 2021, das 8h00 as 14h00 horas.

2.3. Os interessados deverdo aceitar os valores pré—detenninados pelo Municipio, conforme descrito
neste edital

5 5. Realizar efetivamente todos 0s procedimentos constantes no Anexo I deste Edital, para os quais
habilitarem-se.

2.6. O credenciamento ndo serd processado por selegdo dos inscritos, mas concedido a todos aqueles
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que preencham 0s requisitos exigidos e aceitem as demais condigdes estabelecidas neste Edital e nos
Termos da Minuta de Contrato a ser firmado entre as partes.

2.7. Néo poderdo participar deste credenciamento os interessados que estejam cumprindo as sangdes
previstas nos incisos III e IV do art. 87 da Lei n° 8.666/93 — Lei de Licitagdes. st

RO
3 —DO PRAZO PARA O CREDENCIAMENTO E DA ENTREGA DOS ENVELOP%:T" l_; a)
(o]
Fis =
3.1 - Os envelopes de DOCUMENTACAOQ e PROPOSTA exigidos neste edital deverdp ser Entre
Protocolados até o dia 31 de Dezembro de 2021, hermeticamente fechados, pelos propongntes,-na,
Comissdo Permanente de Licitagao, situado 4 End.: Rua Padre Vitério, s/n® - bairro tro>
Miri/PA, CEP.: 68.430-000, Estado do Para. -
3.2 - Os envelopes deveriio conter em sua parte externa os seguintes dizeres:

DOCUMENTOS PARA HABILITACAO
Chamada Publica
Edital n°00x /2021-PMI-CP
Objeto: SELECAO E CREDENCIAMENTO de pessoas juridicas que preencham 0s requisitos
estabelecidos, para fornecimento de passagens, através de servico de transporte coletivo
regular intermunicipal de passageiros, para atender o Programa Tratamento Fora Domicilio —
TFD.
RAZAO SOCIAL:
CNPI:

3.3 - Os envelopes entregues em local e/ou horério diferentes néo serdo objeto de andlise, ndo sendo
permitida a participagdo de interessados retardatarios.

3.4 - Este Credenciamento possibilita a contratagao de diversos prestadores de servigos e, tambem, a
assinatura do contrato com 0S interessados tio logo a entrega dos documentos de habilitagéio, com as
condi¢des devidamente preenchidas, seja efetivada.

4 -DA DOCUMENTACAO DE HABILITACAO
4.1 - Os interessados deverao apresentar dentro do ENVELOPE, os seguintes documentos:

1.1.1. PESSOA JURIDICA:
4.1.1.1 RELATIVOS A HABILITACAO JURIDICA
a) Copia do Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, com as respectivas
alteragdes, se houver, devidamente registrado e arquivado na reparti¢do competente;
b) Poderéa ser apresentada somente a (ltima alteragdo contratual, em atendimento ao subitem
anterior, desde que esteja devidamente consolidada as demais alteragoes;
¢) Cédula de identidade;
d) Concessdo, Permissio ou Ato Administrativo congénere, emitido pela ARCON (Agéncia de
Regulagdo e Controle de Servigos Publicos do Estado do Par4) autorizando a execugao de servigos de
transporte publico intermunicipal.

OBSERVACAQ:- O ramo de atividade constante do objeto social devera ser compativel ao objeto
licitado.

4.1.1.2 RELATIVOS A REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA
« Certidio Negativa de Débitos Municipais (CNDM), expedida pelo Municipio do seu
domicilio;
. Comprovante de inscrigao no Cadastro Nacional de Pessoas J uridicas (CNPI);
« Certidio conjunta negativa de débitos relativos a Tributos Federais ¢ a Divida Ativa da Unido,
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expedida pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional e Receita Federal do Brasil;
« Certiddo Negativa de Débitos Estaduais ou prova de regularidade para com a Fazenda Publica

Estadual;

« Certificado de Regularidade do FGTS (CRF) perante 0 Fundo de Garantia por Tempo de

Servigo - FGTS;

«  Certiddo Negativa de Débitos Trabathistas (CNDT), expedida pelo Tribunal Superior do Trabalho;
+ Quanto aos documentos relativos a regularidade fiscal e trabalhista, também serdo_acei
certiddes positivas com efeito de negativas. - g,O DE UO/)\

4.1.1.3 RELATIVOS A QUALIFICAC

« Certiddo Negativa de Faléncia ou

stribuidores

sede da pessoa juridica, dentro de um prazo méaximo de 90 (noventa) dias ante msg%
ptiblica inicial da licitagdo ou dentro do prazo de validade constante do proprio d uméﬁ%f i

« Ressalva: E possivel a participagdo de empresa em Recuperagio Judicial, desde que

e,
/S

AO ECONOMICO-FINANCEIRA i & ) SO YQG

Fls _

Concordata expedida pelo distribuidor ou

em certidio emitida pela instancia judicial competente, que certifique que a interessada esta

apta econdmica e financeiramente a participar de procedimento licitatério nos termos da Let
n. 8.666/1993. (TCU, Ac. 8.271/2011-2a Cam., DOU de 04.10.2011).
4.2 - Os documentos deverdo ser apresentados em copias autenticadas ou copias simples
acompanhadas do original, para autenticagao pela Comissdo Permanente de Licitagédo.

4.3 - A autenticagdo a ser executada pela Comissdo Permanente de Licitagdo devera ser feita antes do
protocolo do envelope contendo os documentos.

4.4 — Sob pena de inabilitagdo, todos os documentos apresentados deverdo estar dentro do prazo de
validade, e no caso de copias, estar autenticadas.

4.5- A documentagdo sera analisada pela Assessoria Juridica do Municipio de Igarapé-Miri, que
emitira parecer sobre o atendimento as exigéncias de habilitagdo constantes do presente Edital.

6 -DO
PRECO

6.1 - A Secretaria Municipal de Saide pagara ao prestador, pelos servigos efetivamente prestados,0s
valores unitarios de cada fornecimento de passagem, conforme:

i Trecho que compreende de Belém para Igarapé-Miri — RS 22,58 l
Trecho que compreende de Igarapé-Miri para Belém — RS 22,58

62 - As despesas decorrentes

das contratagdes  previstas neste Edital

correrdo porconta da seguinte Dotagio Orgamentaria.

Exercio financeiro 2021:

Dotacio or¢amentaria: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Elementos de Despesa: 33903900 — Outros Servigos de terceiros — Pessoa

Juridica

6.3 - O valor estimado para os contratos provenientes deste Credenciamento nio implicara em nenhuma
previsio de crédito em favor do prestador, que somente fara jus aos valores correspondentes aos Servigos
previamente encaminhados com atesto pelosResponsaveis da Secretaria de Cultura

7. DISPOSICOES GERAIS
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7.1. A Secretaria Municipal de Saude, a qualquer momento, podera solicitar informagdes complementares aos
participantes e fixar prazo para a sua apresentacao.

79. As remuneragdes obdecerdo um teto

fixado nas tabelas deste documento qué sera pago a cada

CATEGORIA mediante a analise de orgamento disponivel.

7.3. Niao podera haver substituigdo do contratado, nem alteragdo da descrigdo das atividades
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firmadas entre as partes.

7.4. Os documentos e declaragSes encaminhados sdo de exclusiva responsabilidade do participante,
ndo acarretando qualquer responsabilidade civil ou criminal para a Secretaria Municipal de Satde. ™.

néf;minhadas, por escrito, pelos
omissdo Permanente de licitagao,
Igarapé-Miri/PA, CEP.: 68.430-000, Estado do Pard,

ou pelo e-mail: cpligarapemiri2021@hotmail.com Publique-se na forma do art. 21, I e III cﬁcg\(g’f"' VA
do mesmo artigo, da Lei Federal n° 8.666/93 e afixe-se no lugar de costume. .J-f_‘ff;'ﬁ,-‘-“ ’2}
/ = Jx?7\

:I"‘ Q)
Igarapé-Miri/ PA, 20-de, éﬂ.gogﬁ'ie 2029

s

NAZIANE BARBOSA PENA
Secretiria Municipal Saide
Portaria N° 007/2021/PMIM
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ANEXO1
Razdo Social:
Enderego:
Cidade/Estado:
CNPJ:
Ref.: CREDENCIAMENTO
A Rublica
A empresa , inscrita no\t J n°
> por intermédio de seu representante legal o(a) Sr.(a)
, portador(a) da Carteira de Identidade n° e do CPF n°

, DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei no 8.666, de 21 de
Jjunho de 1993, acrescido pela Lei n° 9.854, de 27 de outubro de 1999, que nio emprega menor de dezoito
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos. Ressalva:
emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigdo de aprendiz ( ).

Local, de de 2021. XXXXKXXXX

Soécio Administrador
RG: CPF:
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ANEXO II

DECLARACAO DE QUE NAO INTEGRA SEU CORPO SOCIAL, NEM EM SEU QUADRO
FUNCIONAL, EMPREGADO PUBLICO, MEMBRO COMISSIONADO DE ORGAO DIRETO OU
INDIRETO DA ADMINISTRACAO MUNICIPAL, OU PARLAMENTAR DE QUALQUER ESFERA
DA ADMINISTRACAO.

A empresa , inscrita no CNPJ sob o n°
» por intermédio de seu representante legal o(a) Sr.(a)
» portador(a) da Carteira de Identidade n° e do CPF n°®

» DECLARA, para todos os fins de direito, sob as penas da lei que ndo integra nosso
quadro social, nem nosso quadro funcional empregado publico, membro comissionado de 6rgéio direto ou
indireto da Administragéo Municipal ou parlamentar de qualquer esfera da administragdo. Por ser
expressdo de verdade, firmamos a presente.

Local, de de 2021. XXXXXXXXX

Representante Legal
RG: CPF:

OBS. Esta declarag@o devera ser emitida preferencialmente em papel timbrado da empresa proponente e
carimbada com o nimero do CNPJ.
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ANEXO I11
_ £ s

A empresa , Inscrita no CNPJ sob o n® =" , sedia
Rua ; da cidade de 10 , PoF,
intermédio de seu sécio Administrador Sr. , portador da Caiiteil‘a"de Identidade n

e do CPF no » DECLARA, concorda plenamente com
todas as normas e valores para prestagdo dos servigos referente ao Processo de Lcitagdo;,01/202T,
Credenciamento n® xxxxxx. ““-\\
Por ser expressdo de verdade, firmamos a presente.

Local, de de 2021.

Sécio Administrador
RG: CPF;:
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