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CHAMAMENTO PUBLICO N° 05/2024
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 05/2024

O MUNICIPIO DE NAO-ME-TOQUE/RS pessoa juridica de direito pUblico interno, CNPJ N°
87.613.519/0001-23, de acordo com as disposigdes constantes na Lei n.° 14.133/2021, torna publica a
realizacio de CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENETO de pessoas juridicas para Prestacao
de servicos de acolhimento institucional em estabelecimento do tipo Comunidade Terapéutica,
voluntdria ou involuntaria(compulséria) e servicos de internagdo voluntaria ou involuntaria(compulsoéria)
de curta duracdo, em Hospital Geral ou Clinica Especializada para o Municipio de Ndo-Me-Toque/RS,
nos termos das condicbes estabelecidas neste edital. O RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO PARA
CREDENCIAMENTO ACONTECERA A PARTIR DE 16 DE JULHO DE 2024. LOCAL: Setor de Compras e

Licitacbes, situado na Avenida Alto Jacui, n° 840, Centro, Ndo-Me-Toque/RS. HORARIO: das 8h15min as

11h33min e das 13h30 min as 17h, de segunda a sexta-feira.

1. DO OBJETO E DA DEFINICAO

1.1. E objeto do presente Edital o credenciamento de pessoas juridicas para “Prestacao de servicos de
acolhimento institucional em estabelecimento do tipo Comunidade Terapéutica, voluntaria ou
involuntaria(compulsdria), com ou sem determinacgdo judicial, com atendimento especializado para
pacientes/usuarios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos, adultos
ou adolescentes, e contratacao de servicos de internacao voluntaria ou involuntaria(compulséria)
de curta duracao, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou sem determinacao judicial,
para pacientes/usuéarios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos,
adultos ou adolescentes para o Municipio de Nao-Me-Toque/RS”, sob coordenacdo da Secretaria
Municipal de Salude, nos termos e nas condicdes estabelecidas neste Edital.

1.2. Conforme art. 6°, inciso XLIII, da Lei Federal n° 14.133/2021, define-se credenciamento como o
processo administrativo de chamamento publico em que a Administracdo Publica convoca
interessados em prestar servicos ou fornecer bens para que, preenchidos os requisitos necessarios, se
credenciem no 6rgao ou na entidade para executar o objeto quando convocados.

1.3. O critério de selegdo é o previsto no art. 79, inciso I, da Lei Federal n°® 14.133/2021, ou seja, paralela
e ndo excludente: caso em que ¢é viadvel e vantajosa para a Administracdo a realizacdo de contratacdes
simultaneas em condicdes padronizadas.

1.4. A forma de execucao dos servicos, seus quantitativos, valores, prazos etc. estdo previstos no Anexo
I - Termo de Referéncia deste Edital.

1.5. Havendo mais de um credenciado, o paciente usuario escolhe o credenciado que prestara os
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Sservigos.

2. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

a) Poderao participar do presente processo e serao credenciadas todas as pessoas juridicas interessadas
que comprovarem atender a todas as condi¢des estabelecidas neste Edital e seus anexos.

b) Os dados informados na Solicitacdo de Credenciamento sdo de responsabilidade dos interessados,
que deverdo comprova-los através da apresentacdo da documentacao exigida no Item 3 deste Edital.
c) Nao serd admitida a participacdo de interessados que, por quaisquer motivos, tenham sido declarados
inidoneos pela Administragdo Publica Direta ou Indireta, nas esferas Federal, Estadual ou Municipal, ou
punidos com suspensao.

d) Os documentos exigidos deverdo apresentados em forma de cdpias autenticadas por cartério
competente, ou copias simples, desde que acompanhadas dos respectivos originais para autenticacdo
por servidor publico, a excecdo dos documentos gerados automaticamente pelos Sistemas
Previdenciario/Fiscal e Outros.

e) Os documentos emitidos e/ou extraidos via internet poderdo ser novamente impressos e/ou
consultados pelo Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) para efeito de comprovagéo
de sua autenticidade.

f) Com excecdo os documentos que, por sua natureza, ndo possuem prazo de validade, os demais
documentos deverao sem apresentados dentro da validade neles expressa ou com data de expedicdo
ndo superior a 03 (trés) meses da data da entrega da Solicitacdo de Credenciamento.

g) N&o serdo aceitos documentos entregues fora do local, dias e horarios estabelecidos neste Edital.

h) Ndo serdo aceitos protocolos de entrega ou solicitacdo de documentos em substituicdo aos

documentos requeridos no presente Edital e Anexos, com exce¢do dos casos expressamente previstos.

3. DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO PARA CREDENCIAMENTO

a) Como condicdo prévia ao exame da documentacdo de habilitacdo do licitante, o Agente de
Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) verificara o eventual descumprimento das condi¢des de
participacdo, especialmente quanto a existéncia de san¢do que impeca a participacdo no certame ou a
futura contratagdo, mediante a consulta aos documentos inseridos no portal de compras publicas, e
ainda nos seguintes cadastros:

a.1) Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas — CEIS e o e o Cadastro Nacional de

Empresas Punidas — CNEP (www.portaldatransparencia.gov.br/ );

a.2) Cadastro Nacional de Condenacdes Civeis por Atos de Improbidade Administrativa, mantido pelo

Conselho Nacional de Justica (www.cnj.jus.br/improbidade_adm/consultar_requerido.php ).
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a.3) Lista de Inidoneos, mantida pelo Tribunal de Contas da Unido - TCU

https://contas.tcu.gov.br/ords/f?p=704144:2:2088778921818::NO:2::

a.4) A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa licitante e também de seu sécio
majoritario, por forca do artigo 12 da Lei n° 8.429/1992, que prevé, dentre as san¢bes impostas ao
responsavel pela pratica de ato de improbidade administrativa, a proibicdo de contratar com o Poder
Publico, inclusive por intermédio de pessoa juridica da qual seja sécio majoritario.

a.5) Caso conste na Consulta de Situacdo do Fornecedor a existéncia de Ocorréncias Impeditivas
Indiretas, o Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) fara diligéncia para verificar se
houve fraude por parte das empresas apontadas no Relatério de Ocorréncias Impeditivas Indiretas.
a.6) A tentativa de burla serd verificada por meio dos vinculos societarios, linhas de fornecimento
similares, dentre outros.

a.7) O licitante sera convocado para manifestacdo previamente a sua desclassificacao.

a.8) Constatada a existéncia de sancdo, o Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso)
reputara o licitante inabilitado, por falta de condicdo de participacao.

b) Caso atendidas as condi¢des de participacdo, a habilitacdo dos licitantes sera verificada, em relagdo
a habilitacdo juridica, a regularidade fiscal e trabalhista, a qualificacdo econdémica financeira e a

habilitacdo técnica, se for o caso.

3.1 DOCUMENTOS RELATIVOS A HABILITAQI:\O JURIDICA

a) Cédula de identidade de todos os socios da pessoa juridica ou do empresario;

b) Certificado de condicdo de Microempreendedor Individual, no caso de ME], ou;

) Registro comercial, no caso de empresa individual, ou;

d) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social e todas as suas alteracdes, se for caso, devidamente
registrados na Junta Comercial, ou contrato social consolidado em vigor, em se tratando de sociedades
comerciais, e, no caso de sociedades por acdes, acompanhado da documentagdo de eleicdo dos seus
administradores, ou;

e) Inscricdo do ato constitutivo, no caso e sociedades civis, acompanhada de prova da diretoria em
exercicio, ou;

f) Decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no
Pais e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo érgdo competente, quando a
atividade assim o exigir, ou;

g) Registro ou certificado de fins filantrépicos e/ou ato de declaracdo de utilidade publica, no caso de
sociedades civis sem fins lucrativos ou de utilidade publica.

h) Se a pessoa juridica se fizer representar por procurador, faz-se necessaria a apresentacdo de cédpia
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da cédulade identidade e CPF ou documento equivalente do procurador, bem como da respectiva
Procuragdo (com mencdo expressa de que lhe confere amplos poderes, inclusive para assinar
solicitacbes, declaragbes, atas, termos, contratos, para recebimento de intimagdes e notificagdes,
desisténcia ou ndo de recursos, bem como demais atos pertinentes ao certame) com firma reconhecida

ou por instrumento publico.

3.2 DOCUMENTOS RELATIVOS A REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

a) Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNP));

b) Inscricdo no cadastro de contribuintes estadual e/ou municipal, se houver, relativo ao domicilio ou
sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

c) Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacao de certiddo expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por
elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n°
1.751, de 02/10/2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda
Nacional;

d) Prova de regularidade com a Fazenda Estadual, relativa ao domicilio ou sede do licitante;

e) Prova de regularidade com a Fazenda Municipal, relativa ao domicilio ou sede do licitante;

f) Prova de regularidade (CRF) junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS).

g) Certiddo que prove inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacdo de Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas CNDT (Lei n® 12.440/11, que modificou o
Decreto-Lei 5.452/43), com vigéncia até a data da abertura da sessdo publica, art. 68, V da Lei

14.133/2021;

3.3 DOCUMENTOS RELATIVOS A QUALIFICAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA
a) Certidao Negativa de feitos sobre faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante, dentro do
prazo de validade ou com data ndo superior a 03 (trés) meses da data de entrega da solicitacdo de

credenciamento.

3.4 DOCUMENTOS TECNICOS E COMPLEMENTARES

3.4.1. Para os estabelecimentos do tipo Comunidade Terapéutica, deve ser apresentado pela licitante:
a) Alvaréa sanitario em vigor para a atividade desenvolvida;

b) Declaracao assinada representante legal da licitante que possui pessoal adequado e capacitado
em todos os niveis de trabalho, dispondo de equipe técnica multidisciplinar, composta minimamente
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por médico, psicodlogo, enfermeiro e assistente social, além de possuir uma equipe de monitoria 24hs

por dia para devida assisténcia e para os demais servi¢os inerentes ao objeto (limpeza, conservacao,
etc...).

b.1) A comprovacdo documental dos profissionais declarados na letra “b” poderdo ser solicitadas a
qualquer tempo pelo Gestor e/ou Fiscal do contrato administrativo.

c) Comprovacao de aptidao de desempenho de atividades pertinentes, compativeis e semelhantes com
0 objeto da licitacdo, a qual devera ser feita através da apresentacdo de no minimo um atestado de
Capacidade Técnica fornecido por pessoa juridica de direito publico e/ou privado, em nome do Licitante,
que comprove a realizacdo de servico de natureza compativel/pertinente ao pretendido no objeto do
presente certame.

3.4.2. Para os estabelecimentos Hospitalares e Clinicas Especializadas, deve ser apresentado:

a) Alvara sanitario em vigor para a atividade desenvolvida;
b) Comprovacao de inscricdo no CNES-Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude.
c) Declaracdo assinada representante legal da licitante que possui profissional médico responséavel

pela drea de salde mental, habilitado na especialidade de psiquiatria, nos quadros da empresa, como
proprietario, sécio, empregado, terceirizado, autbnomo ou outra forma de vinculo legal.

c.1) A comprovacdo documental do profissional médico responsavel pela area de salde mental,
habilitado na especialidade de psiquiatria declarado na letra “c” podera ser solicitada a qualquer tempo
pelo Gestor e/ou Fiscal do contrato administrativo.

d) Comprovagao de aptidao de desempenho de atividades pertinentes, compativeis e semelhantes com
o objeto da licitacdo, a qual devera ser feita através da apresentacdo de de no minimo um atestado de
Capacidade Técnica fornecido por pessoa juridica de direito publico e/ou privado, em nome do Licitante,
que comprove a realizacdo de servico de natureza compativel/pertinente ao pretendido no objeto do
presente certame.

3.4.3. Solicitacdo de Credenciamento e Declaracdes (Anexo III);

3.4.3.1. Alicitante podera credenciar-se em qualquer um dos servigos/itens, descritos na tabela a seguir,

nao sendo obrigatoério o seu credenciamento em todos itens:

Item | Descricdo Quantidade Unidade | Valor
estimada de mensal
medida unitario

1 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo masculino, voluntaria ou
involuntaria(compulsoria), com ou sem
determinacdo  judicial, com  atendimento
especializado de usudrios de substancias
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psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na
modalidade Comunidade Terapéutica de | 01 a 05 | VAGA R$ 2.289,86
Interesse Social, para pessoas com quadro de | mensais
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitagdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracgo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia
2 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo feminino, voluntaria ou
involuntaria(compulsoria), com ou sem
determinagdo  judicial, com  atendimento
especializado de usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na
modalidade Comunidade Terapéutica de | 01 a 05 | VAGA R$ 2.652,05
Interesse Social, para pessoas com quadro de | mensais
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitagdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracgo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia
3 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do sexo masculino,
voluntéria ou involuntaria(compulséria), com ou
sem determinacao judicial, com atendimento
especializado de usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na | 01 a 03 | VAGA R$ 3.433,32
modalidade Comunidade Terapéutica de | mensais
Interesse Social, para pessoas com quadro de
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitacdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

4 Internacéo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do, do sexo
feminino, voluntdria ou
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involuntaria(compulsoria), com ou sem
determinacdo  judicial, com  atendimento
especializado de usuarios de substancias | 01 a 03 | VAGA R$ 3.408,30
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na | mensais
modalidade Comunidade Terapéutica de
Interesse Social, para pessoas com quadro de
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitacdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por

dia.

Item | Descricdo Quantidade Unidade | Valor
estimada de diaria
mensal medida

5 Internacao voluntaria ou

involuntaria(compulsoria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes com
idade entre 12 e 18 anos incompletos, do sexo
masculino, nos casos de surto psicotico,
dependéncia quimica grave, depressdo comrisco | 01 a 30 diarias | DIARIA R$ 650,00
de suicidio, transtorno bipolar, transtornos | porinternacdo
alimentares graves, e outros transtornos de
personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refei¢cbes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

6 Internacao voluntaria ou
involuntaria(compulsoéria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinagdo judicial, para pacientes com
idade entre 12 e 18 anos incompletos, do sexo
feminino, nos casos de surto psicético, | 01 a 30 diarias DIARIA R$ 650,00
dependéncia quimica grave, depressdo com risco | por internagao
de suicidio, transtorno bipolar, transtornos
alimentares graves, e outros transtornos de
personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refeicdes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.
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7 Internacao voluntaria ou
involuntaria(compulséria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes
maiores de 18 anos, do sexo masculino, nos
casos de surto psicotico, dependéncia quimica | 01 a 30 diarias | DIARIA R$ 650,00
grave, depressdo com risco de suicidio, | por internacdo
transtorno  bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e
dependéncia, incluindo estadia, refeicOes,
higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

8 Internagdo voluntaria ou
involuntaria(compulsoria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes
maiores de 18 anos, do sexo feminino, nos
casos de surto psicotico, dependéncia quimica | 01 a 30 diarias | DIARIA R$ 650,00
grave, depressdo com risco de suicidio, | por internacdo
transtorno  bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e
dependéncia, incluindo estadia, refeicOes,
higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

4 ENTREGA E ANALISE DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO

4.1 Aberto o periodo para solicitacdes de credenciamento conforme predmbulo do presente edital, os
interessados em credenciar-se deverdo entregar 01 (um) invélucro fechado, contendo a “Documentacao
de Habilitacdo — especificada no item 3 do presente edital”.

4.2 No involucro devera constar:

AO MUNICIPIO DE NAO-ME-TOQUE

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 05/2024 - CREDENCIAMENTO N° 05/2024
ENVELOPE N° 01 - DOCUMENTACAO

PROPONENTE (NOME COMPLETO)

TELEFONE E E-MAIL

4.3 A abertura da documentacdo dos interessados sera realizada em sessdes, que ocorrerdo conforme

recebimento dos involucros, na Sala Reunides ou no Auditério do Centro Administrativo da Prefeitura
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Municipal de Nao-Me-Toque/RS, situada na Avenida Alto Jacui n° 840 — Centro deste Municipio, para
analise da aceitabilidade dos Credenciamentos;

4.3.1. As datas e horarios das sessdes de andlise da documentacdo serdo estabelecidos pelo Agente
de Contratacao e equipe de apoio (se for o caso) e divulgados através do e-mail informado no invélucro,
nao sendo obrigatoria a presenca dos proponentes;

4.4 O Agente de Contratacao e equipe de apoio (se for o caso) procederd ao exame e rubrica de todos
os documentos e terd poderes para indeferir ahabilitagdo do proponente que néo tiver atendido a
todas as condicdes de habilitacdo exigidas neste Edital;

4.5 O Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) poderd durante a sessdo verificar a
regularidade dos documentos disponiveis para consulta on-/ine exigidos nos documentos de
habilitacao;

4.6 Ao final do exame dos documentos de todos os proponentes, o Agente de Contratacdo e equipe

de apoio (se for o caso) lavrard ata constando o julgamento das documentacbes apresentadas e

divulgara no site www.naometoque.rs.gov.br e nos endere¢os de e-mail informados nos invélucros dos
proponentes.
4.7 A andlise dos documentos de habilitacdo serd realizada pelo Agente de Contratagdo e equipe de

apoio (se for o caso) em prazo ndo superior a 05 (cinco) dias Uteis, contados a partir da data do protocolo

de entrega, que sera aposto em cépia da Solicitacdo de Credenciamento e entregue ao interessado.
4.8 O Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) podera, durante a analise da
documentagdo, convocar os interessados para prestarem quaisquer esclarecimentos porventura
necessarios, bem como para complementarem, caso queiram, os documentos apresentados.

4.9 Serdo considerados habilitados e credenciados os interessados que cumprirem todas as exigéncias
deste Edital, sendo inabilitados e ndo credenciados aqueles que ndo cumprirem e ndo manifestarem

interesse em complementar a documentacao necessaria.

5 DOS RECURSOS
5.1 O interessado nédo habilitado, nos termos do item 4, podera interpor recurso, no prazo de 05 (cinco)
dias Uteis, a contar da data da comunicacdo da decisdo do Agente de Contratacdo e equipe de apoio

(se for o caso) via correio eletrénico edital.impugnacao@naometoque.rs.gov.br

5.2 O recurso nao tera efeito suspensivo.

6 DA DIVULGAGAO DO RESULTADO
6.1 Apos a andlise documental, o Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se for o caso) apresentara
a relagdo geral dos credenciados, assim como a complementara sempre que novos interessados se
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credenciarem.

6.2 O processo de analise e o resultado final serdo homologados pelo Prefeito Municipal do Municipio
de Nao-Me-Toque/RS.

6.3 Apods o deferimento do credenciamento, o interessado serd comunicado via correio eletronico

(informado na Solicitagdo de Credenciamento) e publicagdo no site www.naometoque.rs.gov.br, quando

entdo sera comunicado a assinar o Contrato, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, sob pena de
cancelamento.
6.4 A lista dos interessados habilitados/credenciados, segundo os critérios do edital, sera divulgada e

mantida atualizada por meio do sitio eletronico www.naometoque.rs.gov.br

7 DO CONTRATO

7.1 O Contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, contados da data de sua assinatura, podendo ser
prorrogadonas hipdteses legais.

7.2 A convocacdo para a assinatura do Contrato se dara apos efetivada a habilitacdo do interessado,
segundo os critérios deste Edital.

7.3 Os servicos deverao ser realizados conforme critérios estabelecidos neste Edital e seus anexos.

7.4 A minuta do contrato a ser celebrado consta do Anexo II deste Edital.

8 DOS PRECOS E DO PAGAMENTO

8.1 Os servicos prestados pelos credenciados serdo remunerados de acordo com os valores constantes
na tabela do item 3.4.3.1 deste edital, cuja aceitacdo devera ser expressa por meio da Solicitacdo de
Credenciamento e Declaragdes (Anexo III).

8.2. O pagamento sera efetuado apds a apresentagdo da Nota Fiscal detalhando o objeto fornecido,
com o devido recebimento e a aprovacdo do gestor e fiscal do servigo, de acordo com o empenho, por
meio de depdsito bancario, conforme ordem cronolégica de pagamentos obedecendo a exigibilidade
do crédito conforme Decreto n® 106/2016 de 25 de Maio de 2016, e altera¢des posteriores.

8.3. Sera obrigatério constar no corpo de cada Nota Fiscal emitida, em local de facil visualizacdo, a
indicagdo do contrato administrativo e da ordem de compra ou nota de empenho, bem como dados
bancérios para depdsito, a fim de se acelerar o tramite do documento fiscal para pagamento.

8.4. No pagamento serao retidas do valor da contratacdo todas as reten¢des previdenciarias, impostos
e taxas permitidos na Lei.

8.5. Na hipotese de a licitante ser optante do SIMPLES, a empresa devera informar através de declaragdo
ou na Nota Fiscal a aliquota de ISSQN a ser recolhido.

8.6. ACONTRATADA devera fornecer os dados bancarios para o pagamento, tais como banco, agéncia,
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conta corrente da empresa.

8.7. Na nota fiscal é obrigatério que a CONTRATADA informe o valor de retencdao do
IRRF da prestacao de servicos realizadas para o Municipio de Nao-Me-Toque (RS),
conforme disposto na IN RFB n° 1.234/2012, a fim de viabilizar o cumprimento do art.

1° do Decreto Municipal n° 83/2022 de 23 de fevereiro de 2022.

9. DO REAJUSTAMENTO E REEQUILiBRIO ECONOMICO EM SENTIDO GERAL

9.1. Os precos contratados serdo fixos e irreajustaveis pelo periodo de 12 (doze) meses a partir da
publicagdo do presente edital.

9.2. O valor do contrato sera fixo e irreajustavel, porém podera ser corrigido anualmente mediante
requerimento da contratada, apds o interregno minimo de um ano, contado a partir da data limite do
orcamento estimado, utilizando como indexador o indice Precos ao Consumidor Amplo (IPCA),
tomando-se por base a data da apresentacdo da proposta.

9.3. A periodicidade do reajuste é anual, aplicado somente aos pagamentos de valores referentes a
eventos fisicos realizados a partir do 1° (primeiro) dia imediatamente subsequente ao término do 12°
(décimo segundo) més e, assim, sucessivamente, contado desde a data da apresentacdo da proposta e
de acordo com a vigéncia do contrato.

9.4. Apds a aplicagdo do reajuste nos termos deste documento, o novo valor da parcela ou saldo
contratual terd vigéncia e passara a ser praticado, pelo proximo periodo de 01 (um) ano, sem reajuste
adicional e, assim, sucessivamente, durante a existéncia juridica do contrato.

9.5. Ocorrendo o desequilibrio econémico-financeiro do contrato, podera ser restabelecida a relagdo
que as partes pactuaram inicialmente, nos termos do Art. 124, Inciso II, Alinea d, da Lei 14.133/2021,
mediante comprovacao documental e requerimento expresso do Contratado.

9.6. O reequilibrio econémico devera ser precedido de pesquisa de pregos prévia no mercado, banco
de dados, indices ou tabelas oficiais e/ou outros meios disponiveis que assegurem o levantamento
adequado das condi¢des de mercado, envolvendo todos os elementos materiais para fins de guardar a

justa remuneracdo do objeto contratado e no embasamento da decisdo de deferir ou rejeitar o pedido.

10 DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

a) O Municipio de Nado-Me-Toque poderd promover o descredenciamento, a qualquer tempo,por
razoes devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidos apds o credenciamento,
que importem comprometimento da capacidade técnica, fiscal ou da postura profissional do
Credenciado, ou ainda que fira o padrao ético ou operacional do trabalho, sem que caiba ao mesmo
qualquer direito a indenizacdo, compensacdo ou reembolso, seja a que titulo for.
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b) Aqueles que ndo se apresentarem para a execu¢do da demanda de servigos no prazo de 05 (cinco)
dias Uteis serdo descredenciados.

c) O Credenciado podera solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo, desde que requerido
comantecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

d) Na hipotese de descumprimento das obrigacdes pelo Credenciado, este estara sujeito as sangoes
previstas no Edital, seus Anexos e na Lei Federal n® 14.133/2021.

e) Fica assegurado ao Credenciado o direito ao contraditério, sendo avaliado pela administracao
municipal, que opinard em 05 (cinco) dias Uteis e as submetera ao Prefeito Municipal.

f) Se for conveniente para a Administracdo Municipal, a Secretaria Municipal de Administracdo poder3,
a qualquer tempo, buscar alternativas por outros modelos de gestdo e contratacdo da prestacdo dos

servicos objeto deste Edital.

11 DA IMPUGNAGAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO

11.1. Qualquer pessoa é parte legitima para impugnar edital de licitacdo por irregularidade na aplicacdo
desta Lei ou para solicitar esclarecimento sobre os seus termos, devendo protocolar até 03 (trés) dias
Uteis antes da data designada para a abertura da sessao publica.

11.2. O interessado em apresentar impugnacdo ao presente edital deverd observar os seguintes
procedimentos:

11.2.1. A impugnacao deve ser apresentada de forma escrita, fundamentada e conter assinatura do
impugnante em via original;

11.2.2. A impugnacao sera recebida no Protocolo Geral da Prefeitura Municipal, sito a Av. Alto Jacui,
840, centro, no horario das 08h15min as 11h30min e das 13h30mim as 17 horas; ou

11.2.3. A impugnacdo poderd ser encaminhada por correio eletronico (e-mail), para o endereco

edital.impugnacao@naometoque.rs.gov.br. Nesse caso o documento original devera ser digitalizado e

encaminhado em anexo a mensagem, para que no Setor de Compras sejam impressos e registrados no
Protocolo Geral da Prefeitura Municipal. O impugnante receberd mensagem eletronica com a
confirmacao do recebimento e nimero de registro do protocolo.

11.2.4. Somente sera apreciado o teor dos documentos protocolados na forma definida nos itens
anteriores.

11.2.5. A impugnacao sera dirigida a autoridade subscritora do Edital e a resposta sera divulgada em
sitio eletronico oficial do municipio www.naometoque.rs.gov.br conforme determina a Lei Federal n®

14.133/2021.

11.3. Em caso de procedéncia da impugnagdo, a publicacdo serd feita no site da Prefeitura:

www.naometoque.rs.gov.br, e nos jornais.

12

Documento assinado eletronicamente por ARIANE WILLEMBER WURZIUS, Oficial Administrativo, em 09/07/2024, as 16:14:36

Documento assinado eletronicamente por GILSON DOS SANTOS, Prefeito Municipal, em 10/07/2024, as 17:29:16
Para conferir a autenticidade do documento acesse https://grp.naometoquers.com.br/grp/acessoexterno/programaAcessoExterno.faces?codigo=670270 e informe a chancela B2TC.85ED.CM32.N3G5



: pOPER EXECUTIVO DE |
NAO-ME-TOQUE ‘%
-

PODER EXECUTIVO DE

NAO-ME-TOQUE

11.4. As retificagdes do edital, por iniciativa oficial ou provocada por eventuais impugnacdes, deverdo
ser publicadas no mesmo meio de comunicacdo anterior, abrindo-se novo prazo para abertura do
certame, se for o caso, exceto quando inquestionavelmente a modificagdo nao alterar a formulagéo das
propostas.

11.5. Os pedidos de esclarecimentos referentes ao processo licitatorio serdo recebidos via protocolo ou

por correio eletrénico (e-mail), para o endereco edital.impugnacao@naometoque.rs.gov.br.

11.6 As respostas as impugnacdes e aos esclarecimentos solicitados, bem como outros avisos de ordem

geral, serdo divulgados no sitio eletronico oficial do municipio www.naometoque.rs.gov.br, sendo de

responsabilidade dos licitantes seu acompanhamento.

12 DAS OBRIGACOES CONTRATADA/CREDENCIADA

12.1. A CONTRATADA/CREDENCIADA deve cumprir todas as obrigagdes constantes no Termo de
Referéncia e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes da
boa e perfeita execucdo do objeto e, ainda:

a) Efetuar a entrega dos servicos, conforme especifica¢des, prazo e local constantes no Edital e seus
anexos.

b) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12, 13 e 17
a 27, do Cédigo de Defesa do Consumidor (Lei n® 8.078, de 1990);

c) Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data da
realizacdo dos servigos, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, ou de
adiamento, com a devida comprovacao;

d) Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas,
todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitagao;

e) Indicar preposto para representa-la durante a execu¢do do contrato.

f) Emitir ao final nota fiscal ou outro documento fiscal equivalente, que deve ser encaminhado
juntamente com o relatério dos usuérios atendidos ao responsavel pelo almoxarifado da Secretaria
solicitante.

g) Encaminhar mensalmente, juntamente com as notas fiscais dos servicos, relatério das pacientes
atendidas com as respectivas autorizagdes e encaminhamentos emitidos.

h) Corrigir quaisquer erros e imperfeicdes apontados pelo servico municipal, sendo responsavel e
obrigada a refazer os servicos de imediato e as suas expensas no caso de irregularidades.

i) Garantir a presenca eventual de técnico para entendimento, nos casos em que for necessario, através
de visualizacdo presencial, de situacdes especificas de determinado paciente.

j) Entregar documentagao solicitada pelo gestor e fiscal do contrato, sempre que solicitado.
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13 DAS OBRIGAC()ES DA CONTRATANTE/CREDENCIANTE

13.1.S&0 obrigagdes da CONTRATANTE/CREDENCIANTE:

a) Receber o objeto no prazo e condicdes estabelecidas no Termo de Referéncia (Anexo I);

b) Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade do objeto recebido provisoriamente com
as especificagdes constantes na TR e da proposta, para fins de aceitacdo e recebimento definitivo;

c¢) Comunicar a CONTRATADA/CREDENCIADA , por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou
irregularidades verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

d) Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da Contratada, através de comissao/servidor
especialmente designado;

e) Efetuar o pagamento a CONTRATADA/CREDENCIADA no valor correspondente ao fornecimento
do objeto, no prazo e forma estabelecidos no Termo de Referéncia;

f) A Administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
CONTRATADA/CREDENCIADA com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do Contrato, bem
como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da CONTRATADA/CREDENCIADA,
de seus empregados, prepostos ou subordinados.

g) Efetuar a regulacdo e o encaminhamento das pacientes.

h) Efetuar o acompanhamento dos pacientes, realizar contato com a equipe médica e assitencial da
contratada e tomar providéncias para o transporte e destino do paciente, nos casos de internacao, alta,
remocao e reinternagao;

i) Encaminhar os pacientes mediante contato prévio e com respectiva autorizagao.

j) Discutir conjuntamente com as equipes assistenciais da contratada, sobre a evolugdo, tratamento,
previsao de alta e outros assuntos pertinentes a situacao do paciente.

k) Fornecer todas informacgdes necessarias para que a CONTRATADA/CREDENCIADA possa realizar os

servicos de acordo com a descricdo deste objeto.

14 DAS DISPOSICOES FINAIS

a) A simples apresentacdo, pelo interessado, da documentacdo exigida no presente certame ndo
induzira automatica celebracdo do Contrato, sendo esta submetida a habilitacdo prevista no Item 3 deste
Edital.

b) Os Credenciados serdo os Unicos e exclusivos responsaveis pelas informacdes disponibilizadas e sua
atualizacdo junto a Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque/RS.

c) O Credenciamento/Contrato administrativo tera vigéncia inicial de 12 (doze) meses, prorrogaveis por
iguais e sucessivos periodos, caso haja interesse da Administracdo Municipal, nos termos da legislagdo

14

Documento assinado eletronicamente por ARIANE WILLEMBER WURZIUS, Oficial Administrativo, em 09/07/2024, as 16:14:36

Documento assinado eletronicamente por GILSON DOS SANTOS, Prefeito Municipal, em 10/07/2024, as 17:29:16
Para conferir a autenticidade do documento acesse https://grp.naometoquers.com.br/grp/acessoexterno/programaAcessoExterno.faces?codigo=670270 e informe a chancela B2TC.85ED.CM32.N3G5



. | CONSTRUY,
] pOPER EXECUTIVO DE ‘ A
NAO-ME-TOQUE ‘%
-

PODER EXECUTIVO DE

NAO-ME-TOQUE

atinente a matéria.

d) O Municipio de Ndo-Me-Toque podera alterar, revogar ou anular o presente credenciamento, na
forma da lei, sem que caiba aos participantes qualquer direito a reembolso, indenizacdo ou
compensagao.

e) Os casos omissos serdo decididos pelo Agente de Contratacdo e equipe de apoio (se houver), na

forma da Lei Federal n® 14.133/2021.

15 DO PRAZO DE CREDENCIAMENTO:
15.1 O edital de credenciamento ficard aberto durante o periodo de 60 (sessenta) meses, contados a

partir da data de sua publicacdo.

16 ANEXOS DO EDITAL

a) Sao partes integrantes, indissociaveis e atreladas ao contelddo deste Edital os seguintes anexos, cujo
teorvincula totalmente os interessados:

Anexo I - Termo de Referéncia;

Anexo II - Minuta do Contrato/Termo de Credenciamento;

Anexo III - Solicitacdo de Credenciamento e Declaragdes.

Nao-Me-Toque/RS, 09 de julho de 2024.

GILSON DOS SANTOS

Prefeito Municipal

ARIANE WILLEMBER WURZIUS

Agente de Contratacao
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TERMO DE REFERENCIA
SERVICOS DE INTERNAGAO EM SAUDE MENTAL

CAPITULO I
DA DEFINICAO DO OBJETO

1. OBJETO

1.1 Contratacdo de servicos de acolhimento institucional em estabelecimento do tipo Comunidade
Terapéutica, voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou sem determinacdo judicial, com
atendimento especializado para pacientes/usudrios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras drogas,
de ambos os sexos, adultos ou adolescentes, e contratacdo de servigos de internacao voluntaria ou
involuntaria(compulséria) de curta duracdao, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou sem
determinacdo judicial, para pacientes/usuarios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras drogas, de
ambos os sexos, adultos ou adolescentes para o Municipio de Nao-Me-Toque/RS”, sob coordenagao da
Secretaria Municipal de Saude.

1.2 O presente Termo de Referéncia tem por objetivo determinar as condi¢des que disciplinardo a
contratagdo dos servicos de acordo com o Estudo Técnico Preliminar e conforme condigdes, quantidades,

exigéncias e estimativas contidas neste Termo de Referéncia, do seguinte:

Item | Descricao Quantidade Unidade | Valor
estimada de mensal
medida unitario

1 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo masculino, voluntaria ou
involuntaria(compulsoria), com ou sem
determinacdo  judicial, com  atendimento
especializado de usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na
modalidade Comunidade Terapéutica de | 01 a 05 | VAGA R$ 2.289,86
Interesse Social, para pessoas com quadro de | mensais
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitagdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia
2 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo feminino, voluntaria ou
involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacdo  judicial, com  atendimento
especializado de usudrios de substancias
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psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na
modalidade Comunidade Terapéutica de | 01 a 05 | VAGA R$ 2.652,05
Interesse Social, para pessoas com quadro de | mensais
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitagdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracio de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia
3 Internacdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do sexo masculino,
voluntéria ou involuntéaria(compulséria), com ou
sem determinagdo judicial, com atendimento
especializado de usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na | 01 a 03 | VAGA R$ 3.433,32
modalidade Comunidade Terapéutica de | mensais
Interesse Social, para pessoas com quadro de
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitacdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢bes, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

4 Internagdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do, do sexo
feminino, voluntaria ou
involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacdo  judicial, com  atendimento
especializado de usudrios de substancias | 01 a 03 | VAGA R$ 3.408,30
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na | mensais
modalidade Comunidade Terapéutica de
Interesse Social, para pessoas com quadro de
dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitacdo dos dependentes
quimicos, visando sua reintegracdo a familia e a
sociedade, incluindo estadia, refei¢des, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.
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Item

Descricao

Quantidade
estimada
mensal

Unidade
de
medida

Valor
didria

Internacao voluntaria ou
involuntaria(compulséria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinagdo judicial, para pacientes com
idade entre 12 e 18 anos incompletos, do sexo
masculino, nos casos de surto psicotico,
dependéncia quimica grave, depressdo com risco
de suicidio, transtorno bipolar, transtornos
alimentares graves, e outros transtornos de
personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refei¢cbes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

01 a 30 diarias
por internacao

DIARIA

R$ 650,00

Internagdo voluntaria ou
involuntaria(compulséria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes com
idade entre 12 e 18 anos incompletos, do sexo
feminino, nos casos de surto psicético,
dependéncia quimica grave, depressao com risco
de suicidio, transtorno bipolar, transtornos
alimentares graves, e outros transtornos de
personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refei¢cdes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

01 a 30 diérias
por internagao

DIARIA

R$ 650,00

Internagdo voluntéria ou
involuntaria(compulsoéria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes
maiores de 18 anos, do sexo masculino, nos
casos de surto psicotico, dependéncia quimica
grave, depressdo com risco de suicidio,
transtorno  bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e
dependéncia, incluindo estadia, refeicOes,
higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

01 a 30 diarias
por internagao

DIARIA

R$ 650,00

Internacao voluntaria ou
involuntaria(compulsoéria) de curta duragdo, em
Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
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sem determinacdo judicial, para pacientes
maiores de 18 anos, do sexo feminino, nos
casos de surto psicotico, dependéncia quimica | 01 a 30 diarias | DIARIA R$ 650,00
grave, depressao com risco de suicidio, | porinternacao
transtorno  bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e
dependéncia, incluindo estadia, refeicOes,
higiene e limpeza, administracdio de
medicamentos, atendimento médico,
psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por
dia.

2. VIGENCIA E PRORROGAGAO
2.1. O prazo de vigéncia da contratacdo ¢é de até 12(doze) meses, prorrogavel conforme faculta a Lei n°

14.133/2021.

3. CLASSIFICAGAO DOS BENS/ SERVICOS
3.1. Os servigos a serem adquiridos enquadram-se na classificacdo de servicos comuns de acordo com

o art. 6°, inciso XIII Lei n.° 14.133/2021

CAPITULO II
DA FUNDAMENTAGCAO DA CONTRATACAO, DESCRICAO DA SOLUCAO E REQUISITOS DA
CONTRATAGAO

4. NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

A salide mental tem apresentado um exponencial aumento de demanda, pressionada por um conjunto
de fatores, como o avango da dependéncia de drogas licitas ou ilicitas, o aumento de doencas
degenerativas, questdes relacionadas ao meio, como o excesso de tecnologias viciantes, situagdes
geradas por pandemias, dentre outros. Neste contexto, é cada vez mais comum o aumento de pessoas
dependentes do uso de drogas, no seio familiar ou de popula¢des de rua, abandonados pelas familias
e dependentes de alcool, crack e outras drogas bem como, das solicitacdes de interna¢des de forma
compulsoria, judicialmente. Outras situa¢des, como esquizofrenia, ansiedade e deméncia ddo origem a
surtos psicoticos que necessitam controle e tratamento imediato. Com frequéncia o municipio é
demandado judicialmente para cumprimento de medidas em prazos estreitos, de 24 ou 48 horas,
obrigando-se a realizar contrata¢des de forma emergencial. Muitas vezes a busca por um leito orna-se
um desafio, pois as referéncias de internagdo em alas psiquiatricas oferecidas pelo Estado demandam
um prazo de espera pela abertura de leitos que ndo sdo exequiveis para o municipio, seja pela

determinacédo judicial da medida, seja pela urgéncia do quadro clinico do paciente. Da mesma forma,
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cada vez mais se tem a necessidade de oferecimento de estruturas que atendam o paciente em longo
prazo, de forma terapéutica e multidisciplinar, visando a recuperagdo plena para o retorno ao convivio
em sociedade. Assim, visando qualificar o servico e oferecer a rede de aten¢ado psicossocial do municipio
ferramentas adequadas ao atendimento das situacdes urgentes e eletivas na internacdo de pacientes
com quadros de dependéncia quimica e outros relacionados a saude mental, justifica-se a contratagdo
de entidades especializadas no acolhimento e internagdo nas modalidades de longo prazo, como

comunidades terapéuticas, e nas de curto prazo, em clinicas e hospitais.

5. DESCRICAO DA SOLUCAO

5.1. A solucao apresentada em Estudo Técnico Preliminar, foi a terceirizagdo, com a contratagdo de
servicos em regime de acolhimento institucional de longa permanéncia,  voluntaria ou
involuntaria(compulséria), com ou sem determina¢do judicial, com atendimento especializado de
usudrios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na modalidade Comunidade
Terapéutica de Interesse Social, para pessoas com quadro de dependéncia quimica, em regime de
internato, objetivando a reabilitacdo dos dependentes quimicos, em estabelecimento devidamente
capacitado e em regular funcionamento, que ofereca estadia, refeicdes, boas condi¢cdes de higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos, oficinas, atendimento médico, psiquiatrico, psicoldgico e de
enfermagem, com equipe multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia;

5.2. E a contratacdo de servigos de internagao voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta duracéo,
em estabelecimentos do tipo Hospital Geral ou Clinica Especializada, devidamente qualificados e
licenciados para tais servicos, para os casos urgentes, de surto psicético, dependéncia quimica grave,
depressdo com risco de suicidio, transtorno bipolar, transtornos alimentares graves, e outros transtornos
de personalidade e dependéncia, oferecendo a infraestrutura necessaria com estadia, refei¢des, higiene
e limpeza adequadas, administracdo de medicamentos, atendimento médico/hospitalar, psiquiatrico, e

de enfermagem com equipe multidisciplinar, e monitoramento 24h por dia.

6. REQUISITOS DA CONTRATAGAO

6.1. S3o condicbes para a prestacdo do servico de acolhimento institucional da modalidade
Comunidade Terapéutica pelas credenciadas, a observancia dos critérios e requisitos a seguir descritos:
6.1.1. A instituicdo credenciada deverd apresentar plano terapéutico individual com o objetivo de
desenvolver no paciente assistido capacidades nas atividades de vida diarias tais como, higiene,
alimentacao, exercicios fisicos e lazer.

6.1.2. A credenciada devera apresentar relatérios individuais mensais sobre o paciente internado,
contendo informacgdes sobre as propostas terapéuticas e evolugdes do quadro clinico, ou conforme a

necessidade de cada caso, sempre que solicitado pela equipe do Municipio.
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6.1.3. Cabe a instituicdo credenciada, desenvolver os servicos com pessoal adequado e capacitado em
todos os niveis de trabalho, dispondo de equipe técnica multidisciplinar, composta minimamente por

médico, psicélogo, enfermeiro e assistente social, além de possuir uma equipe de monitoria 24hs por

dia para devida assisténcia e para os demais servi¢os inerentes ao objeto (limpeza, conservacdo, etc...).

6.1.4. As atividades socio interativas, oficinas, horta, atividades religiosas, atividades esportivas e outras
de ambito coletivo, deverdo ser realizadas pela equipe multidisciplinar para reinsercao social, sendo que
as mesmas deverdo estar contempladas no plano terapéutico do paciente, oferecendo a este
atendimento de grupo e individual.

6.1.5. Quando se tratar de paciente com idade entre 12-18 anos, devera a instituicdo responsabilizar-se
pelo acesso e acompanhamento do menor em processo de escolarizacdo, durante o periodo que este
estiver institucionalizado.

6.1.6. A credenciada deverd comunicar imediatamente a Secretaria Municipal de Saude, qualquer
intercorréncia que signifique a saida do paciente da Instituicdo (ex.: alta definitiva, alta terapéutica, fuga,
alta a pedido, internacdo em hospital devido a algum problema de salde que assim o exija, etc.). Em
caso de fuga local, a instituicdo devera diligenciar na tentativa de promover o retorno do paciente a
Instituicdo para retomada do tratamento.

6.1.7. A credenciada deverad fornecer o devido suporte para Atendimento Médico de Urgéncia e
Emergéncia ao paciente sempre que necessario.

6.1.8. A instituicdo credenciada devera se responsabilizar pelas refeicdes dos pacientes, devendo estas
ser completas e que garantam uma alimentagdo nutritiva e segura, bem como pelos cuidados de higiene,
seguindo normas vigentes da vigilancia Sanitéria.

6.1.9. A administracdo da medicacdo do paciente é de responsabilidade da instituicdo. Esta devera
garantir o acompanhamento das recomendacdes médicas e/ou utilizacdo de medicamentos,
acompanhando as devidas prescri¢des, tendo a responsabilidade quanto a administracdo, dispensacao,
controle e guarda dos medicamentos destinados ao tratamento do paciente. A medicacao sera fornecida
conforme previsto no item 6.1.16.

6.1.10. Em relacdo as visitas de familiares, ligacdes e também saidas do paciente, durante o periodo de
sua reinser¢do social, a instituicdo deve contemplar no Plano Terapéutico Singular do paciente, de
acordo com o processo de tratamento e cuidado. A credenciada devera possibilitar visitas periddicas de
Equipe Técnica designada pela Secretaria Municipal de Saude para acompanhamento do tratamento,
além de comunicar aos profissionais do Municipio sobre o Plano realizado para o paciente, bem como
a evolugdo do mesmo.

6.1.11. A instituicdo devera dispor de estrutura fisica adequada com unidades de alojamento — quartos,

oferecer instalacbes adequadas, refeitorio, area de lazer para atividades fisicas e culturais.
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6.1.12. O paciente devera ser tratado com humanidade e respeito e no interesse exclusivo de beneficiar
sua saude, visando alcangar sua recuperagao e inser¢do na familia e comunidade.

6.1.13. A credenciada deverd prever entre seus critérios de funcionamento, além da rotina de
funcionamento e tratamento, procedimentos a serem adotados nos casos de alta terapéutica,
desisténcia (alta pedida), desligamento (alta administrativa), evasao/fuga.

6.1.14. A Credenciada devera manter-se legalmente inscrita na Vigilancia Sanitaria, com a respectiva
licenca de funcionamento vigente.

6.1.15. Os itens de higiene pessoal deverado ser fornecidos pelo paciente e/ou familiares e responsaveis,
ou ainda pela contratante, caso a instituicao credenciada ndo possua.

6.1.16. A medicacado podera ser fornecida pela Contratante, familiares ou a prépria Credenciada, ficando
a critério do plano organizacional das mesmas.

6.1.17 A instituicdo que deseja se credenciar devera estar localizada dentro dos limites do Estado do
Rio Grande do Sul, em um raio de até 350 km da sede da Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque.
6.1.18 O transporte do paciente para a efetivacdo da internagao sera efetuado pela Secretaria de Saude
do Municipio de Ndo-Me-Toque, bem como o transporte de retorno em caso de alta do paciente.

6.2. Sdo condicdes para a prestacdo do servico de internacao hospitalar ou clinica especializada,
pelas credenciadas, a observancia dos critérios e requisitos a seguir descritos:

6.2.1. Os pacientes encaminhados pela Secretaria de Saude, através de contato com responsavel
indicado pela contratada, deverdo ser recebidos em até 24 horas apds a solicitagdo. O contato inicial
podera ser telefonico, com o posterior envio de autorizagdo através de formulario préprio acompanhado
do respectivo laudo médico e/ou determinacao judicial correspondente, conforme o caso.

6.2.2. Caberd a equipe da Contratada o fornecimento de orienta¢des aos familiares, em linguagem clara,
sobre o estado de saude e assisténcia a ser prestada desde a admissdo até a alta do paciente.

6.2.3. O servico devera manter a equipe preconizada ao atendimento hospitalar conforme normas em
vigor, de forma especial, atender ao preconizado na Portaria Portaria/GM n° 251, de 31 de janeiro de
2002 e Portaria de Consolidacao N° 5, de 28 de setembro de 2017, relativamente as diretrizes e normas
para a assisténcia hospitalar em psiquiatria, e o atendimento do paciente devera observar os preceitos
da Lei n°® 10.216 de 06 de abril de 2001.

6.2.4. A Contratada na prestacdo dos servicos, através do profissional disponibilizado e no que lhe
couber, devera zelar pelo atendimento humanizado aos pacientes de acordo com a Politica Nacional de
Humanizacao do SUS.

6.2.5. A medicacdo necessaria ao tratamento objeto da internacdo sera obrigacdo da contratada, exceto
aquelas destinadas ao tratamento de comorbidades pré existentes ou outras condi¢bes cronicas ou
transitérias de saude do paciente sem relacdo com as necessidades determinadas pelas condi¢des de

salde mental.
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6.2.6. Eventuais procedimentos nao relacionados ao motivo da internagcdo em satide mental(cirdrgicos,
fisioterapicos, exames de imagem, etc...), ndo se incluem no valor da internagdo, e caso necessarios
durante o periodo de internacao, serdo objeto de autorizagao especifica, providenciados e/ou custeados
pela contratante e/ou Sistema Unico de Salde, ou pela familia do internado, conforme o caso.

6.2.7. Nos casos em que ha necessidade de encaminhamento do paciente a outros niveis de referéncia,
cabera ao profissional disponibilizado pela Contratada o contato prévio e as providéncias com relacdo
ao encaminhamento do paciente junto a instituicdo referenciada.

6.2.8. O fornecimento de itens de higiene pessoal, vestuario e outros de uso pessoal, cabera a
contratante e aos familiares do paciente.

6.2.9 A instituicdo que deseja se credenciar devera estar localizada dentro dos limites do Estado do Rio
Grande do Sul, em um raio de até 350 km da sede da Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque.

6.2.10 O transporte do paciente para a efetivacdo da internacdo sera efetuado pela Secretaria de Saude

do Municipio de Ndo-Me-Toque, bem como o transporte de retorno em caso de alta do paciente.

CAPITULO III
DO MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

7. DESCRICAO DOS SERVICOS

7.1 Além do atendimento aos requisitos descritos no item 6, os servicos devem observar o seguinte:
7.1.1 Os servicos devem ser oferecidos na sede da empresa contratada.

7.1.2 Os pacientes serdo encaminhados pelos servicos de salde mental da Secretaria de Saude do
municipio, mediante contato e autorizacdo em formulario préprio. A regulagdo, controle da fila de
pacientes e autoriza¢do do atendimento sera totalmente a cargo da Secretaria de Saude.

7.1.2.1 Na modalidade de internacdo hospitalar ou em clinicas especializadas podera ser feito
encaminhamento pelo Hospital local da sede da contratante, em casos graves ou urgentes mediante
contato médico.

7.1.3 Os servicos de internacdo na modalidade Comunidade Terapéutica, terdao acompanhamento por
profissionais da Secretaria de Saude, de forma remota e presencialmente, para aferir a evolucdo do
quadro do paciente, sendo o tempo de duracdo da internacdo e a conseguinte alta do paciente,
determinadas consensualmente entre os profissionais da Secretaria de Saude e da Contratada.

7.1.4 Os servicos de internagdo hospitalar ou em clinicas especializadas, serdo pelo tempo determinado
pelo médico assistente, respeitado o prazo maximo da internacdo. O paciente podera ser removido
durante o prazo da internagdo, para completar o tratamento em outra instituicdo, a depender da

disponibilidade de leito regulado pelo Estado, dentro do Sistema Unico de Salde, ou para
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estabelecimento de longa permanéncia. Em qualquer hipétese, devera sempre haver a concordancia e
encaminhamento pelo médico assistente/responsavel.

7.1.5 A Credenciada permitird o livre acesso nas dependéncias da instituicdo, dos profissionais
vinculados a Secretaria Municipal de Saude, para fiscalizagdo do cumprimento do objeto deste Edital,
bem como facilitara a Secretaria Municipal de Saide o acompanhamento e a fiscalizacdo permanente
dos servicos e prestara todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores designados
para tal fim.

7.1.6 A Fiscalizacdo do servico sera através da designacdo de servidores diretamente vinculados ao

servico de controle, acompanhamento e regulagdo.

8. DO LOCAL E PRAZO DE ENTREGA

8.1. PRAZO

8.1.1 O prazo para recebimento do paciente/execu¢do do servico sera o seguinte:

No caso de internacdao Hospitalar/em Clinica Especializada, em até 24 horas da solicitacdo, salvo
acordo para antecipacdo ou postergacdo com a equipe de acompanhamento da Secretaria de Saude. .

No caso de internacao em Comunidade Terapéutica, o paciente deve ser recebido em até 72 horas
da solicitagdo, salvo acordo para antecipagdo ou postergagdo com a equipe de acompanhamento da
Secretaria de Saude.

8.2. LOCAL

Os atendimentos serdo realizados em local indicado pela contratada. O transporte do paciente até o
local de internacdo sera de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude/contratante.

8.3. HORARIO

Os servicos, objeto deste Termo de Referéncia, deverao ser executados preferencialmente em dias Uteis,
em horario comercial de atendimento, entretanto, as internacbes de carater urgente poderdo ser
solicitadas e encaminhadas em quaisquer dias e horarios, cabendo a contratada estar preparada para

receber os pacientes.

9. OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

9.1. Sdo obriga¢des da Contratante:

a) receber o objeto no prazo e condi¢des estabelecidas neste Termo de Referéncia;

b) verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade do objeto recebido provisoriamente com
as especificagdes constantes na TR e da proposta, para fins de aceitacdo e recebimento definitivo;

c) comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfei¢cdes, falhas ou irregularidades verificadas no

objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

Documento assinado eletronicamente por GILSON DOS SANTOS, Prefeito Municipal, em 10/07/2024, as 17:29:16
Documento assinado eletronicamente por MARCO ANTONIO DA COSTA, em 09/07/2024, as 16:29:24

Documento assinado eletronicamente por LILIANE KRAEMER ERPEN, Secretario de Saude, em 10/07/2024, as 10:27:45
Para conferir a autenticidade do documento acesse https://grp.naometoquers.com.br/grp/acessoexterno/programaAcessoExterno.faces?codigo=670270 e informe a chancela YBEW.OEFA.OEP1.1UJK



DOE}ER EXECUTIVO DE \
NAO-ME-TOQUE ‘ g
e

PODER EXECUTIVO DE

NAO-ME-TOQUE

d) acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obriga¢des da Contratada, através de comissao/servidor
especialmente designado;

e) efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto, no prazo e
forma estabelecidos neste Termo de Referéncia;

f) a Administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com
terceiros, ainda que vinculados a execucdo do Contrato, bem como por qualquer dano causado a
terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

g) efetuar a regulacado e o encaminhamento das pacientes.

h) efetuar o acompanhamento dos pacientes, realizar contato com a equipe médica e assitencial da
contratada e tomar providéncias para o transporte e destino do paciente, nos casos de internagao, alta,
remocao e reinternagao;

i) encaminhar os pacientes mediante contato prévio e com respectiva autorizagao;

j) discutir conjuntamente com as equipes assistenciais da contratada, sobre a evolucdo, tratamento,

previsdo de alta e outros assuntos pertinentes a situacdo do paciente.

10. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

10.1. A Contratada deve cumprir todas as obrigagdes constantes neste Termo de Referéncia e sua
proposta, assumindo como exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita
execucao do objeto e, ainda:

a) efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢des, conforme especificagdes, prazo e local constantes
no Edital e seus anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal.

b) responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12, 13 e 17
a 27, do Cédigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078, de 1990);

c) comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que antecede a data da
entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovacao;
d) manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes assumidas,
todas as condigdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitagao;

e) indicar preposto para representa-la durante a execucdo do contrato.

f) encaminhar mensalmente, juntamente com as notas fiscais dos servicos, relatério das pacientes

atendidas com as respectivas autoriza¢cdes e encaminhamentos emitidos.

11. DA SUBCONTRATACAO

11.1. N&o é permitida a subcontratacdo do objeto deste Termo de Referéncia.

12. GARANTIA (E/OU VALIDADE)

10
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12.1 Nao se aplica

CAPITULO IV
DO MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

13. CONTROLE E FISCALIZACAO DA EXECUCAO

13.1. Nos termos do art. 117, da Lei n°® 14.133/2021, sera designado representante para acompanhar e
fiscalizar a entrega do objeto contratado, anotando em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execucdo e determinando o que for necessario a regularizacao de falhas ou defeitos
observados.

13.2. O fiscal do contrato anotard em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas a execucédo do
contrato, determinando o que for necessario para a regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados.
13.3. O fiscal do contrato informara a seus superiores, em tempo habil para a adogdo das medidas
convenientes, a situagdo que demandar decisdo ou providéncia que ultrapasse sua competéncia.

13.4. O fiscal do contrato podera ser auxiliado pelos érgéos de assessoramento juridico e de controle
interno da Administracdo, que deverao dirimir duvidas e subsidiad-lo com informacgdes relevantes para
prevenir riscos na execu¢ao contratual.

13.5 A atuacdo do fiscal do contrato ndo substitui nenhuma das obrigagbes e agdes previstas neste
instrumento, que deverdo ser realizadas pelas equipes assistenciais de acompanhamento dos pacientes,
tanto da contratada quanto da contratante.

13.6. A responsavel pela fiscalizacdo do contrato serd a Sra. Iliana Casagrande, Assistente Social e sua
substituta(o) sera a Sra Janaina Heckler Jung.

13.7. A gestora do contrato serd a Secretdria Municipal de Salde Sr. Liliane Kraemer Erpen e sua

substituta sera a Sra Michele Amanda Vollmer Graebin.

14. DOS PROCEDIMENTOS DE TESTES E INSPECOES (VISTORIA/VISITA TENICA)
14.1. O CONTRATANTE reserva-se ao direito de promover avalia¢bes, inspecdes e diligéncias visando
esclarecer quaisquer situagdes relacionadas ao fornecimento do objeto contratado, sendo obrigacdo da

CONTRATADA acolhé-las.

CAPITULO V
DOS CRITERIOS DE MEDICAO E PAGAMENTO

15. DA APLICAGCAO DOS CRITERIOS DE ACEITACAO
15.1. O objeto contratado sera recebido provisoriamente pelo(a) responsavel pelo acompanhamento e

fiscalizacdo dos servigos contratados, para efeito de posterior verificacdo de sua conformidade com as
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especificacbes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, considerado como recebimento
provisorio a efetiva internagdo/acolhimento do usuario.

15.2. A entrega podera ser rejeitada, no todo ou em parte, quando em desacordo com as especificagbes
constantes neste Termo de Referéncia e na proposta.

15.3. O recebimento definitivo ocorrera de forma tacita em 05(cinco) dias corridos, ap6s o recebimento
provisério, apos a verificacdo da qualidade do servigo executado e consequente aceitacéo.

15.4. O recebimento provisoério ou definitivo ndo exclui a responsabilidade civil pelo fornecimento do

objeto licitado, nem a ético-profissional pela perfeita execucao deste objeto.

16. DAS SANGCOES ADMINISTRATIVAS

16.1. O licitante ou o contratado sera responsabilizado administrativamente pelas seguintes infracdes:
I. dar causa a inexecucao parcial do contrato;

II. dar causa a inexecucdo parcial do contrato que cause grave dano a Administracdo, ao funcionamento
dos servigos publicos ou ao interesse coletivo;

IIl. dar causa a inexecucao total do contrato;

IV. deixar de entregar a documentagao exigida para o certame;

V. ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;

VI ndo celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacdo exigida para a contratagdo, quando
convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

VIL ensejar o retardamento da execucdo ou da entrega do objeto da licitagdo sem motivo justificado;
VIIL. apresentar declaracdo ou documentacdo falsa exigida para o certame ou prestar declaragéo falsa
durante a licitacao ou a execucao do contrato;

IX. fraudar a licitacdo ou praticar ato fraudulento na execucao do contrato;

X. comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

XI praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagao;

XII praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n® 12.846, de 1° de agosto de 2013.

16.2. Serdo aplicadas ao responsavel pelas infracdes administrativas previstas nesta Lei as seguintes
sancoes:

I. adverténcia;

II. multa;

III. impedimento de licitar e contratar;

IV. declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar.

16.2.1. Na aplicagdo das san¢des serdo considerados:

I a natureza e a gravidade da infracdo cometida;

II as peculiaridades do caso concreto;
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II. as circunstancias agravantes ou atenuantes;

IV. os danos que dela provierem para a Administracdo Publica;

V. a implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e orienta¢bes
dos érgaos de controle.

16.2.3. A sancdo prevista no inciso I do item 16.2, serd aplicada exclusivamente pela infragdo
administrativa prevista no inciso I do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021, quando néo se justificar a
imposicdo de penalidade mais grave.

16.2.4. A sancao prevista no inciso Il do item 16.2, calculada na forma do contrato, sera de 15% (quinze
por cento) do valor do contrato celebrado e sera aplicada ao responsavel por qualquer das infraces
administrativas previstas no art. 155 da Lei 14.133/2021.

16.2.5. A sancdo prevista no inciso IIl do item 16.2 deste termo sera aplicada ao responsavel pelas
infracdes administrativas previstas nos incisos IL, 111, IV, V, VI e VII do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021,
quando nado se justificar a imposicdo de penalidade mais grave, e impedird o responséavel de licitar ou
contratar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta da Prefeitura Municipal de Nao-Me-
Toque, pelo prazo de 3 (trés) anos.

16.2.6. A sancao prevista no inciso IV do item 16.2. deste termo sera aplicada ao responsavel pelas
infragdes administrativas previstas nos incisos VIII, IX, X, XI e XII do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021,
bem como pelas infragdes administrativas previstas nos incisos II, II, IV, V, VI e VII do caput do referido
artigo que justifiquem a imposicdo de penalidade mais grave que a sancdo referida no item 16.2.5, e
impedira o responsavel de licitar ou contratar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta de
todos os entes federativos, pelo prazo minimo de 3 (trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

16.2.7. A sancdo estabelecida no inciso IV do item 16.2 deste termo sera precedida de analise juridica
e observara as seguintes regras:

I. quando aplicada por érgao do Poder Executivo, sera de competéncia exclusiva do prefeito municipal.
16.2.8. As sancgOes previstas nos incisos I, IIl e IV do item 16.2. deste termo, poderdo ser aplicadas
cumulativamente com a prevista no inciso II do mesmo item.

16.2.9. Se a multa aplicada e as indenizacdes cabiveis forem superiores ao valor de pagamento
eventualmente devido pela Administracdo ao contratado, além da perda desse valor, a diferenca sera
descontada da garantia prestada ou serad cobrada judicialmente.

16.2.10. A aplicacdo das sang¢des previstas no item 16.2 ndo exclui, em hipotese alguma, a
obrigagdo de reparacdo integral do dano causado a Administragdo Publica.

16.2.11. Na aplicacdo da sancao prevista no inciso II do item 16.2. deste termo, sera facultada a
defesa do interessado no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimagéo.

16.2.12. A aplicacdo das sang¢des previstas nos incisos III e IV do item 16.2. requerera a

instauracdo de processo de responsabilizacdo, a ser conduzido por comisséo composta de 2 (dois) ou
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mais servidores, que avaliara fatos e circunstancias conhecidos e intimara o contratado para, no prazo
de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de intimacao, apresentar defesa escrita e especificar as provas

que pretenda produzir.

17. DAS PENALIDADES

17.1. A sancdo de suspensao de participar de licitacdo e contratar com o a Administracdo Publica podera
ser também, aplicada, sem prejuizo das san¢des penais e civis, aqueles que:

17.1.1. Retardarem a execugéo do pregao;

17.1.2.Demonstrarem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administragéo e;

17.1.3. Fizerem declaragdo falsa ou cometerem fraude fiscal.

17.2. Quando da a¢do ou omissdo decorrerem graves prejuizos ao MUNICIPIO DE NAO-ME-TOQUE/RS,
seja pela ndo assinatura do contrato/ata, pela inexecucdo do objeto, pela execucdo imperfeita, ou ainda,
por outras situacdes concretas que ensejarem a sangao.

17.3. As penalidades acima relacionadas ndo sdo exaustivas, mas sim exemplificativas, podendo outras
ocorréncias ser analisadas e ter aplicacdo por analogia e de acordo com os termos da lei.

17.4. As sancles aqui previstas sdo independentes entre si, podendo ser aplicadas isoladas ou

cumulativamente, sem prejuizo de outras medidas cabiveis.

18. DO PAGAMENTO E REAJUSTAMENTO

18.1. O pagamento sera efetuado mensalmente apés a apresentacdo da Nota Fiscal detalhando o objeto
fornecido, com o devido recebimento e a aprovagdo do gestor e fiscal do contrato, de acordo com o
empenho, por meio de depésito bancario, conforme ordem cronolégica de pagamentos obedecendo a
exigibilidade do crédito conforme Decreto n° 106/2016 de 25 de maio de 2016, e altera¢des posteriores.
18.2. Sera obrigatério constar no corpo de cada Nota Fiscal emitida, em local de facil visualizacéo, a
indicacdo do presente Processo Licitatério (Credenciamento) e da ordem de compra, bem como dados
bancérios para depdsito, a fim de se acelerar o tramite do documento fiscal para pagamento.

18.3. No pagamento serdo retidas do valor da contratacdo todas as retencdes previdenciarias, impostos
e taxas permitidos na Lei.

18.4. Na hipétese da licitante ser optante do SIMPLES, a empresa devera informar através de declaragdo
ou na Nota Fiscal a aliquota de ISSQN a ser recolhido.

18.5. A CONTRATADA devera fornecer os dados bancarios para o pagamento, tais como banco,
agéncia, conta corrente da empresa.

18.6. Na nota fiscal é obrigatério que a CONTRATADA informe o valor de reten¢do do IRRF da prestagado

de servicos realizadas para o Municipio de Nao-Me-Toque (RS), conforme disposto na IN RFB n°
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1.234/2012, a fim de viabilizar o cumprimento do art. 1° do Decreto Municipal n® 83/2022 de 23 de
fevereiro de 2022.

19. DO REAJUSTAMENTO E REEQUILiBRIO ECONOMICA EM SENTIDO GERAL

19.1. Os precos contratados serdo fixos e irreajustaveis, pelo periodo de 12 (doze) meses a partir da
data do orcamento estimado.

19.2. O valor do contrato sera fixo e irreajustavel, porém podera ser corrigido anualmente mediante
requerimento da contratada, apds o interregno minimo de um ano, contado a partir da data limite do
orcamento estimado, utilizando como indexador o indice Precos ao Consumidor Amplo(IPCA),
tomando-se por base a data da apresentacdo da proposta.

19.3. A periodicidade do reajuste é anual, aplicado somente aos pagamentos de valores referentes a
eventos fisicos realizados a partir do 1° (primeiro) dia imediatamente subsequente ao término do 12°
(décimo segundo) més e, assim, sucessivamente, contado desde a data da apresentacdo da proposta e
de acordo com a vigéncia do contrato.

19.4. Apds a aplicagdo do reajuste nos termos deste documento, o novo valor da parcela ou saldo
contratual terd vigéncia e passara a ser praticado, pelo préximo periodo de 01 (um) ano, sem reajuste
adicional e, assim, sucessivamente, durante a existéncia juridica do contrato.

19.5. Ocorrendo o desequilibrio econdmico-financeiro do contrato, podera ser restabelecida a relagdo
que as partes pactuaram inicialmente, nos termos do Art. 124, Inciso 1I, Alinea d, da Lei 14.133/2021,
mediante comprovacao documental e requerimento expresso do Contratado.

19.6. O reequilibrio econdmico devera ser precedido de pesquisa de precos prévia no mercado, banco
de dados, indices ou tabelas oficiais e/ou outros meios disponiveis que assegurem o levantamento
adequado das condi¢es de mercado, envolvendo todos os elementos materiais para fins de guardar a

justa remuneracao do objeto contratado e no embasamento da decisdo de deferir ou rejeitar o pedido.

20. DOS CRITERIOS DE REDUGOES DE PAGAMENTO

20.1 Nao se aplica

CAPITULO V
FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

21. MODALIDADE, TIPO DE LICITAGAO E CRITERIO DE JULGAMENTO
21.1. Com base na natureza e nos valores estimados do objeto a ser contratado, o Setor de Compras e

LicitagOes ird definir a modalidade da contratacdo a ser realizada.
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21.2. Serdo selecionados os fornecedores que atenderem a todos os critérios de aceitabilidade de precos

e de habilitacdo exigidos neste Termo de Referéncia.

22. CRITERIOS DE APRESENTACAO E ACEITACAO DA PROPOSTA

22.1. A proposta de preco devera conter as seguintes indicagdes:

a) identificagdo do proponente (Razdo Social/Nome e CNPJ/CPF).

b) a proposta financeira devera ser formulada, contendo preco unitario por item, total por item e total
geral(considerando o prazo maximo descrito neste termo), onde deverdo estar incluidos, contabilizados
e previstos todos os custos inerentes a execucdo do objeto, indicando, no que for aplicavel, as condi¢des
oferecidas conforme exigido e a inscricdo do estabelecimento no érgdo competente, quando for o caso;
) prazo de validade da proposta que devera ser de no minimo 60 (sessenta) dias.

d) apresentada a proposta, o proponente estara automaticamente aceitando e se sujeitando as clausulas
e condigdes do presente Termo de Referéncia.

e) assinatura do responsavel legal da empresa.

f) A licitante podera apresentar proposta para qualquer item descritos na tabela do item 1.2 deste termo

de referéncia, ndo sendo obrigatério o seu credenciamento em todos os servicos.

23. CRITERIOS DE HABILITAGAO - DOCUMENTAGAO EXIGIDA

23.1 Documentos conforme Lei Federal n°® 14.133/21.

23.2. Para os estabelecimentos do tipo Comunidade Terapéutica, deve ser apresentado pela licitante:
a) Alvara sanitario em vigor para a atividade desenvolvida;

b) Declaracao assinada representante legal da licitante que possui pessoal adequado e capacitado
em todos os niveis de trabalho, dispondo de equipe técnica multidisciplinar, composta minimamente

por médico, psicélogo, enfermeiro e assistente social, além de possuir uma equipe de monitoria 24hs

por dia para devida assisténcia e para os demais servicos inerentes ao objeto (limpeza, conservacéo,
etc...).

b.1) A comprovacdo documental dos profissionais declarados na letra “b” poderdo ser solicitadas a
qualquer tempo pelo Gestor e/ou Fiscal do contrato administrativo.

23.3. Para os estabelecimentos Hospitalares e Clinicas Especializadas, deve ser apresentado:

a) Alvara sanitario em vigor para a atividade desenvolvida;
b) Comprovacdo de inscricdo no CNES-Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude.
) Declaragdo assinada representante legal da licitante que possui profissional médico responsavel

pela area de salde mental, habilitado na especialidade de psiquiatria, nos quadros da empresa, como
proprietario, socio, empregado, terceirizado, autbnomo ou outra forma de vinculo legal, com a

correspondente inscricdo no Conselho Regional de Medicina-CRM.
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¢.1) A comprovagdo documental do profissional médico responsavel pela area de saude mental,

habilitado na especialidade de psiquiatria declarado na letra “c” podera ser solicitada a qualquer tempo

pelo Gestor e/ou Fiscal do contrato administrativo.

24. ATESTADO(S) DE CAPACIDADE TECNICA

(x )Sim () Nao

24.1 Comprovacdo de aptiddo de desempenho de atividades pertinentes, compativeis e semelhantes
com o objeto da licitagdo, a qual devera ser feita através da apresentagdo de no minimo 01(um)
Atestados de Capacidade Técnica fornecido por pessoa juridica de direito publico e/ou privado, em
nome do Licitante, que comprove a realizacdo de servico de natureza compativel/pertinente ao

pretendido no objeto do presente certame.

25. VISTORIA/VISITA TECNICA
(x ) Nao ()Sim () Opcional ( ) Obrigatéria.

Justifique a necessidade de vistoria obrigatoria:

26. DOCUMENTO OFICIAL DO FABRICANTE
(x) Nao () Sim
NAO SE APLICA

27. LEGISLAGAO TECNICA APLICAVEL

27.1. A contratada devera executar os servigos contratados de acordo com legislagdo vigente.

28. AMOSTRA
(x) Néao () Sim
NAO SE APLICA

29. ESTIMATIVA DE PRECOS
29.1. O valor estimado da contratagao foi apurado conforme prevé o Decreto Municipal n® 350/2021.
29.2. O Setor Responsavel pela cotacdo de prego foi o Setor de Contratos da Secretaria Municipal de

Saude.

Os precos que fundamentam esta estimativa de valores foram por mim obtidos e rubricados, sdo verdadeiros
e representam o melhor resultado que pude obter seguindo as orienta¢des das normas que regem a matéria.
Marco Antonio da Costa
Of. Adm. - Matricula 2
Secretaria Municipal de Saude, em 12/06/2024.
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30. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

30.1. Os recursos destinados a cobertura das despesas ora pretendidos se encontram alocados no
Orcamento Geral do Municipio e serdo custeadas com recursos financeiros provenientes do Tesouro
Municipal de acordo com a seguinte dotacdo orcamentaria:

08.15.10.301.0061.2075 Manutencdo e Ampliagcdo do Programa de Salde Mental e Combate as Drogas;
3.3.90.39.00.00.00.00 Outros Servicos de Terceiros-Pessoa Juridica.

N&do-Me-Toque/RS, 09 de julho de 2024.

MARCO ANTONIO DA COSTA
OF. ADM. MATR. 2
RESPONSAVEL PELA ELABORAGAO DO TERMO DE REFERENCIA

LILIANE KRAEMER ERPEN
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DEFERIDO
GILSON DOS SANTOS
PREFEITO MUNICIPAL
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ANEXO II
MINUTA DO CONTRATO ADMINISTRATIVO DE PRESTAGAO DE SERVICOS

CONTRATO ADMINISTRATIVO N° ____ /2024

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 05/2024
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 05/2024

Pelo presente instrumento particular, de um lado, o MUNICiPIO DE NAO- ME- TOQUE (RS), pessoa
juridica de direito publico, regularmente inscrito no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) sob
o n° 87.613.519/0001-23, com sede na Avenida Alto Jacui, n® 840, neste ato representado por seu
Prefeito Municipal, SR. GILSON DOS SANTOS, brasileiro, casado, residente e domiciliado neste
Municipio, regularmente inscrito no Cadastro da Pessoa Fisica (CPF) sob o n° 000.438.010-05,
doravante denominado "CONTRATANTE/CREDENCIANTE", e de outro, a empresa , pessoa

,comsede _ n°

juridica, inscrita no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) sob o n°

, Bairro do Municipio de - CEP: , neste ato representada seu representante legal Sr.

_______,inscrito no Cadastro da Pessoa Fisica (CPF) sobon® ___ |, portador da Cédula de Identidade
(CI) n® _____, doravante denominada CONTRATADA/CREDENCIADA tém entre si, como justo e
acordado, o presente instrumento de Contrato Administrativo de Prestacdo de Servicos, com base na
Lei Federal n® 14.133/2021 e suas altera¢des legais, o que mutuamente aceitam e outorgam, mediante

as clausulas e condi¢des conforme segue.

CLAUSULA PRIMEIRA - DA FUNDAMENTACAO

1.1 O presente instrumento é fundamentado no procedimento realizado pela CONTRATANTE através do
Edital de chamamento publico n® 05/2024 e Credenciamento n° 05/2024, conforme termos de
homologacéo e de adjudicacdo, e se regera pelas clausulas aqui previstas, bem como pelas normas da Lei
Federal n® 14.133/2021 (inclusive nos casos omissos), suas alteracdes posteriores e demais dispositivos legais

aplicaveis.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

2.1. A CONTRATADA obriga-se a executar "Prestacdao de servicos de acolhimento institucional em
estabelecimento do tipo Comunidade Terapéutica, voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou
sem determinagdo judicial, com atendimento especializado para pacientes/usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos, adultos ou adolescentes, e contratacdo de
servicos de internacao voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta duracdo, em Hospital Geral ou
Clinica Especializada, com ou sem determinacédo judicial, para pacientes/usuarios de substancias psicoativas,
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alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos, adultos ou adolescentes para o Municipio de Nao-Me-

Toque/RS”, sob coordenacdo da Secretaria Municipal de Saude”, de acordo com especificagdes no Edital de

Chamamento Publico n°® 05/2024 e Credenciamento n® 05/2024 e anexos.

CLAUSULA TERCEIRA - DA DESCRICAO DOS SERVICOS E DA CONTRATAGAO:

3.1. Os servicos a tabela abaixo serdo contratados de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de

Saude do Municipio de Nao-Me-Toque/RS:

Item

Descricao

Unidade de
medida

Valor mensal
unitario

Internacdo/acolhimento institucional de longa permanéncia,
para pacientes maiores de 18 anos, do sexo masculino,
voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacdo judicial, com atendimento especializado de
usuarios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras
drogas, na modalidade Comunidade Terapéutica de
Interesse Social, para pessoas com quadro de dependéncia
quimica, em regime de internato, objetivando a reabilitacdo
dos dependentes quimicos, visando sua reintegracao a familia
e a sociedade, incluindo estadia, refei¢bes, higiene e limpeza,
administracdo de medicamentos, oficinas, atendimento
médico, psiquiatrico, psicoldégico e de enfermagem com
equipe multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia

VAGA

R$ 2.289,86

Internacdo/acolhimento institucional de longa permanéncia,
para pacientes maiores de 18 anos, do sexo feminino,
voluntaria ou involuntaria(compulsoéria), com ou sem
determinacdo judicial, com atendimento especializado de
usuarios de substancias psicoativas, alcool, crack e outras
drogas, na modalidade Comunidade Terapéutica de
Interesse Social, para pessoas com quadro de dependéncia
quimica, em regime de internato, objetivando a reabilitacdo
dos dependentes quimicos, visando sua reintegracao a familia
e a sociedade, incluindo estadia, refeicbes, higiene e limpeza,
administragdo de medicamentos, oficinas, atendimento
médico, psiquiatrico, psicolégico e de enfermagem com
equipe multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia

VAGA

R$ 2.652,05

Internacdo/acolhimento institucional de longa permanéncia,
para pacientes com idade entre 12 e 18 anos incompletos,
do sexo masculino, voluntaria ou involuntaria(compulséria),
com ou sem determinacdo judicial, com atendimento
especializado de usuérios de substancias psicoativas, alcool,
crack e outras drogas, na modalidade Comunidade
Terapéutica de Interesse Social, para pessoas com quadro de
dependéncia quimica, em regime de internato, objetivando a
reabilitacio dos dependentes quimicos, visando sua
reintegracdo a familia e a sociedade, incluindo estadia,
refei¢des, higiene e limpeza, administracdo de medicamentos,

VAGA

R$ 3.433,32
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oficinas, atendimento médico, psiquiatrico, psicologico e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

Internacao/acolhimento institucional de longa permanéncia,
para pacientes com idade entre 12 e 18 anos incompletos,
do, do sexo feminino, voluntaria ou
involuntaria(compulséria), com ou sem determinacao judicial,
com atendimento especializado de usuérios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, na modalidade
Comunidade Terapéutica de Interesse Social, para pessoas
com quadro de dependéncia quimica, em regime de internato,
objetivando a reabilitacdo dos dependentes quimicos, visando
sua reintegracdo a familia e a sociedade, incluindo estadia,
refei¢des, higiene e limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas, atendimento médico, psiquiatrico, psicolégico e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

VAGA

R$ 3.408,30

Item

Descricao

Unidade de
medida

Valor diaria

Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta
duragao, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do sexo masculino, nos casos de
surto psicético, dependéncia quimica grave, depressdo com
risco de suicidio, transtorno bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e dependéncia,
incluindo estadia, refei¢des, higiene e limpeza, administracdo
de medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

DIARIA

R$ 650,00

Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta
duragdo, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes com idade entre
12 e 18 anos incompletos, do sexo feminino, nos casos de
surto psicético, dependéncia quimica grave, depressdo com
risco de suicidio, transtorno bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e dependéncia,
incluindo estadia, refei¢des, higiene e limpeza, administracdo
de medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

DIARIA

R$ 650,00
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7 Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta
duracdo, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinac¢do judicial, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo masculino, nos casos de surto psicético,
dependéncia quimica grave, depressdo com risco de suicidio,
transtorno bipolar, transtornos alimentares graves, e outros DIARIA R$ 650,00
transtornos de personalidade e dependéncia, incluindo
estadia, refeicdes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

8 Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta
duracdo, em Hospital Geral ou Clinica Especializada, com ou
sem determinacdo judicial, para pacientes maiores de 18
anos, do sexo feminino, nos casos de surto psicético,
dependéncia quimica grave, depressdo com risco de suicidio,
transtorno bipolar, transtornos alimentares graves, e outros | DIARIA R$ 650,00
transtornos de personalidade e dependéncia, incluindo
estadia, refeicbes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e de
enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

3.2. Séo condic¢des para a prestacdo do servigo de acolhimento institucional da modalidade Comunidade
Terapéutica pela CONTRATADA/CREDENCIADA, a observancia dos critérios e requisitos a seguir descritos:
3.2.1. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera apresentar plano terapéutico individual com o objetivo de
desenvolver no paciente assistido capacidades nas atividades de vida diarias tais como, higiene, alimentacéo,
exercicios fisicos e lazer.

3.2.2. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera apresentar relatérios individuais mensais sobre o paciente
internado, contendo informac&es sobre as propostas terapéuticas e evolugdes do quadro clinico, ou conforme
a necessidade de cada caso, sempre que solicitado pela equipe do Municipio.

3.2.3. Cabe a CONTRATADA/CREDENCIADA, desenvolver os servicos com pessoal adequado e capacitado em
todos os niveis de trabalho, dispondo de equipe técnica multidisciplinar, composta minimamente por médico

psicologo, enfermeiro e assistente social, além de possuir uma equipe de monitoria 24hs por dia para devida

assisténcia e para os demais servigos inerentes ao objeto (limpeza, conservacao, etc...).

3.2.3.1. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera apresentar ao Gestor e Fiscal do contrato administrativo da
CONTRATANTE, sempre que solicitado a documentacdo que comprove que possui equipe técnica
multidisciplinar, composta minimamente por médico, psicdlogo, enfermeiro e assistente social, no prazo de
10 (dez) dias Uteis apds a solicitacao.

3.2.4. As atividades sécio interativas, oficinas, horta, atividades religiosas, atividades esportivas e outras de
ambito coletivo, deverdo ser realizadas pela equipe multidisciplinar para reinsercdo social, sendo que as

4
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mesmas deverdo estar contempladas no plano terapéutico do paciente, oferecendo a este atendimento de

grupo e individual.

3.2.5. Quando se tratar de paciente com idade entre 12-18 anos, devera a instituicdo responsabilizar-se pelo

acesso e acompanhamento do menor em processo de escolarizagdo, durante o periodo que este estiver

institucionalizado.

3.2.6. A CONTRATADA/CREDENCIADA deverd comunicar imediatamente a Secretaria Municipal de Saude,

qualquer intercorréncia que signifique a saida do paciente da Instituicdo (ex.: alta definitiva, alta terapéutica,

fuga, alta a pedido, internacdo em hospital devido a algum problema de saide que assim o exija, etc.). Em

caso de fuga local, a instituicdo devera diligenciar na tentativa de promover o retorno do paciente a Instituicdo

para retomada do tratamento.

3.2.7. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera fornecer o devido suporte para Atendimento Médico de

Urgéncia e Emergéncia ao paciente sempre que necessario.

3.2.8. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera se responsabilizar pelas refeicGes dos pacientes, devendo

estas ser completas e que garantam uma alimentagao nutritiva e segura, bem como pelos cuidados de

higiene, seguindo normas vigentes da vigilancia Sanitéria.

3.2.9. A administracdo da medicacdo do paciente é de responsabilidade da CONTRATADA/CREDENCIADA .

Esta deverd garantir o acompanhamento das recomenda¢des médicas e/ou utilizacdo de medicamentos,

acompanhando as devidas prescricbes, tendo a responsabilidade quanto a administracdo, dispensacao,

controle e guarda dos medicamentos destinados ao tratamento do paciente. A medicacdo sera fornecida

conforme previsto no item 3.2.16.

3.2.10. Em relagdo as visitas de familiares, ligacbes e também saidas do paciente, durante o periodo de sua

reinsercdo social, a instituicdo deve contemplar no Plano Terapéutico Singular do paciente, de acordo com o

processo de tratamento e cuidado. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera possibilitar visitas peridédicas de

Equipe Técnica designada pela Secretaria Municipal de Salde para acompanhamento do tratamento, além

de comunicar aos profissionais do Municipio sobre o Plano realizado para o paciente, bem como a evolucao

do mesmo.

3.2.11. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera dispor de estrutura fisica adequada com unidades de

alojamento — quartos, oferecer instalacdes adequadas, refeitério, &drea de lazer para atividades fisicas e

culturais.

3.2.12. O paciente devera ser tratado com humanidade e respeito e no interesse exclusivo de beneficiar sua

saude, visando alcancar sua recuperacao e insercao na familia e comunidade.

3.2.13. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera prever entre seus critérios de funcionamento, além da rotina

de funcionamento e tratamento, procedimentos a serem adotados nos casos de alta terapéutica, desisténcia

(alta pedida), desligamento (alta administrativa), evasdo/fuga.

3.2.14. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera manter-se legalmente inscrita na Vigilancia Sanitaria, com a
5



NAO-ME-TOQUE

PODER EXECUTIVO DE ‘
4 .
‘\

N

PODER EXECUTIVO DE

NAO-ME-TOQUE

respectiva licenca de funcionamento vigente.

3.2.15. Os itens de higiene pessoal deverao ser fornecidos pelo paciente e/ou familiares e responsaveis, ou

ainda pela CONTRATANTE, caso a CONTRATADA/CREDENCIADA né&o possua.

3.2.16. A medicacdo poderd ser fornecida pela CONTRATANTE, familiares ou a prépria

CONTRATADA/CREDENCIADA , ficando a critério do plano organizacional das mesmas.

3.2.17 A CONTRATADA/CREDENCIADA devera estar localizada dentro dos limites do Estado do Rio Grande

do Sul, em um raio de até 350 km da sede da Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque.

3.2.18 O transporte do paciente para a efetivacdo da internacdo serd efetuado pela Secretaria de Saude do

Municipio de Ndo-Me-Toque, bem como o transporte de retorno em caso de alta do paciente.

3.3. Sao condicoes para a prestacdo do servico de internacao hospitalar ou clinica especializada, pelas

credenciadas, a observancia dos critérios e requisitos a seguir descritos:

3.3.1. Os pacientes encaminhados pela Secretaria de Saude, através de contato com responsavel indicado

pela CONTRATADA/CREDENCIADA , deverdo ser recebidos em até 24 horas apds a solicitacdo. O contato

inicial poderd ser telefénico, com o posterior envio de autorizagdo através de formulario proprio

acompanhado do respectivo laudo médico e/ou determinacao judicial correspondente, conforme o caso.

3.3.2. Cabera a equipe da CONTRATADA/CREDENCIADA o fornecimento de orientaces aos familiares, em

linguagem clara, sobre o estado de salde e assisténcia a ser prestada desde a admisséo até a alta do paciente.

3.3.3. O servico deverd manter a equipe preconizada ao atendimento hospitalar conforme normas em vigor,

de forma especial, atender ao preconizado na Portaria Portaria/GM n°® 251, de 31 de janeiro de 2002 e Portaria

de Consolidagdo N° 5, de 28 de setembro de 2017, relativamente as diretrizes e normas para a assisténcia

hospitalar em psiquiatria, e o atendimento do paciente devera observar os preceitos da Lei n® 10.216 de 06

de abril de 2001.

3.3.4. ACONTRATADA/CREDENCIADA na prestacdo dos servigos, através do profissional disponibilizado e no

que Ihe couber, devera zelar pelo atendimento humanizado aos pacientes de acordo com a Politica Nacional

de Humanizagéo do SUS.

3.3.5. A medicacdo necessdria ao tratamento objeto da internacdo serd obrigacdo da

CONTRATADA/CREDENCIADA , exceto aquelas destinadas ao tratamento de comorbidades pré existentes ou

outras condigbes crénicas ou transitorias de salde do paciente sem relacdo com as necessidades

determinadas pelas condicdes de salude mental.

3.3.6. Eventuais procedimentos ndo relacionados ao motivo da internagdo em salde mental(cirdrgicos,

fisioterapicos, exames de imagem, etc...), ndo se incluem no valor da internacgao, e caso necessarios durante

o periodo de internacdo, serdo objeto de autorizacdo especifica, providenciados e/ou custeados pela

contratante e/ou Sistema Unico de Saude, ou pela familia do internado, conforme o caso.

3.3.7. Nos casos em que ha necessidade de encaminhamento do paciente a outros niveis de referéncia, cabera

ao profissional disponibilizado pela CONTRATADA/CREDENCIADA o contato prévio e as providéncias com
6
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relacdo ao encaminhamento do paciente junto a instituicdo referenciada.

3.3.8. O fornecimento de itens de higiene pessoal, vestuario e outros de uso pessoal, cabera a contratante e
aos familiares do paciente.

3.3.9 A CONTRATADA/CREDENCIADA devera estar localizada dentro dos limites do Estado do Rio Grande
do Sul, em um raio de até 350 km da sede da Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque.

3.3.10 O transporte do paciente para a efetivacdo da internacdo serd efetuado pela Secretaria de Saude do
Municipio de Ndo-Me-Toque, bem como o transporte de retorno em caso de alta do paciente.

3.3.10. A CONTRATADA/CREDENCIADA devera apresentar ao Gestor e Fiscal do contrato administrativo da
CONTRATANTE, sempre que solicitado a documentacdo que comprove que possui profissional médico
responsavel pela area de saude mental, habilitado na especialidade de psiquiatria, bem como a
correspondente inscricdo no Conselho Regional de Medicina-CRM, no prazo de 10 (dez) dias Uteis apds a
solicitacdo.

3.4. Além do atendimento aos requisitos descritos nos itens 3.2 e 3.3, os servicos devem observar o
seguinte:

3.4.1 Os servicos devem ser oferecidos na sede da empresa contratada.

3.4.2 Os pacientes serdo encaminhados pelos servicos de saide mental da Secretaria de Saide do municipio,
mediante contato e autorizacdo em formulario proprio. A regulacdo, controle da fila de pacientes e
autorizagdo do atendimento sera totalmente a cargo da Secretaria de Saude.

3.4.2.1 Na modalidade de internacdo hospitalar ou em clinicas especializadas podera ser feito
encaminhamento pelo Hospital local da sede da contratante, em casos graves ou urgentes mediante contato
médico.

3.4.3 Os servicos de internacdo na modalidade Comunidade Terapéutica, terdo acompanhamento por
profissionais da Secretaria de Saude, de forma remota e presencialmente, para aferir a evolucdo do quadro
do paciente, sendo o tempo de duracdo da internacdo e a conseguinte alta do paciente, determinadas
consensualmente entre os profissionais da Secretaria de Saude e da Contratada.

3.4.4 Os servicos de internacdo hospitalar ou em clinicas especializadas, serdo pelo tempo determinado pelo
médico assistente, respeitado o prazo maximo da internacdo. O paciente podera ser removido durante o
prazo da internacdo, para completar o tratamento em outra instituicdo, a depender da disponibilidade de
leito regulado pelo Estado, dentro do Sistema Unico de Salde, ou para estabelecimento de longa
permanéncia. Em qualquer hipdtese, deverd sempre haver a concordancia e encaminhamento pelo médico
assistente/responsavel.

3.4.5 A CONTRATADA/CREDENCIADA permitira o livre acesso nas dependéncias da instituicdo, dos
profissionais vinculados a Secretaria Municipal de Saude, para fiscalizacdo do cumprimento do objeto deste
Edital, bem como facilitara a Secretaria Municipal de Salde o acompanhamento e a fiscalizacdo permanente
dos servicos e prestara todos os esclarecimentos que Ihe forem solicitados pelos servidores designados para

7
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tal fim.

3.4.6 A Fiscalizacdo do servico sera através da designacdo de servidores diretamente vinculados ao servico
de controle, acompanhamento e regulacéo.

3.5. Do local e prazo de entrega

3.5.1. O prazo para recebimento do paciente/execucdo do servico sera o seguinte:

a) No caso de internacao Hospitalar/em Clinica Especializada, em até 24 horas da solicitacdo, salvo acordo
para antecipacdo ou postergacdo com a equipe de acompanhamento da Secretaria de Saude. .

b) No caso de internacdo em Comunidade Terapéutica, o paciente deve ser recebido em até 72 horas da
solicitacdo, salvo acordo para antecipagdo ou postergacdo com a equipe de acompanhamento da Secretaria
de Saude.

3.5.2.0s atendimentos serdo realizados em local indicado pela contratada. O transporte do paciente até o
local de internagdo sera de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude/contratante.

3.5.3. Os servicos, objeto deste contratato administrativo, deverao ser executados preferencialmente em dias
Uteis, em horario comercial de atendimento, entretanto, as interna¢cdes de carater urgente poderdo ser
solicitadas e encaminhadas em quaisquer dias e horarios, cabendo a contratada estar preparada para receber

0s pacientes.

CLAUSULA QUARTA - DOS VALORES, PRAZOS E RESCISAO

4.1. A CONTRATANTE/CREDENCIANTE pagarda a CONTRATADA/CREDENCIADA pela prestacdo dos
servicos os valores descritos na tabela do item 3.1 Clausula Terceira deste contrato administrativo.
4.2. A CONTRATADA/CREDENCIADA ficara sujeita aos controles de execucdo de servicos por parte do
Municipio.

4.3. O prazo de vigéncia do contrato serad de 12 (doze) meses a contarde __de ____de 2024, podendo ser
prorrogado, por interesse da CONTRATANTE/CREDENCIANTE e anuéncias da CONTRATADA/CREDENCIADA,
conforme faculta a Lei Federal n® 14.133/2021.

4.4. A CONTRATANTE/CREDENCIANTE reconhece desde ja que o presente Contrato podera ser rescindido

antecipadamente, conforme facultam a Lei Federal n® 14.133/2021, e suas alterac¢des legais.

CLAUSULA QUINTA - DO PAGAMENTO

5.1. O pagamento sera efetuado apds a apresentacdo da Nota Fiscal detalhando o objeto fornecido, com o
devido recebimento e a aprovagdo do gestor e fiscal do contrato, de acordo com o empenho, por meio de
depdsito bancario, conforme ordem cronolégica de pagamentos obedecendo a exigibilidade do crédito
conforme Decreto n°® 106/2016 de 25 de maio de 2016 e alteracbes posteriores.

5.2. Sera obrigatorio constar no corpo de cada Nota Fiscal emitida, em local de facil visualizacdo, a indicacdo
do presente Processo Licitatério (Credenciamento) e da ordem de compra, bem como dados bancarios para

8
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depdsito, a fim de se acelerar o tramite do documento fiscal para pagamento.

5.3. No pagamento serdo retidas do valor da contratacdo todas as retencdes previdenciarias, impostos e taxas
permitidos na Lei.

5.4. Na hipotese da licitante ser optante do SIMPLES, a empresa devera informar através de declara¢do ou na
Nota Fiscal a aliquota de ISSQN a ser recolhido.

5.5. A CONTRATADA devera fornecer os dados bancéarios para o pagamento, tais como banco, agéncia,
conta corrente da empresa.

5.6. Na nota fiscal é obrigatéorio que a CONTRATADA/CREDENCIADA informe o valor de
retencao do IRRF da prestacdao de servicos realizadas para o Municipio de Nao-Me-Toque
(RS), conforme disposto na IN RFB n° 1.234/2012, a fim de viabilizar o cumprimento do art.

1° do Decreto Municipal n® 83/2022 de 23 de fevereiro de 2022.

CLAUSULA SEXTA: DO REAJUSTAMENTO E REEQUILIBRIO ECONOMICO EM SENTIDO GERAL

6.1. O valor do contrato sera fixo e irreajustavel, porém “podera ser corrigido anualmente mediante acordo
entre as partes, apos o interregno minimo de um ano, contado a partir da data limite do orcamento estimado,
utilizando como indexador o Indice Precos ao Consumidor Amplo (IPCA), tomando-se por base a data da
apresentacdo da proposta.

6.2. A periodicidade do reajuste é anual, aplicado somente aos pagamentos de valores referentes a eventos
fisicos realizados a partir do 1° (primeiro) dia imediatamente subsequente ao término do 12° (décimo
segundo) més e, assim, sucessivamente, contado desde a data da apresentacdo da proposta e de acordo com
a vigéncia do contrato.

6.3. Apos a aplicacdo do reajuste nos termos deste documento, o novo valor da parcela ou saldo contratual
terd vigéncia e passara a ser praticado, pelo proximo periodo de 01 (um) ano, sem reajuste adicional e, assim,
sucessivamente, durante a existéncia juridica do contrato.

6.4. Ocorrendo o desequilibrio econémico-financeiro do contrato, podera ser restabelecida a relacdo que as
partes pactuaram inicialmente, nos termos do Art. 124, Inciso II, Alinea d, da Lei 14.133/2021, mediante
comprovacao documental e requerimento expresso do Contratado.

6.5. O reequilibrio econémico devera ser precedido de pesquisa de precos prévia no mercado, banco de
dados, indices ou tabelas oficiais e/ou outros meios disponiveis que assegurem o levantamento adequado
das condi¢oes de mercado, envolvendo todos os elementos materiais para fins de guardar a justa

remuneracdo do objeto contratado e no embasamento da decisdo de deferir ou rejeitar o pedido.

CLAUSULA SETIMA - DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA/CREDENCIADA
7.1. A CONTRATADA/CREDENCIADA deve cumprir todas as obrigacbes constantes neste contrato
administrativo, assumindo como exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita
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execucdo do objeto e, ainda:

a) Prestar o servico em perfeitas condicoes, conforme especificagdes, prazo e local constantes neste contrato
administrativo, do Edital de chamamento publico n°® 05/2024 e Credenciamento n° 05/2024 e seus anexos,
acompanhado da respectiva nota fiscal.

b) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12, 13 e 17 a 27,
do Cdédigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078, de 1990).

c¢) Comunicar a CONTRATANTE/CREDENCIANTE, no prazo méaximo de 24 (vinte e quatro) horas que
antecede a data da realizacdo dos servicos, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto,
ou de adiamento, com a devida comprovacao.

d) Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as obriga¢des assumidas, todas as
condigdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas no Edital de Chamamento Publico n° 05/2024 e
Credenciamento n° 05/2024 e anexos.

e) Indicar preposto para representa-la durante a execucdo do contrato.

f) Néo transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente, as obriga¢des assumidas, nem
subcontratar qualquer das prestacdes a que esta obrigada, exceto nas condi¢des autorizadas neste Contrato
Administrativo e no Edital de Chamamento Publico n° 05/2024 e Credenciamento n°® 05/2024 e anexos.
g) Responsabilizar-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais,
taxas, fretes, seguros, deslocamento de pessoal, prestacdo de garantia e quaisquer outras que incidam ou
venham a incidir na execug¢do do contrato.

h) Acatar as decisOes e observacdes feitas pela fiscalizaggo da CONTRATANTE/CREDENCIANTE.

i) Encaminhar mensalmente, juntamente com as notas fiscais dos servigos, relatorio das pacientes atendidas
com as respectivas autoriza¢des e encaminhamentos emitidos.

j) Assumir inteira responsabilidade quanto a garantia e qualidade do servigo, reservando a contratante o
direito de recusa-lo caso ndo satisfaca aos padroes especificados.

k) Corrigir quaisquer erros e imperfeicdes apontados pelo servico municipal, sendo responsavel e obrigada a
refazer os servicos de imediato e as suas expensas no caso de irregularidades.

1) Quando for o caso, comunicar imediatamente a CONTRATANTE/CREDENCIANTE qualquer anormalidade
verificada, inclusive de ordem funcional, para que sejam adotadas as providéncias de regularizagdo
necessarias.

m) Responder objetivamente por quaisquer danos pessoais ou materiais decorrentes do fornecimento do
servigo, seja por vicio de fabricacdo ou por agdo ou omissao de seus empregados.

n) Efetuar a entrega dos servigos, conforme especifica¢bes, prazo e local constantes no Edital e seus anexos.

CLAUSULA OITAVA - DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATANTE/CREDENCIANTE:
a) Acompanhar e fiscalizar a execucdo dos servicos.

10
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b) Informar a CONTRATADA/CREDENCIADA sobre as normas e procedimentos de acesso as suas

instalacOes para a entrega dos servicos e as eventuais altera¢des efetuadas em tais preceitos.

c) Prestar as informacdes e os esclarecimentos solicitados pela CONTRATADA/CREDENCIADA,

relacionados com o objeto pactuado.

d) Comunicar por escrito a CONTRATADA/CREDENCIADA quaisquer irregularidades verificadas na

execucdo dos servigos, solicitando a revisdo do servico prestado que ndo esteja de acordo com as

especificacdes do Edital de Chamamento Publico n® 05/2024 e Credenciamento n° 05/2024 e anexos.

e) Efetuar os pagamentos devidos a CONTRATADA/CREDENCIADA nos prazos estipulados no contrato,

depois do recebimentoda Nota Fiscal de Prestacdo de Servicos.

f) Efetuar a retencdo dos tributos legais sobre a Nota Fiscal de Prestacdo de Servicos de cada parcela (se

houver);

g) Estando os servicos de acordo com o solicitado e a respectiva Nota Fiscal devidamente atestada, a

CONTRATANTE/CREDENCIANTE efetuard o pagamento nas condicdes, precos e prazos estabelecidos no

presente contrato administrativo.

h) A CONTRATANTE/CREDENCIANTE, através da Secretaria solicitante, devera acompanhar os prazos de

execugdo, exigindo que a CONTRATADA/CREDENCIADA tome as providéncias necessarias para

regularizacdo dos servicos, sob pena das san¢des administrativas previstas na Lei Federal 14.133/2021 e

alteracbes posteriores.

i) Rescindir unilateralmente o contrato nos casos previstos no art. 138 da Lei Federal n® 14.133/2021 e

alteracdes posteriores.

j) Proporcionar as condi¢des para que a CONTRATADA/CREDENCIADA possa cumprir as obriga¢es

pactuadas.

k) Demais obriga¢des constantes no Edital de Chamamento Publico n° 05/2024 e Credenciamento n°

05/2024 e anexos.

I) Receber o objeto no prazo e condicdes estabelecidas no Edital de Chamamento Publico n°® 05/2024 e

Credenciamento n° 05/2024 e anexos.

m) Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade do objeto recebido provisoriamente com as

especificagdes constantes no edital e seus anexos, para fins de aceitacdo e recebimento definitivo se for o

caso;

n) Comunicar a CONTRATADA/CREDENCIADA, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades

verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

o) Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagdes da CONTRATADA/CREDENCIADA, através de

comissdo/servidor especialmente designado.

P) A Administracio nado responderd por quaisquer compromissos  assumidos  pela

CONTRATADA/CREDENCIADA com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do Contrato, bem como por
11
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qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da CONTRATADA/CREDENCIADA, de seus
empregados, prepostos ou subordinados.

q) A CONTRATANTE/CREDENCIANTE devera notificar a CONTRATADA/CREDENCIADA quando os
servicos ndo estiverem sendo executados de forma satisfatoria e de acordo com presente Contrato
Administrativo.

r) Notificacdo definird o prazo méximo de até 05 (cinco) dias para que seja regularizada a situacdo identificada,
sob pena de rescisdo contratual ou aplicacdo de sanc¢des conforme previstas na Lei Federal N° 14.133/2021 e
altera¢des posteriores.

s) Zelar pelo bom andamento do contrato, dirimindo ddvidas pertinentes porventura existentes, através do
servidor que vier ser designado Fiscal do Contrato;

t) A acdo ou omissdo, total ou parcial, de fiscalizagdo por parte da CONTRATANTE/CREDENCIANTE, ndo
fard cessar nem diminuir a responsabilidade da CONTRATADA/CREDENCIADA pelo perfeito cumprimento
das obrigagdes estipuladas, nem por quaisquer danos, inclusive contra terceiros ou irregularidades
constatadas.

u) encaminhar os pacientes mediante contato prévio e com respectiva autorizagéo;

v) discutir conjuntamente com as equipes assistenciais da contratada, sobre a evolucdo, tratamento, previsao

de alta e outros assuntos pertinentes a situacdo do paciente.

CLAUSULA NONA - CONTROLE E FISCALIZAGCAO DA EXECUGAO

9.1. Nos termos do art. 117, da Lei n® 14.133/2021, sera designado representante para acompanhar e fiscalizar
a entrega do objeto contratado, anotando em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas com a
execucdo e determinando o que for necessario a regularizacdo de falhas ou defeitos observados.

9.2. O fiscal do contrato anotard em registro préprio todas as ocorréncias relacionadas a execucdo do
contrato, determinando o que for necessério para a regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados.
9.3. O fiscal do contrato informard a seus superiores, em tempo habil para a adocdo das medidas
convenientes, a situacdo que demandar decisdo ou providéncia que ultrapasse sua competéncia.

9.4. O fiscal do contrato podera ser auxiliado pelos 6rgédos de assessoramento juridico e de controle interno
da Administragdo, que deverdo dirimir dividas e subsidid-lo com informac&es relevantes para prevenir riscos
na execucdo contratual.

9.5 A atuacdo do fiscal do contrato ndo substitui nenhuma das obriga¢cbes e acdes previstas neste
instrumento, que deverao ser realizadas pelas equipes assistenciais de acompanhamento dos pacientes, tanto
da contratada quanto da contratante.

9.6. A responsavel pela fiscalizacdo do contrato sera a Sra. Iliana Casagrande, Assistente Social e sua
substituta(o) sera a Sra Janaina Heckler Jung.

9.7. A gestora do contrato sera a Secretaria Municipal de Saude Sr. Liliane Kraemer Erpen e sua substituta sera
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a Sra Michele Amanda Vollmer Graebin.

CLAUSULA DECIMA - DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

a) O Municipio de Ndo-Me-Toque poderd promover o descredenciamento, a qualquer tempo,por razdes
devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidos apds o credenciamento, que importem
comprometimento  da  capacidade  técnica, fiscal ou da  postura  profissional da
CONTRATADA/CREDENCIADA, ou ainda que fira o padrao ético ou operacional do trabalho, sem que caiba
ao mesmo qualquer direito a indenizacdo, compensacdo ou reembolso, seja a que titulo for.

b) Aqueles que ndo se apresentarem para a execu¢do da demanda de servicos no prazo de 05 (cinco) dias
Uteis serdo descredenciados.

c) ACONTRATADA/CREDENCIADA podera solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo, desde que
requerido com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

d) Na hipétese de descumprimento das obrigacdes pela CONTRATADA/CREDENCIADA, este estara sujeito
as sancgoes previstas no Edital, seus Anexos e na Lei Federal n°® 14.133/2021 e alteracdes posteriores.

e) Fica assegurado a CONTRATADA/CREDENCIADA o direito ao contraditério, sendo avaliadas
administracdo municipal, que opinara em 05 (cinco) dias Uteis e as submetera ao Prefeito Municipal.

f) Se for conveniente para a Administracdo Municipal, a Administragdo Municipal podera, a qualquer tempo,
buscar alternativas por outros modelos de gestdo e contratacdo da prestacdo dos servicos objeto deste

contrato administrativo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS SANGCOES ADMINISTRATIVAS

11.1. ACONTRATADA/CREDENCIADA sera responsabilizado administrativamente pelas seguintes infragdes:
L. dar causa a inexecucdo parcial do contrato;

II. dar causa a inexecucdo parcial do contrato que cause grave dano a Administracdo, ao funcionamento dos
servicos publicos ou ao interesse coletivo;

I1I. dar causa a inexecucao total do contrato;

IV. deixar de entregar a documentacdo exigida para o certame;

V. ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;

VI ndo celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacdo exigida para a contratacdo, quando convocado
dentro do prazo de validade de sua proposta;

VIL ensejar o retardamento da execucao ou da entrega do objeto da licitacdo sem motivo justificado;

VIIL. apresentar declaragdo ou documentacao falsa exigida para o certame ou prestar declaracdo falsa durante
a licitagcdo ou a execuc¢do do contrato;

IX. fraudar a licitacdo ou praticar ato fraudulento na execucéo do contrato;

X. comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer natureza;
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XI praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagéo;

XII praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n® 12.846, de 1° de agosto de 2013.

11.2. Serdo aplicadas ao responsavel pelas infracdes administrativas previstas nesta Lei as seguintes san¢des:
I. adverténcia;

II. multa;

I1I. impedimento de licitar e contratar;

IV. declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar.

11.2.1. Na aplicagdo das sanc¢des serdo considerados:

L. a natureza e a gravidade da infracdo cometida;

II. as peculiaridades do caso concreto;

II. as circunstancias agravantes ou atenuantes;

IV. os danos que dela provierem para a Administracdo Publica;

V. a implantagdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e orientagdes dos
orgéos de controle.

11.2.2. A sancgdo prevista no inciso I do item 11.2, sera aplicada exclusivamente pela infracdo administrativa
prevista no inciso I do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021, quando ndo se justificar a imposicdo de
penalidade mais grave.

11.2.3. A sangdo prevista no inciso II do item 11.2, calculada na forma do contrato, seré de 15% (quinze por
cento) do valor do contrato celebrado e serd aplicada ao responsavel por qualquer das infragdes
administrativas previstas no art. 155 da Lei 14.133/2021.

11.2.4. Asancao prevista no inciso Ill do item 11.2 deste contrato sera aplicada ao responsavel pelas infracoes
administrativas previstas nos incisos I, III, IV, V, VI e VII do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021, quando ndo
se justificar a imposicdo de penalidade mais grave, e impedira o responsavel de licitar ou contratar no ambito
da Administracdo Publica direta e indireta da Prefeitura Municipal de Ndo-Me-Toque, pelo prazo de 3 (trés)
anos.

11.2.5. A sancdo prevista no inciso IV do item 11.2. deste termo sera aplicada ao responsavel pelas infracGes
administrativas previstas nos incisos VIII, IX, X, XI e XII do caput do art. 155 da Lei 14.133/2021, bem como
pelas infragdes administrativas previstas nos incisos II, III, IV, V, VI e VII do caput do referido artigo que
justifiquem a imposicdo de penalidade mais grave que a sancdo referida no item 11.2.4, e impedira o
responsavel de licitar ou contratar no ambito da Administracdo Publica direta e indireta de todos os entes
federativos, pelo prazo minimo de 3 (trés) anos e maximo de 6 (seis) anos.

11.2.6. A sancdo estabelecida no inciso IV do item 11.2 deste termo sera precedida de analise juridica e
observara as seguintes regras:

L. quando aplicada por 6rgdo do Poder Executivo, serd de competéncia exclusiva do prefeito municipal.
11.2.7. As sangOes previstas nos incisos I, IIl e IV do item 11.2. deste contrato, poderdo ser aplicadas
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cumulativamente com a prevista no inciso II do mesmo item.

11.2.8. Se a multa aplicada e as indenizac¢Ges cabiveis forem superiores ao valor de pagamento eventualmente
devido pela Administracdo ao contratado, além da perda desse valor, a diferenca serd descontada da garantia
prestada ou sera cobrada judicialmente.

11.2.9. A aplicacdo das sanc¢des previstas no item 11.2 ndo exclui, em hipotese alguma, a obrigacdo de
reparacao integral do dano causado a Administracdo Publica.

11.2.10. Na aplicacdo da sancdo prevista no inciso II do item 11.2. deste termo, sera facultada a defesa do
interessado no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimacéo.

11.2.11. A aplicacdo das sanc¢des previstas nos incisos III e IV do item 11.2. requererd a instauracdo de
processo de responsabilizacdo, a ser conduzido por comissdo composta de 2 (dois) ou mais servidores, que
avaliara fatos e circunstancias conhecidos e intimara o contratado para, no prazo de 15 (quinze) dias Uteis,

contado da data de intimacdo, apresentar defesa escrita e especificar as provas que pretenda produzir.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES

12.1. A sancdo de suspensdo de participar de licitacdo e contratar com o a Administracdo Publica podera ser
também, aplicada, sem prejuizo das sanc¢des penais e civis, aqueles que:

12.1.1. Retardarem a execugdo da contratagao;

12.1.2. Demonstrarem nao possuir idoneidade para contratar com a Administracdo e;

12.1.3. Fizerem declaracao falsa ou cometerem fraude fiscal.

12.2. Quando da acdo ou omissdo decorrerem graves prejuizos ao MUNICIPIO DE NAO-ME-TOQUE/RS, seja
pela ndo assinatura do contrato/ata, pela inexecucao do objeto, pela execucdo imperfeita, ou ainda, por outras
situagdes concretas que ensejarem a sangao.

12.3. As penalidades acima relacionadas ndo sdo exaustivas, mas sim exemplificativas, podendo outras
ocorréncias ser analisadas e ter aplicagdo por analogia e de acordo com os termos da lei.

12.4. As sangbes aqui previstas sdo independentes entre si, podendo ser aplicadas isoladas ou

cumulativamente, sem prejuizo de outras medidas cabiveis.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA EXTINGAO CONTRATUAL

13.1. As hipdteses que constituem motivo para extingdo contratual estdo elencadas no art. 137 da Lei
Federal n°® 14.133/2021, que poderdo se dar, apds assegurados o contraditorio e a ampla defesa a
CONTRATADA.

13.2. A extin¢do do contrato podera também se dar:

I - determinada por ato unilateral e escrito da Administracdo, exceto no caso de descumprimento
decorrente de sua propria conduta;

I - consensual, por acordo entre as partes, por conciliagdo, por mediacdo ou por comité de resolugdo
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de disputas, desde que haja interesse da Administracdo;
IIl - determinada por decisdo arbitral, em decorréncia de cldusula compromisséria ou compromisso

arbitral, ou por decisdo judicial.

CLAUSULA DECIMA QUARTA: DO FUNDAMENTO LEGAL
14.1 A presente contratacdo tem por fundamento legal o EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 05/2024 E
CREDENCIAMENTO N° 05/2024 prevista na Lei Federal n°® 14.133/2021 e alteracdes legais.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA DOTAGAO ORGAMENTARIA:

15.1. Os recursos destinados a cobertura das despesas ora pretendidos se encontram alocados no Orgamento
Geral do Municipio e serdo custeadas com recursos financeiros provenientes do Tesouro Municipal de acordo
com a dotacdo or¢amentaria a ser informado no pedido de compra/ordem de compra/nota de empenho.
08.15.10.301.0061.2075 Manutencdo e Ampliacdo do Programa de Saide Mental e Combate as Drogas
3.3.90.39.00.00.00.00 Outros Servicos de Terceiros-Pessoa Juridica.

CLAUSULA DECIMA SEXTA- ORIGEM DOS RECURSOS

16.1. As despesas e custeio dos servigos serdo subsidiados com recursos do Municipio de Ndo-Me-Toque/RS.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA SUBCONTRATAGAO

17.1. Nao ha possibilidade de subcontratacao.

CLAUSULA DECIMA OITAVA- DAS DISPOSICOES FINAIS

18.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Nao-Me-Toque - RS, para solucionar todas as questdes oriundas, deste
Contrato, renunciando as partes a qualquer outro por mais privilegiado que seja.

18.2. E por estarem as partes assim, justas e contratadas, assinam o presente instrumento, perante duas

testemunhas, para que produza seus efeitos legais.

NAO-ME-TOQUE, __DE _____ DE 2024
MUNICiPIO DE NAO-ME-TOQUE/RS
GILSON DOS SANTOS
PREFEITO MUNICIPAL CONTRATADA
CONTRATANTE
Examinado e aprovado por: TESTEMUNHAS:

ELEN CRISTINA HEBERLE
PROCURADORA JURIDICA MUNICIPAL
OAB/RS 58.704
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ANEXO III
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 05/2024

ANEXO III - SOLICITAGAO DE CREDENCIAMENTO E DECLARAGOES

AO MUNICIPIO DE NAO-ME-TOQUE

DADOS CADASTRAIS

Nome empresarial:
Endereco: ‘Cidade: UF:

Telefone: Celular: ‘E—mail:

CNPJ: Inscricao Estadual (se houver):

Responsavel legal pela assinatura do
contrato:

E-mail e telefone do responsavel
legal:

A empresa , conforme dados cadastrais acima, vem, por meio da presente,
solicitar seu CREDENCIAMENTO para Prestacao de servicos de acolhimento institucional em
estabelecimento do tipo Comunidade Terapéutica, voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou
sem determinagdo judicial, com atendimento especializado para pacientes/usuarios de substancias
psicoativas, alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos, adultos ou adolescentes, e contratacdo de
servicos de internacao voluntaria ou involuntaria(compulséria) de curta duracdo, em Hospital Geral ou
Clinica Especializada, com ou sem determinacdo judicial, para pacientes/usuarios de substancias psicoativas,
alcool, crack e outras drogas, de ambos os sexos, adultos ou adolescentes para o Municipio de Nao-Me-
Toque/RS", sob coordenacdo da Secretaria Municipal de Saude, nos itens abaixo:

Credenciar Item Descricao Unidade Valor
de mensal
medida unitario

()Sim 1 Internacdo/acolhimento institucional de longa

() Nao permanéncia, para pacientes maiores de 18 anos,

do sexo masculino, voluntaria ou
involuntaria(compulsoria), com ou sem
determinacdo judicial, com atendimento

especializado de usuarios de substancias psicoativas,
alcool, crack e outras drogas, na modalidade
Comunidade Terapéutica de Interesse Social, para | VAGA /| R$ 2.289,86
pessoas com quadro de dependéncia quimica, em | MENSAL
regime de internato, objetivando a reabilitagdo dos
dependentes quimicos, visando sua reintegracdo a
familia e a sociedade, incluindo estadia, refeicoes,
higiene e limpeza, administragdo de medicamentos,
oficinas,  atendimento  médico,  psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia
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() Sim
() Nao

Internacdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes maiores de 18 anos,

do sexo feminino, voluntaria ou
involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacao judicial, com atendimento

especializado de usuarios de substancias psicoativas,
alcool, crack e outras drogas, na modalidade
Comunidade Terapéutica de Interesse Social, para
pessoas com quadro de dependéncia quimica, em
regime de internato, objetivando a reabilitacdo dos
dependentes quimicos, visando sua reintegracao a
familia e a sociedade, incluindo estadia, refeicdes,
higiene e limpeza, administragdo de medicamentos,
oficinas,  atendimento  médico,  psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia

VAGA
MENSAL

/

R$ 2.652,05

() Sim
() Nao

Internacdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre 12 e
18 anos incompletos, do sexo masculino,
voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacao judicial, com atendimento
especializado de usuérios de substancias psicoativas,
alcool, crack e outras drogas, na modalidade
Comunidade Terapéutica de Interesse Social, para
pessoas com quadro de dependéncia quimica, em
regime de internato, objetivando a reabilitacdo dos
dependentes quimicos, visando sua reintegracdo a
familia e a sociedade, incluindo estadia, refeicdes,
higiene e limpeza, administracdo de medicamentos,
oficinas,  atendimento  médico,  psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia.

VAGA
MENSAL

/

R$ 3.433,32

() Sim
( ) Nao

Internacdo/acolhimento institucional de longa
permanéncia, para pacientes com idade entre 12 e
18 anos incompletos, do, do sexo feminino,
voluntaria ou involuntaria(compulséria), com ou sem
determinacao judicial, com atendimento
especializado de usuarios de substancias psicoativas,
alcool, crack e outras drogas, na modalidade
Comunidade Terapéutica de Interesse Social, para
pessoas com quadro de dependéncia quimica, em
regime de internato, objetivando a reabilitagdo dos
dependentes quimicos, visando sua reintegracdo a
familia e a sociedade, incluindo estadia, refeicdes,
higiene e limpeza, administragdo de medicamentos,
oficinas, atendimento meédico, psiquiatrico,
psicolégico e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia.

VAGA
MENSAL

/

R$ 3.408,30
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Item

Descricao

Unidade
de
medida

Valor diaria

() Sim
() Nao

Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulséria)
de curta duracdo, em Hospital Geral ou Clinica
Especializada, com ou sem determinacgdo judicial,
para pacientes com idade entre 12 e 18 anos
incompletos, do sexo masculino, nos casos de
surto psicético, dependéncia quimica grave,
depressao com risco de suicidio, transtorno bipolar,
transtornos alimentares graves, e outros transtornos
de personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refeicdes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e
de enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

DIARIA

R$ 650,00

() Sim
() Nao

Internacdo voluntaria ou involuntéria(compulséria)
de curta duracdo, em Hospital Geral ou Clinica
Especializada, com ou sem determinacdo judicial,
para pacientes com idade entre 12 e 18 anos
incompletos, do sexo feminino, nos casos de surto
psicotico, dependéncia quimica grave, depressao
com risco de suicidio, transtorno bipolar, transtornos
alimentares graves, e outros transtornos de
personalidade e dependéncia, incluindo estadia,
refeicdes, higiene e limpeza, administracdo de
medicamentos, atendimento médico, psiquiatrico, e
de enfermagem com equipe multidisciplinar, com
monitoramento 24h por dia.

DIARIA

R$ 650,00

() Sim
() Nao

Internacdo voluntaria ou involuntaria(compulsoria)
de curta duracdo, em Hospital Geral ou Clinica
Especializada, com ou sem determinacdo judicial,
para pacientes maiores de 18 anos, do sexo
masculino, nos casos de surto psicético,
dependéncia quimica grave, depressdo com risco de
suicidio, transtorno bipolar, transtornos alimentares
graves, e outros transtornos de personalidade e
dependéncia, incluindo estadia, refeicbes, higiene e
limpeza, administracdo de medicamentos,
atendimento médico, psiquiatrico, e de enfermagem
com equipe multidisciplinar, com monitoramento
24h por dia.

DIARIA

R$ 650,00
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()Sim 8 Internacdo voluntaria ou involuntéria(compulséria)
( ) Nao de curta duracdo, em Hospital Geral ou Clinica
Especializada, com ou sem determinacgdo judicial,
para pacientes maiores de 18 anos, do sexo
feminino, nos casos de surto psicotico, dependéncia
quimica grave, depressdo com risco de suicidio, DIARIA R$ 650,00
transtorno bipolar, transtornos alimentares graves, e
outros transtornos de personalidade e dependéncia,
incluindo estadia, refeicdes, higiene e limpeza,
administracdo de medicamentos, atendimento
médico, psiquiatrico, e de enfermagem com equipe
multidisciplinar, com monitoramento 24h por dia.

DECLARA, para os devidos fins:

1) QUE ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo
emprega menor de dezesseis anos, salvo na condicdo de aprendiz a partir de 14 anos, nos termos do art. 7°,
XXXIIL, da Constituicdo Federal e art. 68, VI, da Lei Federal 14.133/2021;

2) QUE até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua habilitacdo/credenciamento,
estando ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores;

3) QUE recebeu todos os documentos e informacdes, sendo orientado acerca de todas as regras,
direitos e obrigag¢des previstas no Edital de Credenciamento n® 05/2024, acatando-as em sua totalidade;

4) QUE tem conhecimento dos servicos para os quais solicita credenciamento e que os
realizara de formasatisfatoria;

5) QUE tem conhecimento das formas de selecdo e convocacdo para a prestacao dos servigos, bem
como das formas e condicdes de pagamento;

6) QUE concorda e aceita em prestar os servicos para os quais se credencia pelos pregos
estipulados na Tabela de Valores prevista no Anexo I — Termo de Referéncia;

7) QUE dispde, quando da convocacao, local apropriado para a execucdo dos servigos e que os
mantera em condi¢cdes adequadas de uso, respeitando as normas e regulamentos aplicaveis aos servicos.

8) QUE dispde, quando da convocacao, local para execugdo dos servigos localizado dentro dos
limites do Estado do Rio Grande do Sul, em um raio de até 350 km da sede da Prefeitura Municipal de Néo-
Me-Toque.

Nao-Me-Toque/RS, de ___de ___de 2024.

Nome, identificacdo e assinatura do representante legal



