PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI

Departamento de Or¢camento e Financas

Setor de Licitagoes
Credenciamento n°® 21/2025
Processo n° 321/2025

EDITAL
CREDENCIAMENTO N° 21/2025

O Municipio de Itai/SP, com sede a Praca da Bandeira, n° 1038, Centro, nesta
cidade, inscrito no CNPJ sob o n° 46.634.226/0001-45, representado neste ato
pelo Prefeito Municipal, Sr. José Ramiro Antunes do Prado, no uso de suas
prerrogativas legais, por intermédio da Equipe de Contratacdao, nomeada pela
Portaria conforme juntada nos autos, tornam publico, para conhecimento de
quantos possam se interessar, que, a partir do dia 8 a 12 de dezembro de
2025, das 8h as 11h30 e 13h as 16h, no Setor de Licitacées da Prefeitura
Municipal localizada a Rua Joao Antunes de Oliveira, n® 210, Jardim Bela Vista,
nesta cidade iniciarao o CREDENCIAMENTO de clinicas de reabilitacao
visando os servicos de internacao, acolhimento terapéutico e reabilitacao
de individuos com transtornos decorrentes do uso de substancias
psicoativas, de acordo com as especificacoes previstas no ANEXO I — Termo de
Referéncia, nos termos da Lei Federal n® 14.133/21 e demais condicoes fixadas
neste instrumento convocatorio.

A abertura e julgamento dos envelopes ocorrera no dia 15 de dezembro de
2025, as 9h no Setor de Licitacao, e sera conduzida pela Equipe de Contratacao
e Equipe Técnica.

1. OBJETO

1.1. Constitui o objeto do presente CREDENCIAMENTO de clinicas de
reabilitacao visando os servicos de internacao, acolhimento terapéutico e
reabilitacao de individuos com transtornos decorrentes do wuso de
substancias psicoativas, de acordo com as especificacoes previstas no ANEXO
I — Termo de Referéncia.

1.2. Os interessados deverao apresentar os envelopes contendo a
Documentacao para Habilitacao e a Proposta de acordo com o Modelo
estabelecido no ANEXO VIII visando a execucao das atividades e atribuicoes
essenciais ao servico (ANEXO I), no periodo de 8 a 12 de dezembro de 2025,
das 8h as 11h30 e 13h as 16h, no Setor de Licitacao, sediado a Rua Joao
Antunes de Oliveira, n° 210, Jardim Bela Vista para o Protocolo de Recepcao e
sera apresentado na Sessdo Publica de Processamento do Credenciamento
Publico.

1.3. O contrato sera firmado por tempo determinado, pelo periodo, com validade
até 12 (doze) meses.

| 2 - DA IMPUGNAGAO DO ATO CONVOCATORIO

2.1- Qualquer cidadao podera apresentar impugnacdes ou questionamentos a
este Edital, no prazo de 03 (trés) dias uteis, contados a partir do 1° (primeiro)
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dia util subsequente a publicacao do extrato deste edital de licitacao no Diario
Oficial Do Estado e site oficial da Prefeitura de Itai.

2.2. As impugnacoes e esclarecimentos ao Edital deverao ser formalizados junto
4 COMISSAO DE CONTRATACAO, as impugnacoes deverdo ser protocoladas no
protocolo do Setor de Licitacdao, por um representante legal da empresa e o
esclarecimento mediante encaminhamento para o e-mail licitar@itai.sp.gov.br,
com o titulo “IMPUGNACAO/QUESTIONAMENTO - Edital de Credenciamento n°
21/2025.

2.3. A COMISSAO DE CREDENCIAMENTO decidira sobre cada impugnacéao e
questionamento no prazo de 03 (trés) dias uteis, contados a do recebimento
da(s) impugnacao(des) ou questionamento(s).

2.4. Acolhida a impugnacao, sera alterado o Edital e novamente publicado,
decidindo-se a respeito dos credenciamentos previamente celebrados.

2.5. As impugnacoes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem os prazos
previstos no certame.

2.6. As respostas aos eventuais pedidos de impugnacdo e de esclarecimentos
serao divulgadas por e-mail e mediante a publicacdo do contetido na pagina web
da CREDENCIANTE, acessivel em https://www.itai.sp.gov.br, ficando as
empresas interessadas em aderir ao credenciamento obrigadas a acessa-la para
obtencao das informacoes prestadas.

2.7. As duvidas, esclarecimentos e informacoes ou outros elementos necessarios
ao perfeito entendimento do presente Edital, que nao exijam
questionamento/consulta formal, poderao ser dirimidos pela Comissao Especial
de Credenciamento designada, no endereco eletrénico licitar@itai.sp.gov.br.

3. DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO:

3.1. Poderao participar do credenciamento todos as pessoas, Pessoa Fisica (PF)
e Pessoa Juridica (PJ), que se coadunem com o objeto definido no Anexo I —
Termo de Referéncia e atenda a todas as exigéncias contidas neste edital e seus
anexos.

3.1.1. Que tenha experiéncia prévia na realizacdo, com efetividade, do objeto
previsto neste credenf:iamento e que preencham as exigéncias definidas pela
SECRETARIA DA SAUDE.

3.1.2. Que nao seja pertencente ao grupo de risco da Covid-19, uma vez que
isso caracteriza impedimento de execucao das funcoées vinculadas as atividades
do presente credenciamento.
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3.1.3 Que possua capacidade técnica para o desenvolvimento das atividades
previstas e o cumprimento das metas estabelecidas pela SECRETARIA DA
SAUDE.

3.2. Quaisquer esclarecimentos adicionais quanto ao objeto do presente
Credenciamento serdo prestados aos interessados na SECRETARIA DA SAUDE,
na Rua Sete de Setembro, n° 868, Centro, ou pelo fone (14) 3761-3448, no
horario de expediente, durante o prazo de validade da referida licitacao.

4. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

4.1 - As despesas decorrentes do presente edital de Credenciamento onerarao a
SECRETARIA DA SAUDE, correndo por conta das seguintes dotacoes
orcamentarias:

Ficha: 506

| 5. DAS CONDICOES DE HABILITAGAO

O candidato devera apresentar DOCUMENTACAO para habilitacdo Pessoa Fisica
(PF)/Pessoa Juridica (PJ), regularidade fiscal, trabalhista e qualificacao
economico-financeira, como segue:

5.1 - PESSOA JURIDICA:

a) Registro comercial, no caso de empresa individual,

b) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente
registrado na Junta Comercial, em se tratando de sociedades comerciais;

c¢) Documentos de eleicao dos atuais administradores, tratando-se de
sociedades por acodes, acompanhados da documentacdo mencionada na alinea
“b”, deste subitem;

d) Ato constitutivo devidamente registrado no Cartério de Registro Civil de
Pessoas Juridicas tratando-se de sociedades civis, acompanhado de prova da
diretoria em exercicio;

e) Decreto de autorizacdo e ato de registro ou autorizacao para funcionamento
expedido pelo orgao competente, tratando-se de empresa ou sociedade
estrangeira em funcionamento no pais, quando a atividade assim o exigir.

a) SE MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL (MEI) - Certificado da Condicao
de Microempreendedor Individual (CCMEI), ficando a sua aceitacao
condicionada a verificacao de sua autenticidade na Internet, no endereco
www.portaldoempreendedor.gov.br na forma que prescreve o art. 3°, VIII, da
Resolucao n°® 16/2009 do Comité para Gestdo da Rede Nacional para
Simplificacdo do Registro e da Legalizacao de Empresas e Negocios — CGSIM (se
MEI).

b) MICROEMPRESA (ME) OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE (EPP):
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b.1. Certidao simplificada da Junta Comercial atestando a qualidade de
Microempresa - ME ou Empresa de Pequeno Porte — EPP; e/ou,

b.2. Declaracao de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, que devera ser
feita de acordo com o modelo abaixo estabelecido (ANEXO III), subscrita pelo
representante legal da empresa, visando ao exercicio dos direitos previstos na
Lei Complementar n® 123 /06 alterada pela Lei Complementar 147/2014.

5.1.1. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

a) Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas do
Ministério da Fazenda (CNPJ);

LINK: (https://solucoes.receita.fazenda.gov.br/Servicos/cnpjreva/cnpjreva_Solicitacao.asp)

b) Prova de inscricdo no Cadastro de Contribuintes Estadual ou Municipal
se houver, relativo a sede da licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e
compativel com o objeto do certame;

c) Certidao Conjunta Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a
Divida Ativa da Unido, mediante a apresentacao da Certiddao Conjunta Negativa
de Débitos ou Certidao Conjunta Positiva com Efeitos de Negativa, relativos a
Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido, inclusive Previdéncia Social,
expedida pela Secretaria da Receita Federal, modelo expedido com base na
Portaria Conjunta RFB/PGFN n°. 1.751 de 02/10/2014;

LINK: (https://solucoes.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidaointernet/PJ/Emitir)

d) Certidao Negativa de Divida de Débitos de Tributos Estaduais do domicilio
ou sede da licitante, (Débitos Tributarios Nao Inscritos) a apresentacao da
Certidao Negativa de Débitos ou Certidao Positiva com Efeitos de Negativa de
regularidade de ICMS - imposto sobre circulacao de mercadorias e
fornecimentos, expedida pela Secretaria da Fazenda ou declaracao de isencao
ou de nado incidéncia assinada pelo representante legal da licitante, sob as

penas da lei;
Link: https://www10.fazenda.sp.gov.br/CertidaoNegativaDeb/Pages/EmissaoCertidaoNegativa.aspx

e) Certidao Negativa de Divida de Débitos de Tributos Estaduais do domicilio
ou sede da licitante, (Débitos Tributarios Inscritos na Divida Ativa-) a
apresentacao da Certidao Negativa de Débitos ou Certidao Positiva com Efeitos
de Negativa de regularidade de ICMS - imposto sobre circulacao de mercadorias
e fornecimentos, expedida pela Procuradoria Geral do Estado ou declaracao de
isencao ou de ndo incidéncia assinada pelo representante legal da licitante, sob

as penas da lei;
Link: https://www.dividaativa.pge.sp.gov.br/sc/pages/crda/emitirCrda.jsf?param=153143

f) Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal mobiliaria do
domicilio ou sede da licitante, mediante a apresentacdo de Negativa de Débitos
ou Certidao Positiva com Efeitos de Negativa de Débitos Mobiliarios;
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g) Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia por Tempo de Servico -
CRF, expedido pela CaVllla Econéomica Federal - Lei 8.036/90, devidamente
atualizado;

Link: https://consulta-crf.caVIlla.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

h) Certidao negativa de débitos trabalhista (CNDT), mediante a apresentacéo
da Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas ou Positiva de Débitos
Trabalhistas com Efeitos de Negativa, em cumprimento a Lei n® 12.440/2011 e
a Resolucao Administrativa TST n° 1470/2011.

Link: http://www.tst.jus.br/certidao/

5.1.2- DA QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA

a) Certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede da pessoa
juridica;

LINK: https://esaj.tisp.jus.br/sco/abrirCadastro.do.

al) Havendo registro de processo de recuperacao judicial, devera a licitante
que nesta hipotese incorrer, apresentar o Plano de Recuperacdo ja
homologado pelo juizo competente e em pleno vigor, para fins de sua
habilitacao neste item, de acordo com a Stimula n° 50 do Tribunal de Contas
do Estado de Sao Paulo.

b) Certidao de Inexisténcia de Impedimentos junto ao Cadastro Nacional de
Condenacoes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e Inelegibilidade do
Conselho Nacional de Justica (CNJ);

LINK: https://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar requerido.php?validar=form

c) Certificado de apenado emitido pelo Tribunal de Contas do Estado de Sao
Paulo (TCESP);
LINK: https://www4.tce.sp.gov.br/apenados/publico/#/publicas/certificado/add

d) Certidao Negativa de licitantes inidoneos do Tribunal de Contas da Uniao;
LINK: https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=INABILITADO:CERTIDAO:O:

5.1.3- QUALIFICACAO TECNICA:
a) Apresentar a proposta de acordo com o modelo estabelecido no ANEXO VIII
5.2.4- OUTRAS EXIGENCIAS:

a) Declaracao firmada por seu representante legal que ndo possui em seu
quadro de pessoal empregado(s) menor(s) de 18 anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre, e menor (es) de 16 anos em qualquer atividade, salvo na
condicao de aprendiz, a partir dos 14 anos, nos termos do inciso XXXIII do art.
7° da Constituicao Federal, conforme modelo constante no Anexo V.
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b) Declaracao, sob as penalidades cabiveis, de inexisténcia de fatos
supervenientes impeditivos para a sua habilitacdo neste certame, conforme
modelo Anexo VI a este Edital.

c) DECLAl%AQAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS REQUISITOS DE
HABILITACAO, que devera ser feita de acordo com o modelo estabelecido no
ANEXO II.

5.2 - OBSERVACOES SOBRE OS DOCUMENTOS DE HABILITACAO

5.2.1 - As certidoes e os comprovantes solicitados deverao estar no prazo de
validade neles previstos e, quando nao mencionado, os documentos serao
considerados validos até 60 (sessenta) dias, contados da data de sua emissao.

5.2.2 - Os documentos poderao ser apresentados na via original, por qualquer
processo de copia desde que autenticada, ou publicacoes em qualquer 6rgao da
Imprensa Oficial. A copia de certidao ou documento autenticada na forma da lei,
desde que perfeitamente legivel, dispensa a nova conferéncia com o documento
original, ficando, entretanto, reservado a Equipe de Contratacdo o direito de
exigir os originais para quaisquer verificacoes.

6 — DA PARTICIPACAO DA SESSAO E APRESENTACAO DO ENVELOPE

No dia 15 de dezembro de 2025, as 9h na Avenida Santo Antonio, n°® 805 (piso
superior), Jardim Bela Vista, [tai/SP, deverao ser apresentados:

6.1- QUANTO A REPRESENTACAO NA SESSAO: O candidato podera se fazer
presente nas sessoes decorrentes deste processo, por seus representantes legais
ou por procuradores, observado o seguinte:

a) Tratando-se de Representante Legal (so6cio, proprietario, dirigente ou
assemelhado), que estejam expressos no instrumento constitutivo da empresa
para exercer direitos e assumir obrigacoes em decorréncia de tal investidura.

b) Tratando-se de Procurador, devera ser apresentado junto com os
documentos de credenciamento instrumento publico de procuracao ou
instrumento particular do representante legal que o assina, do qual constem
poderes especificos para praticar todos os atos pertinentes ao certame,
observado que em caso de instrumento particular a firma do outorgante da
procuracao devera ser obrigatoriamente reconhecida por tabeliao.
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MODELO DE CARTA DE PROCURAGAO

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAf - SP
At. Comissdo Permanente de LicitagGes
Ref.:- CREDENCIAMENTO N. 21/2025
Pelo presente, designamos

credenciado a responder por esta empresa/pessoa fisica junto a V. Sas. em tudo e~q
recursos, relativamente a documentac&o de habilitagdo apresentadas para fins ¢ A

, portador do R.G. n. para nosso representante
‘essario durante os trabalhos de abertura, exame, habilitagdo e interposigdo de
licitagdo em referéncia.

Razédo Social M)
Nome do respondQxehProcurador

Cargo do responsavel/procurador (COM FIRMA RECONHECIDA)

N. do documento de identidade

6.1.2. O representante (legal ou procurador) da candidata interessada devera
identificar-se exibindo documento oficial que contenha foto.

6.1.3. O candidato que nao contar com representante presente na sessao ou,
ainda que presente, nao puder praticar atos em seu nome por conta da
apresentacao de documentacao defeituosa, ficara impedida de manifestar-se na
sessao e solicitar que sejam consignados assuntos nas atas de reunides ou
declarar a intencao de interpor ou de renunciar ao direito de interpor recurso.

6.1.4. Sera admitido apenas 1 (um) representante para cada candidato
credenciado, sendo que cada um deles podera representar apenas um candidato
credenciado.

6.2- A nao-entrega dos documentos previstos no subitem 6.1 deste Edital
implicara, por parte da Comissao Permanente de Licitacao, o nao conhecimento
do representante para participacao e realizar atos na sessao publica.

6.3- OS DOCUMENTOS PARA HABILITACAO deverdao ser apresentados em
envelope fechado e indevassavel, contendo em sua parte externa, além do nome
da proponente, os seguintes dizeres:

ENVELOPE N. 01 - DOCUMENTOS DE HABILITAQAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI
CREDENCIAMENTO N. 21/2025
(razao social OU dados pessoais e endereco do licitante)

6.4- Os documentos necessarios a habilitacdo deverdao ser apresentados em
original, por qualquer processo de copia autenticada por Tabelido de Notas ou
copia acompanhada do original para autenticacdo pela Equipe de Contratacao,
caso a licitante apresente a documentacao para autenticacao.

6.5- Nao serao aceitos documentos apresentados por meio de fitas magnéticas
ou filmes, admitindo-se fotos gravuras, desenhos, graficos ou catalogos, apenas
como forma de ilustracao das propostas.
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6.4- Nao serao consideradas e nem admitidas Proposta de Habilitacao,
remetidos via postal.

7 - DA EQUIPE TENICA JULGADORA DAS PROPOSTAS

7.1. A Equipe de Contratacao composta por 3 (trés) membros, nomeada através
da Portaria conforme juntada nos autos que realizara o julgamento da
habilitacao e proposta, realizando a classificacdo dos credenciados.

7.2. Nao sera admita a participacao, na Equipe de Contratacao de membros que
possuam qualquer afinidade ou relacao com participantes do certame.

7.3. As Comissoes Julgadoras nao serao renumeradas.

8 - DO PROCESSAMENTO

8.1. A Equipe de Contratacao apoés o recebimento do Credenciamento procedera
a abertura do ENVELOPES 01 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO E
PROPOSTA, apos sua verificacao formal, conferindo e rubricando o seu
conteudo que, em seguida, também sera rubricado pelos demais membros da
Comissao e, a seguir, juntado ao respectivo processo administrativo.

8.1.1. Em seguida havera a conferéncia formal dos documentos e da proposta,
com as assinaturas dos membros da Equipe de Contratacao nas folhas do
conteudo do envelope 01 (Documentacao e Propostas).

8.1.2. Imediatamente os documentos e a proposta serdo entregues a Equipe
Técnica, que a seu critério e por deliberacao, podera suspender a sessao para
posterior analise dos trabalhos apresentados.

8.1.3. Os documentos serdao considerados em estudo a partir de sua abertura
até a classificacao a ser divulgada e comunicado diretamente aos interessados.

8.1.4. Durante o periodo de estudo, os credenciados, seus representantes ou
outros interessados deverao abster-se de entrar em contato com a Equipe de
Contratacao para tratar de assuntos vinculados ao processo de analise, sob
pena de desclassificacao.

8.1.5. A Equipe de Contratacdo podera proceder a diligéncias e solicitar
esclarecimentos a qualquer dos credenciados, que deverdao ser fornecidos por
escrito, no prazo de 03 (trés) dias.

9 - CRITERIOS DE JULGAMENTO DA PROPOSTA

9.1. Os critérios de classificacdo da proposta consistirdo em verificar se os
servicos e valores comerciais estdo de acordo e definidos no Anexo I.
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9.2. Sera classificado o credenciado que obtiver o menor valor global estimado,
conforme os pontos e critérios descritos no Anexo I.

9.3. Em caso de empate entre um ou mais candidatos, adotar-se-a o seguinte
critério: Sorteio, em ato publico, para quais os candidatos serdo convocados,
em analogia ao que preceitua na Lei Federal n® 14.133/21.

9.4. O prazo de recurso nao sera aberto caso os presentes manifestarem a nao
intencao em recorrer, que sera lavrada em ata.

9.5. Das sessoes publicas a serem realizadas, lavrar-se-a ata circunstanciada
na qual sera registrado o resumo de todas as ocorréncias havidas, que deverao
ser assinadas pelos membros da Comissao Julgadora, Equipe de Contratacao e
candidatos presentes

9.6. A Equipe de Contratacao conforme cada caso devera receber, examinar e
manifestar-se sobre os recursos no prazo de até 05 (cinco) dias uteis, contados
do dia seguinte ao fim do prazo para apresentacado dos recursos, cabendo-lhe
manter ou rever sua decisao.

10 - RECURSOS ADMINISTRATIVOS

10.1. O recurso devera ser interposto no prazo de 05 (cinco) dias corridos a
contar da intimacao do ato ou da lavratura da ata nos casos: habilitacdo ou
inabilitacao.

10.2. Nao sera concedido prazo para recursos sobre assuntos meramente
protelatérios ou quando nao justificada a intencdo de interpor o recurso pelo
proponente.

10.3. O recurso e contrarrazdes de recurso, bem como impugnacao do edital,
deverao ser dirigidos a Equipe de Contratacdo, para avaliacdo, o qual devera
receber examinar e submeté-los a autoridade competente que decidira sobre a
pertinéncia no prazo maximo de dois dias uteis.

10.4. A falta de manifestacdo no prazo estipulado importara na decadéncia do
direito de recorrer.

11. DA HOMOLOGACAO

11.1. Apos o regular decurso da fase recursal, o processo sera submetido a
autoridade competente para que se proceda a devida homologacao do candidato
vencedor.

11.2. Apos a homologacdo do presente Credenciamento Publico, o candidato
vencedor terd o prazo de até 48 horas, contados a partir da data de sua
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convocacao, para assinar o Contrato, sob pena de decair do direito a
contratacao, sem prejuizo das sancoes previstas neste Edital.

11.3. O prazo previsto no subitem anterior podera ser prorrogado, por igual
periodo, por solicitacdo justificada e aceita pela Administracao.

11.4. E facultado a Administracdo, quando o convocado para assinar o
Contrato nao o fizer no prazo e condicoes estabelecidos, convocar os licitantes
remanescentes, na ordem de classificacdo, ou revogar o Credenciamento
Publico, independentemente da cominacao prevista neste Edital.

12. SANCOES ADMINISTRATIVAS

12.1. Nos casos em que o credenciado ensejar o retardamento da execucao do
certame, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucao do Contrato,
comportar-se de modo inidoneo, fizer declaracao falsa ou cometer fraude fiscal,
poderao ser aplicadas, conforme o caso, as seguintes sanc¢oes, sem prejuizo da
reparacao dos danos causados a Administracao Publica Municipal:

a) Adverténcia;

b) Multas: de mora de 0,3% (zero virgula trés por cento) por dia de atraso na
execucao do objeto e Compensatoria de 30% (trinta por cento) sobre o valor total
do Contrato.

c) Suspensdo temporaria do direito de participar de licitacdes, de realizar
Contrato com a Administracao e, se for o caso, enquanto perdurarem os motivos
determinantes da punicao ou, ainda, até que seja promovida a reabilitacao
perante a autoridade que aplicou a penalidade;

d) Declaracao de inidoneidade para participar de licitacdes ou realizar Contratos
com Administracao Publica.

12.2. As sancoOes previstas nas alineas “a”,’c” e “d” do item 12.1 nao sao
cumulativas entre si, mas poderao ser aplicadas juntamente com a multa
compensatoéria por perdas e danos (alinea “b”);

12.3. Nenhuma sancao sera aplicada sem o devido processo legal, que prevé
defesa prévia do interessado e recurso nos prazos definidos em lei, sendo-lhe
franqueada vista ao processo.

12.4. A aplicacao das penalidades, poderdao ocorrer de forma cumulativa,
conforme autoriza a legislacao vigente.

13 - DOS VALORES

13.1. Para a consecugao do objeto com a Prefeitura Municipal de Itai, através
da SECRETARIA DA SAUDE, o proponente selecionado devera apresentar
oferta baseada na média abaixo:

R$ 1.239.000,00 (um milhao, duzentos e trinta e nove mil reais)
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14 - DA FORMA DE PAGAMENTO

14.1- O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, contados da
apresentacao da nota fiscal e relatério de atividades executadas durante o més
de referéncia, acompanhadas da planilha de execucao expedida pela
SECRETARIA DA SAUDE.

14.2- As Notas Fiscais deverdo ser emitidas pela Proponente Vencedora, ou
seja, com o CNPJ idéntico ao da documentacao apresentada para habilitacao na
licitacao, nao sendo admitida a emissao por filiais da mesma ou por terceiros, e
se forem constatadas incorrecoes serao as notas fiscais devolvidas a contratada
para correcdo e o prazo de pagamento recontado apos apresentacao da Nota
Fiscal valida.

14.2.1- Devera o contratado reter os encargos obrigatorios no ato da emissao da
nota fiscal.

14.3- O pagamento sera feito mediante depodsito ou transferéncia em conta
aberta  preferencialmente no Banco do Brasii em nome do
favorecido/contratado.

14.4- Para a efetivacao do pagamento, o Proponente Vencedor devera
apresentar as Certidoes referidas no item 5.2 para atestar seu adimplemento
perante os 6rgaos competentes. Na falta das certiddes solicitadas os pagamentos
serao bloqueados sendo liberados somente apos a sua apresentacao.

15. DA REVOGACAO E ANULACAO DO CERTAME

15.1- O Licitador, observadas razoes de conveniéncia e oportunidade,
devidamente justificadas, podera revogar a qualquer momento o presente
procedimento, ou declarar a sua nulidade por motivo de ilegalidade, mediante
despacho fundamentado.

15.2- A anulacdo ou revogacao do procedimento licitatorio abrange a do
instrumento contratual.

15.3- O Proponente nao tera direito a indenizacdo em decorréncia da anulacéo
ou revogacao do procedimento licitatorio.

16. DAS DISPOSICOES GERAIS

16.1. Os candidatos assumem todos os custos de preparacao e apresentacao de
suas propostas, de modo que a Prefeitura Municipal de Itai ndo sera, em
nenhum caso, responsavel por esses custos, independentemente da conducéao
ou do resultado.
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16.2. Os candidatos sao responsaveis pela fidelidade e legitimidade das
informacoes e dos documentos a serem apresentados.

16.3. Julgados as PROPOSTAS e homologado o resultado deste credenciamento
proceder-se-a a assinatura do Contrato no prazo de até 48 (quarenta e oito)
horas, contadas a partir da convocacao.

16.4. Se o credenciado vencedor se recusar a assinar o Contrato apoés
transcorrido 48 (quarenta e oito) horas da convocacdo, sera convocada o
segundo candidato classificado e assim sucessivamente.

16.5. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que
impeca a realizacao da sessao de abertura dos ENVELOPES na data marcada, a
reunido sera automaticamente transferida para o primeiro dia util subsequente,
no mesmo horario e local anteriormente estabelecido, desde que nao haja
comunicacao da Comissao Permanente de Licitacao em contrario.

Integram este edital:

ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

ANEXO II - MODELO DE DECLARACAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS REQUISITOS DE
HABILITACAO;

ANEXO III- MODELO DE DECLARACAO ME E EPP;

ANEXO IV- MODELO DE PROCURACAO PARTICULAR;

ANEXO V MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE PARA COM O MINISTERIO DO
TRABALHO;

ANEXO VI - MODELO DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO;

ANEXO VII- MINUTA DO CONTRATO

ANEXO VIII- MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL

Para dirimir quaisquer questdoes decorrentes da licitacdo, nao resolvidas na esfera
administrativa, sera competente o Foro da Comarca de Itai, Estado de Sao Paulo.

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI EM, 5 de dezembro de 2025

JOSE RAMIRO ANTUNES DO PRADO
PREFEITO MUNICIPAL
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ANEXO I -TERMO DE REFERENCIA
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ESTUDO TECNICO PRELIMINAR

REFERENCIA: Contratagio de Clinica Especializada para Tratamento de Dependentes Quimicos.
NORMATIVA: Lein°14.133/2021.

I- INFORMACOES BASICAS

AREA REQUISITANTE: Secretaria Municipal de Satide de Itai/SP
DATA DE ELABORACAO: 27 de novembro de 2025 (UTC)
OBJETO DA CONTRATACAO: Credenciamento de clinica(s) especializada(s) para servigos de internagio,

acolhimento terapéutico e reabilitag@o de usuarios de alcool e outras drogas.

II - DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO
(art. 18, §1°, I da Lei n°14.133/2021)

O Municipio de Itai/SP enfrenta uma situacdo critica de saude publica, caracterizada por um aumento ex-
pressivo e continuo na demanda por servigos especializados em internagao, acolhimento terapéutico e reabilitacdo
de pacientes dependentes quimicos. Atualmente, a Secretaria Municipal de Satde registra uma média de 35 (trinta
e cinco) internagdes mensais, evidenciando uma pressao severa sobre a rede de atencéo psicossocial e 0s servigos

de saude.

Essa realidade impde a necessidade urgente e inadiavel de contratagdo de clinicas especializadas. A au-
séncia de leitos e tratamento adequado para essa populagdo vulneravel gera sobrecarga nos hospitais gerais, pron-
tos-socorros e Unidades Basicas de Saude (UBS), os quais ndo possuem a estrutura nem os profissionais especia-
lizados para o manejo integral e de longo prazo da dependéncia quimica. A inagdo resulta na desassisténcia desses
pacientes, que, em muitos casos, apresentam quadros graves de abstinéncia, comorbidades psiquiatricas e alto risco
social, culminando em prejuizos a saude individual e coletiva, além de onerar desnecessariamente o sistema de

saude.

A contratacdo por meio de credenciamento ¢ identificada como a solu¢do mais eficiente para atender a essa
demanda dinamica e crescente, permitindo a adesdo de multiplos prestadores que preencham os requisitos técnicos
e de qualidade, assegurando condi¢des dignas de tratamento e cumprindo o dever constitucional do Municipio de

garantir o direito a saude e a dignidade da pessoa humana (art. 6° e art. 196 da Constitui¢ao Federal).

IIT - ALINHAMENTO ENTRE A CONTRATACAO E O PLANEJAMENTO
(art. 18, §1°, IT da Lei n°14.133/2021)

Esta contratagdo esta plenamente alinhada as diretrizes da Politica Nacional sobre Drogas (Decreto
n°9.761/2019), a Lein°10.216/2001 (que dispde sobre a protecao e os direitos das pessoas com transtornos mentais
Rua Voluntarios de 32, n°1330, Centro, Itai/SP - CEP: 18.730-039
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e redireciona o modelo assistencial em satide mental), e aos principios da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).

Busca-se garantir o acesso a tratamento digno, humanizado e baseado em evidéncias cientificas para pes-
soas com transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas, conforme preconizado pelas politicas publicas
de satide mental e combate as drogas.

Ademais, a iniciativa integra o planejamento estratégico da Secretaria Municipal de Satde, que visa a am-
pliacdo e qualificagdo da rede de assisténcia, reduzindo as lacunas assistenciais e promovendo a integralidade do
cuidado.

Embora o Plano de Contratagdes Anual (PCA) de 2025 ainda esteja em fase de elaboragao, a inclusdo desta
necessidade, devidamente justificada pela urgéncia e relevancia, sera formalizada na primeira revisdo do PCA, nos

termos do art. 12, §3°, da Lei n°14.133/2021.

IV - DESCRICAO DOS REQUISITOS DA CONTRATACAO
(art. 18, §1°, IIT da Lei n°14.133/2021)

Para assegurar a qualidade, seguranca e efetividade dos servigos, as clinicas interessadas no credenciamento

deverdo atender aos seguintes requisitos essenciais, que serdo detalhados no Termo de Referéncia:

a) REQUISITOS GERAIS ESSENCIAIS:

» Licenciamento e regularidade: Clinica devidamente licenciada pelos 6érgaos competentes (vigilan-
cia sanitaria, conselhos profissionais), com alvara de funcionamento e Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros
(AVCB) validos e atualizados.

» Equipe multiprofissional especializada: Composicdo de equipe técnica minima e permanente,
composta por médico psiquiatra, psicologos, equipe de enfermagem (enfermeiros e técnicos), nutricionista e tera-
peutas ocupacionais/monitores/educadores com experiéncia comprovada em dependéncia quimica.

» Estrutura fisica adequada: Instalacdes organizadas, higienizadas, com acessibilidade (conforme
NBR 9050) e que propiciem um ambiente terapéutico seguro e acolhedor.

» Oferta de alimentacfio: Provisdo de alimentacdo completa, balanceada e supervisionada por nutri-
cionista, atendendo as necessidades especificas dos pacientes.

» Programa Terapéutico: Desenvolvimento de atividades terapéuticas, fisicas e ocupacionais estru-
turadas, que contemplem um plano de tratamento individualizado e metodologias baseadas na dignidade humana.

» Capacidade de acolhimento: Capacidade demonstrada de absorver os pacientes encaminhados pela
Secretaria Municipal de Satde de Itai, sem que haja sobrecarga de leitos ou prejuizo & qualidade do atendimento.

> Prestagdo de contas: Compromisso com a prestagdo de contas mensal detalhada ao Municipio,
incluindo relatérios de acompanhamento individual dos pacientes.

» Farmacia e odontologia: Fornecimento de medicamentos essenciais e controlados conforme pres-
cri¢ao médica, bem como a garantia de atendimento odontoldgico basico ou o encaminhamento para tal, quando
necessario.

» Disponibilidade para firmar contrato emergencial, nos termos do art. 75 da Lei n°14.133/2021:
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Assegurar ao Municipio de Itai/SP a imediata oferta de servigos especializados em acolhimento e tratamento de

dependéncia quimica.
b) REQUISITOS DETALHADOS PARA HABILITACAO E QUALIFICACAO:

b.1 - Qualifica¢do Técnica, Legal e Documental (art. 66 a 70 da Lei n°14.133/2021):

e Registro Empresarial: CNPJ ativo com CNAE compativel com servicos de saude e/ou assisténcia a
dependentes quimicos.

e Licenciamento Sanitario: Licenca sanitaria emitida pela Vigilancia Sanitaria Municipal ou Estadual,
valida e atualizada, em conformidade com as RDC da ANVISA pertinentes.

e Alvara de Funcionamento: Alvara de funcionamento municipal valido.

¢ Regularidade Fiscal e Trabalhista: Certiddes negativas de débitos federais, estaduais, municipais e
trabalhistas, demonstrando a plena regularidade fiscal e social da instituigdo.

e Equipe Multiprofissional: Relacdo nominal da equipe multiprofissional fixa, com comprovacdo de
registro ativo nos respectivos conselhos de classe (CRM, CRP, COREN, CRESS) e qualificacdo para atuar na area
de dependéncia quimica.

v Médico responsavel técnico (CRM);

v’ Psicologo(s) (CRP);

v’ Enfermeiro(s) e técnico(s) de enfermagem (COREN);

v’ Assistente social (CRESS);

v Nutricionista (CRN);

v Educadores/monitores capacitados em dependéncia quimica.

¢ Vinculo e Carga Horaria: Comprovacdo de vinculo empregaticio ou de prestagdo de servigos de cada
profissional com a clinica, e indicagdo da carga horaria compativel com o niimero de pacientes a serem acolhidos,
garantindo a disponibilidade dos servigos especializados.

e Plano Terapéutico Institucional (PTI): Apresentagdo de PTI detalhado, contendo a metodologia de
trabalho, descrigao das atividades terapéuticas, protocolos clinicos de atendimento e de emergéncia, e a politica de

reinser¢ao social.

b.2 - Infraestrutura, Condicdes Fisicas e Seguranca (art. 25, VII, da Lei n°14.133/2021 e RDC AN-
VISA):

e Capacidade maxima: Comprovagao documental da capacidade maxima de acolhimento permitida pe-
los orgaos sanitarios competentes.

e Alojamento: Quartos arejados, com metragem minima por acolhido conforme normas sanitarias, dota-
dos de camas e colchdes em bom estado de conservagdo e higiene.

e Sanitarios: Banheiros em nimero proporcional ao total de pacientes, com condi¢des adequadas de hi-
giene e funcionalidade.

e Espacos Terapéuticos: Areas dedicadas para atendimento clinico individual, atendimento psicologico,
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atividades coletivas e grupos terapéuticos, alimentagao e atividades fisicas/recreativas.

e Area de alimentacdo: Cozinha e refeitério adequados, que sigam as boas praticas de manipulagio de
alimentos e normas de higiene.

e Seguranca contra incéndio: Sistema de prevencdo e combate a incéndio em conformidade com as
normas do Corpo de Bombeiros (AVCB valido).

o Acessibilidade: Adequacao as normas de acessibilidade para pessoas com deficiéncia, conforme a Lei
Brasileira de Inclusdo (Lei n°13.146/2015) e NBR 9050.

e Liberdade de locomocgao: Estrita proibigdo de grades, trancas ou quaisquer restrigdes ilegais a liber-
dade de locomogdo dos pacientes, respeitando a Lei n°10.216/2001.

¢ Registro de movimentacio: Sistema de registro formal e seguro de entrada e saida dos pacientes.

b.3 - Etica, Direitos Humanos e Proteciio do Paciente (art. 5° da Lei n°10.216/2001 e principios cons-
titucionais)

e Proibicao de praticas abusivas: Vedacdo expressa de praticas punitivas, trabalhos for¢ados, castigos
corporais, segregacgio abusiva ou qualquer forma de violéncia fisica, psicologica ou moral.

o Direito de visita e comunica¢do: Garantia de visitas familiares e de comunicagdo, salvo restrigdo cli-
nicamente fundamentada e devidamente registrada em prontuario.

e Vedacao de cobrancas indevidas: Proibigdo absoluta de cobrangas adicionais por itens pessoais (pro-
dutos de higiene, roupas, alimentos extras), reten¢cdo de documentos pessoais ou exigéncia de internagdo minima
pré-determinada.

e Modalidades de internacdo: A internagdo voluntaria, involuntaria ou compulsoria devera ocorrer so-
mente em estrita observancia a legislacao vigente (Lei n°10.216/2001 e art. 4° da Lei n°13.840/2019), com toda a
documentacdo legal e médica pertinente.

e Consentimento informado: Obtencdo de termo de consentimento livre e esclarecido, assinado pelo

paciente e/ou familiares ou responsavel legal, antes do inicio do tratamento.

b.4 - Critérios assistenciais (Qualidade do Tratamento):

e Projeto Terapéutico Individual (PTI): Elaboracao e implementacdo de PTI para cada paciente em até
72 horas apos a admissdo, com metas e objetivos claros, periodicamente revisados.

e Acompanhamento médico: Acompanhamento médico periddico (minimo semanal ou conforme a ne-
cessidade clinica de cada caso) por profissional habilitado.

e Atendimento psicologico: Garantia de atendimento psicoldgico individual obrigatério, além de grupos
terapéuticos com frequéncia semanal.

e Atividades complementares: Oferta de oficinas terapéuticas e atividades socioeducativas que promo-
vam a ressocializagdo e o desenvolvimento de habilidades.

e Apoio a Reinsercio Social: Acompanhamento focado na reinsergéo social e assisténcia para regulari-

zacgdo da documentagdo civil do paciente.
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e Prontuario Eletronico/Fisico: Registro detalhado em prontuério de toda a evolugdo clinica e terapéu-

tica do paciente.

b.5 - Fornecimento de itens e materiais:
¢ Responsabilidade da Clinica (Incluso no valor contratado):
v Alimentagdo completa e balanceada.
v' Produtos de higiene pessoal basicos.
v Roupas de cama e banho.
v" Medicamentos basicos (analgésicos, antitérmicos, antieméticos, curativos simples) e medicagdes
continuas de uso comum previstas em protocolos clinicos da instituigdo.
v' Medicamentos controlados, conforme prescrigdo médica e controle rigoroso.
v Material de limpeza e manutengéo das instalagdes.
¢ Responsabilidade da Familia (Quando clinicamente autorizado e sem 6nus para o Municipio):
v Cigarros e itens relacionados ao tabaco, fornecidos exclusivamente pela familia. E vedada qual-
quer cobrancga a prefeitura pela entrega ou intermediag@o, bem como a cobranga de "fornecimento interno" de

cigarros.

b.6 - Regras Financeiras e Proibicées de Cobrancas Extras (art. 40, V, c, c/c art. 92 da Lei
n°14.133/2021):

¢ Planilha de custos: A clinica devera apresentar planilha de custos detalhada e coerente com os precos
de mercado para os servigos ofertados.

e Valor mensal fechado: O valor mensal por paciente deve ser fechado e abrangente, incluindo hospe-
dagem, alimentagéo, todos os atendimentos clinicos e terapéuticos, e medicamentos basicos e controlados.

¢ Proibicao absoluta de cobrancas adicionais: Vedadas taxas de deslocamento para compra ou troca de
documentos, taxas administrativas, cobranga de alimentos, chocolates, cigarros ou quaisquer itens pessoais nao
previstos como de responsabilidade familiar, bem como taxas por monitoramento ou acompanhamento "especial”.

o Remocoes/Transportes: Deverdo seguir tabela de precos homologada pelo Municipio, com proibi¢ao
de cobranga abusiva ou desproporcional. Os valores s6 poderao ser pagos mediante autorizagdo prévia e expressa
da Secretaria Municipal de Saude.

e Auditoria financeira: O Municipio realizara auditoria mensal dos custos e servigos para garantir a

conformidade e a probidade na aplicagdo dos recursos publicos.

b.7 - Monitoramento, Transparéncia e Auditoria (art. 11, paragrafo unico c/c art. 165 da Lei
n°14.133/2021):

o Relatorios e registros: A clinica devera disponibilizar relatorios mensais de atividades, evolugdo tera-
péutica, frequéncia dos atendimentos e registro de intercorréncias.

e Acesso e fiscalizacdo: A Prefeitura terd acesso irrestrito para visitas e fiscalizagdes, com ou sem aviso

prévio, a fim de verificar o cumprimento das obrigacdes contratuais e a qualidade dos servigos.
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e Auditoria de prontuarios: Realizagdo de auditoria em prontuarios e verificagéo dos servigos prestados.

e Registro digital: Implementagdo de registro digital das atividades, preferencialmente integrado ou
compativel com o sistema municipal, para maior eficiéncia e transparéncia.

e Canal de dentincias: Disponibilizacdo de canal de dentincias acessivel a familia e aos pacientes, ga-

rantindo a salvaguarda de seus direitos.

b.8 - Critérios de avaliacdo do preco (art. 26 da Lei n° 14.133/2021):

o Compatibilidade com precos de mercado: O preco ofertado devera ser compativel com os valores
praticados no mercado para servigos similares, fundamentado em pesquisa de pregos e referéncias validas.

o Justificativa de variacao: Valores que ultrapassem a média de mercado deverdo apresentar justificativa
técnica e econdmica robusta.

e Anailise Custo-Beneficio: Avaliacdo do custo-beneficio considerando o quadro técnico, a estrutura fi-
sica e o plano terapéutico oferecido.

e Vedacio de reajustes unilaterais: Proibi¢do de reajustes sem prévia autorizagdo da Secretaria Muni-

cipal de Satude, em conformidade com as regras contratuais ¢ a legislacdo vigente.

b.9 - Penalidades e Medidas Corretivas (art. 156 a 163 da Lei n°14.133/2021):

A inobservancia das clausulas contratuais e dos requisitos estabelecidos implicara a aplicacdo das seguintes
sangoes, sem prejuizo de outras previstas em lei:

e Adverténcia Formal.

e Multas: Por cobrancgas indevidas, descumprimento de critérios sanitarios, irregularidades na execugao
do servico, entre outros, conforme Termo de Referéncia.

¢ Suspensio temporaria do credenciamento: Por periodo determinado, até a regularizagdo da conduta.

e Descredenciamento imediato: Em casos graves, como superfaturamento comprovado, cobranca de
itens vedados (cigarros, chocolates, itens pessoais), maus-tratos ou violagdo de direitos humanos, falta de condi-
¢des sanitarias que coloquem em risco a saude dos pacientes.

e Obrigacio de Restitui¢ido: Obrigacdo de restituicdo de valores pagos indevidamente, com as devidas

atualizacdes e juros legais.

b.10 - Critérios de Avaliacao Continua e Renovacao
e Renovacio condicionada: A renovagao do credenciamento estara condicionada a uma avaliacao téc-
nica e de desempenho clinico satisfatoria, além da auséncia de sanc¢des graves durante o periodo contratual.
e Indicadores de desempenho: Serdo utilizados indicadores obrigatorios, tais como:
v’ Taxa de permanéncia e adesdo ao tratamento;
v’ Taxa de alta terapéutica e reinser¢io social;
v’ Taxa de reincidéncia (monitoramento pos-alta, quando possivel);
v Indice de satisfagdo de pacientes e familiares;
v

Numero de reclamagdes registradas e resolvidas.
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e Avaliacdes externas: Aplicacdo de avaliagdes externas, quando necessario e pertinente, para comple-

mentar o monitoramento.

V - ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES A SEREM CONTRATADAS
(art. 18, § 1°, IV da Lei n°14.133/2021)

A presente contratagdo visa atender a demanda média de 35 (trinta e cinco) pacientes por més, conside-
rando a crescente necessidade de internagdes.

Dada a natureza do credenciamento, que permite a adesdo de multiplos prestadores e a flexibilidade no
atendimento, as clinicas credenciadas deverdo manter disponibilidade de vagas para absorver essa demanda, além
de demonstrar capacidade de acolhimento adicional para situa¢des de aumento inesperado de encaminhamentos
pela Secretaria Municipal de Satde durante a vigéncia do contrato.

A estimativa baseia-se na demanda histdrica e proje¢des para os proximos anos.

VI - LEVANTAMENTO DO MERCADO
(art. 18, §1°, V da Lei 14.133/2021)

Foram realizados levantamentos e prospecgdes de mercado, incluindo pesquisas e visitas a clinicas especi-
alizadas na regido, para identificar a capacidade de oferta, os precos praticados e os modelos de tratamento dispo-
niveis.

Este levantamento demonstrou a existéncia de clinicas com as condigdes necessarias para a prestagdo dos
servicos e forneceu subsidios para a estimativa de valores e a defini¢ao dos requisitos de qualifica¢do, confirmando
a viabilidade da contrata¢do por credenciamento.

A pesquisa de mercado também contribuiu para a validagio dos requisitos técnicos e operacionais descritos
neste ETP, assegurando que as exigéncias sdo compativeis com a realidade do setor e aptas a atrair o maior nimero

possivel de interessados qualificados.

VII - ESTIMATIVA DE VALORES DA CONTRATACAO
(art. 18, §1°, VI da Lei n°14.133/2021)

Com base no levantamento de mercado e nas informagdes de custos operacionais, a estimativa de valores
para a contratagdo ¢é a seguinte:

e Custo Mensal Estimado por Paciente: Até R$2.800,00 (dois mil e oitocentos reais) para pacientes do
sexo masculino e feminino. Este valor compreende todos os servigos de acolhimento, tratamento multidisciplinar
e insumos bésicos.

e Custo por Remocio: Até R$1.800,00 (um mil e oitocentos reais). Para otimizagdo de recursos, no caso
de haver mais de uma remocgao por viagem, o custo da segunda remocao sera de apenas 50% (cinquenta por cento)

do valor integral.
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Os valores serdo detalhados e fixados no Termo de Referéncia, garantindo a transparéncia e a conformidade

com os precos de mercado.

VIII - DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO
(art. 18, § 1°, VII da Lei n°14.133/2021)

A solucdo proposta consiste na contratag@o, via credenciamento, de clinicas especializadas que possuam
condigdes técnicas, estruturais e humanas comprovadas para o acolhimento, tratamento e reabilitacdo de pacientes
do Municipio de Itai com transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas.

O objetivo primordial é garantir a continuidade ¢ a integralidade do tratamento em um ambiente seguro,
ético e adequado, prevenindo riscos a vida, promovendo a recuperagdo da saiide mental e fisica, e respeitando
integralmente os direitos humanos e a dignidade dos pacientes.

Esta abordagem visa ndo apenas o tratamento da dependéncia, mas também a reinsercao social e a autono-
mia dos individuos, contribuindo para a reducido da demanda nos servigos de urgéncia e para a melhoria da quali-

dade de vida da populagdo.

IX - JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA CONTRATACAO
(art. 18, §1°, VIII da Lei n°14.133/2021)

A contratacdo, por meio de credenciamento, considera o objeto parcelado no sentido de permitir a atuagéo
de multiplos prestadores. A natureza do servigo de saude para tratamento de dependéncia quimica, com demanda
flutuante e heterogénea, exige uma resposta flexivel e a capacidade de atendimento simultaneo por diferentes
institui¢oes.

O credenciamento ¢ a forma mais adequada de assegurar o parcelamento do objeto (servi¢o) entre diversos
prestadores, maximizando a oferta de vagas e garantindo a continuidade do tratamento sem interrup¢ao, o que seria
inviavel em uma licitagdo tradicional que selecionaria um nico prestador ou um nimero limitado, dada a impos-
sibilidade de determinar previamente o exato nimero de pacientes ¢ a especificidade das suas necessidades.

Conforme o art. 47 da Lei n°14.133/2021, o parcelamento ¢ a regra, buscando otimizar o processo ¢ obter
melhores resultados para a administragdo.

O credenciamento, ao habilitar todos os interessados que preencham os requisitos e estabelecer uma tabela
de pregos e condi¢des padronizadas, atende a essa premissa de forma eficaz e transparente, promovendo a compe-

ticdo pela qualidade e agilidade no atendimento.

X - RESULTADOS PRETENDIDOS
(art. 18, §1°, IX da Lei n°14.133/2021)

A contratacdo visa alcancar os seguintes resultados, que serdo monitorados por meio dos indicadores de
desempenho:

e Melhora da Satde Publica: Redugao da sobrecarga nos servigos de satide de urgéncia e emergéncia,
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com encaminhamento adequado para tratamento especializado.

e Seguranca e Integridade: Garantir a seguranca e integridade fisica e psicologica dos pacientes, ofere-
cendo um ambiente terapéutico seguro e protegido.

e Tratamento Humanizado: Assegurar tratamento digno, humanizado e baseado em evidéncias cienti-
ficas, respeitando a autonomia e os direitos dos pacientes.

e Restauracio da Confianca: Restabelecer a confianca da populacdo na rede municipal de atengao psi-
cossocial, demonstrando a capacidade do poder publico em oferecer solucdes eficazes.

o Eficiéncia do Gasto Publico: Promover a eficiéncia do gasto publico, buscando o melhor custo-bene-
ficio e a aplicacdo transparente dos recursos, conforme os principios da Lei n°14.133/2021.

¢ Reintegrac¢ao Social: Contribuir para a reabilitacdo psicossocial ¢ a reinsergdo social dos individuos

tratados.

XI - PROVIDENCIAS PREVIAS A CELEBRACAO DO CONTRATO
(art. 18, §1°, X da Lei n°14.133/2021)

As providéncias prévias a celebrag@o dos contratos decorrentes do credenciamento incluem:

e Aprovagio Juridica: Submissdo do Termo de Referéncia e do Edital de Credenciamento a analise e
aprovacdo da Procuradoria Juridica do Municipio, para verificagdo da legalidade e conformidade com a Lei n°
14.133/2021.

¢ Disponibilidade Or¢amentaria: Verificagio e confirmagao da disponibilidade de dotagdo or¢amenta-
ria e recursos financeiros para a cobertura das despesas, conforme o Art. 40, inciso V, alinea "c", da Lei n°
14.133/2021.

e Publicidade: Publicacdo do Edital de Credenciamento no Portal Nacional de Contratagcdes Publicas
(PNCP), no sitio eletronico oficial do Municipio e, se necessario, em outros meios de comunicagdo para garantir
a ampla publicidade e a participagdo de interessados.

e Sessio Publica: Realizacdo de sessdo publica para recebimento e analise da documentag@o dos interes-
sados, em conformidade com o rito do credenciamento.

e Habilitacdo e Credenciamento: Analise da documentacdo de habilitagdo e qualificagdo técnica, juri-
dica, fiscal e econdmico-financeira dos interessados, seguida da homologacido e credenciamento daqueles que
atenderem a todos os requisitos.

e Elaboracio de Minutas Contratuais: Preparacdo de minutas contratuais padronizadas para cada cli-
nica credenciada.

e Emissdo de Empenho: Emissdo de nota de empenho, garantindo a reserva or¢amentdria.

12 - CONTRATACOES CORRELATAS E/OU INTERDEPENDENTES
(art. 18, §1°, XI da Lei n°14.133/2021)
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No presente momento, ndo ha contratagdes correlatas ou interdependentes que sejam diretamente vincula-

das a esta demanda.

XIII - POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS E TRATAMENTOS

(art. 18, §1°, XII da Lei n°14.133/2021)

A atividade de uma clinica para tratamento de dependéncia quimica, quando operada em conformidade
com as normas, ndo apresenta impactos ambientais significativos de grande vulto.

Os potenciais impactos estdo relacionados principalmente a geracdo de residuos so6lidos comuns e, em me-
nor grau, residuos de saude (perfurocortantes, medicamentos vencidos, etc.).

O tratamento desses impactos dar-se-a pela exigéncia de que as clinicas credenciadas possuam licencia-
mento ambiental valido, quando aplicavel, e que comprovem a gestdo adequada de residuos, em estrita observancia
a Politica Nacional de Residuos Sélidos (Lei n°12.305/2010) e as normas da ANVISA para o Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Saude (RDC ANVISA n° 222/2018).

As instalagdes deverdo seguir as normas sanitarias e ambientais vigentes, com sistemas de descarte de eflu-

entes em conformidade com a legislagao.

XIV- DECLARACAO DE VIABILIDADE
(art. 18, §1°, XIII da Lei n°14.133/2021)

Ap6s analise minuciosa da demanda, dos requisitos técnicos ¢ legais, das op¢des de mercado e da estratégia
de contratagdo, a equipe técnica e administrativa responsavel declara a plena viabilidade da presente contrata-
¢do. Este Estudo Técnico Preliminar demonstra que a solucdo proposta ¢ adequada, eficiente e alinhada aos obje-

tivos da Administragao Publica, respeitando os principios e as diretrizes da Lei n°14.133/2021.

XV - ANEXOS

e Termo de Referéncia Preliminar.
e Documento de Formalizagdo da Demanda (DFD).

e Notas de Pesquisa de Mercado.

XVI - RESPONSAVEIS PELA ELABORACAO DO ETP

A equipe abaixo subscrita atesta a veracidade e pertinéncia das informagdes contidas neste Estudo Técnico

Preliminar:

ADRIANA DO ESPIRITO SANTO
Secretaria Municipal de Saude
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FORMALIZACAO DA DEMANDA (DFD) - Art. 12, inciso VII, Lei n° 14.133/2021

Referéncia: CONTRATACAO DE CLINICA ESPECIALIZADA PARA TRATAMENTO DE
DEPENDENTES QUIMICOS

Setor Requisitante: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Responsavel pela demanda: ADRIANA DO ESPIRITO SANTO

CPF n° 343.298.728-54 Matricula n°® 38923-1

E-mail: saude@itai.sp.gov.br

I - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

A presente demanda emerge de uma realidade socioassistencial ¢ de saude publica de alta
complexidade no Municipio de Itai/SP.

Constata-se um alarmante e crescente aumento na demanda por servigos especializados em
internacdo, acolhimento terapéutico e reabilitacdo de individuos com transtornos decorrentes do uso de
alcool e outras drogas.

Atualmente, o municipio registra uma média de 35 (trinta e cinco) internacdes mensais, o que
representa um desafio critico para a rede de satde local.

Este cenario ndo ¢ meramente quantitativo; ele sinaliza uma crise de saude publica que exige
interven¢do imediata e estruturada. O crescimento continuo de casos de dependéncia quimica gera uma
pressdo insustentavel sobre os servicos de urgéncia e emergéncia, a atengdo basica, os Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) regionalizados e a assisténcia social.

Tal situacdo compromete a capacidade de resposta do sistema municipal de saude mental,
colocando em risco a continuidade do cuidado e a efetividade das agdes preconizadas pela Rede de
Atencao Psicossocial (RAPS), instituida pela Portaria GM/MS n° 3.088/2011.

A auséncia de uma resposta adequada e célere a essa demanda pode resultar em colapso
assistencial, falha na garantia do direito fundamental a satde (art. 196 da Constituicdo Federal) ¢ a
dignidade da pessoa humana (art. 1°, inciso III da Constitui¢do Federal), além de agravar os indicadores
sociais ¢ de seguranga publica. A experiéncia tem demonstrado que a falta de tratamento adequado
acarreta:

e Aumento da taxa de reincidéncia no uso de substéncias, frustrando os esfor¢os de reabilita¢do
e perpetuando o ciclo da dependéncia.

e Elevacio da vulnerabilidade social e risco a vida, especialmente em quadros de abstinéncia
aguda, surtos psicéticos, comorbidades psiquiatricas e exposi¢ao a situagdes de violéncia.

e Sobrecarga das equipes de satude municipal, que, sem o suporte especializado, se veem
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compelidas a gerenciar situagdes complexas para as quais ndo possuem capacidade estrutural ou
operacional suficiente, comprometendo a efici€ncia e a qualidade dos servigos prestados.

¢ Deterioraciao da qualidade de vida dos individuos afetados e de suas familias, com impactos
na produtividade, seguranca e coesao social.

Portanto, a contratagdo de clinicas especializadas, via credenciamento, ¢ medida indispensavel e
urgente, fundamentada nos principios da eficiéncia, da economicidade, do interesse piblico ¢ da
seguranca juridica (art. 5° da Lein® 14.133/2021), visando assegurar a protecao e recuperagdo da satude

da populagdo, em estrita observancia a legislagdo vigente.

IT- OBJETO

Contratacao, por meio de CREDENCIAMENTO, de pessoa juridica especializada na prestagao de
servicos de satde para tratamento de dependéncia quimica, abrangendo atendimento integral e
humanizado em regime de internagdo e acolhimento terapéutico. Os servicos deverdo ser
multidisciplinares, com suporte continuo (24 horas) e acompanhamento individualizado, buscando a

reabilitagdo psicossocial e a reinser¢@o social dos pacientes.

II1 - DESCRICOES E QUANTITATIVOS

Quantidade Estimada: Previsdo de atendimento a 35 (trinta e cinco) pacientes ao més, em
média, conforme a demanda historicamente apresentada pela Secretaria Municipal de Saude.

Este quantitativo sera utilizado como base para estimativa orgamentaria e para a capacidade
minima exigida dos credenciados, ressalvada a natureza do credenciamento que permite a flutuagio da

demanda atendida.

Servi¢os Abrangentes Requeridos:

v Acolhimento Terapéutico Integral: Em regime de 24 horas, incluindo moradia, seguranca e
ambiente terapéutico adequado.

v Atendimento Multiprofissional: Composto por equipe técnica minima que inclua psiquiatra,
psicologos, equipe de enfermagem (com registro no COREN), nutricionista e terapeutas
ocupacionais/educadores fisicos, para garantir a abordagem integral da saude fisica e mental.

v' Atendimento Odontolégico: Disponibilizacdo de atendimento odontologico basico ou
encaminhamento, conforme a necessidade individual de cada paciente.

v" Alimentacio Balanceada e Supervisionada: Provisdo de refeicdes nutricionalmente
adequadas, sob supervisdo profissional.
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v Atividades Terapéuticas e Ocupacionais Estruturadas: Programas de terapia individual e
em grupo, oficinas terapéuticas, atividades laborativas assistidas e praticas de lazer e cultura, visando a
reintegragdo social e ao desenvolvimento de habilidades.

v Relatorios de Acompanhamento Individualizados: Elaboragdo de relatdrios mensais
detalhados sobre a evolugao clinica e terapéutica de cada paciente, a serem encaminhados a Secretaria
Municipal de Saude, assegurando a transparéncia e o0 monitoramento da qualidade do servigo.

v Plano Terapéutico Singular (PTS): Cada paciente devera ter um PTS elaborado e revisado
periodicamente, com metas e objetivos claros.

v Infraestrutura Adequada: As clinicas deverdo possuir alvarads de funcionamento, licencas
sanitarias e de seguranca em dia, além de instalagdes fisicas que garantam conforto, seguranca e

acessibilidade.

IV - PREVISAO DE DATA EM QUE DEVE SER CONTRATADO O OBJETO

Dezembro de 2025.
A concretizagdo desta contratacdo dentro do prazo estabelecido é de extrema importancia, dada a

urgéncia da demanda e o impacto direto na saude publica municipal.

V - GRAU DE PRIORIDADE DA COMPRA OU DA CONTRATACAO

MAXIMA PRIORIDADE.

Esta contratag@o ¢ classificada com maxima prioridade em virtude de sua natureza emergencial
e inadiavel, diretamente ligada a preservacido da vida, da satide, da dignidade humana e da
integridade fisica e mental dos cidaddos do Municipio de Itai/SP.

A inacdo ou postergagdo desta medida implica em risco iminente de agravamento da crise de
saude publica, com potenciais danos irreparaveis a populacao e grave comprometimento dos servigos
publicos existentes.

Trata-se de uma resposta essencial a demanda social por cuidado e protegao.

VI - OS ITENS DEMANDADOS CONSTAM DO PLANO DE CONTRATACOES ANUAL
(PCA 2025)

Nao.
O Plano de Contratagdes Anual (PCA) para o exercicio de 2025 ainda se encontra em fase de
elaboragdo. Contudo, a necessidade desta contratag@o surgiu ou se tornou manifestamente urgente apos
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o periodo de planejamento inicial para o PCA, decorrente do expressivo ¢ imprevisivel aumento da
demanda. A presente demanda sera incluida na primeira revisao ou atualizagdo do PCA 2025, ou sera
devidamente justificada como excepcionalidade, em conformidade com o Art. 12, § 3° da Lei n°
14.133/2021, que permite a inclusdo de contratacdes ndo previstas no PCA mediante justificativa

especifica.

VII - CONTRATACOES INTERDEPENDENTES OU VINCULADAS

Nao hé contratagdes interdependentes ou vinculadas a presente demanda.

VIII - DETALHAMENTO DA DESPESA E RECURSO (Art. 40, inciso V, ¢, Lei n° 14.133/2021)

» Custo mensal estimado por paciente: At¢ R$2.800,00 (dois mil e oitocentos reais) para
pacientes do sexo masculino e feminino. Este valor representa um teto, buscando-se a proposta mais
vantajosa dentro do credenciamento.

» Custo por remocio: Até R$1.800,00 (um mil e oitocentos reais). No caso de haver mais de
uma remoc¢do por viagem, o custo da segunda remogao sera de 50% (cinquenta por cento) do valor
integral, incentivando a otimizagao dos recursos.

> Fonte de recurso: A despesa total decorrente desta contratacdo sera custeada por dotagdo
orcamentaria propria da Secretaria Municipal de Saude de Itai. Os recursos estdo devidamente
vinculados a fun¢do programatica de atencdo psicossocial, conforme previsdo na Lei Orgamentaria
Anual (LOA) e Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO) vigentes para o exercicio de 2025, garantindo a
disponibilidade financeira e a conformidade legal para o empenho e pagamento, nos termos do art. 40,
inciso V, alinea “c”, da Lei n° 14.133/2021. Os pagamentos serdo efetuados de acordo com a efetiva

prestacdo dos servigos € a comprovacao dos atendimentos.

IX - MODALIDADE DE CONTRATACAO

A modalidade de contratagdo sera por CREDENCIMENTO.
Esta escolha ¢ plenamente justificada pelo regime da Lei n°14.133/2021, em razdo das

caracteristicas intrinsecas do servico demandado e dos objetivos pretendidos:

1. Impossibilidade de competicio tradicional: A natureza do servigo de satide para tratamento
de dependéncia quimica exige a disponibilidade continua e a capacidade de atendimento a uma demanda
flutuante, por vezes imprevisiveis. O credenciamento permite que todos os interessados que
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preencham os requisitos minimos de qualificacfo técnica e juridica sejam habilitados a prestar o

servico, eliminando a inviabilidade de competigdo tipica das licitagdes tradicionais.

2. Garantia de oferta e acesso: O credenciamento assegura a ampliagdo da rede de prestadores
de servigo e, consequentemente, a oferta de vagas, garantindo que o Municipio possa atender a crescente
demanda sem interrupg¢ao. Isso se alinha ao principio da eficiéncia administrativa ¢ da promogao do

desenvolvimento nacional sustentavel, conforme art. 5° da Lei n°14.133/2021.

3. Padronizacao das Condicées: A Administracdo Publica estabelecera as condigoes de
habilitagdo, os critérios de atendimento e a tabela de precos, sendo que todos os credenciados se
submetem as mesmas regras e remuneragdo, garantindo a isonomia de tratamento e a transparéncia do

Pprocesso.

4. Base Legal: Embora ndo seja uma modalidade licitatoria no sentido estrito, o credenciamento
¢ um procedimento administrativo previsto para a contratac¢do direta em situagdes especificas, analogas
a inexigibilidade de licitagdo ou como um procedimento auxiliar (art. 78, IV e 79 da Lei n°14.133/2021,
por analogia e principios). A Lei n°14.133/2021 prevé, em seu art. 79, as hipoteses de contratacao direta,
e o credenciamento pode ser enquadrado como uma forma de contratagdo de multiplos prestadores,
desde que todos que satisfacam as condi¢des estabelecidas sejam admitidos, caracterizando uma
situacdo de inexigibilidade por inviabilidade de competicdo quando a necessidade da Administragdo ¢é

de ter o maior nimero possivel de prestadores em condigdes padronizadas.

X - RESPONSAVEL PELA ELABORACAO

Certifico que a formalizagdo da demanda acima identificada se faz necessaria pelos motivos
expostos na justificativa da contratacdo do presente documento, visando a salvaguarda do interesse

publico.

ADRIANA DO ESPIiRITO SANTO
Secretaria Municipal de Saude
Responsavel pela Demanda

Ciente e de acordo.
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TERMO DE REFERENCIA

1 - DEFINICAO DO OBJETO
(artigo 6°, inciso XXIII, alinea “a”, da Lei n°14.133/2021)

O presente Termo de Referéncia tem por objeto a realizacdo de credenciamento de pessoas juridicas
qualificadas para a prestagdo de servigos especializados de internagdo, acolhimento terapéutico e
reabilitagdo de individuos com transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas (alcool e
outras drogas).

O credenciamento visa ampliar a rede de atendimento do Municipio de Itai/SP, garantindo a
disponibilidade e a continuidade do cuidado a essa populagdo vulneravel, em regime de portas abertas

para todos os interessados que preencham os requisitos estabelecidos neste documento.

2 - FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “b”, da Lei n°14.133/2021)

A contratagdo é fundamentada na urgente e crescente necessidade de satide publica e assisténcia social
no Municipio de Itai/SP, conforme detalhado na Formalizagdo da Demanda (DFD) e no Estudo Técnico
Preliminar (ETP).

A atual média de 35 (trinta e cinco) internagdes mensais, em constante ascensdo, evidencia a
insuficiéncia da rede de atencdo psicossocial existente para atender a demanda de pacientes em grave
comprometimento fisico, psiquico e social devido ao uso de substancias psicoativas.

A medida se faz essencial para evitar o colapso assistencial, garantir o acesso ao tratamento digno e
humanizado, promover a desintoxicagdo, a reabilitacdo psicossocial e a reinsercao social segura dos
individuos, em consonancia com os principios da Lei n® 10.216/2001 (Reforma Psiquiatrica), da Politica
Nacional sobre Drogas e da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).

O credenciamento permite que a Administragao Publica selecione multiplos prestadores que atendam as
condi¢des padronizadas, otimizando a oferta e a flexibilidade para o atendimento de uma demanda

dindmica e imprevisivel, caracterizando-se como a solugdo mais vantajosa para o interesse publico.

3 - DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “c”, da Lei n°14.133/2021)

A solugdo adotada ¢ o credenciamento de clinicas especializadas, que permitira ao Municipio de Itai/SP

dispor de uma rede de prestadores de servicos qualificados para o tratamento de dependéncia quimica.
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A contratagdo visa o acolhimento de pacientes em regime de internagdo, em suas modalidades voluntéria,
involuntaria e/ou compulsdria, sempre em estrita observancia a Lei n® 10.216/2001 e demais legislacdes
pertinentes, conforme a necessidade apresentada pela Secretaria Municipal de Satde.

O objetivo ¢ assegurar o atendimento integral e humanizado, com foco na recuperagdo da saude e na
reintegracdo social dos individuos, através de um processo transparente e competitivo, onde todos os

interessados que preencham os requisitos serdo habilitados.

4 - REQUISITOS DA CONTRATACAO
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “d”, da Lei n°14.133/2021)

Visando garantir a qualidade, seguranga, ética e conformidade dos servicos, a(s) clinica(s) credenciada(s)
devera(ao) atender aos seguintes critérios rigorosos de habilitacdo, qualificacdo técnica e execugdo

contratual:

4.1 - Qualificacao Legal e Registros:

e Possuir CNPJ ativo com Classificagio Nacional de Atividades Economicas (CNAE)
compativel com servigos de saude e/ou assisténcia a dependentes quimicos.

e Possuir Licen¢a Sanitaria emitida pela Vigilancia Sanitaria Municipal ou Estadual, valida e
atualizada, em conformidade com as Resolugdes da Diretoria Colegiada (RDC) da ANVISA pertinentes,
como a RDC n®29/2011 (que dispde sobre os requisitos de seguranga sanitaria para o funcionamento de
instituicdes que prestam servigos de aten¢do a pessoas com transtornos decorrentes do uso e abuso de
substancias psicoativas) e suas alteracdes.

e Possuir Alvara de Funcionamento municipal valido.

e Possuir Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros (AVCB) valido ¢ atualizado.

e Estar em conformidade com a Lei Federal n°11.343/2006 (Lei Antidrogas) ¢ suas alteracgoes,
bem como as normas do Conselho Nacional de Politicas sobre Drogas (CONAD).

e Possuir Registro no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).

e Comprovar inscricio e regularidade nos Conselhos Regionais dos profissionais que
compdem sua equipe.

o Apresentar Certidoes Negativas de Débitos (federais, estaduais, municipais e trabalhistas),
demonstrando a plena regularidade fiscal e social da instituigao.

o Apresentar Plano Terapéutico Institucional (PTI) detalhado, conforme especificado no ETP.

4.2 - Equipe Multiprofissional e Qualifica¢do Técnica:

Rua Voluntarios de 32, n°1330, Centro, Itai/SP - CEP: 18.730-039
E-mail: saude@itai.sp.gov.br - Fone: 0800 090 6651 - Ramal 300
Horario de atendimento: 08:00 - 11:00 / 13:00 - 17:00



mailto:saude@itai.sp.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI

“ESTADO DE SAO PAULO”

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

e Possuir Equipe Multiprofissional completa e permanente, devidamente registrada nos
respectivos conselhos de classe, incluindo:
v Médico psiquiatra (com carga horaria definida para atendimento e supervisio).
v Médico clinico geral (com carga horaria de, no minimo, 10 horas/més).
v" Psicologo(s) (com carga horaria adequada para atendimento individual e em grupo).
v' Assistente Social (com carga horaria adequada).
v Enfermeiro(s) e técnico(s) de Enfermagem (com registro no COREN), garantindo
cobertura de plantao 24 horas.
v" Conselheiro(s) em dependéncia quimica.
v' Terapeuta(s) ocupacional(is).
v Educador(es) fisico(s).
e Comprovar que cada profissional possui habilitacao, vinculo e carga horaria compativel com

o numero de pacientes acolhidos.

4.3 - Infraestrutura, condigoes fisicas e seguranca:

e Disponibilizar instalacdes fisicas adequadas, seguras ¢ em boas condigdes de higiene e
conservagdo, em conformidade com as normas sanitarias e de acessibilidade (NBR 9050).

e Garantir quartos arejados e com metragem minima por acolhido, bem como camas e colchoes
em bom estado.

e Possuir banheiros em ntimero proporcional ao total de pacientes, com higiene e funcionalidade.

e Dispor de alas separadas e com acessos independentes para internagcdes femininas e masculinas,
visando a protecao da satide, seguranca e efetividade do tratamento.

¢ Dispor de espagos adequados para atendimento clinico individual, psicolédgico, atividades
coletivas, grupos terapéuticos, alimentacao e atividades fisicas/recreativas.

e Possuir cozinha e refeitorio adequados, com boas praticas de manipulacao de alimentos.

¢ Manter sistema de prevencdo e combate a incéndio eficiente e atualizado (AVCB).

« E vedada a presenca de grades, trancas ou qualquer restrigdo ilegal a liberdade de locomogio
dos pacientes.

e Possuir registro formal de entrada e saida dos pacientes.

4.4 - Qualidade do Tratamento e Direitos do Paciente:
e Ofertar alimentacdo adequada, balanceada e supervisionada por nutricionista, respeitando as
normas da vigilancia sanitaria.
e Ofertar atendimento odontoldgico sempre que necessario, garantindo o acesso ou o
encaminhamento.
Rua Voluntarios de 32, n°1330, Centro, Itai/SP - CEP: 18.730-039

E-mail: saude@itai.sp.gov.br - Fone: 0800 090 6651 - Ramal 300
Horario de atendimento: 08:00 - 11:00 / 13:00 - 17:00



mailto:saude@itai.sp.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI

“ESTADO DE SAO PAULO”

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

e Desenvolver Plano Terapéutico Individualizado (PTI) para cada paciente em até 72 horas apds
a admissdo, que englobe: desintoxicagdo, acompanhamento médico periddico (minimo semanal),
acompanhamento psicologico individual obrigatdrio, terapias em grupo, atividades ocupacionais e
suporte familiar.

e Garantir o encaminhamento ¢ acompanhamento médico em casos de intercorréncia clinica
urgente, incluindo a responsabilidade e custeio do transporte para a rede de satude local.

e Estabelecer contrato terapéutico em parceria com o CAPS do Municipio, tratando-se de
internacdo voluntaria, visando a alta solicitada pelo paciente e a continuidade do cuidado na rede.

e A clinica deve estar preparada para gerenciar casos de surtos, agressividade e tentativas de fuga,
com protocolos claros e equipe capacitada para intervengdo, garantindo a seguranga de todos.

e Ser responsavel pelo fornecimento e custeio de todas as medicagdes prescritas durante o periodo
de tratamento, incluindo medicamentos basicos, de uso continuo e controlados.

e Proibicdo de praticas punitivas, trabalhos forcados ou qualquer forma de violéncia.

e Garantia de visitas familiares e comunicagdo (salvo restri¢do clinicamente fundamentada e
registrada).

e Proibicdo absoluta de cobrancga por itens pessoais (higiene, roupas, alimentos extras, cigarros),
reten¢do de documentos pessoais ou exigéncia de internacdo minima pré-determinada.

e Internacdo voluntaria, involuntaria ou compulséria somente conforme legislagao vigente e com

documentagao correta, incluindo Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

4. 5 - Monitoramento, transparéncia e auditoria:

¢ A clinica deve permitir livre acesso ao gestor e fiscais do contrato e a equipe técnica do
Municipio para a realizag¢ao de visitas e fiscalizagcdes, com ou sem aviso prévio.

¢ Fornecer relatorios detalhados de admissao, alta, acompanhamento terapéutico e intercorréncias.
No caso de utilizagdo de sistema eletronico, as informagdes devem ser registradas no mesmo. Em caso
de solicitagdes de informagoes adicionais, fornecer no prazo maximo de até 48 horas.

e Apresentar prestagdo de contas mensal ao Municipio, com detalhamento dos servigos prestados
por paciente.

e Implementac¢do de agdes corretivas e preventivas em caso de desvios ou inconformidades
identificadas durante o processo de fiscalizacdo, garantindo a rapida solugdo de problemas e a melhoria
continua dos servicos.

« Disponibilizar canal de denfincias acessivel a pacientes e familiares.

4.6 - Regras financeiras e proibicées de cobrancas extras:
¢ A clinica deve apresentar planilha de custos detalhada e coerente com precos de mercado.
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e Proibicdo absoluta de cobrancas adicionais (taxa de deslocamento para compra ou troca de
documentos, taxas administrativas, cobranca de alimentos, chocolates, cigarros ou itens pessoais, taxa
por monitoramento ou acompanhamento "especial™).

¢ Remogoes/Transportes: Devem seguir tabela de precos homologada pelo Municipio. Proibida
cobranca abusiva ou desproporcional. Os valores s6 podem ser pagos se houver autorizacao prévia da
prefeitura.

e [tens de Responsabilidade Familiar: Cigarros e itens relacionados ao tabaco devem ser
fornecidos exclusivamente pela familia, com vedacdo de qualquer cobranga a prefeitura pela entrega ou
intermediagdo, e vedagdo de cobranga de “fornecimento interno” de cigarros.

o Auditoria Mensal: A prefeitura realizara auditoria mensal dos custos e da efetiva prestacdo dos

Servigos.

4.7 - Da Vigéncia do Contrato.

O contrato de credenciamento tera vigéncia por prazo indeterminado, conforme a natureza juridica do
credenciamento, que se mantém aberto a adesdo de novos interessados. Contudo, os termos de adesdo
individuais resultantes do credenciamento terdo vigéncia inicial de 12 (doze) meses, contados a partir
da data de sua assinatura, podendo ser prorrogados por periodos sucessivos, respeitado o limite legal do
regime de credenciamento (Art. 105 da Lei n°® 14.133/2021), desde que haja interesse da Administracdo

e da credenciada, e mediante avaliacdo de desempenho satisfatoria.

4.8 - Do Valor e da forma de pagamento.
O valor maximo para a prestacdo dos servigos sera de:

o At¢ R$2.800,00 (dois mil e oitocentos reais) mensais por usuario (tanto do sexo feminino
quanto masculino), para o servigo de internagdo e tratamento.

o At¢ R$1.800,00 (um mil e oitocentos reais) por remocéio. Havendo a solicitagdo de mais de
uma remocao na mesma data e viagem, a segunda remogao serd remunerada em 50% (cinquenta por
cento) do valor total.

4.8.1 - O pagamento sera realizado integralmente quando o paciente permanecer na clinica pelo periodo
de 30 (trinta) dias completos.

4.8.2 - No caso de alta administrativa ou solicitagdo de alta pelo paciente antes de completar 30 dias de
internagdo, serd pago o valor proporcional aos dias efetivamente internados, mediante comprovagao.
4.8.3 - O pagamento sera efetivado pelo Municipio de Itai/SP, podendo ser realizado por depdsito em
conta corrente ou transferéncia bancaria, apos a emissdo da nota fiscal eletronica e apresentacdo de

relatorio detalhado dos servigos prestados, contendo a especificacdo individualizada dos pacientes
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atendidos e dos dias de internagao/remogoes realizadas, em um prazo médio de até 30 (trinta) dias apos

o recebimento dos documentos fiscais ¢ de comprovacao da execucao.

5 - MODELO DE GESTAO DO CONTRATO.
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “f, da Lei n°14.133/2021)

Para a gestdo e fiscalizagdo do contrato, em conformidade com o art. 117 da Lei n° 14.133/2021, serdo
designados:

o Gestora do Contrato: Sra. Adriana do Espirito Santo, Secretaria Municipal de Saude.
Responsavel pela coordenacao geral da execucgdo contratual, acompanhamento da execuc¢do do objeto e
interface com a contratada. *

e Fiscal do Contrato: Sra. Camila Lotufo Segati, responsavel pela fiscalizagdo técnica e
administrativa dos servigos prestados, verificando o cumprimento das condigdes estabelecidas, a
qualidade dos atendimentos ¢ a exatiddo das medi¢des para fins de pagamento.

As designagdes formais, com as respectivas atribuicdes, serdo realizadas por Portaria ou ato

administrativo equivalente.

6 - CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “g”, da Lei n°14.133/2021)

A execucdo dos servigos sera acompanhada de forma continua pela Gestora e Fiscais do contrato,
garantindo que os servicos sejam realizados dentro dos parametros técnicos, éticos e legais exigidos. Os
critérios de medicdo e pagamento estardo vinculados a efetiva prestagdo dos servigos € a0 cumprimento
das metas e indicadores de desempenho, tais como:

e Comprovacio de Internacio: Apresentacdo de documentagdo completa (ficha de admissao,
PTI, termo de consentimento) que comprove a internagdo e o periodo de permanéncia de cada paciente
encaminhado pelo Municipio.

¢ Relatorios Mensais de Atividades: Analise dos relatorios mensais que detalhem as atividades
terapéuticas realizadas, a evolucdo clinica dos pacientes e o cumprimento dos Planos Terapéuticos
Individuais (PTI).

e Conformidade dos Servigos: Verificagdo da conformidade dos servicos prestados com os
padrdes estabelecidos neste Termo de Referéncia, incluindo a adequacgdo da equipe, da infraestrutura e

o respeito aos direitos dos pacientes.
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¢ Qualidade do Atendimento: Avaliagdo da qualidade do atendimento por meio de visitas de
fiscalizagdo, analise de prontuarios e, quando aplicavel, por meio de feedbacks dos pacientes e familiares.

e Cumprimento de Prazos: Observancia dos prazos estabelecidos para envio de relatorios e
informacdes.

e Precisao das Informacgoes: Exatidao e fidedignidade das informacdes prestadas nos relatorios

¢ documentos de cobranca.

6.1 - Fontes de Recursos: A despesa sera custeada por dotagdo orcamentaria propria da Secretaria
Municipal de Satude de Itai, vinculada a fungdo programatica de atengao psicossocial, conforme previsao

orgamentaria vigente.

6.2 - Forma de Pagamento: Os pagamentos serdo efetuados apds a medigdo e ateste da efetiva
prestacdo dos servicos, mediante apresentacdo de nota fiscal eletronica acompanhada dos relatorios de

execucdo, observando-se os prazos e condi¢des estabelecidos no item 4.8.

7 - FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “h”, da Lei n°14.133/2021)

A selecdo dos prestadores de servigo sera realizada por meio de Credenciamento, que se mantera aberto
para adesdo de todos os interessados que preencham os requisitos minimos de habilitagdo e qualifica¢do
estabelecidos no Edital de Credenciamento e neste Termo de Referéncia.

Os critérios de selegdo envolverdo a comprovagdo documental de: Capacidade Juridica: Apresentagdo
de documentos de constituigdo e registro da empresa. Regularidade Fiscal, Social e Trabalhista:
Apresentacdo das certidoes negativas de débitos exigidas por lei. Qualificagao Técnica: Demonstracdo
de aptiddo para a prestagdo dos servigos, mediante apresentacdo de atestados de capacidade técnica,
comprovacdo da equipe multiprofissional, licengas e alvaras, conforme detalhado no item 4.1 e 4.2 deste
Termo de Referéncia. Qualificacio Econdmico-Financeira: Comprovagdo de satde financeira da
empresa para garantir a execugdo contratual, mediante apresentagdo de balango patrimonial e indices de
liquidez, conforme exigéncias do Edital. Aceitacdo das Condi¢des Padronizadas: Aderéncia plena as
condi¢des de prestacdo de servigos, tabelas de preco e demais clausulas e condigdes estabelecidas pelo
Municipio.

Nao haverd etapa de julgamento de propostas de pre¢o, uma vez que a tabela de pregos sera fixada pela
Administracao e aceita por todos os credenciados, caracterizando a inexigibilidade de licitagdo pelo

credenciamento (art. 79 da Lei n°14.133/2021).
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8 - ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “i”, da Lei n°14.133/2021)

A estimativa do valor mensal da contratagdo, considerando a média de 35 internac¢des mensais ¢ a
possibilidade de remogdes, ¢ de até R$ 110.000,00 (cento e dez mil reais).

Este valor podera variar em fun¢do da demanda real de encaminhamentos ¢ da quantidade de remocgoes
efetivamente realizadas, respeitando os limites orcamentarios anuais.

A estimativa anual ¢ de R$1.320.000,00 (um milhao, trezentos e vinte mil reais).

9 - ADEQUACAO ORCAMENTARIA
(art. 6°, inciso XXIII, alinea “j”, da Lei n°14.133/2021)

Em estrita observancia as exigéncias da Lei n° 14.133/2021, a adequacdo orgamentaria para a
contratacdo dos servigos € assegurada pela existéncia de dotacdo orcamentaria propria da Secretaria
Municipal de Satude de Itai, vinculada a fungdo programatica de atengao psicossocial, conforme previsao
na Lei Or¢amentaria Anual (LOA) e Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDQO) vigentes para o exercicio
de 2025 e subsequentes, garantindo a disponibilidade de recursos para cobrir os dispéndios com a

execugao dos servigos.

Itai/SP, 18 novembro de 2025.

ADRIANA DO ESPIiRITO SANTO
Secretaria Municipal de Satude
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ANEXO II

MODELO DE DECLARACAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS REQUISITOS
DE HABILITACAO

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI-SP
At. EQUIPE DE CONTRATACAO
Ref:- CREDENCIAMENTO N° 21/2025

(Razao Social da Empresa), estabelecida na ............
(endereco completo) .......... , inscrita no CNPJ sob n. ................ , neste ato
representada pelo seu (representante/diretor/procurador), no uso de suas
atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacdo no processo
licitatorio em pauta, sob as penas da Lei, que cumpre plenamente aos

requisitos de habilitacao.

Por ser verdade assina a presente.

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel /procurador
Cargo do responsavel/procurador

N. do documento de identidade
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ANEZXO III

MODELO DE DECLARACAO DE ME/EPP

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI
At. EQUIPE DE CONTRATACAO.
Ref:- CREDENCIAMENTO N° 21/2025

(Razdo Social da Empresa), estabelecida na ............ (endereco
completo) .......... , inscrita no CNPJ sob n. ................ , neste ato representada
pelo seu (representante/socio/procurador), no uso de suas atribuicoes
legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacao no processo licitatorio em pauta,
sob as penas da Lei, que é microempresa ou empresa de pequeno porte, nos
termos do enquadramento previsto na Lei Complementar n. 123, de 14 de
dezembro de 2006 e alteracao pela Lei Complementar n® 147/2014, cujos
termos declaro conhecer na integra, estando apto, portanto, a participar
deste procedimento licitatorio.

Por ser verdade assina a presente.

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel /procurador
Cargo do responsavel /procurador
N. do documento de identidade
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ANEXO IV

MODELO DE PROCURACAO

CREDENCIAMENTO N° 21/2025

OUTORGANTE: , pessoa
juridica/fisica de direito privado/publico, inscrita, no CNPJ sob o n°
, com sede/residente a Rua
, n° , na cidade de ,
Estado de , neste ato representada pelo(a) Sr.

(a)(socio/procurador) ,
(nacionalidade) , (estado civil) ,
(profissao) , portador (a) do RG n° e do
CPF n° , residente e domiciliado a Rua,
n°, , na cidade de ,
Estado de . OUTORGADO: Sr.(a) ,
(nacionalidade) , (estado civil) ,
(profissao) , portador do RG n° e do CPF n°
, residente e domiciliado a Rua
, n°, , na cidade de ,

Estado de

PODERES: Ao qual confere amplos poderes para representar a empresa no
procedimento licitatorio, especificamente na licitacdo modalidade
Credenciamento n°® 21/2025 da Prefeitura Municipal de Itai/SP, podendo
para tanto prestar esclarecimentos, formular ofertas e demais negociacoes,
assinar contratos e declaracoes, vista documentos, receber notificacoes,
interpor recurso, manifestar-se quanto a desisténcia deste e praticar todos
os demais atos inerentes ao referido certame.

(Local), __de de 20... .

Razdao Social da Entidade
Nome do responsavel /procurador
Cargo do responsavel/procurador
N. do documento de identidade
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ANEXO V

MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE PARA COM O
MINISTERIO DO TRABALHO

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI

At. EQUIPE DE CONTRATACAO

Ref:- CREDENCIAMENTO N° 21/2025

(Razao Social da Entidade), estabelecida na

(endereco completo)
, inscrita no CNPJ sob n.
, neste ato representada pelo seu

(representante/diretor/procurador), no uso de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacao no processo licitatorio em pauta,
sob as penas da Lei, que esta em situacao regular perante o Ministério do
Trabalho, no que se refere a observancia do disposto no inciso XXXIII, do
Artigo 7° da Constituicao Federal, e, para fins do disposto na Lei n.
14.133/21, que nao emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e nao emprega menor de dezesseis anos.

RESSALVA, emprega menor, a partir de quatorze
anos, na condicao de aprendiz.

(Observacao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima).

Por ser verdade assina a presente.

Razdao Social da Entidade
Nome do responsavel/procurador
Cargo do responsavel/procurador
N. do documento de identidade
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ANEXO VI

MODELO DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO
A
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI
At. EQUIPE DE CONTRATACAO
Ref:- CREDENCIAMENTO N° 21/2025
(Razao Social da Entidade), estabelecida na ............
(endereco completo) , inscrita no CNPJ sob n.

, neste ato representada pelo seu
(representante/diretor /procurador), no uso de suas atribuicoes legais, vem:

DECLARAR, para fins de participacdo no processo
licitatéorio em pauta, sob as penas da Lei, que inexiste qualquer fato
impeditivo a sua participacdo na licitacdo citada, que nao foi declarada
inidonea pela Administracdo Publica de qualquer esfera, ou suspensa de
contratar com a Administracdo, e que se compromete a comunicar a
ocorréncia de fatos supervenientes.

Por ser verdade assina a presente.

Razao Social da Entidade
Nome do responsavel /procurador
Cargo do responsavel /procurador
N. do documento de identidade
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ANEXO VII

MINUTA DE CONTRATO QUE ENTRE SI
CELEBRAM A PREFEITURA MUNICIPAL DE
ITAIE

Pelo presente instrumento, de um lado o MUNICIPIO DE ITAI, CNPJ n. 46.634.200./0001-
05, com sede a Praca da Bandeira, 1038, centro, na CIDADE DE ITAI/SP, neste ato
representado por seu Prefeito Municipal, Sr. José Ramiro Antunes do Prado, brasileiro, RG
n. e CPF n., residente e domiciliado na Rua Centro, na cidade de Itai/SP, e de outro lado a
, doravante denominada CONTRATADO, brasileiro,
estado civil, profissdo, CPF n°, residente e domiciliado em , com fundamento na
Lei Federal n. 14.133/21, resolvem firmar o presente CONTRATO, que sera regido pelas
clausulas e condicoes que seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente Contrato tem por objeto XXXXRXXXRXXXRRRKX

CLAUSULA SEGUNDA
DETALHAMENTO DOS OBJETIVOS

XXXXXXXXXXXXXX

CLAUSULA TERCEIRA
DAS RESPONSABILIDADES E OBRIGACOES

I - DO CONTRATADO

XXX X XXX XXX XXX XXXXXXXX
II -CONTRATANTE
XXXXXXXXXXXXX

CLAUSULA QUARTA
DOS RECURSOS FINANCEIROS

As despesas decorrentes do presente edital de Credenciamento onerara, Recurso da
SECRETARIA DA SAUDE, correndo por conta das seguintes dotacdes orcamentarias:

Ficha: XXXXXXXXXXXXXXX
Ficha: XXXXXXXXXXXX

CLAUSULA QUINTA
DA FORMA DE PAGAMENTO

5.1- O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias, contados da apresentacdo da nota
fiscal e relatorio de atividades executadas durante o més de referéncia, acompanhadas da
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planilha de frequéncia expedida pela SECRETARIA DA SAUDE.

5.2- As Notas Fiscais deverao ser emitidas pela Credenciada, ou seja, com o CNPJ idéntico
ao da documentacdo apresentada para habilitacdo na licitacdo, nado sendo admitida a
emissao por filiais da mesma ou por terceiros, e se forem constatadas incorrecoes serdo as
notas fiscais devolvidas a contratada para correcdo e o prazo de pagamento recontado apos
apresentacao da Nota Fiscal/Fatura valida.

5.2.1- Devera o contratado reter os encargos obrigatérios no ato da emissao da nota fiscal.

5.3- O pagamento sera feito mediante depoésito ou transferéncia em conta aberta
preferencialmente no Banco do Brasil em nome do favorecido/contratado.

5.4- Para a efetivacdo do pagamento, a Credenciada devera apresentar as Certiddes
referidas no item 5 para atestar seu adimplemento perante os 6rgaos competentes. Na falta
das certiddes solicitadas os pagamentos serdo bloqueados sendo liberados somente apos a
sua apresentacao.

CLAUSULA SEXTA
DA VIGENCIA

6.1) O presente contrato tera vigéncia de xxxxxxxxxxxxX, contados da sua assinatura.

CLAUSULA SETIMA
DAS PENALIDADES

7.1) Pelo nao cumprimento das clausulas deste contrato sera aplicado as seguintes
penalidades:

a) Adverténcia;

b) Multas: de mora de 0,3% (zero virgula trés por cento) por dia de atraso na execucao do
objeto e Compensatoéria de 30% (trinta por cento) sobre o valor total do Contrato.

c) Suspensao temporaria do direito de participar de licitacoes, de realizar Contrato com a
Administracao e, se for o caso, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicao
ou, ainda, até que seja promovida a reabilitacdo perante a autoridade que aplicou a
penalidade;

d) Declaracdao de inidoneidade para participar de licitacbes ou realizar Contratos com
Administracao Publica.

67.2. As sancgodes previstas nas alineas “a”,’c” e “d” do item 12.1 ndo sdo cumulativas entre
si, mas poderdo ser aplicadas juntamente com a multa compensatoria por perdas e danos
(alinea “b”);

67.3. Nenhuma sancao sera aplicada sem o devido processo legal, que prevé defesa prévia
do interessado e recurso nos prazos definidos em lei, sendo-lhe franqueada vista ao
processo.

7.4. A aplicacao das penalidades, poderao ocorrer de forma cumulativa, conforme autoriza a
legislacao vigente.

CLAUSULA OITAVA
DA RESCISAO

8.1. A CONTRATANTE se reserva o direito de rescindir o Contrato independentemente de
interpelacdo judicial ou extrajudicial, sem que a CONTRATADA caiba o direito de
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indenizacado de qualquer espécie.

8.2. Em caso de rescisdo do presente contrato por parte da CONTRATANTE, nao cabera a
CONTRATADA direito a qualquer indenizacdo, salvo nas hipéteses previstas na Lei Federal
14.133/21.

8.3. Este contrato podera ser rescindido na forma, pelos motivos e com as consequéncias
previstas no artigo 75 e 82 da Lei Estadual 6.544 /89, e artigos da Lei Federal n°® 14.133/21.

Paragrafo Unico - A CONTRATADA reconhece, desde ja, os direitos da CONTRATANTE, nos
casos de rescisao administrativa, prevista na Lei Federal n°® 14.133/21.

CLAUSULA NONA
DA MODIFICACAO

9.1) Este Contrato podera ser modificado em qualquer de suas Clausulas e condicoes,
exceto quanto ao seu objeto, mediante registro por simples apostila ou Termo Aditivo, de
comum acordo entre as partes, desde que tal interesse seja manifestado, previamente, por
uma das partes, por escrito.

CLAUSULA DECIMA
DO VINCULO AO PROCESSO LICITATORIO

10.1) O presente Contrato vincula-se ao ato convocatério relativo ao processo licitatério
mencionado no preambulo deste Instrumento e ao Documentos, propostas da
PROPONENTE aceito nos autos.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA
DO FORO

Para conhecer, processar e decidir quaisquer litigios originados deste Contrato, as partes
elegem como competente o Foro da Comarca de Itai a exclusdo de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja.

E, por assim se acharem justas e contratadas, assinam o presente instrumento em 03 (trés)
vias de igual teor e forma, perante duas testemunhas.

Itai, __ de de xxxx

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAI-SP

JOSE RAMIRO ANTUNES DO PRADO
PREFEITO MUNICIPAL

CONTRATADA

Testemunhas:
1

RG:

2

RG:
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ANEXO VII

PROPOSTA COMERCIAL

MODELO DE PROPOSTA COMERCIAL FINAL (licitante vencedor)

Apresentamos nossa proposta para a presta¢io dos servi¢os objeto da presente licitagdo, Credenciamento n°
xxx/xxx acatando todas as estipulacdes consignadas no respectivo Edital e seus anexos.

IDENTIFICACAO DO CONCORRENTE:
NOME DA EMPRESA:

CNPJ e INSCRICAO ESTADUAL:
REPRESENTANTE e CARGO:

CARTEIRA DE IDENTIDADE e CPF:
ENDERECO e TELEFONE:

AGENCIA e N° DA CONTA BANCARIA

VALOR VALOR

ITEM | QTD | UNIDADE DESCRICAO MINIMA DOS ITENS/SERVICOS MENSAL ANUAL

Internag¢@o, acolhimento terapéutico e reabilitacdo de

1. 35 serv individuos com transtornos decorrentes do uso de substincias | R$ R$
psicoativas
2. 35 Serv Remogéo R$

VALOR TOTAL DA PROPOSTA — R$

PRECO (READEQUADO AO LANCE VENCEDOR)
Devera ser cotado, preco unitario e total global, de acordo com o Anexo 01 do Edital.
PROPOSTA: RS (Por extenso)

CONDICOES GERAIS
A proponente declara conhecer os termos do instrumento convocatério que rege a presente licitagcao.

PRAZO DE GARANTIA
A garantia devera ser da seguinte forma: Para todos os itens de no minimo, a contar do recebimento
definitivo do objeto pela Contratante.

LOCAL E PRAZO DE ENTREGA
De acordo com o especificado no Anexo 01, deste Edital.

Obs.: No preco cotado ja estiio incluidas eventuais vantagens e/ou abatimentos, impostos, taxas e encargos
sociais, obrigacées trabalhistas, previdenciarias, fiscais e comerciais, assim como despesas com transportes
e deslocamentos e outras quaisquer que incidam sobre a contratacio.

VALIDADE DA PROPOSTA COMERCIAL
De no minimo, 60 (sessenta) dias contados a partir da data da sessiao publica do Pregao.

LOCAL E DATA

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE DA EMPRESA
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