Hospital Municipal Bom Jesus
CNPJ 83.145.375/0001-77
E - MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br
RUA PARANA, 168 -~ FONE (47)3625.1122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATARINA

Oficio n.°010/2017
Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017.

EExma. Sra.

WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY TELES DOS SANTOS
DD. Presidente do HMBJ

IRINEOPOLIS — SC

Excelentissima Senhora:

Cumprimentando-o cordialmente, dirigimo-nos & Vossa Exceléncia para solicitar que seja
procedida a abertura de Processo Licitatorio. na modalidade Credenciamento, tendo por
objeto a prestagiio de servigos de laboratorios de patologia clinica.

As dotagdes a serem utilizadas para contabilizagio das respectivas despesas sio:
Prestagdo de servigos de laboratorios de patologia clinica do Or¢amento vigente para o

Exercicio de 2017, do Hospital Municipal Bom Jesus.

» Projeto  Atividade 2028 — Manuten¢do do Hospital Bom Jesus —
3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — Aplicagbes Diretas;

Os recursos financeiros sio provenientes de Recursos Vinculados.

Os pagamentos serdo cfetuados até o 10° dia til contados a partir da emissdio do respectivo
documento fiscal.

Colocando-nos sempre a disposi¢io para informagdes que forem necessarias, reafirmamos na
oportunidade. protestos de estima e distinguida consideraco.

Alenciosamente,

CRIS \E KRUGER
CHEFE DOS SERVICOS DE ENFERMAGEM




Hospital Municipal Bom Jesus
CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br

RUA PARANA, 168 — FONE (47) 3625.1122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATARINA

Oficion.°011/2017
Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017.

Ao

SETOR DE COMPRAS E LICITACOES
Hospital Municipal Bom Jesus
IRINEOPOLIS - SC

Prezados Senhores:

Cumprimentando-os cordialmente, sirvo-me do presente para determinar que
seja procedida a abertura de Processo Licitatorio, na modalidade que couber, tendo por
objetivo a “prestagdo de servigos de laboratorios de patologia clinica”, conforme Oficio
protocolado sob o n.® 010/2017 da Sra. Cristiane Kruger— Chefe dos Servigos de
Enfermagem, do Hospital Municipal Bom Jesus. As dotac¢des a serem utilizadas serio:

Material de Consumo do Orgamento vigente para o Exercicio de 2017, do Hospital
Municipal Bom Jesus.

» Projeto  Atividade 2028 -~ Manuten¢io do Hospital Bom Jesus —
3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — Aplicacdes Diretas:
Os pagamentos serdo efetuados até o 10° dia util apés a entrega ¢ emissdo do
respectivo documento fiscal.
Sendo o que se apresenta para o momento. e colocando-nos sempre a
disposi¢ao para informagdes que forem necessarias, reafirmamos na oportunidade, protestos

de estima e distinguida consideragio.

Atenciosamente,

QA
Wianey de Cissia de Otueird Godoy Teles dos Santos

Presidente do Hospital Municipal Bom Jesus
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ivel a licitacao quando houver inviabilidade de competicao, em especial’

para aquisicao de materiais, equipamentos, oy generos que s possam ser fornecidos por
predutor, empresa ou representante comercial exclusivo, vedada a preferéncia de marca, devendag
a comprovacao de exclusividade ser feita através de atestado fornecido pelo 6rgao de registro do
comercio do local em que se realizaria a licitagao ou a obra ou 0 servigo, pelo Sindicato,
Federacao ou Confederagao Patronal, ou ainda, pelas entidades equivalentes;

para a contratacao de semigoé tecnicos €numerados no art 13 desta Lei, de natureza singular

com profissionais oy €mpresas de notéria éspecializagéo, vedada a inexigibilidade para Servicos
de publicidade e divulgagao:

para contratagao de profissional de qualquer setor artistico, diretamente ou através de empresaric
exclusivo, desde que consagrado pela critica €Speci...zada ou pela opinido publica.

Considera-se de notoria especializagdo o profissional OuU émpresa cujo conceito no Ccampo de sus
especialidade, decorrente de desempenho anterior, estudos, experiéncias, publicacdes,
organizagao, aparelhamento. €quipe técnica, ou de outros requisitos relacionados com suas
alividades, permita inferir Que o seu trabalho ¢ essencial e indiscutivelmente o mais adequado &
plena satisfa¢ao do objeto do contrato.

Na hipotese deste artigoe em Gualgquer dos casos de dispensa, se comprovado superfaturamento,
fespondem solidariamente pelo dano causado 3 Fazenda Publica o fornecedor ou o prestador de
SEIVICos e 0 agente publico responsavel S€M prejuizo de outras sangoes legais cabiveis.

|
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Artigo 12

Para os fins desta Lei, consideram-se Servigos tecnicos profissionais especializados os trabalhos
relativos ¢

estudos tecnicos, planejamentos e projetos basicos ou executivos:
Il- pareceres, pericias e avaliacbes em geral:

It - assessorias ou consultorias técnicas e auditorias financeiras ou tributarias: (Redagao dada peia
Lein® 8.883, de 8.6.94). R

V- fiscalizagado, supervisdo ou gerenciamento de obras ou servigos;

V. patrocinio ou defesa de causas judiciais ou administrativas;
Vi-  treinamento e aperfeicoamento de pessoal:
V- restauracio de obras de arte e bens de valor historico:

VIll- (Vetado), (Inciso incluido pela Lei n° 8.883, de 8.6.94),

§1°-  Ressalvados os casos de inexigibilidade de licitagao, os contratos para a prestagao de servicos
t€cnicos profissionais especializados deverao, preferencialmente, ser celebrados mediante a
realizag@o de concurso, com estipulagao prévia de prémio ou remuneracao.

§2°-  Aos servicos técnicos previstos neste artigo aplica-se. no que couber. o disposto no Artigo 111
desta Lei

§3°- A empresa de prestagao de servigos técnicos especializados que apresente relagao de integrantes
de seu corpo técnico em procedimento licitatorio ou como efemento de justificagdo de dispensa ou
inexigibilidade de licitacao, ficara obrigada a garantir que os referidos Integrantes realizem pessoai
€ diretamente 0s servigos objeto do contrato.




Hospital Municipal Bom Jesus
CNPJ 83.145.375/0001-77

E - MAILS: hospitad@irineopu\is,sc.g()\-'.bl‘

hospital irineopolis@hotmail.com
RIUA PARANA, 168 - FONE {4?)3625_1122 - CEP 89440000 - IRINEOQPCOLIS - SANTA CATARINA

RESOLUCAQO N°009/2016.

REFORMULA A COMPOSICAO NOMINATIVA
DA COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

A Presidente do Hospital Municipal Bom Jesus de Irineopolis, cidadd, Mdrcia Maria Kerscher, no
uso de suas atribuicdes legais e de acordo com o disposto no artigo 105, inciso VII da Lei Complementar
n® 07/2001, de 15.10.2001,

RESOLVE,

Art. 1° - Fica formulada a nominata da Comissdo Permanente de Licitac@o do Hospital Municipal
Bom Jesus, a qual passa a ter a seguinte composigio:

Presidente:
Cristiane Kruger

Secrelario:
Silvana Rodrigues da Silva

Membros:
Maria Laura Binder Lima

Art. 2° - Esta Resolugiio entra em vigor, na data de sua publicagdo.

Art. 3° - Fica revogada a Resolugiio n® 010/2015 de 27 de abril de 2015, ¢ demais disposigoes em
CONarno.

Dé-se ciénela, registre-se, publique-se ¢ cumpra-sc.
Hospital Municipal Bom Jesus, 01 de maio de 2016.

MARCIA MARIAKERSCHER
Presidente HMBJ
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Prefeitura Municipal de Irineépolis

CGCMF 83.102.558/0001-05
Rua Parand, 200 - Fones 0XX 47 625-1111 - Fax 625-1144 - e-mail’ Pmi@newage. ccm.br
- IRINEOPOLIS - SANTA CATARINA

89440-000

LEIN° 1.018/01 de 11 de sbril de 2001.

“ESTABELECE O MURAL PUBLICO MUNICIPAL
COMO IMPRENSA OFICIAL DO MUNICIPIO, E
DA OUTRAS PROVIDENCIAS.”

GILSON PREISLER, Prefeito Municipal em exercicio de I-inedpolis,

Estado de Santa Catarina,
Fago saber a todos os habitantes deste Municipio, que a Cimara aprovou e

€U sanciono a seguinte
LE]

Art. 1°-  Para efeito de atendimento a0 inciso X111, do artigo 6° da Lei n° 8666/93
consolidada, define-se como Imprensa Oficial do Municipio de Irinedpolis,
estado de Santa Catarina, o Mural Piblico Municipal, conforme Lei n°
863/97.

Art. 2°- Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagio, revogando-se as
disposi¢des em contrario.

Municipio de Irinedpolis, 11 de abril de 2001.

/ T 7
/,5'-"?/ 7 ﬂaﬁfé?

Gilson Preisjer
Prefeito Municipal em exercicio
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ESTADO DE SANTA CATARINA Folha: 1/2
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

CNPJ:  83.145.375/0001-77
RUA PARANA, 168
C.E.P: §9440-000 - Irinedpolis - SC

SOLICITACAO DE ABERTURA DE LICITACAQ

Excelentissimo(a) PRESIDENTE HMBJ

No uso das atribuicdes de meu cargo, venho respeitosamente requerer que Vossa Exceléncia autorize a abertura
de procedimento licitatério conforme especificacées relacionadas abaixo. A existéncia de recursos orgamentarios foi con-
firmada pelo parecer contabil expedido pelo setor de contabilidade, estando tudo de acordo com a legislagéo em vigor.

OBJETO DA LICITACAQ:CONTRATAGAO DE EMPRESA DE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA PARA REALIZAGAQ DE EXAMES
PAOTOLOGICOS EM PACIENTES INTERNADOS NO HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS.

Processo Adm. n°: 172017 Modalidade: Inexigibilidade de Licitagio
Forma de Julgamento: CREDENCIAMENTO
Fo'  Pgto./ Reajuste: EMATE 30 DIAS APOS A EMISSAQ DANOTAFISCAL. / SEM REAJUSTE

Prazo Entregal/Exec.: IMEDIATO

Local de Entrega: Hospital Municipal Bom Jesus - Rua Parana, 168
Urgéncia: SIM

Vigéncia: 01 ANO.

Observagdes:

Convidados:

DOTAGOES QUE SERAOQ UTILIZADAS:
2-HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

‘Despesal Cddigo da Dotagdo Descrigao da Dotagéo | Compl. do Elemento Valor Previsto ‘
9 03.01.2.028.3.3.90.00.00.00.00.00 Manutengéo do Hospital Municipal Bom Jesus. 3.3.90.39.50.00.00.00 42.,000,00
Fonte de Recurso: 3454 - Transferencias do Mac - AlH e Ambulatorial
| Total previsto: 42.000.00'
F‘.
ITENS:

[tem]  Quantidade] Unid. | Descricio | Prego Unit. Maximo| _ Total Previsto]
1 12,000 UN PRESTACAO DE SERVIGOS DE LABORATORIOS DE PATOLOGIA CLINICA 3.500,0000 42.000,00
Total Geral ------ > 3.500,0000 42.000,00

Irinedpolis, 1 de Fevereiro de 2017.



ESTADO DE SANTA CATARINA : Folha: 2/2

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

CNPJ: 83.145.375/0001-77
RUA PARANA, 168
C.E.P: 89440-000 - Irinedpolis - SC

Irineépolis, 1 de Fevereiro de 2017.

AUTORIZACAO PARA ABERTURA DE PROCESSO ADMINISTRATIVO DE LICITACAO

“™ 0(a) PRESIDENTE HMBJ, WIANEY DE CASSIA O. G. TELES DOS SANTOS, no uso das atribuiges que Ihe confere a
legislag&o em vigor, especialmente a Lei Nr. 8.666/93 e suas alteragbes legais, resolve:

01 - Autorizar a abertura do Processo Administrativo de Licitagdo N° 1/2017, na modalidade de Inexigibilidade de Licitag&o.

SEEVIN

WIANEY DE CASSIA O. G. TELES DOS SANTOS
PRESIDENTE HMBJ

Irinedpolis, 1 de Fevereiro de 2017.




ESTADO DE SANTA CATARINA
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

CNPJ:  83.145.375/0001-77
RUA PARANA, 168

C.E.P.: 89440-000 - Irinedpolis - SC

Em atencdo a solicitacdo do setor de com
assegurar o pagamento das obrigacées decorrente

[ 1 - HArecursos orcamentarios para pagamento das obri

Folha:

e |
171

PARECER CONTABIL

[ ] - NAO HA recursos orcamentarios para pagamento das obrigagdes:
[ ] - Despesas Extra Orgamentarias.

A—

DADOS DO PROCESSO DE COMPRA;

pras e licitagbes para verificar a existéncia de recursos orcamentarios para
§ do objeto especificado abaixo, certifico que:

gacdes conforme dotacao(bes) especificada(s) abaixo:

—
! Processo Administrativo: 1/2017

Numero Processo / Ano: 12017

Data do Processo: 01/02/2017

Modalidade: Inexigibilidade de Licitacao

Objeto do Processo: CONTRATACAQO DE EMPRESA DE LABORATORIQ DE PATOLOGIA CLINICA PARA REALIZACAO DE

EXAMES PAOTOLOGICOS EM FACIENTES INTERNADOS NO HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS.

L

RECURSOS ORGAMENTARIOS: HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

-

Cod.Red. | Un.Org. | Proj./Ativ. Elemento Despesa | Compl.do Elemento Saldo Dotagéo Valor Previsto
9 03.01 2.028 3.3.80.00.00.00.00.00 3.3.80.39.50.00.00.00 186.825,14 42.000,00
Total Previsto: 42.000,00
B [ [ Total Geral: 42.000,00 |
A 0w |
Irinedpolis, Em O!OI/H’

Assinatura do Responsavel




CNPJ 83.145.375/0001-77
E - MAIL: hospitul@irineopolis.sc.gnv.br

RUA PARANA, 168 - FONE (47) 3625.1122 - CEP 89440 000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATARI

JUSTIFICATIVA DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

Ref.: Processo Administrativo de Inexigibilidade de Licitagdo n°® 01/2017

1. Deveréo seguir as diretrizes da Resolugdo — RDC/ANVISA ne. 302/2005 da
ANVISA que dispse sobre Regulamento Teécnico para funcionamento de
Laboratérios Clinicos:

- Ser cadastrado no Cadastro Nacional de estabelecimentos de Saude -CNES;

Os exames supra mencionados, deverdo ser apresentados em papel timbrado,

devidamente assinado por profissional qualificado e apresentados em no

maximo 04 (QUATRO) horas apos a coleta e deveréo ser realizados 07 (sete)
dias por semana, 24 (vinte e quatro) horas por dia ininterruptamente, incluindo
sabados, domingos e feriados;

4. O(s) Credenciado(s) no devera (ao) permitir a paralisacdo de seus servigos, por

quaisquer motivos, durante a vigéncia do presente contrato;

9. O(s) laboratério(s) devera(ao) disponibilizar aos usuarios informativo sobre os
procedimentos para coleta dos exames em linguagem simples e clara;

. Os laudos dos exames de hemograma deverao vir acompanhados de plaquetas:

- Os resultados deverzo ser apresentados em papel personalizado e de forma
legivel devidamente assinado por profissional qualificado para o servico;

. A coleta, preparo e instrugcao do paciente para coleta, transporte das amostras,
execucao dos exames e g distribuicdo dos resultados serdo de
responsabilidade da eémpresa credenciada, que assumira todos os 6nus
decorrente dos procedimentos;

9. A entrega dos resultados dar-se-a no local onde foi realizada a coleta.

10. Todos os exames serao solicitados por meio de formulario préprio, requisitados
por médicos do HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS.

11.0(s) credenciado(s) devera(ao) apresentar declaracao indicando o Diretor
Técnico do estabelecimento, bem como copia da sua Inscricdo do Conselho
Regional de Classe e de seu Curriculum Vitae;

12.A(s) credenciada(s) podera(ao) realizar coletas nas dependéncias do
HOSPITAL, desde que solicitados pelos médicos responsaveis pelos pacientes.

RAZAO DA ESCOLHA: A escolha pelo Processo Licitatério de Inexigibilidade de

Licitacdo possui previsdo na Lei Federal 8.666/93, em seu artigo 25, caput. O

credenciamento ocorre nas situagdes em que a Administragéo nao pretende contratar

Uma empresa/profissional ou um numero limitado delas(es), mas todas(os) as(os) que

tiverem interesse. Nesse sentido, n&o ha relagédo de exclusao, o que, por sua vez,

inviabiliza a competigdo. A contratagdo por inexigibilidade de licitagdo, mediante
sistema de credenciamento, cuja convocagao é aberta a todos os profissionais
interessados na prestagao do servigo, implica a contratagéo daqueles que tiverem

interesse e que satisfacam as condicbes exigidas no edital. Nesse sentido é a

orientacao do TCE/SC, conforme os Prejulgados n.° 680/1999 e 1994/2009.

W N
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Conforme se observa do Edital de Credenciamento n.° 01/2016, especialmente através
da ata de recebimento dos documentos daqueles interessados no credenciamento,
datada de 01/02/2017 momentaneamente, somente uma empresa se credenciou, a
saber: Laboratério de Analises Clinicas Gianne Ltda., inscrita sob CNPJ n°.
01.977.734/0001-98.

Todavia, é de bom alvitre ressaltar que novos interessados poderao se credenciar, haja
vista que o item 1.2 do Edital de Credenciamento n.° 01/2016, permite o
credenciamento a qualquer tempo, durante todo o periodo de validade do edital — 01
(um) ano, no caso.

Assim, para cada novo credenciado, novo processo de inexigibilidade devera ser
instaurado.

FUNDAMENTO LEGAL: Amparado no artigo 25, caput da Lei Federal n° 8.666/93,
consolidada, justifica-se o presente certame através de inexigibilidade de licitagéo
porquanto resta caracterizada a inviabilidade de competicdo na medida em que a
Administragao Publica pretende contratar, por prego certo e predefinido, todos os
profissionais e pessoas juridicas que satisfagcam os requisitos e que expressamente
acatem as condi¢coes do poder publico.

DO PRECO E SUA JUSTIFICATIVA: Conforme constou do edital de credenciamento
n.° 01/2016 O HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS pagara pelos procedimentos o
valor estabelecido na tabela CBHPM. Os pagamentos serao efetuados até o 10°. dia
util do més subsequente a prestacao dos servigos executados, onde o Credenciado
apresentara o relatorio mensal juntamente com as requisi¢ées dos pedidos médicos, no
més sequente ao da prestacéo do servigo, conforme o contrato.

A contratagdo dar-se-a pelo periodo de 01(um) ano, podendo ser prorrogada, por
sucessivos periodos, até o limite de 60 (sessenta) meses, se houver interesse das
partes, tudo nos termos do que autoriza o art. 57, Il da Lei 8666/93.

DOTACOES ORCAMENTARIAS: A dotagédo a ser utilizada para contabilizagdo da
respectiva despesa é:

~ Projeto Atividade 2028 - Manutengdo do Hospital Bom Jesus —
3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — Aplicagdes Diretas.

Ea justificativa que submetemos a apreciagao de Vossa Exceléncia.

Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017.

Cri
PRESIDE

pus
'@gﬁ‘- ruger
HE DA COMISSAO
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Silvana odrigues da Silva
SECRETARIA

Maria Laura Binder Lima
MEMBRO
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PROCESSO LICITATORIO 01/2017
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAQ 01/2017

DESPACHO DA PRESIDENTE

Ref.: Processo Licitatério n.° 01/2017
Inexigibilidade de Licitagcdo n.° 01/2017

Objeto: CONTRATAC,;E\O' DE EMPRESA PARA PRESTACAO DE
SERVICOS DE LABORATORIOS DE PATOLOGIA CLINICA.

Aprovo a justificativa da Comisséo Permanente de Licitagées, constante do
processo administrativo em epigrafe, para nos termos do artigo 25, caput da Lei n°
8.666/93, declarar a Inexigibilidade de licitagao para credenciamento para prestacéo de
servicos de laboratérios de patologia clinica, pois mediante este sistema, sendo a
convocacao aberta a todos os profissionais/empresas interessadas na prestacao dos
servicos solicitados, que satisfagam os requisitos e que expressamente acatem as
condi¢cbes do poder publico, tudo conforme definido no edital de credenciamento n.°
01/2016.

Diante do exposto, resta justificada a contratacao da empresa Laboratorio de
Analises Clinicas Gianne Ltda., dnica até o momento que mostrou interesse no
credenciamento, conforme edital acima mencionado.

De qualquer sorte, ¢ valido mencionar que novos interessados poderéo se
credenciar, haja vista que o item 1.2 do Edital de Credenciamento n.° 01/2016, permite
O credenciamento a qualquer tempo, durante todo o periodo de validade do edital — 01
(um) ano, no caso. Assim, para cada novo credenciado, novo processo de
inexigibilidade devera ser instaurado.

Derradeiramente, conforme consta dos autos, o prego se apresenta compativel
com o praticado pelo mercado.
Cumpra-se.

Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017,

Wianey de Cassia de Oliveira es dos Santos
Presidente HMBJ




PARECER JURIDICO

Processo n°® 01/2017
Inexigibilidade n°® 01/2017

A Comissdao de LicitagGes solicitou Parecer Juridico acerca da
possibilidade de inexigibilidade de licitagdo para contratagdo da empresa Laboratdrio de
Andlises Clinicas Gianne Ltda. tendo como objeto a prestagdo de servicos de
laboratérios de patologia clinica.

O procedimento licitatério esta instruido do Contrato Social da empresa, do
Cadastro Nacional de Pessoa Juridica, além das Certidoes Negativas de Débitos
Previdenciarios e da Divida Ativa da Unido, FGTS e Débitos Trabalhistas; a exigéncia de
tais documentos esta expressa na Legislagio Vigente' para os casos de contratagio
com o Poder Publico.

O certame é realizado com inexigibilidade de licitacdo, com fulcro no artigo
25 da Lei n°® 8.666/1993, visto a inviabilidade de competicdo na pretensa contratacéo
tendo em vista que “a contratacdo por inexigibilidade de licitagdo, mediante sistema de
credenciamento, cuja convocagdo € aberta a todos os profissionais interessados na
prestacdo do servigo, implica a contratagdo daqueles que tiverem interesse e que
Isatisfagam as condigdes exigidas no edital’. (Neste sentido: Prejulgado 1994, do TCE-
SC).

Em caso andlogo, o Egrégio Tribunal de Contas do Estado de Santa

Catarina, manifestou-se no seguinte sentido:

Prejulgado 0579 TCE/SC:

“Pode a Administracdo buscar na iniciativa privada a contratagdo de servigos privados
para atender as necessidades da rede publica da saiide, conforme dispde o artigo 197 da
Constituigéio Federal e a Lei Federal n°® 8.080/90. A contratagio devera ser precedida de
licitacdo ou, nos termos da Lei Federal n 8.666/93, diretamente, através de dispensa ou

inexigibilidade. A inexigibilidade de licitacdo decorre da inviabilidade de competicdo e




tem fundamento no artigo 25 da Lei Federal n° 8.666/93. A necessidade de contratagdo de
todo o universo de interessados, para executar determinado objeto, por prego certo e

prefixado pela Administracdo, caracteriza situagdo de inexigibilidade de licitagdo.”

O certame em si, atende satisfatoriamente as exigéncias da Lei n°
8.666/1993 e suas alteragbes. Ademais, as obrigagGes contratuais de cada uma das
partes estao adequadamente dimensionadas, com o que se resguarda o interesse
publico.

Diante do exposto, opina-se pela celebragao do certame, sem ressalvas.

E o parecer.

Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017.

Agmﬂé MH

OAB/PR n258.083 e OAB/SC 45.815-A
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PROCESSO LICITATORIO 01/2017 }
PROCESSO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO 01/2017

DECLARACAO DE INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO

O Hospital Municipal Bom Jesus, através do Presidente da Comissao
Permanente de Licitagées, declara que o Exma. Sra. Presidente do Hospital, nos
termos do artigo 25, caput da Lei n° 8.666/93, conforme consta do Processo de
Credenciamento n°. 01/2017 e do Processo de Inexigibilidade de Licitacdo n°. 01/2017,
DECLAROQU a inexigibilidade de licitag&o, para a contratacdo da empresa Laboratério
de Analises Clinicas Gianne Ltda., conforme consta nos autos dos processos acima
citados, com o objetivo de credenciar empresa para prestagdo de servicos de
laboratorios de patologia clinica, com valor de vencimento a ser pago até o 10° dia util
do més subseqliente a prestacao dos servigos, tudo conforme preestabelecido no
Edital de Credenciamento acima mencionado.

O sistema de credenciamento, Cuja convocacéo é aberta a todos os profissionais
interessados na prestacao do servigo, implica na posterior contratacdo de todos
aqueles que tiverem interesse e que satisfacam as condicdes exigidas no edital de
credenciamento, através de processo de inexigibilidade de licitagao, com fulcro no art.
25, caput da Lei 8666/93. Nesse sentido é a orientagdo do TCE/SC, conforme os
Prejulgados n.° 680/99 e 1994/09.

Ainda, é valido mencionar que novos interessados poderao se credenciar, haja
vista que o item 1.2 do Edital de Credenciamento n.° 01/2016, permite o
credenciamento a qualquer tempo, durante todo o periodo de validade do edital — 01
(um) ano, no caso. Assim, para cada novo credenciado, novo processo de
inexigibilidade devera ser instaurado.

A presente declaracdo encontra-se plenamente fundamentada, consoante se
denota da justificativa elaborada pela Comissao Permanente de Licitagbes, bem como
em razao dos documentos que instruiram o processo.

Nos termos do artigo 109, da Lej n°. 8.666/93, fica aberto o prazo de 05 (cinco)
dias uteis para a apresentacao de recurso, representagao ou impugnacao.

Irinedpolis, 01 de fevereiro de 2017
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PROCESSO N° 01/2017
INEXIGIBILIDADE N° 01/2017

MINUTA DO CONTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE CREDENCIAMENTO PARA
PRESTACAO DE SERVICOS DE LABORATORIOS DE PATOLOGIA CLIiNICA.

Pelo presente instrumento particular, de um lado o Hospital Municipal
Bom Jesus, com sede a Rua Parana, n® 168, na Cidade de Irinedpolis, Estado de
Santa Catarina - CEP 89440-000, CNPJ n° 83.145.375/0001-77, neste ato
representada por sua Presidente, Sra. WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY
TELES DOS SANTOS, brasileira, casada, no exercicio do Cargo de Presidente do
referido hospital, residente e domiciliada a Avenida 22 de julho, n.° 698, no centro do
Municipio de Irinedpolis - SC, inscrito no CPF sob o n.° 811.060.769-15, de ora em
diante denominado CONTRATANTE &, de outro lado, ...
residente/sediada a rua..............._ inscrito no CPF/CNPJ sob n® ... ,
doravante designado(a) simplesmente "“CONTRATADO(A), tém justo e avengado o
presente contrato de credenciamento para prestacao de servigos na area da saude,
tudo de acordo com a legislagéo e Lei Federal n° 8.666/93 suas alteracées e legislacao
pertinente, assim como pelas condicbes do Processo de Licitacao n°. 01/2017,
modalidade Inexigibilidade de Licitagdo n.° 01/2017, pelas clausulas a seguir
expressas, definidoras dos direitos, obrigacdes e responsabilidades das partes:

CLAUSULA PRIMEIRA: O(A) CONTRATADO(A) declara que aceita
prestar os servigos, objeto deste contrato, com total observancia do regime do
CONTRATANTE, realizando exames complementares especializados de patologia
clinica a serem prestados a pacientes internados no Hospital Municipal Bom Jesus.

Paragrafo Unico: O objeto deste contrato sera credenciar empresas
para prestacao de Servigos na area de Exames de Patologia Clinica.

CLAUSULA SEGUNDA: Ao(A) CONTRATADO(A) cabe o dever de
seguranca pelos servicos prestados na forma deste contrato aos usuarios da
assisténcia do CONTRATANTE.

Paragrafo Unico: O(A) CONTRATADO(A) sera responsavel pelas
conseqléncias administrativas, civis e penais decorrentes de culpa profissional
individualmente e/ou em equipe.

CLAUSULA TERCEIRA: Os servicos, objeto deste contrato, que tenham sido
regularmente prestados conforme o estipulado na “CLAUSULA PRIMEIRA” serdo
pagos ao CONTRATADO(A), pelo CONTRATANTE, de acordo com os valores
estipulados no Edital de Credenciamento n° 01/2016, onde o Hospital Municipal Bom
Jesus pagara aos profissionais, mediante produgéo decorrente dos exames realizados
durante 0 més, no montante dos valores liquidos que lhes forem devidos, conforme
valor da Tabela CBHPM, pelos atendimentos realizados.

CLAUSULA QUARTA: O CONTRATANTE liquidarad a(s) conta(s)
mensal(ais) apresentada(s) pelo(a) CONTRATADO(A), através de relatorio, até o 10°
(décimo) dia util do meés subsequiente, ressalvada a hipotese de suspensao e/ou
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interrupcéo da conferéncia, ou do processamento da documentagdo, por motivos
administrativos ou técnicos, o que implicara em correspondente dilatacao do prazo.

Paragrafo Primeiro: Os pagamentos serdo efetuados até o 10°. dia atil
do més subsequente a prestacio dos servicos executados.

Paragrafo Segundo: A produgéo/descricdo dos servicos realizados
devera ser encaminhada ate o 3° dia Gt do més subseqlente a realizagdo dos
servicos prestados, acompanhada de Relagdo dos usuarios, constando: data da
realizacéo do exame, nome do usuario completo e descrigao dos exames realizados.

Paragrafo Terceiro: As eventuais reclamacgdes, retificagbes ou
impugnacoes do CONTRATANTE, relativamente a(s) conta(s) apresentada(s) pelo(a)
CONTRATADO(A), serao feitas por escrito.

CLAUSULA QUINTA: O CONTRATANTE podera fiscalizar, como Ihe
aprouver € no seu exclusivo interesse, o exato cumprimento deste contrato, inclusive
verificando a procedéncia dos fornecimentos declarados, a efetiva realizacdo dos
servigos contratados, e a observancia do regime assistencial de que trata a CLAUSULA
PRIMEIRA.

Paragrafo Primeiro: O(A) CONTRATADO(A) proporcionara todas as
facilidades necessarias ao pessoal que o CONTRATANTE designe para exercer a acao
fiscalizadora que Ilhe é facultada, bem como a qualquer outro servidor do
CONTRATANTE no desempenho de suas fungdes.

Paragrafo Segundo: A fiscalizacao de que trata esta CLAUSULA tera
por objeto, notadamente, a qualidade da prestagao dos servigos bem como o controle
‘a posteriori” da  assisténcia prestada, cabendo exclusivamente ao(a)
CONTRATADO(A) integral responsabilidade e eficiéncia técnica da prestacao
assistencial realizados, assim, a faculdade de tal fiscalizagado, mesmo quando exercida,
nao elidira, nem reduzirad, a responsabilidade do(a) CONTRATADO(A), de sua
administracdo e prepostos, inclusive perante terceiros proveniente de qualquer acao
indevida ou omissdo, cuja eventual ocorréncia ndo implicara jamais em co-
responsabilidade do CONTRATANTE.

CLAUSULA SEXTA: O(A) CONTRATADO(A) devera manter em
perfeita regularidade suas obrigagtes trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributarias
e/ou para fiscais, bem como sua situacao junto aos orgaos oficiais fiscalizadores de
suas atividades e as condicées de habilitagéo exigidas pelo Edital de Credenciamento
n.° 01/2012, devendo apresentar ao CONTRATANTE, junto com a fatura mensal (e
sempre que |he for solicitado), o comprovante de recolhimento junto ao INSS e os
demais documentos comprobatérios das regularidades descritas nesta clausula.

CLAUSULA SETIMA: O presente contrato subordina-se ao plano de
despesa/reembolso compativel com os recursos pertinentes.
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CLAUSULA OITAVA: O CONTRATANTE  providenciara  a(s)
publicagao(ées) resumida(s), do contrato, bem como dos eventuais termo(s) aditivo(s),
se for o caso, e outras determinadas em lei, no orgdo de publicacdes oficiais do
Municipio, em atendimento ao disposto no paragrafo Unico do art. 61 da Lei n.
8.666/93.

CLAUSULA NONA: A inobservancia, pelo(a) CONTRATADO(A), de
qualquer clausula, condicgo ou obrigagao constante deste ajuste, ou de dever originado
de norma legal ou regulamentar pertinente, autorizara o CONTRATANTE a aplicar a
seu criterio, qualquer das seguintes sancgoes:

a) adverténcia:

b) “multa dia” de carater penal;

C) rescisdo com multa de até 10% (dez por cento) do valor total
contratual, conforme a gravidade da infraczo.

Paragrafo Unico: A imposigéo de qualquer das sancées estipuladas
nesta CLAUSULA nao elidira o direito de o CONTRATANTE exigir o ressarcimento
integral das perdas e danos que o fato gerador da sangédo acarretar para si, terceiro ou
meio ambiente.

CLAUSULA DECIMA: Pela sua inexecugao total ou parcial o presente
contrato sera rescindido em qualquer tempo, através de ato unilateral e escrito do
contratante, nos casos enumerados nos incisos | a Xl| e XVII do art. 78 e observados
os artigos 79 e 80, todos da Lei Federal n° 8.666/93, assegurado o contraditorio e
ampla defesa do(a) CONTRATADO(A).

Paragrafo Unico: Mediante simples aviso extra-judicial, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias podera haver a rescisio amigavel, por acordo
entre as partes, reduzida a termo, precedida de autorizacao escrita e fundamentada do
CONTRATANTE, desde que haja conveniéncia administrativa na forma estabelecida no
inciso Il e § 1° do art. 79 da Lei Federal n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: O presente Contrato tera vigéncia
por 01 (um) ano a contar da data de sua assinatura.

Paragrafo Unico: Mediante acordo entre as partes, o presente termo
de contrato podera ser prorrogado por sucessivos periodos, até o limite de 60
(sessenta) meses, conforme estabelecido no art. 57, inciso Il, da Lei n.° 8.666/93 e
suas alteracoes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: Os recursos para atender as
despesas do CONTRATANTE, resultantes deste Contrato/Convénio, correrdo a conta
de dotagbes orgamentarias constantes do presente orcamento e para os exercicios
subsequentes, pela dotacdo que vier a ser alocada para atender as obrigagbes da
mesma natureza, conforme abaixo segue:

~ Projeto Atividade 2028 - Manutengdo do Hospital Bom Jesus —
3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — Aplicacdes Diretas.




CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br

RUA PARANA, 168 — FONE (47) 3625.1122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATARINA

Os recursos financeiros sdo provenientes de Recursos Vinculados.

Paragrafo Unico: O presente contrato tem o valor estimado para o
periodo de vigéncia de ...... Fovsaleea B s Lok , com base nos dados estipulados(s)
na(s) clausula(s) propria(s), segundo os pregos de remuneracdo constantes das
normas especificas que vigorarem para as respectivas prestacoes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: A troca eventual de documentos e
cartas entre a CONTRATANTE e o(a) CONTRATADO(A), sera feita através de
protocolo. Nenhuma outra forma sera considerada como prova de entrega de
documentos ou cartas.

CLAUSULA DECIMA QUARTA: Os casos omissos serdo resolvidos a
luz da Lei n.° 8.666/93 e suas alteragdes, e dos principios gerais de direito.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: Fica eleito o foro da comarca de Porto
Unido, em renlncia a qualquer outro, para dirimir questao direta ou indiretamente
relacionada com este contrato.

E por assim haverem ajustados, firmam o presente instrumento em 04
(Quatro) vias de igual teor, todas assinadas pelas partes juntamente com duas
testemunhas abaixo:

Irinedpolis (SC),..... de . de 2017.

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS
WIANEY DEC. DEO. G. T. DOS
SANTOS
Contratante Contratadalo

Testemunhas

Nome: Nome:
CPF; CPF:




ESTADO DE SANTA CATARINA
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

Relagao das Publicacbes do Processo

Data Publicagdo

Tipo de Publicagéao

Data do Processo: 01/02/2017

Sequéncia Nome do Veiculo de Publicagao
Processo / Ano:  1/2017 Licitagao: 1/2017 - 1L
1 DOM/SC
2 SITE DA PREFEITURA
3 MURAL

02/02/2017
02/02/2017
02/02/2017

Edital/Justificativa
Edital/Justificativa
Edital/Justificativa
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ESTADO DE SANTA CATARINA INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS Nr.: 1/2017 - IL

CNPJ: 83.145.375/0001-77 Processo Administrativo: 12017
RUA PARANA, 168 Processo de Licitagdo: 1/2017
C.EP: 89440000 - Irinedpolis - SC Data do Processo: 01/02/2017

AVISO DE LICITAGAO N°. 1/2017

A Comisséo Permanente de Licitagéo, da entidade HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS, no exercicio das
atribuicbes que lhe confere a(o) Portaria n®. 009, de 01/05/2016. torna publico,  para conhecimento dos
interessados, que fara realizar no dia 02/02/2017, as 09:00 horas, no endereco, RUA PARANA, 168,
Irinecpolis-SC, a reuniao de recebimento e abertura das documentagbes e propostas, conforme especificado no
Edital de Licitagdo N°. 1/2017-IL na modalidade Inexigibilidade de Licitagéo.

Informamos que a integra do Edital encontra-se disponivel no enderec¢o supra citado.
-

Objeto da Licitagéo:
CONTRATAGAQ DE EMPRESA DE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA PARA

REALIZAGAO DE EXAMES PAOTOLOGICOS EM PACIENTES INTERNADOS NO HOSPITAL
MUNICIPAL BOM JESUS.

Irinedpolis, 2 de Fevereiro de 2017.

JANE KRUGER
Presidente da Comisséo de Licitagdo




ESTADO DE SANTA CATARINA
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

CNPJ: 83.145.375/0001-77
RUA PARANA, 168
C.E.P:  89440-000 - Irineépolis - SC

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO
Nr.: 1/2017 - IL
Processo Administrativo: 12017
Processo de Licitagio: 142017
Data do Processo: 01/02/2017

1 Folha: 11

DECLARACAO DE PUBLICACAO DO PROCESSO LICITATORIO

1_- PARTICIPACAO:

A presente licitacao reger-se-a pelas normas da Lei n° 8.666/93 e suas alteracbes, podendo participar
todas as pessoas fisicas ou juridicas estabelecidas no pais, desde que satisfacam as condigées deste
instrumento.

A sesséo publica para o recebimento dos envelopes de proposta comercial e de documentacZo dar-se-a
das, 09:00 horas do dia 01/02/2017 até as 09:00 horas do dia 01/02/2017 no protocolo desta instituigao.

=, No protocolo desta instituicao.,

2 - OBJETO DA LICITACAO:

L

CONTRATACAO DE EMPRESA
PAOTOLOGICOS EM PACI

OLOGIA CLINICA PARA REALIZACAO DE EXAMES
PITAL MUNICIPAL BOM JESUS.

DE LABORATORIO DE PAT
ENTES INTERNADOS NO HOS

3 - ITENS DO PROCESSO:

Lrtem I Quantidade | Unid. '

Especificacao

12,000  UN

PRESTACAO DE SERVICOS DE LABORATORIOS DE PATOLOGIA CLINICA

Declaram

Irinedpolis, 2 de Fevereiro de 2017.

para os fins da Lei Nr. 8._666f93,
a partir das OOO horas do dia OQJIOQJ

que foi publicado e afixado no mural oficial desta instituicéo,
f"-:\’ ..... ate as A'}QJ horas do dia OlffO‘)zA’lf i

Prasidente da Comtse0 de Licitagdo




CNPJ 01.977.734/0001-98

TERCEIRA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DO
CONTRATO SOCIAL

JEANE CLEODETE MAAS, brasileira, solteira, nascida em 23/06/1 969,
na cidade de Irinedpolis/SC., empresaria, portadora da cédula de
identidade n. ° 18R-1.799.352-SSP/SC.. CPE n. ° 659.789.789-72,
residente e domiciliada & Rua Guanabara s/n°., Centro, na cidade de
Irinedpolis/SC., CEP: 89.440-000 e EDINILSON BRAND, brasileiro,
casado pelo regime de comunhao parcial de bens, nascido em
24/08/1967, na cidade de Irinedpolis/SC., bioquimico, portador da
cédula de identidade ne. 23R-1.792.807-9-SSP/SC., CPF n°
613.584.289-72, residente e domiciliado a Rua Santa Catarina n°. 286,
apto 01, Centro, na cidade de Irinedpolis/SC., CEP: 89.440-000, sécios
componentes da sociedade empresaria limitada LABORATORIO DE
ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA, estabelecida a Rua Minas
Gerais n°. 290, sala, centro, na cidade de Irinedpolis/SC., CEP: 89.440-
000, com exploragao do ramo de Laboratério de Analises Clinicas,
devidamente arquivada na JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE
SANTA CATARINA sob n°. 42202370695 em 14/07/1997, CNPJ sob
n° 01.977.734/0001-98, e filial sob n°. 41901376632 em 03/04/2014 na
JUCEPAR, CNPJ 01.977.734/0002-79, por este e na melhor forma de
direito alteram as seguintes clausulas do Contrato Social:

PRIMEIRO:

Fica a partir desta data encerrada as atividades da filial com enderego & Rua
Ana Winkelmann n°. 17, centro, na cidade de Paula Freitas/PR., CEP: 84.630-
000, CNPJ n° 01.977.734/0002-79 devidamente arquivada sob n°.
41801376632 em 03/04/2014 na JUCEPAR.

SEGUNDO:
CONSOLIDACAO DO CONTRATO SOCIAL:

CLAUSULA PRIMEIRA: A sociedade gira sob o nome empresarial
‘LABORATORIO DE ANALISES CLiNICAS GIANNE LTDA”, e tem sede e
domicilio a Rua Minas Gerais n°. 290, sala, centro, na cidade de
Irinedpolis/SC., CEP: 89.440-000.

CLAUSULA SEGUNDA: O Capital Social é de R$. 5.000,00 (cinco mil reais),
divididos em 5.000 (cinco mil) quotas de valor nominais de R$. 1,00 (um real) ,
totalmente integralizadas em moeda nacional corrente do Pails, assim
distribuidas:

NOME QUOTAS VALOR
JEANE CLEODETE MAAS 4.750 R$.4.750,00
EDINILSON BRAND 250 R$. 250,00







LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE L

CNPJ 01.977.734/0001-98

TERCEIRA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DO
CONTRATO SOCIAL
| TOTAIS | 5.000 | R$.5.000,00 |

CLAUSULA TERCEIRA: O objetivo social da empresa: Laboratério de
Analises Clinicas,

CLAUSULA QUARTA: A socie_dade_iniciou suas atividades em 01 de Julho de
1997 e seu prazo de duracdo & indeterminado.

CLAUSULA QUINTA: As quotas s&o indivisiveis e ndo poderdo ser cedidas
ou transferidas a terceiros sem o consentimento do outro sécio, a quem fica
assegurado, em igualdade de condigdes e preco direito de preferéncia para
sua aquisi¢éo se postas a venda, formalizando, se realizada a cessao delas, a
alteracéo contratual pertinente.

CLAUSULA SEXTA: A responsabilidade de cada sécio & restrita ao valor de
suas quotas, mas todos respondem solidariamente pela integralizacdo do
Capital Social.

CLAUSULA SETIMA: A administragéo da sociedade cabera ao sécio Sra.
JEANE CLEODETE MAAS, acima qualificada, com poderes e atribuictes de
socio administrador, autorizado o uso do nome empresarial em conjunto,
vedado, no entanto, em atividades estranhas ao interesse social ou assumir
obrigaces seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem
como vender, onerar ou alienar bens imoveis da sociedade, sem a
autorizagdo do outro socio.

CLAUSULA OITAVA: Ao término de cada exercicio social, em 31 de
dezembro, o administrador prestara contas justificadas de sua administracao,
procedendo a elaboraczo do inventario, do balanco patrimonial e do balango
de resultado econémico, cabendo aos socios, na propor¢ao de suas quotas,
0s lucros ou perdas apuradas.

CLAUSULA NOVA: Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio
social, os sécios deliberardo sobre as contas e designacdo de
administrador(es) quando for o caso.

CLAUSULA DECIMA: A sociedade podera a qualquer tempo, abrir ou fechar
filial ou outra dependéncia, mediante alteracdo contratual assinada por todos
0s socios.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: Os socios poderao, de comum acordo, fixar
uma retirada mensal, a titulo de “pro-labore” , observadas as disposicoes
regulamentares pertinente.







CNPJ 01.977.734/0001-98

TERCEIRA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DO
CONTRATO SOCIAL

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: A sociedade reembolsard todas as
despesas de viagens e representagdes que os sécios fizerem no interesse da
mesma, mesmo em veiculos particulares, incluindo a devida manutengéo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: Falecendo ou interditado qualquer sécio, a
sociedade continuard suas atividades com os herdeiros, sucessores e o
incapaz. Ndo sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou do(s) sécio (s)
remanescente(s) , o valor de seus haveres sera apurado e liquidado com
base na situagéo patrimonial da sociedade, a data da resolucéo, verificada em
balango especialmente levantado.

Paragrafo Unico : O mesmo procedimento sera adotado em outros casos em
que a sociedade se resolva em relacdo a seu sécio.

CLAUSULA DECIMA QUARTA: O(s) administrador(es) declara(m) sob as
penas da Lei de que néo estao impedidas de exercerem a administragéo da
sociedade, por Lei especial ou em virtude de condenagdo criminal ou por se
encontrarem sob os feitos dela, a pena que vede ainda que temporariamente
O acesso a cargos publicos ou por crime falimentar de prevaricacao, peita ou
suborno, concessao, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra norma de defesa da concorréncia, contra as
relagdes de consumo, fé publica ou a propriedade.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: A responsabilidade técnica ficara ao cargo do
sécio EDINILSON BRAND, j3 qualificado, de acordo com a Certiddo de
Colacdo de Grau do Curso de Farmacia, Habilitagdo Farmacéutico
Bioquimico, opgédo Andlises Clinicas, e com diploma da EFSC reg. Sob n°.
0373 livro FA3 folhas 189 em data de 24/07/1989.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: Fica eleito o foro de Porto Uni&o/SC., para o
exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigagbes resultantes deste
contrato.

E, POR SE ACHAREM JUSTOS E ENTRE Si CONTRATADOS, obrigando-se

por si e seus herdeiros a cumprirem fielmente o presente instrumento de que
fazem parte integrante, assinando na presenga de duas testemunhas,
JACKSON SCHICK, brasileiro, casado, Contador, portador da cédula de
identidade n° 1.458.810-SSI/SC., expedida em 27.01.83, CPF. n°,
523.124.459-72, residente e domiciliado A Rua Adolfo Schick n°. 20, bairro
Alto das Palmeiras, na cidade de Canoinhas/SC., CEP: 89.460-000 e de
GIOVANNI SCHICK, brasileiro, casado, Contador, portador da cédula de
identidade n°. 1.458.179-SSI/SC., expedida em 25.11.82, CPF.
922.379.909-72, com enderego a Rua Aquilles Ferrari n°. 87, bairro Alto das
Palmeiras, na cidade de Canoinhas/SC., CEP: 89.460-000, a tudo







LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE L
CNPJ 01.977.734/0001-98

TERCEIRA ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DO
CONTRATO SOCIAL

presentes, lavrando-se em quatro vias de igual teor, permanecendo a

primeira arquivada na MM. JUCESC e as demais para uso da firma e de seus
sécios.

lrinedpolis/SC., 11 de Fevereiro de 2.015
[
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t Jeane Cleodete Maas

Edinilson Brand

TESTEMUNHAS: @/6

"Giovanpi Schick Jackkoh Schick

\.

%&%JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SANTA CATARINA

CERTIFICO O REGISTRO EM: 25/03/2015 SOB N°: 20157341402

Protocolo: 15/734140-2, DE 20/03/2015 Iy
Empresa:42 2 0237065 § @%ﬁ

LABORATORIC DE ANALISES
CLINICAS GIAMNE LTDA

ANDRE LUIZ DE REZENDE
SECRETARIO GERAL
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Comprovante de Inscrigdo e de Situagdo Cadastral (1;05@

Contribuinte,

Confira os dados de |dentificacdo da Pessoca Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto
RFB a sua atualizagdo cadastral.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAD COMPROVANTE DE !NSCRI(;AO E DE DATA DE ABERTURA
2“1A9T7R7Ig341’0001-98 SITUACI\O CADASTRAL 14/07/1997

NOME EMPRESARIAL
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - ME

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

HhEEERRE

CODIGO E DESCRIGAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.40-2-02 - Laboratérios clinicos

CODIGO E DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Nédo informada

CODIGO E DESCRIGAD DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

LOGRADQURO NUMERD COMPLEMENTO

R MINAS GERAIS 290 SALA

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
89.440-000 CENTRO IRINEOPOLIS SC
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

k.contabilidade@hotmail.com (47) 3625-1077 / (47) 3625-1332

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Rkhkh

SITUAGAQ CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005

MOTIVO DE SITUAGAC CADASTRAL

ARARARER FkhkEEAR

-J SITUAGAD ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.634, de 06 de maio de 2016.

Emitido no dia’19/10/2016 as 11:32:43 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

© Copyright Receita Federal do Brasil - 19/10/2016

http:/fwww.receita.fazenda.gov.br/Pessoaluridical CNPJ/cnpjrevaimpressao/imprimePagina.asp "
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Consulta Quadro de Sécios e Administradores - QSA

CNPJ: 01.977.734/0001-98
NOME EMPRESARIAL:I__&BEORATORID DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA

CAPITAL SOCIAL:

0O Quadro de Sécios e Administradores(QSA) constante da base de dados do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ) é o seguinte:

Nome/Nome Empresarial: JEANMNE CLEODETE MAAS BRAND
Qualificagio: 48-Sécio-Administrador

Nome/Nome Empresarial: EDINILSON BRAND

Qualificagdo: 22-Sdcio

Para informagoes relativas a participagio no QSA, acessar o E-CAC com certificado digital ou comparecer a uma unidade da RFB.

Emitido no dia 19/10/2016 as 11:32 {data e hora de Brasilia).

© Copyright Receita Federal do Brasil - 19/10/200106

hitp:/fwww.receita.fazenda.gov.br/Pessoaluridical CNPJ/cnpjrevafimpressac/imprimePagina.asp

1"




PREFEITURA MUNICIPAL DE IRINEOPOLIS
SECRETARIA DE FINANCAS
DIVISAO DE ARRECADACAO

CERTIDAO NEGATIVA

— NOME | RAZAQ SOCIAL —
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - CNPJ 01 977.734/0001-98

— AVISO - = : - n
SEM DEBITOS PENDENTES ATE A PRESENTE DATA. 170012017

— COMPROVACAO JUNTO A FINALIDADE

CERTIFICAMOS QUE ATE A PRESENTE DATA NAO CONSTA DEBITO
TRIBUTARIO RELATIVO A(S) INSCRICAO(OES) ABAIXO CARACTERIZADA(S)

Valida por 90 (noventa) dias.

——lNSCR!Cf\O ENDERECO / LOCALIZAC?\O NUMERO BLOCO—— APTO —
F 277 Laboratorios clinicos Rua - MINAS GERAIS 290 T
| 1228 Rua - MINAS GERAIS 290 | ‘
A

Irinedpolis(SC), 17 de Janeiro de 2017. &

Iris Vanessa Bay




ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razao social): LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - ME

CNPJ/CPF: 01.977.734/0001-98
(Solicitante sem inscricio no Cadastro de Contribuintes do ICM5/5C)

Esta certiddo ¢ valida para o nimero do CPF ou CNPJ informado pelo solicitante, que nio consta da base de dados
da Secretaria de Estado da Fazenda.

O nome e o CPF ou CNPJ informados pelo solicitante devem ser conferidos com a documentagdo pessoal do
portador.

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é certificado
que ndo constam, na presente data, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos tributos,
divida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Dispositive Legal: Lein? 3938/66, Art. 154
MNumero da certidio; 170140004126891

Data de emissdo; 16/01/2017 16:46:00
Validade {Lei n? 3938/68, ArL. 158,

madificado pelo artigo 18 da Lein 17/03/2017
15.510/11.);

A autenticidade desta certidio deverd ser confirmada na pigina da Secretaria de Estado da Fazenda na Internet, no enderego:
http://www.sef.sc.gov.br

Este documento foi assinado digitalmente
Impresso em: 01/02/2017 13:13:18




01/022017  hitps:/iwww.sifge.caixa.gov.br/EmpresalCriiC riiFgeCF SimprimirPapel.asp?VAR Pessoalatriz=6191085&VAR Pesso0a=61010858 VAR U= SCAVA.

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01977734/0001-98
Razdo Social: LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
Endereco: RUA GUANABARA S/N SALA / CENTRO / IRINEQOPOLIS / SC / 89440-000

A Caixa EconOmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado n&o servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade: 29/01/2017 a 27/02/2017

Certificagdo NUmero: 2017012901225060550201

Informagao obtida em 01/02/2017, as 13:16:41.

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada a verificacgdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

A

hitps /Awww.sifge.caixa.gov.br/Empresa/CriiCrifF geC FSImprimirPapel.asp?VARPessoaMatriz=61910858 VAR Pess0a=61910858VARUf=SC &VAR Inscr=. 11
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MINISTERID DA FAZENDA
f&
R‘Etﬂffa i*fedam}

Cutastio de Possoas Fisicas

COMPRCVANTE DE INSCRIGAD

Nimero

613.584.289-72
Nome

EDINILSON BRAND

Mascimento
2410811867
YALIDD SOMENTE COR COMPRGVANTE DE IDENTIFICAGAD

i - =3 e —————— e . e ——— am— I::"
FAl VALIDAENTODOO TERSITORIC NACIONAL
SRS 1,790,807 BASE s 18/40V/2008
— ERTHILGON BRAND
Fuacas TG ERAND
EVANIRS SLUES PR
_ MATUAALIDADE DATADE NASCIMENTD
IRIKEOPILIS B0 BG/RED/1567
D36 SRIGEM C A 938 L4 18- FL 704
CERT GEHBPIENERT - ZRINCOF
=t .
£13.58% . 289/ Is)
FORTO U410 Efwlnﬁ_ﬂbﬂaﬁgﬂd
B SR L EINPT 11608 30RE
. p
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Cnes - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Séude -

MINISTERIO DA SAUDE 19/10/2016
SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE DATASUS
CNES - CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE
IMPRESSAO DA FICHA REDUZIDA

Identificacéao }
CADASTRADO NO CNES EM: 17/12/2003 ULTIMA ATUALIZACAD EM: 7/10/2016

Nome: CNES: CNP3J:
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA 2491257 01977734000198
Nome Empresarial: CPF: Personalidade:
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA -- JURIDICA
Logradouro: Ndmero:
RUA MINAS GERAIS 290
Complemento: Bairro: CEP: Municipio: JUF:
SALA 01 CENTRO 89440000 |IRINEOPOLIS|{SC

: " _ Sub Tipo 2, Pan——
Tipo Unidade: Unidade: Gestdo: |Dependéncia:
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT i
ISOLADO) MUNICIPAL [INDIVIDUAL
PROFISSIONAIS SUS
Médicos 0
Outros 1
PROFISSIONAIS NAO SUS
Total |1
Atendimento Prestado
Tipo de Atendimento: Convénio:
SADT PLANO DE SAUDE PRIVADO
SADT suUs
SADT PARTICULAR

{Fluxo de Clientela:

IATENDIMENTO DE DEMANDA ESPONTANEA E REFERENCIADA

ILeitos j

Estabelecimento ndo possui Leitos Cadastrados

[Equipamentos

Estabelecimento ndo possui Equipamentos Cadastrados

N&o Possui Instalactes

Servigos de Apoio

Servico: |caracteristica:

Servigos Especializados

Ambulatorial: |Hospitalar:

Cod.:{Servigo: Caracteristica: Amb.:|] SUS: |Hosp.: SuUs:

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR

SIM
LABORATORIO CLINICO — SN ) S, |5IM

145

http://cnes2.datasus.gov.br/Cabecalho_reduzido_Impressao.asp

112



19/10/2016 5 Cnes - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude

[Servicos e Classificacdo |

Codigo:  Servigo: Classificagdo: Terceiro: CNES:
) SERVICO DE DIAGNOSTICO POR X NAQ
145 - 001 !LABORATORIO CLINICO EXAMES BIOQUIMICOS NAO INFORMADO
145 - 0p2 |SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES HEMATOLOGICOS E NAO
LABORATORIO CLINICO HEMOSTASIA
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR X
145 - 012 | 0 SRATORIO CLINICO EXAMES PARA TRIAGEM NEONATAL NAO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR X
145 - 005 | 0 ORATORIO CLINICO EXAMES DE UROANALISE NAO
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR = NAO
145 - 009 (" B ORATORIO CLINICO EXAMES MICROBIOLOGICOS NAO INFORMADO
145 - go3 |SERVICO DE DIAGNOSTICO POR EXAMES SOROLOGICOS E NAO NAQ
{LABORATORIO CLINICO IMUNOLOGICOS

http://cnes2.datasus.gov.br/Cabecal ho_reduzido_Impressao.asp

2/2



SERVIGO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

CERTIDAO DE REGULARIDADE

FIRMA/DENOMINAGAO SOCIAL AUTENTICAGAO ]
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA ] [
ENDEREGO CEP )
RUA MINAS GERAIS, 286 ] [89.440—000 |
COMPLEMENTO BAIRRO CIDADE j
'**I‘**t**ti**********t******kk*is\-*' CENTRO ) IR]NEOPOLIS_SC
CADASTRADO NO CRF Nf| (VALIDADE CNPJ NOME DE FANTASIA
?342 31{03;2017 01_97??34!0001_98 LR S R R R R R R R R e E E E E E T
(TIPO DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE
LAB. A CLINICAS - PROP. FARMACEUTICOS { LAB DE ANALISES CLINICAS PRIVADO
HORARIO FUNCIONAMENTO ]
____ DOMINGO SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO
- chib et 06:00 as 12:00 06:00 as 12:00 06:00 as 12:00 06:00 as 12:00 06:00 as 12:00 FRREERE—
bkt et 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 e
RESPONSAVEL(IS) TECNICO(S)
TIPOINSCRIGAO NOME FUNGAOQ SITUAGAO
F 2080 EDINILSON BRAND DIRETOR TECNICO  SOCIO 5,00 %
DOMINGO SEGUNDA TERGA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO
FRERERERaI 06:00 AS 08:00 06:00 AS 08:00 06:00 AS 08:00 06:00 AS 08:00 06:00 AS 08:00 pcidolotabeioh b oo
FREIRI o 14:00 AS 18:00 14:00 AS 18:00 14:00 AS 18:00 14:00 AS 18:00 14:00 AS 18:00 e ———

CONSELHO REGIONAL FARMACIA DO ES O DE SANTA CATARINA - CRF-SC

¥ Florianépolis, 31 de Margo de 2016.
9/\/6,'40\'& : ~

PRESIDENTE DO CRF-SC

ESTA CERTIDAO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AO PUBLICO
- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidio de Regularidade esta inscrito neste Conselho Regional'de Farmacia, atendendo o que
dispdem os artigos 22, paragrafo (nico e 24, da Lei n° 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n® 6.360/76. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que esta

regularizada em sua atividade durante os horarios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, paragrafos
1% e 2° e 23, alinea "¢" da Lei n® 5.991/73.

- Por ocasigo de mudangas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento devera ser retirado pelo Responsavel Técnico interessado e encaminhado
para o respectivo CRF para as devidas alteragdes.

Destino do Envio:

1o0f1
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N° processo SPP:
Autuado em:
Interessado:
Municipio:

Org&o de abertura:

Setor de abertura:
Autuador:
Assunto:
Detalhamento:

ER261715160 016.00001915 001
02/05/2016 17:41

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
Canoinhas - SC

SDR26 - Secretaria de Estado de Desenvolvimento Regional
Canoinhas

SDR26/GERSA - Geréncia de Satde de Canoinhas
00789309955
ALVARA SANITARIO(ESTAB. SAUDE)

Solicitagdo de Renovagdo de Alvara Sanitario para
"Laboratério de Andlises Clinicas GIANNE LTDA".




PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - ME

(MATRIZ E FILIAIS)CNPJ: 01.977.734/0001-98
Certid3o n°: 108730198/2016
Expedicao: 19/10/2016, as 11:25:42
Validade: 16/04/2017 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se que LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - ME
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

01.977.734/0001-98, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n°® 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolugdo Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidio s3o de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalhc e est3o atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relacido

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certid3o condiciona-se & verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios 3 identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justic¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenga condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliac3o Prévia.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE IRINEOP LIS

AR
- y ; g
Estado de Santa Catarina - AN e

Para Localizacio e Ffuncionamento

A PREFEITURA MUNICIPAL D= IRINECPOLIS conceds, depois de
cumpridas as formalidades feqais, 2 LABORATORIO DE ANALICES
CLIHICAS GIANNE LTDA.

Endersgo: Rua = MINAS GERAIS 1,0 S/N, CENTROQ, neste tinicipio, o
prescinte ALVARA dando-lne liceinga pars axpiorar as atividades de:

Atvidade  Prisic. Descricac
8640202 Sim  Laboratdtiss clinicos
- linecpolis(BC), 13 de Merga ds 2014,
Inscrigio Muaicinal Vaiid wie iniciy da Atividade
Tl ¥ b e ] T T I el 1 3
819 j i 25:027205 _j | QUGTIe97 I
i L Nl 1 ki ! f_....:_.__.._.‘_. 2 ...,.....-...__....._,,...,_.... o ) e :
FERAR BEM LOCAL VISIVEL
AR/ oy s - — S
|| [SETOR BBBRIBUTAGAO FPREFEITO MUNICIPAL
A\ /“3?029 hadete Schuster Longo
‘J%@fﬂfww’“" “Secretéria da Fazenda

plec?







http://www.receita.fazenda.gov.br/Aplicacoes/ ATSPO/Certidao/Ch...

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

-

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TKIBUTOS
FEDERAIS E A DiVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA - ME
CNPJ: 01.977.734/0001-98

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB), com a
exigibilidade suspensa, nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisao judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificacdo da regularidade fiscal: e

' 2. ndo constam inscriges em Divida Ativa da UniZo na Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
(PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.
Esta certidao € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os ¢rgéos e fundos publicos da administracéo direta a ele vinculados. Refere-se & situa(;ép do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.
A aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://www.receita.fazenda.gov.br> ou <http://www.pgfn.fazenda.gov.br>.
Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 02/10/2014.
Emitida as 11:17:18 do dia 19/10/2016 <hora e data de Brasilia>.
Valida até 17/04/2017.
Cdodigo de controle da certidao: A4B2.18C9.0FFB.8D55

- Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

19/10/2016 11:17
| de |







ATORIO ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
\NTA CATARINA, 286.

9777340001-98
20LIS — SANTA CATARIANA
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ENVELOPE 1 - CREDENCIAMENTO
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS
Razdo Social completa da participante
Ref. Credenciamento N° 02/2016.

LABOR
RUA s/
CGC 01
IRINEQ|









EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 02/2016
PROCESSO N° 05/2016 )
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

ANEXO |
PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO

FOME OU RAZAO SOCIAL:Laboratorio de Analises Clinicas Gianne LtdaJ

NOME DO RESPONSAVEL TECNICO (PESSOA JURIDICA) OU RAZAO
SOCIAL; EDINILSON BRAND

NACIONALIDADE [ NATURALIDADE | DATA ESTADO [SEXO

[:BRASILEIRO IRINEOPOLIS NASCIMENTO | CIVIL MASC.

24 08 1967 CASADO B
EDERECO RESIDENCIAL (rua: Santa Catarina 290) TELEFONE

L 4736251332 1

[F INSCRICAO  [N° INSCRICAO CPF JCRFISC 2080 |
INSS MUNICIPAL 61358428972

'ESPECIALIDADE |DOMICILIO AGENCIA CONTA T
MEDICA BANCARIO 2143-1 CORRENTE

irineopdlis Banco do Brasil |8264-3

b

[ INFORMACOES COMPLEMENTARES SIM | NAO
E SERVIDOR PUBLICO DE CARGO EM COMISSAO OU X
FUNCAO GRATIFICADA?

ESTA NO EXERCICIO DE MANDATO LEGISLATIVO? X
ESTA REGISTRADO OFICIALMENTE PARA CANDIDATURA X
DE CARGO ELETIVO?

POSSUI OUTROS VINCULOS EMPREGATICIOS? X

QUAIS E EM QUE DIAS E HORARIOS?

L =
DECLARO QUE AS lNFORMACﬁES PRESTADAS SAO VERDADEIRAS, QUE CONCORDO
COM AS CONDI(;(")ES DE VENCIMENTO E PAGAMENTO ESTABELECIDA PELO
HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS, BEM COMO EM REALIZAR ATENDIMENTOS NOS
TERMOS ESTABELECIDOS PELO HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS.

LOCAL E DATA ASSINATURA E CARIMBO 3
Irineopolis, 19 de outubro de 2016 w

Dr. Edinilson Brand

CRF 11-2080
CPF 613.584.289-72

=4



EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 02/2016.
PROCESSO N° 05/2016.
LABORATORIO DE ANALISES CLIiNICAS

ANEXO 1lI

DECLARAGAO DE IDONEIDADE

A Comissio de Licitagées

Declaramos para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente
do procedimento licitatorio, sob a modalidade Credenciamento n.° 02/2016,
instaurado pelo Hospital Municipal Bom Jesus de Irinedpolis, que nao fomos
declarados inidéneos para licitar ou contratar com o Poder Publico, em
qualquer de suas esferas.

Por ser expressao da verdade, firmamos o presente.

Irineopolis, 19 de outubro de2016.

Dr. Edinitson Brand
CRF 11-2080

i i 3.584.289-72
Assinatura e carimbo CPF 613.58

(Identidade Profissional, RG, CPF ou CNPJ)




EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 02/2016
PROCESSO N° 05/2016 _
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

ANEXO IV

DECLARAGAO DE SUJEIGAO AO EDITAL E DE INEXISTENCIA DE
FATOS SUPERVENIENTES IMPEDITIVOS DA QUALIFICAGAO

A COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Ref. Processo Licitatério n.° 05/2016.

O signatario da presente, proponente Laboratorio de Analises Clinicas
GianneLtdaME declara concordar com os termos do Edital de Credenciamento
n.° 02/2016, supramencionado e dos respectivos anexos e documentos, que a
mesma acatara integralmente qualquer decisdo que venha a ser tomada pelo
licitador quanto a qualificagdo apenas das proponentes que hajam atendido as
condicOes estabelecidas e demonstrem integral possibilidade de executar o(s)
objetos previsto(s).

O signatario da presente declara, também, em nome da referida proponente,
total concordancia com a decisdo que venha a ser tomada quanto a
adjudicacgao, objeto do presente edital.

Declara, ainda, para todos os fins de direito a inexisténcia de fatos
supervenientes impeditivos da qualificagdo ou que comprometam a idoneidade
da proponente nos termos do artigo 32, paragrafo 2° e artigo 97 da Lei n.°
8.666, de 21 de junho de 1993 e suas alteragées.

Irineopolis, 19 de outubro de 2016.

:itson Brand
CU*D Dh Ecézp?ﬁ-zﬂﬁo

CPF 613.584.289-72

(carimbo e assinatura do responsavel legal)
(identidade numero 1.792.807.)
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LABORATORIO ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
RUA SANTA CATARINA, 286.
CGC 019777340001-98

IRINEOPOLIS — SANTA CATARIANA

DECLARAGAO DE CAPACIDADE TECNICA

O LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA ME ME, CNPJ n2 019777340001-98,
estabelecida a Rua Minas gerias,290), declara que possui profissionais habilitados e
devidamente inscritos no Conselho Regional de Farmacia Santa Catarina e que possuem
capacidade técnica e também possuem equipamentos que estdo disponiveis para prestar
servicos de exames laboratoriais ao Hospital Municipal Bom Jesus de Irineopolis- Santa
Catarina

EQUIPAMENTOS:

02 APARELHOS SEMIAUTOMATIZADOS BIOPLUS 2000 2 200F PARA BIOQUIMICA
01 APARELHOS AUTOMATIZADOS PARA HEMATOLOGIA BC 2300 E CELM 530
01 APARELHO AUTOMATIZADO PARA COAGULAGAO TP CLOT

02 CENTRIFUGAS PARA SEPARAR SORO

01 GELADEIRA PARA ARMAZENAR REAGENTES

02 ESTUFAS PARA SECAGEM , ESTERIZACAO E CULTURA DE MATERIAIS

01 HOMGEINIZADOR DE SANGUE

03 COMPUTADORES COM SISTEMA GERENCIAL PARA CADASTRO E DIGITACAO DE EXAMES
LABORATORIAIS- SISTEMA WIZELAB BIOSOFT

Irineopolis, 19 deoutubrode2016.

JEANNE CLEODETE MAAS BRAND “annc Q@:oa(-"--/': ”\"/) e S @“"’ "0{/

CPF 659789789-72 “

RESPONSAVEL ADMINISTRATIVA

EDINILSON BRAND @7

Dr. Edinikson Brand

CRF 11-2080
CPF 613.534.239‘72




LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
CNPJ 01 977 734 0001 98

RUA MINAS GERAIS 290

IRINEOPOLIS SANTA CATARINA

DECLARACAO DE CAPACIDADE INSTALADA E RELACAO DE
PROFISSIONAIS LABORATORIO GIANNE LTDA ME

O Laboratério de Analises Clinica Gianne Ltda. ME, vem através da presente declarar
que possui capacidade instalada para atendimento a usuarios do Sistema Unico de
Saude, bem como Convénios e Particulares no ramo de Analises Clinicas, e de que
possui o seguinte quadro para atendimentos:

Jeanne Cleodete Maas Brand — Administra¢io
Edinilson Brand CRF SC Responsavel técnico
Valliziane Aparecida Leandro — Auxiliar Administrativo

Irineopolis, 19 de outubro de 2016

d
&h o
Edinilson Brand ﬂB

3 - : S0 o
Responsavel Técnico e Admlmstratlﬁq_ Edc";,& '\‘;& g%
&>

Laboratério Gianne Ltda ME %
cY




LABORATORIO ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA
RUA SANTA CATARINA, 286.
CGC 019777340001-98

IRINEOPOLIS — SANTA CATARIANA

DECLARACAO DE OBSERVANCIA AO DISPOSTO NO INCISO XXXIII DO

ARTIGO 7° DA CONSTITUIGAO FEDERAL

Declaramos, para os fins de direito, na qualidade de Credenciando do Cadastramento de
Profissionais do CHAMAMENTO PUBLICO N2 01/2016, que cumprimos o disposto no inciso
XXXIIl do artigo 72 da Constituicdo Federal. Por ser expressao da verdade firma a presente.

Irineopolis, 19 deoutubro de2016.

s

Assinatura do Responsavel Legal

Dr Edinilson Brand
CRF 11-2080
CPF 613.584.289-72
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TESTEMUNHAS:

Cristiane Kruger Silvana Rodrigues da Silva
CPF: 029.055.529-99 CPF: 063.466.079-95

EXTRATO DE CONTRATO N° 01-2017,

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

ESTADO DE SANTA CATARINA

CONTRATO N° 01/2017

Contratante: Hospital Municipal Bom Jesus.

Contratada: Laboratdrio de Andlises Clinicas Gianne Ltda.

Objeto: credenciamento para prestacdo de servigos de laboratdrios de patologia clinica.
Valor: os valores pagos pela execucdo do contrato sera conforme produco mensal, baseado em tabela CBHPM.
Vigénica: 08/02/2017 a 08/02/2018.

Base Legal — Processo Licitatorio 01/2017 — Inexigibilidade de Licitacdo 01/2017.

Lei n® 8.666/93 consolidada, art. 24, inciso XXIII

WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODQY TELES DOS SANTOS.

Presidente HMBJ

T*=MO DE HOMOLOGAQI\O E ADJUDICACAO - PROCESSO LICITATORIO 01-2017,

hi.oPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

ESTADO DE SANTA CATARINA

PROCESSO LICITATORIO N° 01/2017

INEXIGIBILIDADE DE LICITACﬁO Ne 01/2017

Expirado o prazo recursal, torna pablico a HOMOLOGACAQ do processo licitatorio em epigrafe e a adjudicacdo da empresa: Laboratdrio de
Analises Clinicas Gianne Ltda.

Irineopolis, 08 de fevereiro de 2017.

WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY TELES DOS SANTOS

Presidente HMBJ

\f')f DOM / SC  Assiiavo Dismauente www.diariomunicipal.sc.gov.br
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il ™
e A
HospiTaL Bom Jesus A AEN
\\‘\\\E@_ 5
@sﬁ@&\f\“(&\
CONTRATO N° 01/2017. e
CONTRATO N° 01/2017. oot :

Pelo presente instrumento particular, de um lado o Hospital Municipal Bom Jesus, com sede & Rua Parang, n® 168, na Cidade de Irinedpolis,
Estado de Santa Catarina - CEP 89440-000, CNPJ n® 83.145,375/0001-77, neste ato representada por sua Presidente, Sra. WIANEY DE
CASSIA DE OLIVEIRA GODOY TELES DOS SANTOS, brasileira, casada, no exercicio do Cargo de Presidente do referido hospital, residente e
domiciliada a Avenida 22 de julho, n.° 168, no centro do Munic{pio de Irinedpolis - SC, inscrito no CPF sob o n.2 811,060.769-15, de ora em
diante denominado CONTRATANTE e, de outro lado, LABORATORIQ DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA, sediada a rua Minas Gerais, n.2
290, Centro, inscrito no CNPJ sob n® 01.977.734/0001-98, doravante designado(a) simplesmente "CONTRATADO(A), tém justo e avengado
o presente contrato de credenciamento para prestacao de servigos na érea da satde, tudo de acordo com a legislacdo e Lei Federal n°®
8.666/93 suas alteracdes e legislacdo pertinente, assim como pelas condigdes do Processo de Licitagdo n® 01/2017, modalidade Inexigi-
bilidade de Licitagdio n.° 01/2017, pelas cldusulas a seguir expressas, definidoras dos direitos, obrigagdes e responsabilidades das partes:

CLAUSULA PRIMEIRA: O(A) CONTRATADO(A) declara que aceita prestar os servigos, objeto deste contrato, com total observancia do regime
do CONTRATANTE, realizando exames complementares especializados de patologia clinica a serem prestados a pacientes internados no
Hospital Municipal Bom Jesus.

Paragrafo Unico: O objeto deste contrato serd credenciar empresas para prestagdo de Servigos na area de Exames de Patologia Clinica.

" JSULA SEGUNDA: Ao(A) CONTRATADO(A) cabe o dever de seguranga pelos servigos prestados na forma deste contrato aos usuarios
da assisténcia do CONTRATANTE.

Paragrafo Unico: O(A) CONTRATADO(A) serd responsavel pelas conseqiiéncias administrativas, civis e penais decorrentes de culpa profis-
sional individualmente e/ou em equipe.

CLAUSULA TERCEIRA: Os servicos, objeto deste contrato, que tenham sido regularmente prestados conforme o estipulado na "CLAUSULA
PRIMEIRA” serdo pagos ao CONTRATADO(A), pelo CONTRATANTE, de acordo com os valores estipulados no Edital de Credenciamento n®
01/2017, onde o Hospital Municipal Bom Jesus pagara aos profissionais, mediante produgdo decorrente dos exames realizados durante o
més, no montante dos valores liquidos que Ihes forem devidos, conforme valor da Tabela CBHPM, pelos atendimentos realizados.

CLAUSULA QUARTA: O CONTRATANTE liquidara a(s) conta(s) mensal(ais) apresentada(s) pelo(a) CONTRATADO(A), através de relatdrio, até
0 10° (décimo) dia Gtil do més subseqiiente, ressalvada a hipétese de suspensdo efou interrupgdo da conferéncia, ou do processamento da
documentac&o, por motivos administrativos ou técnicos, o que implicara em correspondente dilatagao do prazo.

Paragrafo Primeiro: Os pagamentos serdo efetuados até o 100, dia util do més subseqiiente a prestagdo dos servicos executados.

Paragrafo Segundo: A producdo/descricdo dos servigos realizados devera ser encaminhada ate o 3°. dia util do més subseqiente a realiza-
cdo dos servicos prestados, acompanhada de Relagao dos usudrios, constando; data da realizagdo do exame, nome do usuario completo e
descricdo dos exames realizados.

Paragrafo Terceiro: As eventuais reclamacdes, retificagBes ou impugnagtes do CONTRATANTE, relativamente a(s) conta(s) apresentada(s)
E:‘e‘lko(a) CONTRATADQ(A), serdo feitas por escrito.

LLAUSULA QUINTA: O CONTRATANTE poderé fiscalizar, como lhe aprouver e no seu exclusivo interesse, o exato cumprimento deste con-
trato, inclusive verificando a procedéncia dos fornecimentos declarados, a efetiva realizacdo dos servicos contratados, e a observancia do
regime assistencial de que trata a CLAUSULA PRIMEIRA.

Paragrafo Primeiro: O(A) CONTRATADO(A) proporcionaré todas as facilidades necessarias ao pessoal que o CONTRATANTE designe para
exercer a ac3o fiscalizadora que Ihe é facultada, bem como a qualquer outro servidor do CONTRATANTE no desempenho de suas fungoes.

Paragrafo Segundo: A fiscalizagdo de que trata esta CLAUSULA terd por objeto, notadamente, a qualidade da prestagdo dos servigos bem
como o controle “a posteriori” da assisténcia prestada, cabendo exclusivamente ao(a) CONTRATADO(A) integral responsabilidade e eficién-
cia técnica da prestacdo assistencial realizados, assim, a faculdade de tal fiscalizagdo, mesmo quando exercida, nao elidira, nem reduzira,
a responsabilidade do(a) CONTRATADO(A), de sua administragdo e prepostos, inclusive perante terceiros proveniente de qualquer acao
indevida ou omissdo, cuja eventual ocorréncia ndo implicara jamais em co-responsabilidade do CONTRATANTE.

CLAUSULA SEXTA: O(A) CONTRATADO(A) devera manter em perfeita regularidade suas obrigagOes trabalhistas, sociais, previdenciarias,
tributdrias efou para fiscais, bem como sua situagio junto aos orgdos oficiais fiscalizadores de suas atividades e as condicdes de habilitagdo
exigidas pelo Edital de Credenciamento n.® 01/2017, devendo apresentar ao CONTRATANTE, junto com a fatura mensal (e sempre que lhe
for solicitado), o comprovante de recolhimento junto ao INSS e os demais documentos comprobatérios das regularidades descritas nesta
cldusula.

CLAUSULA SETIMA: O presente contrato subordina-se ao plano de despesa/reembolso compativel com os recursos pertinentes.

CLAUSULA OITAVA; O CONTRATANTE providenciard a(s) publicacdo(des) resumida(s), do contrato, bem como dos eventuais termo(s)

\?”)‘. DOM / SC  Assinaoo Diairamente www, diariomunicipal.sc.gov.br
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aditivo(s), se for o caso, e outras determinadas em lei, no érgéo de publicagdes oficiais do Municipio, em atendimento ao disposto no para-
grafo Unico do art. 61 da Lei n.° 8.666/93.

CLAUSULA NONA: A inobservancia, pelo(a) CONTRATADO(A), de qualquer clausula, condigéo ou obrigagdo constante deste
dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, autorizard o CONTRATANTE a aplicar a seu critério, qual
sangdes:

a) adverténcia;

b) “multa dia" de carater penal;
¢) rescisdo com multa de até 10% (dez por cento) do valor total contratual, conforme a gravidade da infrag&o.

juste, ou de

sarcimento integral das perdas e danos que o fato gerador da sang&o acarretar para si, terceiro ou meio ambiente.

CLAUSULA DECIMA: Pela sua inexecucio total ou parcial o presente contrato serd rescindido em qualquer tempo, através de ato unilateral
e escrito do contratante, nos casos enumerados nos incisos 1 a XII e XVII do art. 78 e observados os artigos 79 e 80, todos da Lei Federal
n° 8.666/93, assegurado o contraditdrio e ampla defesa do(a) CONTRATADO(A).

Parégrafo Unico: Mediante simples aviso extra-judicial, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias poderd haver a rescisdo amigavel, por
acordo entre as partes, reduzida a termo, precedida de autorizagdo escrita e fundamentada do CONTRATANTE, desde que haja conveni-
é&ncia administrativa na forma estabelecida no inciso 1I e § 1© do art. 79 da Lei Federal n© 8.666/93.

Gi=bi JSULA DECIMA PRIMEIRA: O presente Contrato tera vigéncia por 01 (um) ano a contar da data de sua assinatura.

Paragrafo Unico: Mediante acordo entre as partes, o presente termo de contrato podera ser prorrogado por sucessivos periodos, até o
limite de 60 (sessenta) meses, conforme estabelecido no art. 57, inciso 11, da Lei n.° 8.666/93 e suas alteragdes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: Os recursos para atender as despesas do CONTRATANTE, resultantes deste Contrato/Convénio, correrdo
a conta de dotagBes orgamentarias constantes do presente orgamento e para os exercicios subseqiientes, pela dotacdo que vier a ser
alocada para atender as obrigacSes da mesma natureza, conforme abaixo segue:

@ Projeto Atividade 2028 — Manutencdo do Hospital Bom Jesus — 3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — AplicagBes Diretas.
Os recursos financeiros sdo provenientes de Recursos Vinculados.
Paragrafo Unico: O presente contrato tem o valor estimado para o periodo de vigéncia de 12 meses , com base nos dados estipulados(s)

na(s) cldusula(s) prépria(s), segundo os pregos de remuneracdo constantes das normas especificas que vigorarem para as respectivas
prestagdes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: A troca eventual de documentos e cartas entre a CONTRATANTE e o(a) CONTRATADO(A), sera feita atra-
vés de protocolo. Nenhuma outra forma sera considerada como prova de entrega de documentos ou cartas.

GhAUSULA DECIMA QUARTA: Os casos omissos serdo resolvidos a luz da Lei n.° 8.666/93 e suas alteragdes, e dos principios gerais de
ito.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: Fica eleito o foro da comarca de Porto Unido, em reniincia a qualquer outro, para dirimir questdo direta ou
indiretamente relacionada com este contrato.

E por assim haverem ajustados, firmam o presente instrumento em 05 (cinco) vias de igual teor, todas assinadas pelas partes juntamente
com duas testemunhas abaixo.

Irinedpolis (SC), 08 de fevereiro de 2017.

— - ;
HOSPITAL i : ;
. MURIGIERLEORITES0E | LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA.
| Wianey de C. de O. G, T. dos Santos
Contratada/o

| Contratante - - -
Testemunhas : ‘

MNome: Cristiane Kruger - | Nome: Silvana Rodrigues da Silva
[_QP_E:_U_%Q.OSS.SZQ-QQ B | CPF: 063.466.079-95 ~ ]

\f“")‘ DOM/ SC Assimeno Diciraurente www.diariomunicipal.sc.gov.br



ESTADO DE SANTA CATARINA NEXIGIBILIDADE DE LlClTAQﬁC

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS Nr.: 1/2017 - IL

CNPJ: 83.145.375/0001-77 Processo Administrativo: 112017

RUA PARANA, 168 Processo de Licitagdo: 112017

C.E.P.: 89440-000 - Irinedpolis - SC Data do Processo: 01/02/2017
Folha: 1/1

TERMO DE HOMOLOGACAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) Presidente Hmbj, WIANEY DE CASSIA O. G. TELES DOS SANTOS, no uso das atribuicées que lhe
sa@o conferidas pela legislagdo em vigor, especialmente pela Lei Nr. 8.666/93 e alteragbes posteriores, a vista do
parecer conclusivo exarado pela Comiss&o de Licitagées, resolve:

01 - HOMOLOGAR a presente Licitagdo nestes termos:

“™ a) Processo Nr.: 1/2017
b) Licitagéo Nr. 1/2017-1L
¢ ) Modalidade: Inexigibilidade de Licitacdo
d ) Data Homologacdo: 08/02/2017
e) Objeto da Licitagdo =~ CONTRATAGAO DE EMPRESA DE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA PARA REALIZAGAO DE
EXAMES PAOTOLOGICOS EM PACIENTES INTERNADOS NO HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS.
(em Reais RS)
f) Fornecedores e Itens declarados Vencedores (cfe. cotag@o)unid. Quantidade Descto (%) Prego Unitario  Total do ltem
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA _ (6149)
1 PRESTAGCAO DE SERVICOS DE LABORATORIOS DE UN 12.00 0,0000  3.500.00 42.000,00
PATOLOGIA CLINICA
Total do Fornecedor: 42.000,00
- Total Geral: 42.000,00

pug

Innecpeolis, 8 de Fevereiro de 2017. - C gg;

WIANEY DE CASSIA O. G. TELES DOS SANTOS
PRESIDENTE HMBJ




ESTADO DE SANTA CATARINA NEXIGIBILIDADE DE LICITAGAC

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS Nr.. 1/2017 - IL

CNPJ: 83.145.375/0001-77 Processo Administrativo: 112017

RUA PARANA, 168 Processo de Licitagao: 1/2017

C.E.P: 89440-000 - Irineépolis - SC Data do Processo: 01/02/2017
Folha: 1/2

TERMO DE ADJUDICACAO DE PROCESSO LICITATORIO

O(a) Presidente Hmbj, WIANEY DE CASSIA O. G. TELES DOS SANTOS, no uso das atribuicdes que lhe sdo
conferidas pela legislagdo em vigor, especialmente pela Lei Nr. 8.666/93 e alteracdes posteriores, a vista do parecer

conclusivo exarado pela Comissao de Licitagdes, resolve:

01 - ADJUDICAR a presente Licitaco nestes termos:

a) Processo Nr.: 1/2017
b) Licitagcdo Nr.: 1/2017-IL
¢ ) Modalidade: Inexigibilidade de Licitagéao
- d ) Data Homologag&o: 08/02/2017
e ) Data da Adjudicacao: 08/02/2017 Sequéncia: 1
f)

Objeto da Licitacdo CONTRATACAO DE EMPRESA DE LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA PARA REALIZAGAQ DE
EXAMES PAOTOLOGICOS EM PACIENTES INTERNADOS NO HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

g) Fornecedores e Itens Vencedores:

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS GIANNE LTDA  (6149)

1 PRESTAGAO DE SERVIGOS DE LABORATORIOS DE UN
PATOLOGIA CLINICA

{em Reais R$)
Unid. Otdade Descto (%)  Preco Unitario Total do Item
12 . 3.500,00 42.000,00
Total do Fornecedor: 42.000,00
Total Geral: 42.000,00

Irineopolis, 8 de Fevereiro de 2017.

NAESUON

WIANEY DE CASSIA O, G. TELES DOS SANTOS
PRESIDENTE HMBJ




CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br
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RUA PARANA, 168 - FONE (47) 3625.1122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATRRINA

CONTRATO N° 01/2017.

CONTRATO DE INEXIGIBILIDADE DE CREDENCIAMENTO PARA
PRESTAGCAO DE SERVICOS DE LABORATORIOS DE PATOLOGIA
CLINICA.

Pelo presente instrumento particular, de um lado o Hospital
Municipal Bom Jesus, com sede a Rua Parana, n° 168, na Cidade de Irinedpolis, Estado
de Santa Catarina - CEP 89440-000, CNPJ n° 83.145.375/0001-77, neste ato
representada por sua Presidente, Sra. WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY
TELES DOS SANTOS, brasileira, casada, no exercicio do Cargo de Presidente do
referido hospital, residente e domiciliada a Avenida 22 de julho, n.° 168, no centro do
Municipio de Irinedpolis - SC, inscrito no CPF sob o n.° 811.060.769-15. de ora em diante
denominado CONTRATANTE e, de outro lado, LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS GIANNE LTDA, sediada a rua Minas Gerais, n.° 290, Centro, inscrito no CNPJ
sob n® 01.977.734/0001-98, doravante designado(a) simplesmente “CONTRATADO(A),
tém justo e avengado o presente contrato de credenciamento para prestagao de Servicos
na area da salde, tudo de acordo com a legislacdo e Lei Federal n° 8.666/93 suas
alteractes e legislagéo pertinente, assim como pelas condi¢des do Processo de Licitagao
n® 01/2017, modalidade Inexigibilidade de Licitagao n.° 01/2017, pelas clausulas a seguir
expressas, definidoras dos direitos, obrigagdes e responsabilidades das partes:

CLAUSULA PRIMEIRA: O(A) CONTRATADO(A) declara que
aceita prestar os servigos, objeto deste contrato, com total observancia do
regime  do  CONTRATANTE, realizando exames complementares
especializados de patologia clinica a serem prestados a pacientes internados
no Hospital Municipal Bom Jesus.

Paragrafo Unico: O objeto deste contrato sera credenciar
empresas para prestacao de Servigos na area de Exames de Patologia Clinica.

CLAUSULA SEGUNDA: Ao(A) CONTRATADO(A) cabe o
dever de seguranga pelos servigos prestados na forma deste contrato aos
usuarios da assisténcia do CONTRATANTE.

Paragrafo Unico: O(A) CONTRATADO(A) sera responsavel
pelas consequéncias administrativas, civis e penais decorrentes de culpa
profissional individualmente e/ou em equipe.

CLAUSULA TERCEIRA: Os servicos, objeto deste contrato, que tenham
sido regularmente prestados conforme o estipulado na “CLAUSULA
PRIMEIRA” seréo pagos ao CONTRATADO(A), pelo CONTRATANTE, de
acordo com os valores estipulados no Edital de Credenciamento n° 01/2017,
onde o Hospital Municipal Bom Jesus pagard aos profissionais, mediante
produgéo decorrente dos exames realizados durante o més, no montante dos
valores liquidos que Ihes forem devidos, conforme valor da Tabela CBHPM,

pelos atendimentos realizados.
pw
L odme. &R



Hospital Municipal Bom Jes

CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br

RUA PARANA, 168 — FONE (47) 36251122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CATARMA

CLAUSULA QUARTA: O CONTRATANTE liquidara a(s)
conta(s) mensal(ais) apresentada(s) pelo(a) CONTRATADO(A), através de
relatorio, até o 10° (décimo) dia util do més subsequente, ressalvada a
hipotese de suspensao e/ou interrupcdo da conferéncia, ou do processamento
da documentacao, por motivos administrativos ou técnicos, o que implicara em
correspondente dilatacdo do prazo.

Paragrafo Primeiro: Os pagamentos serdo efetuados até o
10°. dia util do més subseqiiente a prestacéo dos servigos executados.

Paragrafo Segundo: A producdo/descricdo dos servigos
realizados devera ser encaminhada ate o 3° dia Util do més subseqiiente a
realizagéo dos servigos prestados, acompanhada de Relacdo dos usuarios,
constando; data da realizagdo do exame, nome do usuario completo e
descricéo dos exames realizados.

Paragrafo Terceiro: As eventuais reclamagoes, retificagdes ou
impugnagdes do CONTRATANTE, relativamente a(s) conta(s) apresentada(s)
pelo(a) CONTRATADO(A), seréo feitas por escrito.

CLAUSULA QUINTA: O CONTRATANTE podera fiscalizar,
como lhe aprouver e no seu exclusivo interesse, o exato cumprimento deste
contrato, inclusive verificando a procedéncia dos fornecimentos declarados, a
efetiva realizagdo dos servicos contratados, e a observancia do regime
assistencial de que trata a CLAUSULA PRIMEIRA.

Paragrafo Primeiro: O(A) CONTRATADO(A) proporcionara
todas as facilidades necessarias ao pessoal que o CONTRATANTE designe
para exercer a agao fiscalizadora que lhe é facultada, bem como a qualquer
outro servidor do CONTRATANTE no desempenho de suas fungdes.

Paragrafo Segundo: A fiscalizacdo de que trata esta
CLAUSULA tera por objeto, notadamente, a qualidade da prestagdo dos
servicos bem como o controle “a posteriori” da assisténcia prestada, cabendo
exclusivamente ao(a) CONTRATADO(A) integral responsabilidade e eficiéncia
técnica da prestacdo assistencial realizados, assim, a faculdade de tal
fiscalizagdo, mesmo quando exercida, n&o elidira, nem reduzira, a
responsabilidade do(a) CONTRATADO(A), de sua administracao e prepostos,
inclusive perante terceiros proveniente de qualquer acéo indevida ou omisséo,
cuja eventual ocorréncia nao implicara jamais em co-responsabilidade do
CONTRATANTE.

CLAUSULA SEXTA: O(A) CONTRATADO(A) devera manter
em perfeita regularidade suas obrigagdes trabalhistas, sociais, previdenciarias,
tributarias e/ou para fiscais, bem como sua situacéo junto aos érgaos oficiais

&Y



CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irineopolis.sc.gov.br

. . o
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fiscalizadores de suas atividades e as condicées de habilitagdo exigidas pelo
Edital de Credenciamento n.° 01/2017, devendo apresentar ao
CONTRATANTE, junto com a fatura mensal (e sempre que Ihe for solicitado), o
comprovante de recolhimento junto ao INSS e os demais documentos
comprobatorios das regularidades descritas nesta clausula.

CLAUSULA SETIMA: O presente contrato subordina-se ao
plano de despesa/reembolso compativel com os recursos pertinentes.

CLAUSULA OITAVA: O CONTRATANTE providenciara a(s)
publicagao(ées) resumida(s), do contrato, bem como dos eventuais termo(s)
aditivo(s), se for o caso, e outras determinadas em lei, no érgao de publicagdes
oficiais do Municipio, em atendimento ao disposto no paragrafo Unico do art. 61
da Lei n.° 8.666/93.

CLAUSULA NONA: A inobservancia, pelo(a)
CONTRATADO(A), de qualquer clausula, condicdo ou obrigagdo constante
deste ajuste, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente,
autorizara o CONTRATANTE a aplicar a seu critério, qualquer das seguintes
sancgoes:

a) adverténcia;

b) “multa dia” de carater penatl:

c) rescisédo com multa de até 10% (dez por cento) do valor total
contratual, conforme a gravidade da infragao.

Paragrafo Unico: A imposicdo de qualquer das sangoes
estipuladas nesta CLAUSULA nao elidira o direito de o0 CONTRATANTE exigir
o ressarcimento integral das perdas e danos que o fato gerador da sancéo
acarretar para si, terceiro ou meio ambiente.

CLAUSULA DECIMA: Pela sua inexecugao total ou parcial o
presente contrato sera rescindido em qualquer tempo, através de ato unilateral
e escrito do contratante, nos casos enumerados nos incisos | a Xll e XVII do
art. 78 e observados os artigos 79 e 80, todos da Lei Federal n° 8.666/93,
assegurado o contraditorio e ampla defesa do(a) CONTRATADO(A).

Paragrafo Unico: Mediante simples aviso extra-judicial, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias podera haver a rescisdo amigavel, por
acordo entre as partes, reduzida a termo, precedida de autorizacéo escrita e
fundamentada do CONTRATANTE, desde que haja conveniéncia
administrativa na forma estabelecida no inciso Il e § 1° do art. 79 da Lei Federal
n°® 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA: O presente Contrato tera
vigéncia por 01 (um) ano a contar da data de sua assinatura.




CNPJ 83.145.375/0001-77

E — MAIL: hospital@irincopolis.sc.gov.br

RUA PARANA, 168 — FONE (47) 3625.1122 - CEP 89440000 - IRINEOPOLIS - SANTA CAT

Paragrafo Unico: Mediante acordo entre as partes, o presente
termo de contrato podera ser prorrogado por sucessivos periodos, até o limite
de 60 (sessenta) meses, conforme estabelecido no art. 57, inciso I, da Lei n.°
8.666/93 e suas alteracdes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: Os recursos para atender as
despesas do CONTRATANTE, resultantes deste Contrato/Convénio, correrao a
conta de dotacbes orcamentarias constantes do presente orgamento e para 0s
exercicios subseqientes, pela dotacdo que vier a ser alocada para atender as
obrigacbes da mesma natureza, conforme abaixo segue:

» Projeto Atividade 2028 - Manutengdo do Hospital Bom Jesus —
3.3.90.00.00.00.00.00 3454 (9) — Aplicagdes Diretas.

Os recursos financeiros sao provenientes de Recursos Vinculados.

Paragrafo Unico: O presente contrato tem o valor estimado
para o periodo de vigéncia de 12 meses , com base nos dados estipulados(s)
na(s) clausula(s) propria(s), segundo os pregos de remuneragao constantes
das normas especificas que vigorarem para as respectivas prestacoes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA: A troca eventual de
documentos e cartas entre a CONTRATANTE e o(a) CONTRATADO(A), sera
feita através de protocolo. Nenhuma outra forma sera considerada como prova
de entrega de documentos ou cartas.

CLAUSULA DECIMA QUARTA: Os casos omissos serdo
resolvidos a luz da Lei n.° 8.666/93 e suas alteragbes, e dos principios gerais
de direito.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: Fica eleito o foro da comarca
de Porto Unido, em renuncia a qualquer outro, para dirimir questao direta ou
indiretamente relacionada com este contrato.

E por assim haverem ajustados, firmam o presente instrumento

em 05 (cinco) vias de igual teor, todas assinadas pelas partes juntamente com
duas testemunhas abaixo.

Irinedpolis (SC), 08 de fevereiro de 2017.
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HOSPITAL MLE%MNESUS

Wianey de C. de O. G. T. dos Santos
Contratante

Testemunhas :

e Kruger
9.055.529-99

Q?‘F%mo DEszJNA! LISES

CLINICAS GIANNE LTDA.
Contratada/o

Nome: Silva% Rodrigues da Silva
CPF: 063.466.079-95
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TESTEMUNHAS:

Cristiane Kruger Silvana Rodrigues da Silva

CPF: 029,055,529-99 CPF: 063.466,079-95

EXTRATO DE CONTRATO N° 01-2017.

HOSPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

ESTADO DE SANTA CATARINA

CONTRATO N° 01/2017

Contratante; Hospital Municipal Bom Jesus.

Contratada: Laboratério de Andlises Clinicas Gianne Ltda.

Objeto: credenciamento para prestacdo de servigos de laboratdrios de patologia clinica.
Valor: os valores pagos pela execugdo do contrato sera conforme produgdo mensal, baseado em tabela CBHPM.
Vigénica: 08/02/2017 a 08/02/2018.

Base Legal — Processo Licitatdrio 01/2017 - Inexigibilidade de Licitagdo 01/2017.

Lei n° 8.666/93 consolidada, art. 24, inciso XXIII

WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY TELES DOS SANTOS.

Presidente HMBJ

TERMO DE HOMOLOGACAO E ADJUDICAGAO - PROCESSO LICIT. ATORIO 01-2017.

“9SPITAL MUNICIPAL BOM JESUS

~oTADO DE SANTA (;ATARINA

PROCESSO LICITATORIO No 01/2017

INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO N° 01/2017

Expirado o prazo recursal, torna plblico a HOMOLOGACGAO do processo licitatério em epigrafe e a adjudicagdo da empresa: Laboratério de
Andlises Clinicas Gianne Ltda.

Irineopolis, 08 de fevereiro de 2017,

WIANEY DE CASSIA DE OLIVEIRA GODOY TELES DOS SANTOS

Presidente HMB)
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