PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO SEBASTIAO DO OESTE

Av. Paulo VI, n°® 1759 - Centro — CEP. 35.506-000- Estado de Minas Gerais

Fone: (37) 3286-1173 -  CNPJ: 18.308.734/0001-06
e-mail: pmssoeste @saosebastiaodooeste.mg.gov.br site: WWW.saosebastiaodooeste.mg.gov.br

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2017

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS

EDITAL DE CREDENCIAMENTO PARA
CONTRATACAO DE SERVICOS de UTI mével para
eventuais corridas para a secretaria Municipal de
Saude.

A Prefeitura Municipal de Sdo Sebastido do Oeste, através da Comissao
Permanente de Licitagcbes, divulga para conhecimento do publico interessado que no
local, hora e data adiante indicados, em sessdo publica, recebera as propostas para
CREDENCIAMENTO DE SERVICOS de UTl moével para eventuais corridas para a
secretaria Municipal de Saude, com base no art. 25, “caput”, da Lei Federal n°® 8.666/93:

1 - DA ABERTURA E ENTREGA DAS PROPOSTAS

1.1. As propostas de credenciamento serdo recebidas no Departamento de Licitacdo, a partir
de 12 de maio de 2017 de 8:00 as 16:00 horas, na sede da Prefeitura Municipal de Séao
Sebastido do Oeste-MG. — O prazo de vigéncia para o credenciamento sera até 31/05/2017,
prorrogavel dentro da norma legal.

1.1 Os interessados poderdo inscrever-se para Credenciamento, a partir da publicacdo do
presente termo, na Secretaria Municipal de Administracdo, Setor de licitacbes e Contratos —
Av — Paulo VI — 1.759, Centro.

1.2 Serdo considerados credenciados os interessados que apresentarem o0s documentos
enumerados no item 6.1 deste Termo.

1.3 Os interessados poderdo solicitar a inscricdo no Credenciamento, para o
exercicio de 2017 e 2018 a qualquer momento a partir de 12 de maio de 2017,
sendo suas inscricdes proporcionalmente adequadas ao periodo remanescente de
vigéncia do Credenciamento.

1.4 Os interessados para atenderem o chamamento do credenciamento, poderdo ter acesso
aos modelos das seguintes formas:

a) acesso a internet — www.sebastiaodooeste.mqg.gov.br .

b) Secretaria Municipal de Administracdo - (Setor de Compras, Licitacdes e Contratos).
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1.5 — Nada obsta que seja credenciado mais de um prestador de servicos, durante a
vigéncia desse procedimento.

1.6 — Os interessados podera solicitar credenciamento, a qualquer tempo, desde
que cumpridos todos o0s requisitos e que seja vigente o0 presente edital de
credenciamento.

2 — DAS PUBLICACOES E INTIMACOES
2.1. — Todas as publicagbes e intimacgdes, inclusive para fins de recurso, serdo feitas no

o6rgéo de divulgacao oficial do Municipio, que é www.saosebastiaodooeste.mg.gov.br ou
outro meio que julgar necessario.

3 - DO OBJETO

3.1 - Constitui objeto a contratacdo de prestacdo de servicos de UTI movel para
eventuais transportes de pacientes em situacdo de risco de vida para a secretaria
Municipal de Saude, para atender a demandas de urgéncia e emergéncia, conforme
especificado no Anexo | deste Edital.

3.2. — O credenciamento sera distribuido por item para os quais o0s
interessados poderdo participar de um ou mais itens.

4 - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1. As despesas decorrentes deste Credenciamento correrdo a conta das dotacbes
orcamentéarias n® 206 — 02.03.01.10.302.1001.2027 — 3.3.90.39.00

5. DO RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO

5.1. A documentacdo sera recebida em envelope, fechado e com a seguinte
descricao:

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO SEBASTIAO DO OESTE
CHAMAMENTO PUBLICO N° 03/2017
ENVELOPE “A* - DOCUMENTAGCAO NOME DA

LICITANTE

5.2. Os Documentos deverdo ser apresentados da seguinte forma:
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a) em originais ou publicacdo em Orgédo Oficial, ou, ainda, por qualquer processo de
copia autenticada em Cartdrio, ou por servidor da administracdo municipal;

b) dentro do prazo de validade, para aqueles cuja validade possa expirar. Na hipétese do
documento ndo conter expressamente o prazo de validade, devera ser acompanhado de
declaracdo ou regulamentacdo do 6rgdo emissor que disponha sobre a validade do
mesmo. Na auséncia de tal declaracdo ou regulamentacdo, o documento sera
considerado valido pelo prazo de 60 (sessenta) dias, a partir da data de sua emisséo;

c) rubricados e numerados sequencialmente, da primeira a ultima pagina, de modo a
refletir seu niumero exato;

6 - DA DOCUMENTAGCAO

6.1. — HABILITACAO JURIDICA

6.1.2. PESSOA JURIDICA

a) registro comercial, no caso de empresa individual;

b) ato constitutivo, estatuto ou contrato social e seus aditivos em vigor, devidamente
registrados, em se tratando de sociedade por acoes,

acompanhado da documentacdo de eleicdo de seus administradores;

c) decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira
em funcionamento no Pais e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento
expedido pelo 6rgdo ou entidade competente.

6.2. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA:

6.2.1. PESSOA JURIDICA

a) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) atualizado,
relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente e compativel com o objeto desta
licitaco;

b) prova de regularidade para com a Fazenda Federal relativa a Tributos Federais
e a Divida Ativa da Unido e prova de regularidade para com as Fazendas Estadual e
Municipal.

c) prova de regularidade relativa a Seguridade Social e ao Fundo de Garantia por Tempo
de Servico, demonstrando situacdo regular no cumprimento dos

encargos sociais instituidos por lei, mediante a apresentacao de:

- Certiddo Negativa de Débito (CND) comprovando a inexisténcia de débito junto ao
Instituto Nacional de Seguridade Social - INSS ou documento equivalente que comprove
a regularidade.

- Certificado de Regularidade de Situacdo perante o Fundo de Garantia do

Tempo de Servico - FGTS ou documento equivalente que comprove a regularidade.
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d) Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), provando a inexisténcia de débitos
inadimplidos perante a Justica do Trabalho.

6.2.2 - DA REGULARIDADE TECNICA

a) Licenca Sanitaria da empresa interessada no credenciamento, expedida pela Vigilancia
Sanitaria do Municipio (do domicilio ou sede), renovada anualmente, dentro do seu
prazo de validade. Nos locais onde n&o seja emitido o0 documento acima, as

empresas deverdo apresentar copia do deferimento publicado em Diario Oficial;
b) Certificado de Responsabilidade de técnica junto ao CRM/MG.

c) Titulo de especialista do responsavel técnico da empresa junto ao Conselho
Regional de Medicina, dentro de seu prazo de validade;

d) Inscricdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES);

e) Comprovacdo de aptidao pertinente e compativel em caracteristicas com o objeto do
credenciamento, através de atestado emitido por pessoa juridica de direito publico
ou privado

6.3. DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DO ART. 72, XXXIIl da C.F. conforme anexo.

6.4. - DAS OUTRAS DOCUMENTACOES

a) Comprovante de residéncia domiciliar;

a) Termo de Credenciamento devidamente preenchido, conforme modelo
(Anexo I1).

7 — DO PROCEDIMENTO

7.1. — A Comissédo podera, durante a andlise da documentacdo, convocar os interessados
para quaisquer esclarecimentos, porventura necessarios.

7.2. — A recusa sera sempre baseada no ndo cumprimento de quesitos estabelecidos pelo
Edital de Credenciamento.

7.3. — Serao credenciadas todas as licitantes que satisfizerem as exigéncias contidas
neste edital.
7.4. — Executado o servico ou sendo chamado e ndo puder atender, o credenciado

passara automaticamente para o Udltimo lugar da lista classificatoria, podendo
ser novamente chamado.

8 — DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIADO E FORMA DE CREDENCIAMENTO
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8.1. — Cabera ao credenciado as seguintes obriga¢cdes no cumprimento do objeto deste
credenciamento:

I — Prestacdo de servicos de transporte de pessoas com UTlI moével para
pacientes em estado gravissimo com risco de morte. A remocao sera realizada com
acompanhamento meédico, enfermagem, todo equipamento necessario e socorrista. A
solicitacdo da remocdo sera feita através da Secretaria Municipal de Saude com o
local da retirada do paciente e o local do destino somando a quilometragem de ida e
volta para emissdo da nota fiscal.

8.2. — Manter-se durante toda a execucédo do contrato, em compatibilidade com todas as
condicdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas no credenciamento.

8.3.- O Municipio se reserva o direito de, a qualquer momento, solicitar a atualizacdo dos
documentos relativos a habilitacdo/qualificacdo para o credenciamento.

9 — DO VALOR E FORMA DE PAGAMENTO

9.1. — A remuneracdo pelos servicos realizados obedecera aos valores constantes do
Anexo |I.
9.2. - A Secretaria Municipal de Saude efetuara o pagamento decorrente da

concretizacdo do objeto licitado, por processo legal, mensalmente, apds a comprovacéao
da prestacdo dos servigcos, sendo necessaria a apresentacdo dos documentos fiscais
devidos, em até 2 (dois) dias Uteis.

9.3. - Em caso de irregularidade na emissdo dos documentos fiscais, o prazo de
pagamento sera contado a partir da regularizacdo dos mesmos e sua reapresentacéao.

9.4.- O Municipio podera sustar o pagamento a que a contratada tenha direito, enquanto
ndo sanados os defeitos, vicios ou incorre¢cdes resultantes da contratacdo e/ou nao
recolhimento de multa aplicada.

9.5. - Os pagamentos efetuados a CREDENCIADA nao a isentardo de suas obrigacbes e
responsabilidades vinculadas a execucdo do contrato, especialmente aquelas
relacionadas com a qualidade.

9.6. Nos casos de eventuais atrasos de pagamento nao justificados,
provocados exclusivamente pela Administracdo, o valor devido devera ser acrescido de
atualizacao financeira, e sua apuracdo se fara desde a data de

seu vencimento até a data do efetivo pagamento, em que os juros de mora serao

calculados a taxa de 0,5% (meio por cento) ao més, ou 6% (seis por cento) ao ano,
mediante aplicacdo da seguinte formula:

I= (TX/100)
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EM=1x N x VP, onde:

I = indice de atualizacao financeira;

TX = Percentual da taxa de juros de mora anual; EM =
Encargos moratérios;

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

VP = Valor da parcela em atraso.

10 — DO REAJUSTE

10.1. - Por forca das Leis Federais n® 9.069, de 29/06/95 e 10.192, de
14/02/01, a periodicidade de reajustamento dos precos sera anual, ficando
assegurada a contratada e/ou contratante, na forma do art. 65, inciso Il da Lei
8.666/93, a manutencado do equilibrio econdmico- financeiro do contrato.

11 — TERMO DE CREDENCIAMENTO

11.1. — Sera firmado o Termo de Credenciamento valido até 31/12/2017,
podendo ser prorrogado de acordo com a Lei Federal n° 8.666/93.

12 — SANGOES PARA O CASO DE INADIMPLEMENTO

12.1. - Recusando-se a vencedora a contratacdo sem motivo justificado, caracterizara o
descumprimento total da obrigacdo assumida, sujeitando-se a multa equivalente a 10%
do valor de sua proposta, sem prejuizo da aplicacdo da sancdo administrativa de
suspensao temporaria do direito de licitar pelo prazo de até dois anos.

12.2. Em caso de inexecucdo parcial ou total das condi¢cbes fixadas no contrato,
erros ou atrasos no cumprimento do contrato e quaisquer outras irregularidades, a
Administracdo podera, garantida a prévia defesa, aplicar ao contratado as seguintes
sancdes:

12.2.1. adverténcia;

12.2.2. 0,3% (trés décimos por cento) por dia, até o 102 (décimo) dia de atraso,
prestacao do servico, sobre o valor da parcela, por ocorréncia;

12.2.3. 20% (vinte por cento) sobre o valor do saldo do valor do contrato, no caso de
atraso superior a 10 (dez) dias, com a conseqlente rescisdo contratual, quando
for o caso;
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12.2.4 - 20% (vinte por cento) sobre o valor do contrato, nos casos:

a) inobservancia do nivel de qualidade dos servicos;

b) transferéncia total ou parcial do contrato a terceiros;

c) subcontratacdo no todo ou em parte do objeto sem prévia autorizacdo formal da
Contratante;

d) descumprimento de clausula contratual.

12.3. - suspensdo temporaria do direito de participar de licitacdo e impedimento de
contratar com a Administracao, pelo prazo de até 02 (dois) anos;

12.4. declaracdo de idoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que o contratante
promova sua reabilitacéo.

12.5. O valor das multas aplicadas devera ser pago por meio de guia propria ao
Municipio de Sdo Sebastidao do Oeste, no prazo maximo de 3 (trés) dias Uteis a contar da
data da sua aplicacdo ou podera ser descontado dos pagamentos das faturas devidas
pelo Municipio, quando for o caso.

13 — INSTRUGCOES PARA IMPUGNACOES E RECURSOS

13.1. — Impugnacbes, pela licitante, ao presente ato convocatorio, deverao ser dirigidas
ao departamento de licitacdo, até 03 (trés) dias Uteis antes da data fixada para a data
do credenciamento, no horario das 08:00 as 16:00.

13.2. — Os recursos referentes as decisfes relativas ao processo de credenciamento,
poderédo ser interpostos no prazo de 05 (cinco) dias Uteis contados do dia subsequente a
intimacdo dos atos. A peticdo devidamente fundamentada devera ser dirigida ao
departamento de licitagcdo, no horario das 08:00 as 16:00.

14 — ANEXOS:

14.1 Os anexos I, Il 1l IV e V abaixo relacionados, integrantes do presente Termo, deverao
ser entregues com os demais documentos de habilitacdo, relacionados no item 6.1 deste
Edital:

a) anexo | — modelo de requerimento para credenciamento
b) anexo Il — declaracédo de idoneidade;
c) anexo Il — Modelo de ordem de Execucdo de Servicos;

d) anexo IV — declaragcado de capacidade técnica;
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e) anexo V — Modelo de proposta.

f) anexo VI

Sao Sebastidao do Oeste, 09 de maio de 2017.

Tatiana Maria Ribeiro Gomides

Presidente da Comissdo Municipal Permanente de Licitacdo

Belarmino Luciano Leite

Prefeito Municipal

Gutemberg Anténio Dias

Secretario Municipal de Saude
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ANEXO 1
Edital de Chamamento n® 003/2017
A Comissédo Municipal Permanente de Licitacdo de Sdo Sebastido do Oeste —MG

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricdo no CREDENCIAMENTO DE SERVICOS de
UTI movel para eventuais transportes de pacientes em situacado de risco de vida
para a secretaria Municipal de Saude, divulgado pelo Municipio de Sao Sebastido do Oeste,
objetivando a prestacdo de servicos na area de saude nos termos do chamamento publico.

NOME DA EMPRESA:

END. COMERCIAL: Ne

Complemento: Bairro:

CNPJ:

FONE: Fixo () Celular ()

EMAIL:

CIDADE: ESTADO: CEP:

LICENCA SANITARIA N°:

NOME DO RESPONSAVEL:

Dados Bancario para Pagamento:

N° e nhome do Banco:

N© da agéncia n° da conta corrente:

Sao Sebastidao do Oeste , de de 2017.

(carimbo da empresa e assinatura)
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ANEXO 11

Edital de Chamamento Publico N° 003/2017

A Comissédo Permanente de Licitacédo

DECLARAGAO DE IDONEIDADE

Declaramos para os fins de direito, na qualidade de proponente do pelo Municipio de Sao
Sebastido do Oeste, que nao fomos declarados inidbneos para licitar ou contratar com o
poder publico, em qualquer de suas esferas. Por ser expressdo da verdade, firmo o presente.

Sao Sebastidao do Oeste , em de de 2017

(carimbo da empresa e assinatura)

10



PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO SEBASTIAO DO OESTE

Av. Paulo VI, n°® 1759 - Centro — CEP. 35.506-000- Estado de Minas Gerais

Fone: (37) 3286-1173 -  CNPJ: 18.308.734/0001-06
e-mail: pmssoeste @saosebastiaodooeste.mg.gov.br site: WWW.saosebastiaodooeste.mg.gov.br

ANEXO 111

EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO N° 00372017

CREDENCIAMENTO DE CREDENCIAMENTO DE SERVICOS de UTI mobvel para
eventuais transportes de pacientes em situacdo de risco de vida para
atendimento a Secretaria Municipal da Saude.

ORDEM DE EXECUGAO DE SERVIGOS N°. 00 /2017

Pela presente ordem de execucdo de servicos sob n® 00/2017, o Municipio da Sao
Sebastido do Oeste /Secretaria Municipal de Saude, com personalidade juridica de direito
privado, inscrito no CNPJ/MF sob o n® 18.308.734/0001-06, estabelecido na Av — Paulo
VI, 1759, Centro, neste ato representado pela seu Secretario Municipal, Senhor
Gutemberg Antonio Dias, brasileiro, portador da CI/RG n® , inscrito no CPF/MF n® ,
residente e domiciliada nesta cidade, Autoriza a (qualificagdo) , inscrita no CNPJ n®
, com sede a Avenida , n® , em (MG), nesta ato representado por ,
portador da CI/RG n® | de /MG e inscrito no CRF a iniciar a prestacdo de Servi¢os no
CREDENCIAMENTO DE SERVICOS de UTlI moével para eventuais corridas para a
secretaria Municipal de Saude — Objeto do chamamento publico n® 003/2017, de de
2017, para execugao nos exercicios de 2017 e 2018 nos termos da Lei Federal n°.
8.666/93 e alteracdes subsequentes e legislacdo pertinente, nas condi¢cdes e termos
seguintes:

1) A presente ordem de servico visa atender ao Chamamento Publico n® 003/2017 que
tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE SERVICOS de UTI moével para eventuais
transportes de pacientes em situacdo de risco de vida para a secretaria
Municipal de Saude.

2) O Credenciamento se responsabiliza pela sua boa reputagdo profissional, bem como
conservar durante a vigéncia deste termo os requisitos atendidos no item 6.1 do
chamamento publico n® 003/2017, além das condicdes e os critérios minimos
estabelecidos pelo CRM e Secretaria Municipal de Saude, visando o atendimento
satisfatorio.

3) O valor dos servicos objeto dessa ordem de execucdo de servicos sera calculado de
acordo com a concretizacdo do objeto licitado, por processo legal, mensalmente, apoés a
comprovacdo da prestacdo dos servicos, sendo necessaria a apresentacdo dos
documentos fiscais devidos, em até 2 (dois) dias Uteis.

11
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4) O pagamento sera realizado apd6s 30 (trinta) dias de prestacdo de servicos, com
avaliacao técnica da execucdo dos servicos pela secretaria Municipal de Saude, sendo que
a quitacao dara entre os dias 1 e 10° do més subseqliente mediante apresentacao da
Nota Fiscal, acompanhada da respectiva relacdo dos exames realizados.

5) O pagamento sera realizado através de depésitos diretamente na conta bancaria do
prestador de servigos credenciado.

6) Os pagamentos pela execucdo dos servigcos correrdo por conta dos recursos da dotacéo
orcamentaria da secretaria Municipal de Salude —206 — 02.03.01.10.302.1001.2027 —
3.3.90.39.00 — dos exercicios de 2017 e 2018.

7) A empresa cadastrada podera requerer seu descredenciamento a qualquer tempo,
independentemente da causa, desde que comunicado a intengdo do descredenciamento
com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

8) Cabera a Secretaria Municipal de Saude a coordenacao e fiscalizacdo da prestacdo dos
servicos através de planilhas prépria, com rotatividade entre os credenciados, excluida a
vontade da Administracdo na determinacdo da demanda por credenciado.

9) A presente ordem de Execucdo de Servigcos terd prazo de execucdo de 12 (doze)
meses, com inicio em data de de 2017, prorrogavel de acordo com as normas legais.

10) E vedado ao credenciado negociar com terceiros, seja a que titulo for, o credito dos
servicos prestados, ainda que com instituicAo bancaria, permitindo-se, tdo somente,
cobranca em carteira simples, ou seja, diretamente na contratante.

11) A qualquer tempo o termo de Credenciamento/ Ordem de servi¢co podera ser alterado,
visando adequar os servi¢cos as condicdes de execucdo previstas pela Secretaria Municipal
de Saude.

12) O termo de credenciamento podera ser suspenso ou cancelado, se ficar demonstrando
que o credenciamento deixou de fazer as exigéncias estabelecidas para o cadastramento,
bem como se ndo atender as condi¢cdes e os critérios minimos estabelecidos pelo CRM e
Secretaria Municipal de Saude, visando o atendimento satisfatorio, oportunidade em que
havera imediata abertura para inscricdo de novos credenciados e ainda se deixar de
atender as urgéncias definidas no edital.

13) E vedada a cobranca de sobretaxas pelo credenciamento, sendo motivo de
descredenciamento, permitindo novos credenciamentos a qualquer momento.

14) Integram e complementam a presente ordem de execuc¢édo de Servicos, para todos os
fins de direito, obrigando as partes em todos 0s seus termos, as normas contidas na Lei
Federal n® 8.666/93 e alteracbes subsequentes e legislacdo pertinente, e as demais
condi¢cdes expressas no Chamamento Publico n® 03/2017, juntamente com seus anexos.
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Sao Sebastidao do Oeste , de de 2017.
Gutemberg Anténio Dias

Secretario Municipal de Saude
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ANEXO IV

MODELO DE DECLARAGAO DE CAPACIDADE TECNICA

Chamamento n® - 003/2017

A Comissado Municipal Permanente de Licitagédo

(Nome) , CNPJ n° , sede a (endereco completo) , declaramos possuir
capacidade técnica e estar disponivel a realizar os exames de analises clinicas em
atendimento aos usuarios das Unidades de Saude do Municipio.

Sao Sebastidao do Oeste, em de de 2017

(carimbo da empresa e assinatura)
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ANEXO V, CHAMADA PUBLICA N°03/2017

RELACAO DOS SERVICOS

ITEM | ATIVIDADE VALOR ESPECIFICACOES/OBRIGACOES
POR KM
RODADO
01 Prestacdo de servico|R$ Contratacdo de empresa para prestacdo de
de ambulancia UTI servicos de transporte de pessoas com
moével BASICA para UTlI moével para pacientes em estado
transporte de gravissimo com risco de morte. A remocao

pacientes em situacdo
de

emergéncia

urgéncia e

serd realizada incluindo ambulancia basica,
com acompanhamento de 01 médico, 01
01 todo

equipamento necessario.

enfermeiro e motorista,

A solicitagcdo da
remocdo sera feita através do contratante
com o local da retirada do paciente e o local
do destino somando a quilometragem de ida
e volta para emissdo da nota fiscal, sendo o

deslocamento de no maximo 600km.
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02 Prestacdo de servico|R$ Contratacdo de empresa para prestacdo de
de ambulancia UTI servicos de transporte de pessoas com UTI
movel AVANCADA para movel para pacientes em estado
transporte de gravissimo com risco de morte. . A remocao
pacientes em situacao sera realizada incluindo ambulancia com
de urgéncia e unidade de suporte avancada, com
emergéncia acompanhamento de 01 médico, 01

enfermeiro e 01 motorista, e qualquer outro
profissional que se fizer necessario e todo
equipamento necessario, de acordo com o
quadro clinico do paciente. A solicitacdo da
remocdo sera feita através do contratante
com o local da retirada do paciente e o local
do destino somando a quilometragem de ida
e volta para emissdo da nota fiscal, sendo o
deslocamento de no maximo 600km.

03 Prestacdo de servico|R$ Contratacdo de empresa para prestacdo de

de ambulancia UTI

movel NEONATAL
avancada para
transporte de

pacientes em situacao
de urgéncia e

emergéncia

servicos de transporte de pessoas com UTI

movel para pacientes em estado

gravissimo com risco de morte. A remocao

sera realizada incluindo ambuléncia com
unidade de suporte avancada Neonatal, com
acompanhamento de 01 médico, 01
enfermeiro e 01 motorista, e qualquer outro
profissional que se fizer necessario e todo
equipamento necessario, de acordo com o
quadro clinico do paciente. A solicitacdo da
remocdo sera feita através do contratante
com o local da retirada do paciente e o local
do destino somando a quilometragem de ida
e volta para emissdo da nota fiscal, sendo o

deslocamento de no maximo 600km.
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No tocante a proposta de precos para prestacdo de servigcos, aceito os mesmos
conforme definidos no Edital.

Igualmente, informo que concordo com todas as condigcbes

estipuladas no edital.

Nome e assinatura do Profissional
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ANEXO VI -
CREDENCIAMENTO N°© 03/2017.

MODELO "A": EMPREGADOR PESSOA JURIDICA

DECLARACAO
Ref.: (identificacdo da licitacdo)

................................. , inscrito no CNPJ n°..................., por intermédio de
seu representante legal o(a) Sr(a)...cccoeeviiiiiiiiiiiiii i , portador(a) da
Carteira de lIdentidade nNC......ccovvviviviniienennn.. e do CPF n®

......................... , DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da
Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n® 9.854, de 27
de outubro de 1999, que ndo 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 condi¢cdo de
aprendiz ().

(representante legal)



