RECIBO DE RETIRADA DE EDITAL

TOMADA DE PREGCOS N2 01/2015

OBJETO: Contratagdo de empresa especializada para fornecimento de servigos de

assisténcia médica e odontoldgica.

EMPRESA:

CNPJ n2

ENDERECO:

CIDADE

BAIRRO:

ESTADO:

CEP:

NOME COMPLETO CONTATO:
FONE:

FAX:

ENDERECO ELETRONICO:

Recebemos, nesta data, cépia do instrumento da licitacdo acima especificada.

Local e data:

Assinatura
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Junsdicio
Decreto N

88 439 de 28/06/83
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v =€ Dr

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA §
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MS - PR P (Sede)

Prezado(a) licitante,

O CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 19. REGIAO, respeitosamente, solicita ao
licitante que envie para o endereco eletrénico do CRBM-1

(departamento.juridico@crbml.gov.br), devidamente preenchido, o recibo constante

acima, sendo necessario destacar que nao o fazendo a Comissao de Licitagao eximir-

se-a de comunicar eventuais retificacdes, assim como esclarecimentos adicionais.

S3o Paulo-SP, 08 de Abril de 2015.

Dr. Wilson de Almeida Siqueira

Presidente da Comissdo de Licitagcdo


mailto:departamento.juridico@crbm1.gov.br
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EDITAL N2 01/2015 — LICITAGAO MODALIDADE TOMADA DE PREGCO (Art. 23 — Il — b- Lei
8.666/93)

Processo n2: 01/2015
Data da realizagdo: 29 de Abril de 2015
Horario: 16:00 horas

Local: Conselho Regional de Biomedicina dal2 Regidao — Avenida Lacerda Franco, n? 1.073 -
Bairro Cambuci — Sao Paulo-SP.

JUSTIFICATIVA.

A presente Tomada de Pregcos tem como suporte a aprovacdo da Plendria do Conselho
Regional de Biomedicina da 19. Regitio em reunido realizada no dia 06 de Marg¢o de 2015.

Desnecessdrio destacar e se aprofundar na premissa sobre a precariedade do sistema
publico de saude para chegar a conclusdo que tal fato acarreta enormes prejuizos para a classe
trabalhadora e para o empregador. O empregado doente ou com demora em solucionar seu
problema de saude traz consigo, a freqiiéncia irreqular, a baixa produtividade, e o que é pior, a
complicagdo de sua enfermidade que afeta ndo so6 a ele, mas as rela¢des laborais e familiares.

A trangiiilidade gerada pela possibilidade de acesso a tratamento médico e
odontoldégico quando necessdrio, faz com que, sem duvida, haja uma melhoria na atuagéo
funcional.

E com essa visGo humanistica e de cardter social que o CRBM-1 procura atender a
todos seus funciondrios e dependentes com a prestacdo de servicos de odontologia e
assisténcia médica, hospitalar e ambulatorial com obstetricia e acomodagdo em enfermaria.

1. PREAMBULO.

O CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 19 REGIAO - CRBM-1, Autarquia
Federal criada pela Lei n2 6.686/79, com jurisdi¢cdo nos Estados de S3o Paulo, Rio de Janeiro,
Espirito Santo, Parand e Mato Grosso do Sul, na forma do Processo Administrativo n2 01/2015,
vem por meio de sua Comissdo de Licitacdo tornar publica a realizacdo de licitagdo na
modalidade TOMADA DE PRECOS, sob o n? 01/2015, tipo MENOR PRECO, na forma de
execucdo INDIRETA, objetivando a contratacio de empresa prestadora de servicos de
ASSISTENCIA MEDICA e ODONTOLOGICA, em co-participacdo dos funciondrios aderentes ao
Plano, de acordo com as especificagdes constantes no Anexo | — Memorial Descritivo, parte
integrante do presente Edital.
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A presente licitacdo serd regida por este Edital, pela Lei Federal n2 8.666, de 21 de
junho de 1993, pela Lei Complementar n? 123/06 e subsidiariamente pelas demais normas
pertinentes.

As propostas deverdo obedecer as especificacbes deste Edital e de seus respectivos
anexos, que fazem parte integrante do presente instrumento.

Os envelopes contendo as propostas e os documentos de habilitacdo serdao recebidos
na sede do Conselho Regional de Biomedicina da 12. Regido, situada na Av. Lacerda Franco, n?
1.073, Bairro Cambuci, na cidade de Sao Paulo, em sessao publica, apds o credenciamento dos
interessados.

A sessdo sera realizada na sede do Conselho Regional de Biomedicina da 12. Regido,
endereco supra-citado, no dia 29 de Abril de 2015 as 16:00hs

2. DO OBIJETO

2.1. A presente licitacdo tem por objeto a contratacdo de empresa especializada para
fornecimento de servicos de assisténcia médica que englobe os segmentos ambulatorial,
hospitalar com obstetricia e/ou assisténcia odontoldgica por meio de Plano de Saide com co-
participacdo dos funcionarios do CRBM-1 que aderirem ao Plano, a fim de atender em todo
territério nacional os empregados e seus respectivos dependentes do Conselho Regional de
Biomedicina da 12 Regido, conforme especificacdes contidas no Anexo I.

2.2. — Numero de beneficiarios/dependentes, faixa etaria e local de trabalho:

Titulares Dependentes Agregados Total

FAIXA Total

ETARIA Vidas |M H M H M H M H
0 a 184 0 0 2 3 0 0 2 3
anos

19 a 231, 0 0 0 1 0 0 0 1
anos

24 a 28 7 4 2 0 1 0 0 4 3
anos

29 a 331, 2 2 0 0 0 0 2 2
anos

34 a 384 5 3 0 0 0 0 5 3
anos

39 a 43|, 2 0 1 1 0 0 3 1
anos

44 a 48|, 3 1 0 0 0 0 3 1
anos

49 a 834 1 4 0 0 0 0 1 4
anos

54 a 58|, 0 1 0 0 0 0 0 1
anos

59 ou mais | 4 3 0 1 0 0 0 4 0
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20 13 04 06 0 0 24 19

TOTAL 43

33 10 0 43

Legenda: (M) Mulheres H(Homens)

Quadro de Beneficiarios Estado/Cidade

Localidade Quan.tlda}d.e Dependentes
Funcionario

Sao Paulo /SP 32 10

Rio de Janeiro / RJ 1 0

Espirito Santo /ES 0 0

Parana 0 0

Mato Grosso do Sul/ 0 0

TOTAL 32 10

3. CARACTERISTICAS DA PRESTAGAO DE SERVICOS

3.1. O Plano de Assisténcia Médica, Hospitalar e servicos auxiliares de diagndsticos e
tratamento, devera incluir Consultas Meédicas, Exames Laboratoriais, Atendimento
Emergencial, Partos, Cirurgias, Internacdo em Enfermaria e outros que fizerem parte do “Plano
Basico” anexo |;

3.2. No Plano de Assisténcia Médica, o nivel de cobertura devera ser “sem caréncia”, com
abrangéncia de cobertura nos Estados de Sdo Paulo, Mato Grosso do Sul, Rio de Janeiro,
Parand e Espirito Santo e com cobertura emergencial em todo o territério nacional;

3.3. Independentemente da quantidade de vidas indicadas no item 1.1, os Planos deverdao
prever a inclusdo de vidas excedentes e a exclusdo de vidas;

3.4. O Plano de Assisténcia Médica devera prever a possibilidade de troca de plano basico,
para outro de nivel superior, de forma individual.

3.5. Deverdo ser apresentados a descricdo completa de seus beneficios e a rede credenciada
para ambos os planos.

3.6 Para utilizacdo da rede credenciada, basta o assegurado apresentar a carteira da
contratada e documento de identidade.
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3.7 A empresa contratada deverd possuir estrutura de Central de Atendimento Telefénico,
com funcionamento 24 (vinte e quatro) horas, inclusive, sdbados, domingos e feriados.

3.8 Na localidade onde ndao houver rede credenciada a empresa participante deverd proceder
o reembolso integral das despesas médicas, ambulatoriais, laboratoriais, hospitalares dentre
outras que se fizerem necessarias

4. DA IMPUGNAGAO DO EDITAL

4.1. Qualquer pessoa, fisica ou juridica, é parte legitima para solicitar esclarecimentos ou
providéncias em relacdo ao presente Edital, ou ainda para impugna-lo, desde que o faca com
antecedéncia de até 3(trés) dias Uteis da data fixada para recebimento das propostas,
observado o disposto no art. 41, § 29, da Lei Federal n2 8.666/93.

4.1.1. As impugnacGes ou pedidos de esclarecimentos ao Edital deverdo ser dirigidas, por
escrito, a Comissdo de Licitacdo e protocolizadas nos dias Uteis, das 9h as 16h, na sede do

CRBM1, na Av. Lacerda Franco, 1073, Bairro Cambuci, na cidade de Sdo Paulo-SP.

4.1.2. A Comissdo de Licitacdo devera decidir sobre a impugnacdo até 3 dias uteis da data de
protocolo da impugnacao..

4.1.3. Quando o acolhimento da impugnacdo implicar alteracdo do Edital capaz de afetar a
formulacdo das propostas, sera designada nova data.

4.2. A impugnacdo feita, tempestivamente, pelo licitante, ndo o impedird de participar desta
licitagao.

4.3. A impugnacdo deverd, obrigatoriamente, estar acompanhada da apresenta¢do de CPF ou
RG, em se tratando de pessoa fisica e de CNPJ em se tratando de pessoa juridica, por
documento original ou fotocdpia autenticada, bem como do respectivo ato constitutivo, e
procuragdo, se 0 caso, que comprove que o signatario, efetivamente, representa e possui
poderes de representacdo da impugnante.

5. DA PARTICIPACAO

5.1. Poderdo participar do certame todos os interessados no ramo de atividade pertinente
ao objeto da contratagdo que preencherem as exigéncias constantes deste Edital e seus
respectivos Anexos, inclusive, quanto a documentacdo.

5.2. Ndo serd permitida a participacdo de empresas consorciadas.

5.3. Serd vedada a participacdao de empresas ou pessoas fisicas na licitagdo quando:

5.3.1. Declaradas inidoneas para licitar e contratar por ato do poder publico;

5.3.2. Em processo de liquidac¢do, faléncia ou concordata;
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5.3.3. Impedidas de transacionar com a Administracdo Publica ou qualquer de seus 6rgaos
descentralizados.

5.3.4. Suspensas, temporariamente, de participacdo em licitacdo e impedidas de contratar,
nos termos do art. 87, Ill, da Lei n? 8.666/1993.

5.3.5. Enquadradas nas disposicées do artigo 92 da Lei Federal n2 8.666/93.
6. DA REPRESENTACAO LEGAL E DO CREDENCIAMENTO

6.1. No dia, hordrio e local estabelecidos no preambulo deste Edital, serd realizado em
sessdo publica o credenciamento dos representantes dos licitantes.

6.2. Aberta a sessdo, o representante legal do licitante deverd credenciar-se junto a
Comissao de Licitacdo devidamente munido de instrumento que o legitime a participar da
sessdo e de copia autenticada de sua cédula de identidade ou outro documento (com foto)
equivalente.

6.3. O credenciamento far-se-4 por um dos seguintes meios:

6.3.1. Instrumento publico ou particular pelo qual a empresa licitante tenha outorgado
poderes ao credenciado para representa-la em todos os atos do certame, em especial, com
poderes , interpor recursos e/ou impugnacdes, desistir de recursos ou renunciar aos direitos
de interposicdo de recursos e/ou impugnacdes e praticar demais atos pertinentes ao certame,
conforme modelo Anexo Il — Credenciamento, acompanhado de cdpia autenticada do Contrato
Social ou Estatuto da licitante, sendo a licitante Sociedade An6nima, além do estatuto deverdo
ser apresentados, em cdpias autenticadas, os documentos de eleicdo de seus administradores,
para comprovar que o outorgante detém poderes para outorgar o credenciamento, ou ainda,
quando o credenciamento for conferido por procurador do licitante, deverd ainda apresentar
copia autenticada do documento de procuragao, do qual deverd constar vedagao expressa da
possibilidade de substabelecer.

6.3.2. Copia autenticada do Contrato Social ou Estatuto Social da licitante, quando sua
representacao for feita por um de seus sdcios, dirigentes ou assemelhados, acompanhada de
cOpia autenticada da ata de elei¢do da diretoria, em se tratando de Sociedade Anénima.

6.3.3. Registro comercial, no caso de empresa individual.

6.3.4. Inscri¢cdo do ato constitutivo, no caso de sociedade civis/simples, acompanhada de prova
da diretoria em exercicio.

6.4. Os documentos de representacdo ou credenciamento, originais ou cdpias
autenticadas, deverdo ser entregues a Comissdo de Licitacdo antes de qualquer outro ato,
sendo retidos e juntados no respectivo processo.

6.5. Nenhum pessoa fisica ou juridica, ainda que credenciada, podera representar mais de
um licitante.
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6.6. Para se submeter ao regime especial da Lei Complementar n2 123/06, a microempresa ou
empresa de pequeno porte, por ocasidao do credenciamento de seus representantes, além dos
demais documentos ja exigidos, devera apresentar DECLARACAO, sob as penas do artigo 299
do Cddigo Penal, de que se enquadra na situacdo de microempresa ou empresa de pequeno
porte, nos termos da Lei Complementar n2 123/06, bem assim que inexistem fatos
supervenientes que conduzam ao seu desenquadramento dessa situacdo, conforme modelo
constante dos Anexos IX e X deste Edital.

6.6.1. A declaracdao deverd ser subscrita por quem detenha poderes de representacao do
licitante e por seu contador ou técnico de contabilidade, identificado com o seu nimero de
registro perante o Conselho Regional de Contabilidade.

6.6.2. A falta de documentacao comprobatéria da qualificacdo da licitante como microempresa
ou empresa de pequeno porte, ou sua imperfeicdo, ndo conduzird ao seu afastamento da
licitacdo, mas tdo somente dos beneficios da Lei Complementar n2 123/06, salvo se a propria
licitante desistir de sua participacdo no certame, na sessdo publica, retirando os seus
envelopes.

6.6.3. A falsidade das declara¢Ges prestadas, objetivando os beneficios da Lei Complementar
n2 123/06, podera caracterizar o crime de que trata o artigo 299 do Cddigo Penal, sem prejuizo
do enquadramento em outras figuras penais e de san¢Ges administrativas previstas em lei,
mediante o devido processo legal e implicard, também, a inabilitacdo da licitante, se o fato vier
a ser constatado durante o tramite da licitacdo.

6.6.4. O licitante poderd participar através de operadoras de planos de saude, sendo solidario
em todas as obrigacdes e compromissos assumidos.

6.6.5. Apds o credenciamento, a Comissdo de Licitagdo informard aos licitantes presentes
quais as microempresas, empresas de pequeno porte e cooperativas participantes do certame
que poder3o se valer dos beneficios da Lei Complementar n2 123/06, iniciando, em seguida, a
fase de recebimento dos envelopes contendo as propostas e a documentagdo de habilitagdo,
sendo vedada a partir desse momento a admissdo de novos participantes no certame.

7. DA FORMA DE APRESENTACAO DA DECLARAGAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS
REQUISITOS DE HABILITAGCAO, DA PROPOSTA E DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGAO

75.1. A declaracdo de pleno atendimento aos requisitos de habilitacdo devera ser de acordo
com modelo estabelecido no Anexo lll — Declaracdo e devera ser apresentada fora dos
Envelopes n2s. 01 e 02.

7.2. As propostas e os documentos de habilitacio deverdo ser apresentados,
separadamente, em 02 (dois) envelopes fechados, opacos e devidamente lacrados, cada um
deles contendo no anverso as inscri¢cées abaixo, de acordo com seus conteldos:

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 12. REGIAO
ENVELOPE N2 01

CONTEUDO: PROPOSTA — TOMADA DE PRECOS N2 01/2015
LICITANTE: DENOMINAGAO SOCIAL DO LICITANTE
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CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 12. REGIAO

ENVELOPE N2 02

CONTEUDO: DOCUMENTOS DE HABILITAGAO — TOMADA DE PRECOS N201/2015
LICITANTE: DENOMINAGAO SOCIAL DO LICITANTE

8. DO CONTEUDO DO ENVELOPE N2 01 “DOCUMENTOS DE HABILITAGAO”

8.1. Os interessados deverdao apresentar no ENVELOPE n.2 01, sob o titulo DOCUMENTOS
DE HABILITACAO, obrigatoriamente, os seguintes documentos, no original ou copias
devidamente autenticadas:

8.1.1. Cédula de identidade (pessoa fisica);
8.1.2. Registro comercial, no caso de empresa individual;

8.1.3. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrados, em se
tratando de sociedades e, no caso de sociedade por agbes, acompanhado de documento de
eleicdo de seus administradores;

8.1.4. Inscri¢do do Ato Constitutivo, no caso de sociedade simples, acompanhada de prova da
Diretoria em exercicio;

8.1.5. Decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Brasil, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo
drgdo competente, quando a atividade assim o exigir;

8.1.6. Certiddo negativa, datada de no maximo 90 (noventa) dias, de pedido de faléncia ou
concordata, expedida pelo distribuidor da sede da pessoa juridica, ou de execug¢do patrimonial,
expedida no domicilio da pessoa fisica;

8.1.7. A licitante devera apresentar autoriza¢do de funcionamento da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar-ANS;

8.1.8. Registro da Operadora na ANS;

8.1.9. Registro de Produto na ANS, que atenda as especificacdes do Termo de Referéncia;
8.1.10. Apresentar dois atestados de capacidade técnica fornecidos por entidade publica ou
privada, idonea, estabelecida em territdrio nacional, com data ndo inferir a seis meses antes
da data da presente licitacdo.

8.1.11. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do domicilio
ou sede do interessado, mediante apresentacdo de certidGes negativas fiscais Federal,

Estadual e Municipal, de no maximo 90 (noventa) dias;

8.1.12. Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ (pessoa juridica) ou
CPF (pessoa fisica), com prazo de validade em vigor na data da abertura dos envelopes;
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8.1.13. Prova de inscricdo no Cadastro de Contribuintes Estadual ou Municipal, se houver,
relativo ao domicilio ou sede do interessado, pertinente ao seu ramo de atividade e
compativel com o objeto social;

8.1.14. Prova de regularidade com a Seguridade Social mediante apresentacdo de Certidao
Negativa de Débitos — CND e prova de regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de
Servico - FGTS;

8.1.15. Declaracdo de cumprimento ao inciso XXXIll, do artigo 72, da Constituicdo Federal de
1988, ou seja, proibicdo de trabalho noturno, perigoso ou insalubre a menores de dezoito (18)
anos e de qualquer trabalho a menores de dezesseis (16) anos, salvo na condicdo de aprendiz,
a partir dos quatorze (14) anos, conforme modelo constante no Anexo V;

8.1.16. Declaracdo expressa de que o licitante se sujeitara as normas do presente Edital, bem
como a Leis Federal n2 8.666/93 e suas posteriores alteracdes.

8.1.17. Declaracdo de que se enquadra na situacdo de microempresa ou empresa de pequeno
porte, nos termos da Lei Complementar n2 123/06, bem assim que inexistem fatos
supervenientes que conduzam ao seu desenquadramento;

8.1.18. A declaracdo devera ser subscrita por quem detenha poderes de representacdo do
licitante e por seu contador ou técnico de contabilidade, identificado com o seu nimero de
registro perante o Conselho Regional de Contabilidade;

8.1.19. Declaracdo de compromisso e de idoneidade, conforme modelo constante no Anexo
VIII;

8.1.20. Declaragdo deque a Empresa ndao esta impedida de contratar e licitar com a
Administra¢dao Publica, conforme modelo constante no Anexo IX.

9. DO CONTEUDO DO ENVELOPE N2 02 “PROPOSTA”

9.1. A proposta serd entregue no ENVELOPE n.2 02, sob o titulo PROPOSTA e apresentada
em impresso oficial do licitante, conforme modelo sugerido no Anexo IV, datilografada ou
digitada, em lingua portuguesa, de forma clara e concisa, sem emendas, rasuras, borrdes ou
entrelinhas, devidamente rubricada em todas as folhas, sendo assinada a ultima delas pelo
representante legal do licitante, constando, inclusive, o carimbo da empresa, especificando e
preenchendo, no minimo, os seguintes requisitos:

9.1.1. Ser entregue no dia, horario e local previstos no predmbulo deste Edital;

9.1.2. A proposta devera ser elaborada de modo a apresentar, de uma forma descritiva, as
especificagdes relativas ao objeto, de acordo com este Edital e Anexos, de modo que permita
uma perfeita identificacdo e comparagcdo com as caracteristicas constantes do Anexo | -
Memorial Descritivo;

9.1.3. Os precos unitdrio e total relativos a aquisicdo dos planos de assisténcia médica e
odontoldgica, com as caracteristicas estabelecidas no Anexo | - Memorial Descritivo, as quais
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deverdo constar das propostas escritas, obrigatoriamente expressos em moeda corrente
nacional (Real), em algarismos e por extenso, entendendo-se que, no caso de divergéncia
entre os valores expressos por essas modalidades, prevalecerdo os precos escritos por
extenso;

9.1.4. Nos pregos unitario e total (item 6.1.3. acima) devem estar inclusos todos os custos,
tais como, impostos, pagamentos de funcionarios, encargos trabalhistas, previdenciarios e
comerciais, materiais, insumos, emolumentos, seguros, taxas, fretes, deslocamentos de
pessoal e quaisquer outras despesas que incidam ou venham a incidir sobre o custo direto ou
indireto, sem qualquer encargo financeiro e/ou quaisquer O6nus adicionais para o CRBM-12
Regido, ou ainda, previsdo inflacionaria;

9.1.5. Nos precgos unitario e total (item 6.1.3. acima) ndo devem integrar no célculo do LDI —
Lucros e Despesas Indiretas, os tributos IRPJ e CSLL, tampouco na planilha de custo direto, uma
vez que constituem tributos de natureza direta e personalissima, nos termos das diretrizes
emanadas do Acérdio n? 325/2007-TCU - Plenario do Tribunal de Contas da Unido;

9.1.6. Apresentar rede credenciada/referenciada necessaria, devendo, também, neste ato
demonstrar atendimento em rede prdpria, referenciada ou credenciada, na cidade de Sdo
Paulo onde estd localizado a sede do Conselho Regional de Biomedicina, no minimo para os
seguintes requisitos basicos:

I- Profissionais médicos nas seguintes especialidades: clinica geral, pediatria, ginecologia,
ortopedia, dermatologia, otorrinolaringologia, oftalmologia, oncologia, urologia e cardiologia.
II- Hospital (Geral, Pronto-Socorro(s) e Maternidade(s).

IlI- Laboratério de Andlises Clinicas.

IV- Laboratdrios de Radiologia que realizem pelo menos Raios-X e ultra-sonografias.

V- Em toda a rede hospitalar apresentada deverd ser garantido o atendimento de pronto-
socorro, se houver.

VI- Apresentar a rede ou consultérios odontolégicos em rede prépria, referenciada ou
credenciada.

9.1.7. O prazo de validade da proposta ndo inferior a 60 (sessenta) dias, contados da data de
sua apresentacgao, para fins de assinatura do contrato;

9.1.8. Nao serd admitida proposta que apresente prego simbdlico, irrisdrio ou de valor zero,
incompativel com os precos do mercado;

9.1.9. A forma de pagamento, observar-se-a o disposto no item DA FORMA DE PAGAMENTO
deste Edital;

9.1.10. A proposta deverd conter declaracdo expressa de que a licitante ndo fard restricao
guanto ao nimero minimo ou maximo de pessoas para inclusdo ou exclusdo do plano de
salde.

9.1.11. E de inteira responsabilidade do licitante a omissdo em considerar valor ou volume
necessarios a perfeita e completa execugao do objeto desta licitacdo;
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9.1.12. Todos os valores deverao ser apresentados de forma precisa e sem conter alternativas
de preco ou condicdo que induza o julgamento a ter mais de um resultado, sob pena de
desclassificacdo.

9.2. Cada licitante devera apresentar uma sé proposta.

9.3. A proposta apresentada é de exclusiva responsabilidade do licitante, ndo Ihe assistindo
o direito de pleitear qualquer alteracdo da mesma, sob a alegacdo de erro, omissdao ou
qualquer outro pretexto.

9.4. Considerando que o contrato serd executado por menor preco os interessados devem
considerar o valor determinado para assisténcia médica e o valor da assisténcia odontoldgica.

9.4.1. Poderd haver separacdo de itens (assisténcia médica e odontoldgica) devendo
prevalecer o menor valor | para determinacdo do menor preco, podendo o licitante
apresentados itens em conjunto, separados ou apenas um deles.

9.5. A apresentacdo da proposta sera considerada como evidéncia de que o licitante
examinou criteriosamente os termos e os documentos deste Edital e julgou-os suficientes para
elaboracdo de proposta voltada a execucdo do objeto licitado em todos os seus
detalhamentos.

10. DO JULGAMENTO:

10.1. O julgamento serd realizado pela Comissdo de Licitacdo, levando-se em consideracdo o
MENOR PRECO.

10.2. Para efeitos de julgamento, esta licitagdo é do TIPO MENOR PRECO , podendo ser
apresentada abarcando os dois itens ou de forma separada (assisténcia médica e/ou
odontoldgica), podendo ainda ser adjudicado o presente objeto a uma ou duas empresas.As
que apresentarem apenas assisténcia médica ou odontoldgica serd levado em consideragdo o
menor preco global ou menor preg¢o de cada item.

10.3. Esta licitagdo sera processada e julgada com observancia do previsto nos artigos 43 e 44
e seus incisos e paragrafos da Lei n® 8.666/93.

10.4. Em caso de empate entre duas ou mais propostas, sera utilizado o sorteio, em ato
publico, com a convocacgdo prévia de todos os licitantes, nos termos do § 292 do art. 45 da Lei
8.666/93 e posteriores alteragdes.

11. DOS RECURSOS

11.1. Em todas as fases da presente licitacdo serdo observados as normas previstas nas alineas,
incisos e paragrafos do art. 109 da Lei n2 8.666/93.

12. DA FORMA DE PAGAMENTO

12.1. O pagamento sera efetuado, em conta bancaria ou boletos, em até 05 (cinco) dias do
més subseqliente aos servicos prestados mediante apresentagao pelo contratado das Notas
Fiscais/Faturas correspondentes, acompanhada das certiddes negativas do FGTS e INSS, que
deverdo estar atualizadas a data do pagamento.
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12.2. Sera suspenso o pagamento se constatado que ndo foi cumprido o pactuado e no caso de
incorrecdes das notas fiscais/faturas, caso em que serdo devolvidas, contando-se o prazo para
pagamento a partir da reapresentagao.

13. DA DOTAGAO ORCAMENTARIA

13.1. A despesa decorrente da contratacdo do objeto desta licitacdo correrd por conta da
rubrica — Assisténcia Médica e Odontolégica - do orgcamento anual 2015, aprovado em sessdo
Plenaria realizada, ficando respectivo pagamento a cargo do CRBM1.

14. DA CONTRATACAO

14.1. A contratag¢do decorrente desta licitacdo serd formalizada mediante assinatura de
contrato, cuja respectiva minuta constitui anexo do presente Edital (Anexo VI).

14.2. A adjudicatadria devera, no prazo de 03 (trés) dias corridos contados da data da
convocacao, comparecer na sede do Conselho Regional de Biomedicina — 12 Regido, situada na
avenida Lacerda Franco, n? 1073 — Cambuci, nesta Capital do Estado de S3o Paulo, para
assinatura do contrato (Anexo VI).

14.3. Caso o licitante vencedor convocado dentro do prazo de validade de sua proposta ndo
celebrar o contrato, serdo convocados os demais licitantes classificados para participar de
nova sessao publica, com vistas a celebracdo da contratacao, obedecidas as disposi¢cdes deste
Edital.

15. DA MULTA

15.1. Quem, convocado dentro do prazo de validade da sua proposta, ndo celebrar o contrato,
deixar de entregar ou apresentar documenta¢do falsa exigida para o certame, ensejar o
retardamento da execu¢do de seu objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar na
execu¢do do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal, ficara
impedido de licitar e contratar com a Unido, Estados, Distrito Federal ou Municipios e, sera
descredenciado no Sicaf, ou nos sistemas de cadastramento de fornecedores a que se refere o
inciso XIV, do artigo 42 da Lei n? 10.520/02, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, sem prejuizo da
aplicagdo das seguintes penalidades:

15.1.1. nos casos de descumprimento total ou parcial das obrigagGes assumidas, sera aplicada
ao infrator uma multa no importe de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato,
devidamente atualizado;

15.1.2. multa de 0,3% (trés décimos por cento) do valor total do contrato devidamente
atualizado, por dia corrido de atraso na execuc¢ao do objeto do contrato;

15.1.3. nos casos de descumprimento total ou parcial das obriga¢des assumidas, o CRBM-12
Regido poderd reter, também a titulo de multa, as quantias respectivas aos créditos
porventura existentes;
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15.2. Observados os itens acima o licitante estard sujeito a:

15.2.1. ser declarado inidéneo para licitar com a Administra¢do Publica;
15.2.2. rescisdo do contrato.

16. DA RESCISAO

16.1. O presente Contrato podera ser rescindido de pleno direito, independentemente de
notificagcdo ou interpelagdo judicial, no caso de inadimplemento de qualquer de suas clausulas
ou condicdes, sujeitando-se a Contratada as penalidades previstas neste instrumento, e em
especial por:

I- ndo cumprimento ou cumprimento irregular das cldusulas pactuadas, especificacdes ou
prazos;

II- subcontratacdo parcial ou total, sem prévia autorizacdo escrita do CRBM-1, a cessdo ou
transferéncia total ou parcial, a fusdo, cisdo ou incorporacdo que afetem a boa execucdo do
contrato;

llI- lentiddo do seu cumprimento que assinale a impossibilidade da prestacdo dos servicos
contratados;

IV- desatendimento das orientacGes regulares das pessoas designadas para acompanharem e
fiscalizarem a execucgdo deste Instrumento.

V- cometimento reiterado de falhas, decretacdo de faléncia, dissolugdo da Empresa, protesto
de titulos ou emissdo de cheques sem fundos que caracterizem insolvéncia da Contratada;

VI- razOes de interesse publico de alta relevancia e amplo conhecimento;

VII- ocorréncia de caso fortuito ou de forca maior impeditiva da execucdao deste Contrato,
desde que comprovada;

VIII- alteracdo social ou modificacdo da finalidade ou da estrutura da Contratada que
prejudique a execugao do contrato.

16.2. Em qualquer das hipdteses referidas no Item 16.1 a Contratada devera reparar
integralmente os prejuizos causados ao CRBM-1, independentemente das penalidades
previstas neste instrumento que poderdo ser aplicadas no todo ou em parte a critério
exclusivo do CRBM-1.

17. DO FORO

17.1. Fica eleito o Foro da Justica Federal da cidade de Sdo Paulo, Estado de S3do Paulo para
dirimir quaisquer duvidas que vierem a surgir no cumprimento das obrigacGes estabelecidas,
afastando-se qualquer outro por mais privilegiado que seja.

18. DISPOSICOES GERAIS:

18.1. N3o serao consideradas as propostas que deixarem de atender qualquer das disposicdes
do presente edital.

18.2. Em nenhuma hipdtese serd concedido prazo para apresentacdo da documentagdo e
propostas exigidas e ndo apresentas nas datas descritas no Edital.
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18.3. Nao serdo admitidas, por qualquer motivo, modificagdes ou substituicGes das propostas
ou quaisquer outros documentos.

18.4. SO terdo direito a usar a palavra, rubricar as propostas, apresentar reclamagbes ou
recursos, assinar atas e os contratos, os licitantes ou seus representantes credenciados.

18.5. Maiores informacdes serdo prestadas aos interessados no horario das 9h00 as 11h00
horas e das 14h00 as 16:00 horas, na sede do CRBM-1, sito Av. Lacerda Franco, n? 1073,
Cambuci, Sdo Paulo-SP ou pelo telefone (0xx11) 3347 —5555.

18.6. Todos os procedimentos desta licitacdo serao conduzidos pela Comissao de Licitacao.
18.7. Integram o presente Edital:

Anexo | — Memorial Descritivo;

Anexo Il - Credenciamento;

Anexo Il — Declaracdo de Pleno Atendimento aos Requisitos de Habilitacado;

Anexo IV — Proposta;

Anexo V — Declaragdao de Cumprimento ao inciso XXXIlI, do artigo 72 da Constituicdo Federal de
1988;

Anexo VI — Minuta de Contrato;
Anexo VIl = Planilha;
Anexo VIII - Declaracdo de compromisso e Idoneidade

Anexo IX — Declaracdo que a Empresa ndo estd impedida de contratar e licitar com a
Administracdo Publica

Anexo X — Declaragao de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte;

Anexo XI — Procuragao

S3o Paulo-SP, de 08 de Abril de 2015.

Dr. D4cio Eduardo Leandro Campos Dr. Wilson de Almeida Siqueira
Presidente do CRBM - 12 Regido Presidente da Comissao de Licitacao
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ANEXO |

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA

PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015
REF.: MEMORIAL DESCRITIVO

1. Objeto

1.1. Constitui objeto desta licitacdo a contratacdo de empresa operadora de plano de salde
para prestacdo de servicos de assisténcia odontolégica, médica, atendimento ambulatorial,
hospitalar com acomodagdo em enfermaria mais obstetricia aos funciondrios do CRBM1, bem
como aos seus dependentes.

1.2. O plano de saude deve prever coparticipacgdo por parte dos funcionarios em
procedimentos no importe de 20% (vinte por cento) a 30% (trinta por cento) ndo podendo
ultrapassar o valor maximo de RS 100,00 (cem reais).

1.3. Eventos de alto custo, tais como, internamentos clinicos e/ou cirdrgicos, exames de alto
custo como tomografia computadorizada e ressonancia magnética sao de responsabilidade da
operadora ndo havendo, nestes casos, coparticipa¢do dos beneficidrios.

1.4. A cobertura deve abranger o TERRITORIO NACIONAL e na cidade de S3o Paulo, sede do
CRBM1 a cobertura deve contemplar hospitais de grande porte com infraestrutura para
atendimento dos casos eletivos e de urgéncia.

1.5. A operadora deverd permitir que o beneficidrio e/ou dependente do plano contratado
possa optar por outro custo ou modalidade de plano, sem caréncia no prazo de 30 (trinta) dias
do inicio do contrato, ficando a cargo exclusivo do funciondrio o pagamento da diferenca de
valores, nos limites da tabela do plano contratado, em razdo da opcdo.

1.6. A cobertura do plano odontoldgico devera estar em conformidade com a agencia nacional
de saude suplementar e deve contemplar dentre outros itens, obrigatoriamente as consultas
(inicial, urgéncia e emergéncia), prevengdo em saude bucal, radiologia (raio x) inclusive
documentagdo ortoddntica simples, dentistica (restauragdo em resina e amalgama), cirurgia
oral menor (realizada em consultdrio), endodontia (tratamento de canal), periodontia
(tratamento de gengiva), odontopediatria (tratamento de crianga até 12 anos), préteses (fixas
/ removiveis), ortodontia (aparelhos ortodénticos fixo/removivel, e demais.

2. Beneficiarios.

2.1. S3o beneficidrios desta contratacdo os funcionarios e assessores do CRBM1 e respectivos
dependentes legais, como tal a seguir definidos:
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e COnjuge ou companheiro (a) que comprove unido estavel com o (a) empregado (a), nos
termos da legislacao vigente;

e Filhos (as) solteiros até 18 (dezoito) anos completos, ou filhos cursando ensino superior até
23 anos, 11 meses e 29 dias.

¢ Menor sob guarda judicial ou tutela equiparado aos filhos até 18 (dezoito) anos completos.

2.2. Atualmente, o quantitativo de empregados esta distribuido, de acordo com as faixas

etarias, da seguinte forma:

Faixa etaria
NOME SEXO NASCIMENTO IDADE TUTULARIDADE
JOSE ROBERTO DA SILVA M 17/05/1980 34 TITULAR
DIMERSON CORDEIRO DE LIMA M 27/02/1981 33 TITULAR
CELSO FERNANDES DE LIMA M 05/09/1965 49 TITULAR
FABIANA N HIDALGO F 06/03/1978 36 TITULAR
SOPHIA HIDALGO NAGLIATI F 09/09/2008 6 DEPENDENTE
MARCELO VICENTE VANGONI M 27/12/1971 42 TITULAR
SUELI EUZEBIO ALVES F 09/12/1955 58 TITULAR
APARECIDA COSTA ZOCATELI F 05/03/1965 49 TITULAR
FABIANA PEREZ COSTA F 30/01/1973 41 DEPENDENTE
HELAINE FATIMA S GALAN F 10/12/1970 43 TITULAR
ROGERIO GOULART GALAN M 02/09/1976 38 DEPENDENTE
MARIA EDUARDA SOUSA GALAN F 29/07/2003 11 DEPENDENTE
BRUNO DE SOUSA GALAN M 03/08/2007 7 DEPENDENTE
MARIA NONATO NASCIMENTO F 29/05/1953 61 TITULAR
JULIANA ALVES BATISTA F 13/07/1978 36 TITULAR
FERNANDO BATISTA BIGNOTTO M 19/07/2011 3 DEPENDENTE
VANIA ROZA DE LIMA F 16/12/1973 40 TITULAR
LILIAN B MASSINI NUNES F 28/12/1978 35 TITULAR
NAITA JOAQUIM DE FRANCA F 26/04/1985 29 TITULAR
DEBORA TIITUS MARCHI F 24/02/1983 31 TITULAR
SANDRA FIDANZA DANTAS F 29/06/1969 45 TITULAR
FABRIZIO A FIDONZA DANTAS M 17/02/2006 8 DEPENDENTE
CAROLINE MIRANDA DE SOUZA F 13/10/1991 23 TITULAR
ELIZABETH BLANCHARD F 01/06/1954 60 TITULAR
PAULO R FONTES VIEIRA M 22/07/1990 24 TITULAR
JANAINA A CARDOSO JESUS F 12/07/1981 33 TITULAR
FERNANDO P VIEIRA DAVILA M 26/05/1983 31 TITULAR
DANIEL FERNANDES F 27/08/1980 34 TITULAR
CARLOS HENRIQUE DA SILVA M 23/09/1965 49 TITULAR
ANA P FINATTO CANABARRO F 21/12/1991 22 TITULAR
EDITE C ALMEIDA SANTOS F 15/05/1970 44 TITULAR
ANA CAROLINA JELMAYER F 07/12/1991 22 TITULAR
LUCAS SILVA DE JESUS M 07/06/1985 29 TITULAR
AMELIA HUMIKO YOSHIDA F 29/07/1966 48 TITULAR
MARCOS CAPARBO M 05/08/1964 50 TITULAR
EDUARDO MEDEIROS BATISTA M 07/09/1989 25 TITULAR
ADNAN SAAB M 08/12/1957 56 TITULAR
JULIO MAIA SAAB M 26/01/1992 22 DEPENDENTE
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PEDRO NASSER MAIA SAAB M 10/04/1990 24 DEPENDENTE
SUZANA MARIA MAIA F 11/05/1956 58 DEPENDENTE
JANAINA C FONSECA F 15/02/1990 24 TITULAR

THAIS CAPELATO DE MARCHI F 28/12/1981 33 TITULAR
KATIA GONCALVES DE OLIVEIRA F 21/10/1974 40 TITULAR

2.3. Fica a critério exclusivo do CRBM1 a definicdo e a estipulacdo dos quantitativos de
servidores/dependentes a serem gerados durante a vigéncia do contrato, inseridos no valor
global da verba or¢camentdria disponivel.

2.4. A inclusdo do empregado e de seus dependentes no Plano de Saude far-se-a mediante
manifestacdo expressa.

2.4.1. Na oportunidade do pedido de inclusdo o empregado preencherd a “declara¢do de
saude”, em formulario a ser fornecido pela operadora contratada.

2.5. Os empregados que ja estiverem em exercicio no CRBM1, na época da celebragdo do
contrato, dispordo do prazo de 30 (trinta) dias, contados da contratagdo do servico, para
solicitarem a sua inclusdo e dos seus dependentes, ficando isentos de caréncia para usufruirem
0s servicos contratados. Apds esse prazo, os beneficidrios cumprirdo as caréncias estabelecidas
no item 4 deste Termo de Referéncia.

2.6. Os empregados contratados apds a data a que se refere o subitem anterior dispordo do
prazo de 30 (trinta) dias ininterruptos, contados da data em que entrarem em exercicio, para
solicitarem a sua inclusdo e dos seus dependentes no Plano de Saude, ficando, nesse caso,
isentos de caréncia para usufruirem os servicos abrangidos. Apés esse prazo, os beneficidrios
cumprirdo as caréncias estabelecidas no item 4 deste Termo de Referéncia.

2.7. Os dependentes que adquirirem tal condicdo apds a inclusdo de empregado no Plano de
Saude, seja por casamento, nascimento, ado¢do, guarda ou reconhecimento de paternidade,
terdo prazo maximo de 30 (trinta) dias, ininterruptos, apds o fato gerador, para serem
incluidos, sob pena de cumprimento da caréncia prevista no item 4 deste Termo de
Referéncia.

2.8. Os beneficiarios, titulares e dependentes, receberdo gratuitamente carteira de
identificacdo personalizada a ser fornecida pela contratada que sera usada exclusivamente
quando da utilizagdo dos servigos cobertos pelo Plano de Saude.

3. Caréncia.

3.1. N3o podera ser exigida qualquer caréncia para utilizacdo dos beneficios do Plano de Saude
e plano odontoldgico:

3.1.1. Dos beneficiarios inscritos na forma descrita no item 3.6, inclusive para doengas e lesdes
preexistentes;

3.1.2. Atendimentos ambulatoriais em situa¢cdes de urgéncia e emergéncia, desde que
ocorram apos a solicitagao formal de inclusdo de beneficiario.

3.1.3. Consultas médicas.

3.2. Para os pedidos de inclusdo efetuados apds o prazo estabelecido no item 3, podera ser
exigida o cumprimento de caréncia, nos prazos maximos de:

3.2.1. 30 (trinta) dias para exames clinicos e patoldgicos;
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3.2.2. 180 (cento e oitenta) dias para demais exames e tratamentos;
3.2.3. 180 (cento e oitenta) dias para internagGes hospitalares;
3.2.4. Nao havera caréncia para tratamentos odontoldgicos.

4. Especificagdes dos Servigos.
4.1. Da Assisténcia Médica

4.1.1. Os servicos objeto deste Termo de Referéncia serdo prestados por empresa operadora
de plano de saude ou de seguro saude através de hospitais, clinicas, laboratdrios e rede de
profissionais conveniados ou referenciados, por ela indicados.

4.2. Coberturas que deverdo obrigatoriamente ser incluidas no plano contratado.

4.2.1. Estdo cobertas as doencas constantes na Classificacdo Estatistica Internacional de
Doencas e Problemas Relacionados com a Saude, da Organizacdo Mundial de Saude, bem
como todas as coberturas estabelecidas no Rol de procedimentos da ANS RN 211, 262 e
281/2011 e na Lei n2 9.656 de 03/06/1998 e demais procedimentos a serem incluidas pelas
ANS futuramente.

4.2.2. Internagbes clinicas e cirdrgicas vedada a utilizacdo de prazo, valor maximo e
guantidade, a critério do médico assistente, incluindo: materiais e medicamentos nacionais,
prescritos pelo médico assistente até a alta hospitalar; hemoterapias; alimentacao dietética,
parenteral e enteral, quando indicada, até a alta hospitalar; didrias e taxas de internacdo; sala
cirargica, inclusive material descartdvel e esterilizacdo, bem como servicos de enfermagem;
exames complementares especializados para diagndstico e controle no tratamento e evolucdo
da doenca que tenha motivado a internagdo; internacdo em UTI — Unidade de Terapia
Intensiva, sem limites (UTI geral, UTI neonatal, UTI pediatrica, UTI coronariana); litotripsia,
remocdo do paciente em ambulancia, dentro da legislacdo vigente dentro do territério
nacional; tratamentos ambulatoriais decorrentes de acidentes pessoais e métodos auxiliares;
fisioterapia, hemodialise, radioterapia e quimioterapia, conforme limites do Ministério da
Salde; anestésicos; gases medicinais; proteses, drteses nacionais e seus acessoérios, quando
ligados ao ato cirdrgico; remocdo do paciente, quando necessdrio, dentro do territdrio
nacional, por transporte aéreo ou terrestre; despesas de pelo menos 01 (um) acompanhante
de pacientes, independentemente da idade do paciente, nos casos de internagao.

4.2.3. Atendimento de urgéncia e emergéncia com plantdo 24 (vinte e quatro) horas.

4.2.4. Alicitante vencedora deverd também:

a) Possibilitar acesso aos principais Hospitais, em todo territdrio da jurisdicdo do CRBM1 cito,
do Estado do Parand, S3o Paulo, Espirito Santo, Rio de Janeiro e Mato Grosso do Sul, todos de
grande porte, credenciados, referenciados ou préprios, que tenham Unidade de Terapia
Intensiva, incluindo as areas de pediatria, clinica médica, ortopedia, neurologia, cirurgia e
cardiologia;

b) Possibilitar acesso aos principais hospitais Pronto Socorro credenciados na Cidade de Sado
Paulo e na grande S3o Paulo, referenciados ou préprios;
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c) Possibilitar acesso as principais clinicas especializadas credenciadas, referenciadas ou
préprias no Estado de Sao Paulo, especialmente aquela sediada na cidade de Sao Paulo.

e) Relacdo nominal de no minimo 500 (quinhentos) médicos contratados, referenciados ou
credenciados, com consultérios préprios, fora de centros médicos, clinicas ou outros
equivalentes, em todo Estado de S3ao Paulo, considerando especialmente as principais cidades
do Estado.

f) Possibilitar acesso aos principais laboratérios de andlises clinicas, prdprios, credenciados ou
referenciados, em todo territério nacional, e demais estabelecimentos considerando
especialmente as principais cidades do estado, onde o contratante mantém a sua sede ou
delegacias regionais.

4.2.5. Serd de responsabilidade da CONTRATADA, quando comprovadamente necessario, ou
seja, quando na localidade ndo tenha Rede Credenciada ou referenciada ao Plano ou ndo
tenha condi¢des de ser efetuado o atendimento de emergéncia, efetuar a remog¢do do
paciente dentro da jurisdicdo do CRBM1, visando internacdo e transferéncia de hospital a fim
de possibilitar o atendimento pelo Plano contratado. A transferéncia sera feita através de
ambulancia mével ou transporte aéreo, de acordo com a necessidade do paciente no caso
concreto.

4.3.6. Estdo EXCLUIDOS da cobertura além dos procedimentos mencionados no artigo 10 da
Lei 9.656/98:

¢ Tratamento clinico ou cirurgico experimental;

e Cirurgia de natureza cosmética ou embelezadora;

¢ Inseminacado artificial;

e Tratamento em clinicas de emagrecimento (exceto para tratamentos da obesidade madrbida),
clinicas de repouso e estancias hidrominerais;

e Tratamento ilicito ou antiético, assim definido sob o aspecto médico, ou ndo reconhecido
pelas autoridades competentes; e casos de cataclismos, guerras e comogdes internas, quando
declarados pela autoridade competente.

Ficam excluidos, ainda, os servigos e/ou tratamentos ndo contemplados na legislagdo vigente.
4.4. Eventuais alteragdes na legislacao durante a vigéncia do contrato deverao ser observadas
e respeitadas quando da prestacado dos servicos.

4.5. Forma de Atendimento — Assisténcia Médica e Hospitalar

4.5.1. Os servicos de assisténcia médica e hospitalar poderdao ser realizados na rede
credenciada, referenciada ou prépria, abrangendo tanto os procedimentos
eletivos/programados, quanto os de urgéncia/emergéncia.

4.5.2. Para utilizacdo dos recursos na rede credenciada ou referenciada, basta o segurado
apresentar a carteirinha da contratada e documento de identidade. No caso de exames
especiais, tratamentos, remocgdes, internacdes e outros procedimentos que necessitem de
autorizacdo, deverd ser disponibilizada senha de autorizagdo para pequenos procedimentos e
exames especializados, no prazo maximo de 48 (quarenta e oito) horas, Urgéncia/Emergéncia
24 (vinte e quatro) horas e Cirurgias eletivas 10 (dez) dias Uteis.
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4.5.3. A empresa contratada devera possuir estrutura de Central de Atendimento Telefonico,
com funcionamento 24 (vinte e quatro) horas, inclusive sabados, domingos e feriados.

4.6. Forma de Atendimento — Assisténcia odontoldgica

4.6.1. O atendimento odontolégico sera prestado na forma como estabelecido para a
assisténcia médica, englobando dentre outros os seguintes servicos: as consultas (inicial,
urgéncia e emergéncia), prevencdo em saude bucal, radiologia (raio x) inclusive
documentacgdo ortoddntica simples, dentistica (restauragcdo em resina e amalgama), cirurgia
oral menor (realizada em consultdrio), endodontia (tratamento de canal), periodontia
(tratamento de gengiva), odontopediatria (tratamento de crianga até 12 anos), proteses (fixas
/ removiveis), ortodontia (aparelhos ortodénticos fixo/removivel.

5. CondigOes Gerais.

5.1. A prestacdo dos servicos iniciard no dia seguinte a assinatura do contrato. Validade da
proposta de 60 (sessenta) dias.

5.2. O prazo do contrato serd de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por mais 12 (doze)
meses conforme legislagao em vigor.

6. Do Pagamento.

6.1. O pagamento sera efetuado mensalmente mediante apresentacdo ao CRBM1 de Nota
Fiscal-Fatura de Prestagdo de Servigos com discriminacgao:

(a) dos valores das mensalidades de cada beneficiado;

(b) dos procedimentos em coparticipagdo com o nome do beneficidrio titular, data e descricdo
do evento.

(c) a Nota Fiscal-Fatura de Prestacdo de servigos ndo poderd conter emendas ou rasuras e serd
apresentada em via original.

7. Dotag¢do Orgamentadria.
A despesa decorrente da contrata¢do do objeto desta licitagdo correra por conta da rubrica —

Assisténcia Médica e Odontoldgica - do orgamento anual 2015, aprovado em sessdo Plenaria ,
ficando a emissdao do Empenho e respectivo pagamento a cargo do CRBM1.
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ANEXO Il

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA

PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

MODELO DE CARTA DE CREDENCIAMENTO

Pelo presente, a empresa (razdo social), inscrita no CNPJ/MF ne.

, sito a (endereco completo), por seu(s) representante(s) legal(is)
abaixo assinado(s), credencia o Sr(a). (qualificagdo completa); inscrito no
CPF n9. , portador do RG ne9. , residente em (endereco

completo), ao qual OUTORGA AMPLOS PODERES para representa-la em todos os atos
inerentes ao PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PRECOS N2 01/2015 do CONSELHO
REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 12. REGIAO.

........................................ ,eM eeeeeeeeennd€unie..de 2015.

Razdo Social

(assinatura do(s) representante(s) legal(is) do proponente e carimbo).
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ANEXO Il

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA

PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

DECLARACAO DE PLENO ATENDIMENTO AOS REQUISITOS DE HABILITACAO

A (razdo social da Empresa), inscrita no CNPJ sob o n@

, p/s/ Representante legal, (nome do

Representante) portador da Cédula de Identidade n2 RG. ,

CPF , DECLARA que atende as condi¢cdes de Habilitacdo conforme

Edital de Processo Licitatério — Tomada de Precos n? designado em epigrafe,

estando, portanto, apta a participar deste certame.

S3o Paulo-SP., de de 2015.

Carimbo e assinatura do Representante Legal
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ANEXO V

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

DECLARAGAO QUE A EMPRESA NAO EMPREGA MENOR DE 18 ANOS EM TRABALHO NOTURNO,
PERIGOSO OU INSALUBRE, BEM COMO NAO EMPREGA MENOR DE 16 ANOS. (Art. 72 - Inciso
XXXI1I da CF)

A (razdo social da Empresa), inscrita no CNPJ sob o n?

,  p/s/ Representante legal, (nhome do

Representante) portador da Cédula de Identidade n2 RG. ,

CPF , DECLARA para fins no disposto no inciso V do art. 27 das Leis

8.666/93 e 9.854/99 que ndo emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou

insalubre, bem como ndo emprega menor de 16 anos.

Obs.: Emprega aprendiz ( )

S3do Paulo-SP, de de 2015.

Carimbo e assinatura do Representante Legal
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ANEXO VI

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

MINUTA CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS DE PLANO DE SAUDE (ASSISTENCIA MEDICA)
E ODONTOLOGICA

O CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 12 REGIAO — CRBM12 REGIAO, Autarquia Federal
criada pela Lei 6.686/79, inscrita no CNPJ/MF sob o n2 62.021.837/0001-74, com sede na
Avenida Lacerda Franco, 1073, Cambuci, S3o Paulo, SP, CEP 01536-000, doravante
denominado CONTRATANTE, neste ato representado pelo seu Presidente em exercicio, DACIO
EDUARDO LEANDRO CAMPOS, portador da Cédula de lIdentidade n® 4.687.376-4, CPF

744.728.448-34, e, de outro 1ado a emMpPresSa.....iiiieeieeeeeeeeeeieinns ,doravante
denominada CONTRATADA, com Sede Na ....ccccceeeeeeeeeeeeennnenenen. inscrita no CNPJ/MF sob o n.2
....................... , neste ato representada por seu .........ccc.ec..., SENNOT (@) ceeeiiiiiiicciiieeecee e,
brasileiro, ............... , portador da Carteira de Identidade n.2 ... , e do CPF n.°
.............................. , residente e domiciliado em ..........cccecvvvvrerevnnnnnnn.., de acordo com a
representacao legal que |he é outorgada por .......cccccceeeecieeeeeecciieeecennen, , tem entre si justo e

avenc¢ado, o presente Contrato para o fornecimento de plano de saldde ou seguro salde para
prestacdo de servigos de assisténcia odontoldgica, médica, hospitalar, laboratorial e auxiliar,
com internacdo em enfermaria com coparticipacdo, para o quadro de funcionarios do CRBM1,
bem como para seus dependentes, com cobertura em todo o territério nacional, na forma da
legislacdo vigente, constante do Processo Licitatério n2 xxxxxxxxxx, sujeitando-se o
CONTRATANTE e a CONTRATADA as normas disciplinares da Lei n.2 8.666, de 21 de junho de
1993, com as alteragdes posteriores, mediante as cldusulas e condi¢gdes que se seguem:
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO.

1.1 Constitui objeto desta licitacdo a contratacdo de empresa operadora de plano de saude
para prestacdo de servigos de assisténcia médica, hospitalar, ambulatorial com acomodagdo
em enfermaria mais obstetricia e odontoldgica aos funciondrios do CRBM1, bem como aos
seus dependentes.

1.2 A cobertura é em todo o TERRITORIO NACIONAL, na forma da legislacdo vigente, a fim de
atender as necessidades deste CRBM1, conforme condicGes estabelecidas no Edital de Tomada
de Precos n.2 01/2015 e seus anexos e na proposta apresentada pela CONTRATADA, partes
integrantes deste Contrato.

1.3 O plano de saude sera em coparticipagdo dos funcionarios em procedimentos no importe
de 20% (vinte por cento) a 30% (trinta por cento) ndo podendo ultrapassar o valor maximo de
RS 100,00 (cem reais).
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1.4 Eventos de alto custo, tais como: internamentos clinicos e/ou cirurgicos, exames de alto
custo como tomografia computadorizada e ressonancia magnética sao de responsabilidade da
operadora.

1.5 A operadora permitird que o beneficidrio e/ou dependente do plano contratado tenha
faculdade de optar por outro custo ou modalidade de plano, sem qualquer caréncia no prazo
de 30 (trinta) dias do inicio do contrato, ficando a cargo exclusivo do funcionario o pagamento
da diferenca de valores em razao da opgao.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS PREGOS.
2.1 O valor total deste contrato é de RS........cocvvvvrennnnee (coreeeeeeeeein s ).

CLAUSULA TERCEIRA - DO AMPARO LEGAL.

3.1 A lavratura do presente Contrato decorre da realizacdo do Processo de Tomada de Precos
n? 01/2015, devidamente aprovado pela plenaria do CRBM-1, realizado com fundamento na
Lei n.2 8.666, de 21 de junho de 1993, com as alteragdes posteriores.

CLAUSULA QUARTA - DA EXECUCAO DO CONTRATO.

4.1 A execucdo deste Contrato, bem como os casos nele omissos, regular-se-do pelas clausulas
contratuais e pelos preceitos de direito publico, aplicando-se-lhes, supletivamente, os
principios da Teoria Geral dos Contratos e as disposi¢cdes de direito privado, na forma do artigo
54, da Lei n.2 8.666/93 combinado com o inciso XII do artigo 55 do mesmo diploma legal.

CLAUSULA QUINTA - DA VIGENCIA.

5.1 O prazo de vigéncia deste contrato serd de 12 (doze) meses, a contar da data da sua
assinatura, podendo ser prorrogado por mais 12 (doze) meses, conforme legislacdo em vigor e
desde que motivado.

CLAUSULA SEXTA - DOS ENCARGOS DO CONTRATANTE.

6.1 Caberda ao CONTRATANTE:

6.1.1 — Prestar as informagGes e esclarecimentos que venham a ser solicitados pela
contratada;

6.1.2 — Relacionar, apds a assinatura do contrato, os beneficidrios de cada plano, sendo que os
responsaveis respondem civil, penal e administrativamente pelo fornecimento e/ou inclusdo
de dados falsos;

6.1.3 — Comunicar, por escrito, a contratada:

a) qualquer inclusdo de beneficidrios;

b) a exclusdo de beneficiarios;

c) perda ou extravio do documento de identificagdo, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas,
contados do recebimento da informacdo do interessado;

d) os beneficidrios que, por qualquer motivo, deixarem de possuir direito ao atendimento
médico prestado pela empresa, ficando resguardado, contudo, o atendimento até o ultimo dia
da cobertura cujo pagamento ja tenha sido realizado;
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6.1.4 — Responder, perante a contratada, pelo pagamento de eventuais despesas realizadas,
decorrentes do uso indevido do documento de identificacdo, até o efetivo recolhimento deste,
em nao se efetuando a devida comunicacao;

6.1.5 — Orientar seus servidores no sentido de que ndo seja desvirtuada a utilizacdo de seus
documentos de identificacdo;

6.1.6 — Atestar a execucdo do presente ajuste no prazo maximo de 5 dias uteis, a contar do
recebimento da Nota Fiscal/Fatura;

6.1.7 — Efetuar pagamento da prestacdo mensal, nos planos escolhidos, de acordo com a
medicdo expedida pela contratada;

6.1.8 — A execugdo das obrigacdes contratuais integrantes desta licitagcdo serd fiscalizada por
um funcionario, formalmente designado pela Autoridade Competente, com poderes para
exercer, como representante do CRBM1, toda e qualquer acdo de orientacdo geral,
acompanhamento e fiscalizacdo da execugdo contratual, competindo a esse funcionario as
seguintes atribuigdes:

a.Proceder ao acompanhamento do recebimento dos relatérios e documentos encaminhados
pela Contratada;

b. Fiscalizar a execucdo do contrato;

c. Comunicar ao representante da contratada sobre descumprimento do contrato e indicar os
procedimentos necessarios ao seu correto cumprimento;

d. Solicitar a Presidéncia a aplicacdo de penalidades por descumprimento de cldusula
contratual;

e. Fornecer atestado de capacidade técnica quando solicitado, desde que atendidas as
obrigacdes contratuais; e

f. Atestar e encaminhar notas fiscais ao setor competente para autorizar pagamentos.

6.1.9 — A acdo ou omissdo da fiscalizagdo ndo exonera a contratada de suas responsabilidades
contratuais.

6.1.10 - Efetuar a retencdo das contribuicées federais em conformidade com a Instrucdo
Normativa n? 480 de 15/12/2004 da Secretaria da Receita Federal e recolher valor relativo ao
recolhimento de INSS a ser calculado de acordo com o grau do contrato proposto consoante
no art. 219 da Instru¢do Normativa n.2 971/2009 da RFB.

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACf)ES DA CONTRATADA

7.1. Caberd a CONTRATADA:

7.1.1 — Prestar cobertura de todas as doencgas relacionadas na Classificagdo Estatistica
Internacional de Doengas e Problemas Relacionados com a Saude, da Organizagdao Mundial de
Saude, bem como aquelas previstas na legislacdo e no Rol de Procedimentos da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar — ANS, estabelecido pela Resolugdo Normativa n? 211, 262 e
281/2011, ou que nesta venham a ser incluidos, com atendimento a consultas médicas,
procedimentos, tratamentos clinicos e cirdrgicos em todas as especialidades.

7.1.2 — Incluir qualquer novo titular ou dependentes, bem como proceder as exclusdes
decorrentes de qualquer fato gerador, em até 30 (trinta) dias da data do evento (admisséo,
inclusdo, demissdo, falecimento, etc., conforme o caso). A contratada terd um prazo de 5
(cinco) dias Uteis para contratada processar as solicitagdes registradas pela contratante.



CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA 4
CRBM - 12 REGIAO

7.1.2.1 — As inclusdes e exclusdes deverdo ser informadas a contratada até o 152. dia de cada
més, para que surtam efeitos no més subsequente, respeitadas as caréncias contratuais.

7.1.3 — Possibilitar ao CRBM1 a fiscalizacdo da execucdo do objeto contratado;

7.1.4 — Solucionar todos os eventuais problemas pertinentes ou relacionados com a execuc¢do
do objeto contratado, mesmo que para isso outra solucdo ndo prevista em contrato tenha que
ser apresentada, para aprovacdo e implementacao, sem 6nus adicionais para o CRBM1, desde
qgue de responsabilidade da contratada.

7.1.5 — Manter, durante toda execucdo contratual, as condi¢des de habilitacdo e qualificacao
em compatibilidade com as obrigacdes assumidas.

7.1.6 — Fornecer a todos os beneficidrios, sem 6nus, cartdes de identificacdo onde constard o
Plano a que pertencem, cuja apresentacdao, acompanhada de documento de identificacao,
assegura os direitos e as vantagens da contratagao.

7.1.7 — Fornecer um guia de atendimento médico-hospitalar, atualizado, para cada beneficiario
titular quando da entrega do cartdo de identificacdo do mesmo, constando nome, telefone e
endereco dos Hospitais, Clinicas e/ou Centros de Atendimento, Institutos, Laboratdrios,
Servigos Auxiliares de Saude e Médicos Credenciados, comprometendo-se a informar todas as
sucessivas alteragoes.

7.1.8 — Manter a rede de atendimento com credenciados em numero igual ou superior ao
apresentado em sua proposta, de maneira a atender aos beneficidrios, devidamente
identificados, em qualquer localidade do territério nacional, nas mesmas condi¢cdes do Termo
de Referéncia, abrangentes pela operadora.

7.1.9 — Comunicar ao CRBM1, a ocorréncia de qualquer fato impeditivo a fiel execucdo do
contrato, bem como providenciar a imediata correcao das deficiéncias apontadas pelo
CONTRATANTE quanto a execucdo dos servigos contratados.

7.1.10 — Responder pelas despesas de encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais e
comerciais, decorrentes da execugao dos servigos objeto desta licitagao.

7.1.11 — Executar dentro da melhor técnica e qualidade os servicos necessarios a realizacdo do
objeto desta licitacdo.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGAGCOES GERAIS
8.1 Deverd a CONTRATADA observar, também, o seguinte:
8.1.1 E expressamente proibida a veiculagdo de publicidade acerca deste Contrato.

CLAUSULA NONA - DO ATESTO DAS NOTAS FISCAIS/FATURAS
9.1 O atesto das notas fiscais/faturas cabera ao funcionério designado para seu recebimento.

CLAUSULA DECIMA - DA EXECUCAO FINANCEIRA

10.1 A despesa com a execucdo deste Contrato correrdo a conta da despesa — Assisténcia
Médica e Odontoldgica - do orcamento anual 2015 aprovado em sessdo Plenaria realizada em
06/03/2015, ficando a emissdo do Empenho e respectivo pagamento a cargo do CRBM1.



CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA <
CRBM - 12 REGIAO

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO PAGAMENTO

11.1 O pagamento serd efetuado mensalmente mediante apresentacao ao CRBM1 de Nota
Fiscal-Fatura de Prestacdo de Servicos com discriminacdo: (a) dos valores das mensalidades de
cada beneficiado; (b) dos procedimentos em coparticipagdo com o nome do beneficiario
titular, data e descricdo do evento. A Nota Fiscal-Fatura de Prestacdo de servicos ndao podera
conter emendas ou rasuras e sera apresentada em via original até o dia 15 (quinze)
correspondente a prestacdo do servico mensal anterior, seguida de boleto bancario com
codigo de barras com vencimento previsto para o dia 30 (trinta) do mesmo més.

11.2 Os pagamentos efetuados pelo CONTRATANTE nao isentam a CONTRATADA de suas
obrigacbes e responsabilidades vinculadas a prestacdo dos servicos, em especial aquelas
relacionadas com a qualidade e a garantia.

11.3 Havendo erro na Nota Fiscal/Fatura ou circunstancias que impecam a liquidagdo da
despesa, a mesma serd devolvida e o pagamento ficard pendente, até que a licitante
vencedora providencie medidas saneadoras. Nesta hipdtese, o prazo para pagamento iniciar-
se-a apos regularizacdo da situacdo ou reapresentacdo do documento fiscal ndo acarretando
qualguer 6nus para o CONTRATANTE.

11.4 O CONTRATANTE poderd deduzir do montante a pagar os valores correspondentes a
multas ou indenizacGes devidas pela CONTRATADA, nos termos deste Contrato.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO REAJUSTE

12. Na hipétese de prorrogacado do prazo de vigéncia, o valor contratado poderd ser atualizado
monetariamente com base na variacdo mensal acumulada do INPC - indice Nacional de Precos
ao Consumidor, calculado pela Fundacdo Getulio Vargas, ou de seu substitutivo legal, ou, na
sua falta, por qualquer outro indice que reflita a variagdo monetaria no periodo citando o IPC
ou IPCA, na menor periodicidade permitida pela legislagdo em vigor, a qual, nesta data, é de 12
(doze) meses.

12.1 Fica assegurada a contratada a manutencdo do equilibrio econ6mico-financeiro desde
que fundamentada em fato superveniente que altere as condi¢des de execucdo do contrato
consoante art. 57, §19, Il da Lei n.2 8666/1993.

CLAUSLA DECIMA TERCEIRA - DA ALTERAGAO DO CONTRATO.

13. Este Contrato podera ser alterado nos casos previstos no Artigo 65 da Lei n.2 8.666/93,
desde que haja interesse do CONTRATANTE, com a apresentacdo das devidas justificativas
adequadas a este Contrato.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS PENALIDADES.

14.1 Pela inexecugdo total ou parcial do contrato, a Administracdo podera, garantida prévia
defesa, rescindir o Contrato e, segundo a gravidade da falta cometida, aplicar as seguintes
sangoes:

a) adverténcia;

b) multa no percentual de 10% (dez por cento) do valor do Contrato, a ser aplicada pelo
inadimplemento de qualquer clausula contratual;
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c) suspensdo temporaria de participar de licitagdes e impedimento de contratar com a
Administracdo, por prazo de até 05 (cinco) anos;

d) declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica, enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a sua
reabilitacdo, facultada a defesa do interessado no prazo de 10 (dez) dias da abertura de vista
ao processo.

14.2 As penalidades previstas nas alineas “a”, “c” e “d” desta Cldusula poderao ser aplicadas
cumulativamente com a penalidade prevista na alinea “b”.

14.3 O valor das multas aplicadas serd descontado dos pagamentos eventualmente devidos
pelo CONTRATANTE, ou, quando for o caso, cobradas judicialmente.

14.4 As sang¢bOes somente poderdo ser relevadas em razao de circunstancias excepcionais, e as
justificativas so serdo aceitas quando formuladas por escrito e comprovaveis, a critério da
autoridade competente do CONTRATANTE, e desde que entregues no prazo maximo de 05

(cinco) dias uteis, contados da data em que a CONTRATADA tomar ciéncia.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA RESCISAO

15.1 A inexecucdo total ou parcial deste Contrato enseja a sua rescisdo, conforme disposto nos
artigos 77 e 78 e na forma do artigo 79, operando-se as consequéncias do artigo 80 da Lei n.2
8.666, de 21 de junho de 1993.

15.2 A rescisdo deste Contrato podera ser:

15.2.1 Determinada por ato unilateral e escrito da Administracdo do CONTRATANTE, nos casos
enumerados nos incisos | a XIl e XVIl do artigo 78 da Lei mencionada, notificando-se a
CONTRATADA com a antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

15.2.2 Amigdvel, por acordo entre as partes, reduzida a termo, desde que haja conveniéncia
para o CONTRATANTE.

15.2.3 Judicial, nos termos da legislagao vigente.

15.3 A rescisdo administrativa ou amigavel devera ser precedida de autorizacdo escrita e
fundamentada da autoridade competente.

15.3.1 Os casos de rescisdao contratual serdo formalmente motivados nos autos do processo,
assegurado o contraditdrio e a ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA VINCULACAO AO EDITAL E A PROPOSTA DA CONTRATADA.
16.1 Este Contrato fica vinculado aos termos do Edital do Pregdo Presencial n? 01/2015, cuja
realizacdo decorre da autorizagdo do Conselho Plendrio do CRBM1 conforme deliberagdo
ocorrida em 06/03/2015, constante do processo LICITATORIO n2 01/2015, e da Proposta da
CONTRATADA.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO.

17.1 As questdes decorrentes da execucao deste Instrumento, que nao possam ser dirimidas
administrativamente, serdo processadas e julgadas na Justica Federal, na Sec¢do Judicidria de
Sao Paulo-SP, com exclusdo de qualquer outro por mais privilegiado que seja.
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E, para firmeza e validade do que foi pactuado, lavrou-se o presente Contrato em 3 (trés) vias
de igual teor e forma, para que surtam um sé efeito que depois de lidas e achadas conforme,
sdo assinadas pelos representantes das partes, CONTRATANTE e CONTRATADA, e pelas
testemunhas abaixo.

Sao Paulo, ...... de e, de 2015.

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA DA 12 REGIAO

Dr. Décio Eduardo Leandro Campos — Presidente em exercicio

EMPRESA CONTRATADA
TESTEMUNHAS:
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ANEXO VI

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PRECOS N2 01/2015

PLANILHA

PLANO DE ASSISTENCIA MEDICA — PLANO BASICO

Faixa etdria Titulares Dependentes Preco Unitdrio Total mensal

00 a 18 anos

19 a 23 anos

24 a 28 anos

29 a 33 anos

34 a 38 anos

39a43anos

44 a 48 ANOS

49 a 53 anos

54 A 58 anos

59 anos ou mais

TOTAL

PLANO DE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA

Preco mensal total para titulares e dependentes: Unitdrio RS Total RS

PLANO DE ASSISTENCIA MEDICA — PLANO OPCIONAL

Faixa etdria Titulares Dependentes Prego Unitdrio Total mensal

00 a 18 anos

19a 23 anos

24 a 28 anos

29 a 33 anos

34 a 38 anos

39 a43anos

44 a 48 ANOS

49 a 53 anos

54 A 58 anos

59 anos ou mais

TOTAL
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ANEXO VI

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

MODELO DA DECLARAGAO DE COMPROMISSO E IDONEIDADE

A (razdo social), inscrita no CNPJ/MF ne. , por

intermédio do seu representante legal abaixo assinado, declara sob as penalidades da lei, para

fins de participacdo no PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PRECOS N° /2015 que:

¢ 0s documentos que compdem o edital foram colocados a disposicdo e tomou conhecimento

de todas as informacdes;

* ndo se encontra declarada inidénea para licitar ou contratar com 6rgdos da Administragdo

Publica Federal, Estadual, Municipal e do Distrito Federal; e

¢ inexistem fatos impeditivos a sua habilitagdo, estando ciente da obrigatoriedade de

declarar ocorréncias posteriores.

, de de 2015.

Representante Legal

(nome/cargo/assinatura
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ANEXO IX

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N2 01/2015

DECLARACAO QUE A EMPRESA NAO ESTA IMPEDIDA DE CONTRATAR E LICITAR COM A
ADMINISTRACAO PUBLICA.

A (razdo social da Empresa), inscrita no CNPJ sob o n2

,  p/s/ Representante legal, (nhome do

Representante) portador da Cédula de Identidade n2 RG. ,

CPF , DECLARA que ndo ha nenhum motivo impeditivo, podendo a

mesma contratar e licitar com a Administragdo Publica.

Sdo Paulo-Sp., de de 2015.

Carimbo e assinatura do Representante Legal
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ANEXO X

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PREGOS N@ 01/2015

DECLARAGAO DE MICROEMPRESA E EMPRESA DE PEQUENO PORTE

A empresa inscrita no CNPJ n®

, sediada (endereco completo) , por intermédio
de seu representante legal o(a) Sr.(a) , portador(a) da Carteira de Identidade
n° e do CPF , DECLARA, sob as penas da Lei, que atende os

dispositivos da Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, notadamente o art. 3°,
tendo direito aos beneficios estendidos pelo referido Diploma.

, de de 2015.

(nome e numero da identidade do declarante)
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ANEXO XI

CONSELHO REGIONAL DE BIOMEDICINA
PROCESSO LICITATORIO TOMADA DE PRECOS N@ 01 /2015

PROCURAGAO PARA CREDENCIAMENTO.

Por este instrumento particular de procuragao a Empresa

(razdo social da empresa), com sede na Rua XXXXX, n2 XX, na cidade de

XXXXXX, Estado de XXXX, inscrita no CNPJ sob o n2 XXXX, representada neste ato por seu
XXXXXXX(mencionar a qualificacdo do outorgante), Sr. XXXXXX, portador da Cédula de
Identidade n2 RG. XXXXXX, CPF XXXX, nomeia e constitui seu bastante procurador o Sr.
XXXXXX, portador da Cédula de Identidade n2 RG. XXXXX, CPF XXXXX, residente na Rua
XXXXXX, n2 XXX, na cidade de XXXXXXXX Estado de XXXXXX, a quem confere amplos poderes
para representar a XXXXXXX (Nome da Empresa) perante o Conselho Regional de Biomedicina
da 12 Regido no Processo licitatorio Tomada de Pregcos n2 /2015, com poderes para tomar
qualquer decisdao durante todas as fases do referido certame licitatério, inclusive apresentar
declaracdo de que a Empresa cumpre os requisitos de Habilitacdo, os envelopes contendo a
Proposta de Precos e documentos para Habilitaggo em nome do outorgante, formular
verbalmente lances ou ofertas, desistir formalmente de formular ofertas em qualquer etapa,
negociar a reducdo de pregos, desistir expressamente da intengdo de interpor recurso
administrativo, manifestar-se imediata e motivadamente sobre a intengdo de interpor recurso
administrativo ao final da sessdo, assinar atas e demais documentos, prestar esclarecimentos,
e praticar todos os atos necessarios para o melhor desempenho deste mandado, que tudo
darei por bom, firme e valioso.

S3o Paulo, de de 2015.

Carimbo da Empresa com assinatura do outorgante.



