MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA FLS 10—

CNPJ: 95.684.544/0001-26

RUA JOSE DE FRANGCA PEREIRA, N® 10 - CEP.: B5.230-000 - FONE/FAYX: (042) 99841-0495

CONTRATO ADMINISTRATIVO N2 042/2024

CONTRATANTE: O MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE - PR, pessoa juridica de direito
publico, CNPJ n, 95.684.544/0001-26, neste ato representado pelo Senhor Prefeito Municipal,

OSCAR DELGADO, brasileiro, titular da Cédula de Identidade RG n.2. 6.296.081-7 e Inscrito no
CPF/MF sob n.2. 701.594.329-87.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA, inscrita no CNPJ 19.850.311/0001-78,
localizada Rua Humberto Moacir Schenna, 444, Centro - cidade de Ibaiti/Parana, CEP-84.900-
000, neste ato representado POr seu representante legal Sr. Cristiano Parra Vieira, portador da
Cedula de Identidade RG n.2946826-0 e CPF/MF n.o 055.174.029-92, residente e domiciliado na
Rua Tedfilo Marques da Silveira, n? 494, Centro, Cidade de Ibaiti, Estado do Parana, pactuam o

preésente contrato, que se regera pela Lei Federal n°. 14.133, de 01 de abril de 2021, e alteracdes
posteriores, e atendidas as clausulas e condi¢des que se enunciam a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente contrato tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS,
FILANTROPICAS, PRIVADAS PRESTADORAS DE SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA
SAUDENO AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE-PR, PARA ATENDER
A NECESSIDADE TEMPORARIA DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO, DISPENSADO O
CONCURSO PUBLICO, e especificacbes e quantidades descritas no EDITAL DE

CREDENCIAMENTO N.© 001/2024 e na INEXIGIBILIDADE n.° 07/2024, partes integrantes deste
Instrumento.

Paragrafo Unico. Integram e completam o presente Termo Contratual, para todos os fins de
direito, obrigando as partes em todos os seus termos, as condi¢bes expressas EDITAL DE
CREDENCIAMENTO N.2 001/2024, juntamente com seus anexos e a proposta da CONTRATADA.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

As despesas correrdo por conta da dotagdo or¢amentiria e financeira:

DOTACOES

3.3.90.39.00.00 Do Exercicio
2024 2950  [10.301.1001.2075 494 [3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio
2024 3160  |10.302.1001.2077 494 [3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio
2024 3090  [10.301.1001.2080 000  [3.3.90.39.00.00 |Do Exercicig
2024 4530  [10.301.1001.2080 491  [3.3.90.39.00.00 |Do Exercicio

TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
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MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

« e IR

CNPJ: 95.684.544/0001-26

RUA JOSE DE FRANCA FPEREIRA, N* 10 - CEP.: 85.230-000 - FONE/FAX: (042) 99841-0495

Constituem obrigacdes da CONTRATADA, além das demais previstas no EDITAL DE
CREDENCIAMENTO N.2 001/2024 e a INEXIGIBILIDADE ne 07/2024:

I - Executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela CONTRATANTE;

Il - Responsabilizar-se por todos e quaisquer prejuizos causados a CONTRATANTE durante a
vigéncia do presente contrato, inclusive os relativos 3 omissao pelos encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias legais inerentes a este
Instrumento:

Il - Responsabilizar-se por quaisquer compromissos assumidos com terceiros, ainda que
vinculados a execuc¢do do presente contrato:

IV - Responder, nos termos do art. 18 e seguintes da Lei n2. 8.078/90 - Cédigo de Defesa do
Consumidor, pelos vicios de qualidade ou quantidade do objeto;

V - Prestar servigos com observancia aos padrées estabelecidos ou recomendados pelos 6rgdos
de classe e institui¢des de fiscalizac3o profissional em geral, ndo praticando qualquer tipo de
discriminagdo no atendimento ou nas técnicas empregadas aos pacientes;

VI - Atender a todos os pacientes no ambito hospitalar, seguindo as normas expedidas pela
Direcdo Técnica:;

VI - Prestar esclarecimentos, a qualquer tempo, quanto 3 prestacao de servicos, a
CONTRATANTE;

VIl - Desenvolver suas atividades profissionais de acordo com as normas estabelecidas pela
CONTRATANTE;

IX - Preencher adequadamente todos os documentos constantes no prontuario e os demais
solicitados pela CONTRATANTE em meio eletrénico efou, com letra legivel, devidamente
assinado e carimbado;

X - Emitir laudos, pareceres e atestados sobre assuntos de sua com peténcia;

XI - Obedecer a escala de servigos predeterminada:

XIl - Responsabilizar-se exclusivamente em relac3o a eventuais erros técnicos ou procedimentos
técnicos irregulares praticados pelos profissionais do seu quadro de profissionais:

XIIl - Prestar todos os esclarecimentos que forem solicitados pela Administracdo Municipal,
durante a execucdo do contrato;

XIV - Permitir ao Gestor do Contrato, pelo Municipio, a fiscalizac3o da sua execucao;

XV - Participar de reunides quando convocado:

XVI - Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigacdes concernentes as legislacdes social,
trabalhista, tributaria, fiscal, comercial, securitaria e previdenciaria, que resultem ou venham a
resultar da execugdo do contrato a ser firmado entre as partes;

XVII - Manter responsabilidade ética, legal e profissional dos atendimentos prestados;

XVIIl - Comunicar por escrito a Secretaria Municipal de Saude, no menor espaco de tempo
possivel, qualquer problema com o equipamento ou com o pessoal para que a Administracdo
possa tomar as providéncias necessarias:

XIX - Atender todas as exigéncias estabelecidas no contrato e seus anexos, assumindo inteira
responsabilidade pela quantidade e qualidade dos servigos executados;

XX - Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente 3 Administragdo ou a terceiros,
decorrentes de sua culpa ou dolo dos servigos executados:

XXI - Ndo transferir a terceiros, no total ou parcialmente as obrigacdes assumidas no contrato;
XXIl - Cumprir as normas internas e diretrizes estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude:

XXIIl - Apresentar, mensalmente juntamente com a Nota Fiscal, relatorio detalhado dos servicos
realizados.
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MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE _ ESTADO DO PARANA

CNPJ: 95.684.544/0001-26

RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, N®* 10 - CEP,: B5.230-000 - FONE/FAX: (042) 99B41-04495

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Constituem obrigacdes da CONTRATANTE, além das demais previstas no EDITAL DE
CREDENCIAMENTO N.2 001/2024 e 2 INEXIGIBILIDADE n2 05/2024:

| - Cumprir todos os compromissos financeiros assumidos com a CONTRATADA, efetuando os
pagamentos de acordo com a cldusula de pagamento.

Il - Fornecer e colocar 2 disposic3o da CONTRATADA todos os elementos e informagGes que se
fizerem necessérios a execucdo da contratacao;

Il - Notificar, formal e tempestivamente, a CONTRATADA sobre as irregularidades observadas
no cumprimento da contratacio;

IV - Notificar a CONTRATADA, por escrito e com antecedéncia, sobre multas, penalidades e
quaisquer deébitos de sua responsabilidade:;

V - Fiscalizar a execug3o da presente contratacao por um representante da CONTRATANTE, ao
qual competira dirimir as dividas que surgirem no curso do fornecimento e de tudo dara ciéncia
a Administra¢do, previsdo constante na lei n° 14.133/21;

VI - A fiscalizacdo de que trata o subitem acima n3o exclui nem reduz a responsabilidade da
CONTRATADA pelos danos causados diretamente ao CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes

de sua culpa ou dolo na execuc¢ao da contratacdo em conformidade as previsoes constantes na
lein® 14.133/21.

CLAUSULA QUINTA — DOS LOCAIS E DE PRESTACAO DOS SERVICOS

A prestacao dos servicos em atendimento ao CAPS E UNIDADE BASICA DE SAUDE.

Os horarios e verificagdo de disponibilidade dos profissionais ficardo sob a responsabilidade da
Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Santa Maria do Oeste — Pr, a fim de garantir a

correta execuc¢ao do presente contrato.

CLAUSULA SEXTA - DA FISCALIZACAO

A gestdo do presente contrato ser4 realizada por servidor Senhor José Alexandre Gongalves.

A fiscalizagdo do presente contrato ser3 realizada por servidora Designado pela Secretaria
Municipal de Saude, senhora Jeinifer Amanda S. Nieduziak.

Cabera ao Fiscal e ao Gestor observar durante a vigéncia do Contrato se as obrigagbes assumidas

pela Contratada estio sendo cumpridas, bem como, se estio sendo mantidas todas as condicdes
de habilitacdo e de qualificacdo técnica exigidas.

Essa fiscalizacdo ndo exime a Contratada das responsabilidades oriundas de falhas e/ou
omissoes.

A gestdo documental do objeto sera exercida pela Secretaria Municipal de Licitagdes e Contratos
do Municipio de Santa Maria do Oeste - Pr.

o

rs 40

CRISTIAN - £smsse o
O PARRA  <aisTunc panis

WO IR 05 - rgi 2
VIEIRA:QS5 2 | i
1740 Igny Diees MEs



MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

RUA JOSE DE FRANGCA PEREIRA, N® 10 -

CEP.:

B5.230-000 -

CNPJ: 95.684.544/0001-26

CLAUSULA SETIMA - DO VALOR E CONDIGCOES DE PAGAMENTO

O valor a ser pago para a Contratada é o constante

de Chamamento n.2 001/2024, conforme abaixo descriminado:

FONE/FAX: (042) 99841-0485

do item 3 do Termo de Referéncia do Edital

S

| ITEM | DESCRICAQ QTD/HORA VALOR UNIT. VALOR TOTAL 09
(meses) MESES
01 01 - Médico Clinico Geral | Plantges mensal | RS5.700,00 R$51.300,00
Plantonista de 60 Horas (Cinco mil e | (Cinquenta e um |
setecentos mil e trezentos
reais) reais)
02 01 - Médico Clinico Geral ' Atendimento de 4 | RS$9.566,00 R586.094,00
| horas didrias no | (Nove mil | (Oitenta e seis mil |
CAPS/20 horas | quinhentos e | noventa e guatro
Semanal sessenta e seis | reais)
| reais)
03 01 — Medico Clinico Geral Atendimento de 4 | R$9.566,00 R$86.094,00
horas diarias nas | (Nove mil | (Oitenta e seis mil
Unidades quinhentos e | noventa e quatro |
Basica/20  horas | sessenta e sejs reais)
B semanais reais) |

- Valor mensal 09 {meses) dos servicos e de: RS 24.832,00 ( Vinte e quatro mil oitocentos e
trinta e dois reais).

- Valor Total dos Servicos é de: R$ 223.488,00 (Duzentos
oitenta e oito reais).

e vinte e trés mil quatrocentos e

§ 12 O pagamento pela prestagao dos servicos sera realizado mensalmente, de acordo com a
comprovagao dos servicos prestados, mediante 3 apresentacao de Nota Fiscal, juntamente com
o relatério de atendimentos realizados no periodo.

§ 22 O pagamento dos servicos sera efetuado mensalmente e diretamente em conta bancaria
da CONTRATADA, com base nos servigos executados, de forma mensal im preterivel até o 52 dia
util do més subsequente. Juntamente com o relatério de atendimentos realizados no periodo,
que devera corresponder aos servicos efetivamente prestados.

§ 32 A liberagdo do pagamento fica vinculada a comprovacdo da efetiva prestacdo dos servicos
e da regularidade fiscal e trabalhista da CONTRATADA.

§ 42 Caso se constate irregularidade nas faturas apresentadas, o Municipio, a seu exclusivo
critério, poderd devolvé-las para as devidas corre¢des. Na hipdtese de devolugdo as faturas
serdo consideradas como ni3o apresentadas para fins de atendimento 3¢ condigdes contratuais.

CLAUSULA OITAVA - DA VIGENCIA

Os prazos de execucdo e vigéncia do presente contrato ser3
possibilitada a prorrogacio, através do juizo de conveniéncia e
publica, nos termos da Lej 14.133/21.

até 23 de Fevereiro de 2025,
oportunidade da administracdo

[

CLAUSULA NONA - DAS PENALIDADES E SANCOES ADMINISTRATIVAS
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MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

CNPJ: 95.684.544/0001-26

RUA JOSE DE FRANGA PEREIRA, N®* 10 - CEP.: 85.230-000 - FONE/FAX: (042) 99841-0485

O descumprimento das obrigacdes assumidas ensejara na aplica¢do, garantido o contraditério
e a ampla defesa a CONTRATADA, das sangdes previstas na Lei n° 14.133/21.

CLAUSULA DECIMA - DA SUBCONTRATACAO

E vedado & CONTRATADA 3 subcontrata¢do do objeto deste Contrato, ou a cessdo ou
transferéncia do Contrato, ainda que parcial, para outra empresa, sendo nulo de pleno direito

qualquer ato nesse sentido, além de constituir infragdo passivel das cominagoes legais e
contratuais.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA PROIBICAO

Para a execugdo do objeto desta contratacao fica expressamente proibido & contratada utilizar-
se de trabalho de criancas ou de trabalho de adolescentes em desacordo com 2 legislacao
vigente, em especial quanto 3 idade minima, tipo de contratacio (aprendizagem ou n3o) e
atividades proibidas aos menores de 18 anos, ficando assegurado a contratante a fiscalizacao
destas condutas, sob pena de rescis3o contratual por justa causa.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAO

O presente contrato podera ser rescindido em conformidade as previsdes constantes na lei n°
14.133/21.

§ 12 A rescisdo acarretars, independentemente de qualquer procedimento judicial ou
extrajudicial por parte do CONTRATANTE, a retencdo dos créditos decorrentes deste contrato,

limitada ao valor dos prejuizos causados, além das sanc¢des previstas neste ajuste, até a
completa indenizacdo dos danos.

§ 22 Fica expressamente acordado que, em caso de rescisdo, nenhuma remuneracao sera
cabivel, a n3o ser o ressarcimento de despesas autorizadas pela CONTRATANTE e,
comprovadamente realizadas pela CONTRATADA, previstas no presente contrato.

§ 32 Constitui motivo para rescis3o contratual 0 nao atendimento da proibicio de contratacao
de mao-de- obra infantil para a execucao do objeto deste contrato, bem como a utilizacdo de
mao-de-obra de adolescentes para execucdo de atividades proibidas para a idade.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS DISPOSICOES GERAIS

Os casos omissos ou situacdes n3o explicitadas nas clausulas deste Contrato serao decididos
pela CONTRATANTE, segundo as disposicdes contidas na Lei ne. 14.133/21 e demais

regulamentos e normas administrativas, e subsidiariamente pelas normas e principios gerais dos
contratos.

Pardgrafo Unico. O presente contrato ndo gera vinculo empregaticio entre as partes, tendo em
vista o carater autbnomo da prestacao de servico.
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MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA i
CNPJ: 95.684.544/0001-26
RUA JOSE DE FRANGA PEREIRA, N* 10 - CEP.: 85.230-000 - FOME/FAX: {042) 99841-0485
CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO
Para dirimir as duvidas oriundas deste contrato, as partes elegem o foro da Comarca de Pitanga,
Estado do Parana com rentincia expressa de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
E por estarem justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento contratual em 02
(duas) vias iguais e rubricadas paratodos os fins de direito, na presenca das testemunhas abaixo.
Santa Maria do Oeste — Pr, 24 de Maio de 2024.
Cnntratantg: Contratado:
@x CRISTIA_NO PARHA Assinadao de farma digital por
) CRISTIANO PARRA VIEIRA:05517402092
\ /- VIEIRA:0551 7402992  Dados: 2024.05.24 10:33:04 -03'00
SUL SERVI JDE LTD
OSCAR DELGADO h::g:;f}t;l: RVICOS DE SAUDE LTDA
Prefeito Municipal
Testemunhas:
/ LT AL, lé-{j‘*! #’L_* ,-*ft’; S h_*'.';'hxhwl}ﬂ- \) Wfﬁdl?tuj(_
ANDREIA KAVIAK JE&NfFEREAMﬁ:NDA DA SITVA NIEDUZIAK
RG.: 13.498.652-2 RG: 12-810.249-3

CPF:101.862.579-88 CPF:102.829.379-86



MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

RUA JOSE DE FRANGA PEREIRA, N" 10 -

CNPJ: 95.684.544/0001-26

CEP.:

85 230-000

. FONE/FAX: (042) 3644-1238

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N2 042/2024

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE, Estado do Parana, pessoa juridica de direito

publico interno, com sede a Rua José de Franca Pereira

26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

n2 10, inscrito no CNPJ/MF sob n? 95.684.544/0001-

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA, inscrita no CNPJ 19.850.311/0001-78, localizada Rua
Humberto Moacir Schenna, 444, Centro —cidade de Ibaiti/Parana.

OBJETO: “CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS, FILANTROPICAS, PRIVADAS PRESTADORAS DE

SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA
DO OESTE-PR, PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORA

DISPENSADO O CONCURSO PUBLICO.”

4

SAUDE NO AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA
RIA DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO,

_ valor mensal 12 {meses) dos servicos é de: R$ 24.832,00

reais).

ITEM | DESCRICAO QTD/HORA [VALORUNIT. | VALOR TOTAL 12
| (meses) MESES
01 01 — Médico Clinico Geral | Plantdes mensal | RS 5.700,00 | RS 68.400,00

Plantonista - de 60 Horas (Cinco mil e | (Sessenta e oito
- setecentos mil e |
reais) quatrocentos
| reais)
| 02 01 — Médico Clinico Geral | Atendimento de 4 | RS 9.566,00 | RS 114.792,00
| horas didrias no | (Nove mil | (Cento e quatorze
| CAPS/20 horas | quinhentos e | mil setecentos e
Semanal | sessenta e seis | noventa e dois
reais) | reais) ]
| 03 01 — Médico Clinico Geral Atendimento de 4 | RS 9.566,00 | RS 114.792,00
' horas didrias nas | (Nove mil | (Cento e quatorze
Unidades quinhentos e | mil setecentos e
Basica/20 horas | sessenta e seis | noventa e dois
B , semanais reais) reais) |

Vinte e quatro mil oitocentos e trinta e dois

-Valor Total dos Servicos é de: RS 297.984,00 (Duzentos e noventa e sete mil novecentos e oitenta e quatro

reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024.

Vigéncia: 23/02/2025



27/05/2024, 08:38

Prefeitura Municipal de Santa Maria do QOeste
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LICITACAD
EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N” 042/2024

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE,
Estado do Parana, pessoa juridica de direito publico interno, com sede
a Rua Jos¢ de Franga Pereira n” 10, inscrito no CNPI/MF sob n"
95.684.544/0001-26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito
Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA,
mscrita no CNPL 198350 311/0001-78. localizada Rua Humberto
Moacir Schenna, 444, Centro — cidade de Ibaiti/Parana.

OBJETO: “CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS,
FILANTROPICAS, PRIVADAS  PRESTADORAS DE
SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA SAUDE NO
AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE-PR.
PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORARIA DFE
EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO, DISPENSADO O
CONCURSO PUBLICO.”

ITEM DESCRIC AD QTDHORA VALORUNIT.  |VATOR TOTAL 12
imeses) MESES
1 01 — Médico Chaico GeralfPlantdes  mensal  de|RS STHLIMYR S HE 00 W
Plantonista Al Huoras (Crines nul |1 Sessenta e ot il
selegenlas Teals) O QUAlFaCCrilos redis)
{12 01 - Medico Clinwco Geral  |Atendimente de d|RS Q566 HRE BERGUARL T
horas didnas doliNove milfiCente 2 quatorze
CAPS M0 horas Jyuinhenios slmil  setecentos
Semanal sensenla © SR noventa @ dois realsh
Tedls )
fis O = Medico Chimico Geral - |Awendimento de 4|RS G SRk 0 RE [ 14,792 00
horas  didnas pasfiNowve mil | Centy ¢ guaterae
Umdades  Rasica2Hgquinhentos clmil  sctecentos
loras scmanais sessenly ¢ scls Imoventa o dons reaps)
TEA)

- Valor mensal 12 (meses) dos servigos ¢ de: RS 24.832,00 ( Vinte e
quatro mil oitocentos e trinta ¢ dois reais).

- Valor Total dos Servigos € de: RS 297.984,00 (Duzentos e noventa e
sete mil novecentos ¢ oitenta ¢ quatro reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024,
Vigéncia: 23/05/2025

Publicado por:
Elianc
Cadigo Identificador: 10D5D073
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Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Parana
no dia 27/05/2024. Edicao 3031

A verificagao de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/
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MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

CNPJ: 95.684.544/0001-26

RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, N® 10 - CEP.: B5.230-000 - FONE/FAX: (042) 1644-1218

ERRATA: Na Mateéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parana no dia 27/05/2024.
Edicdo 3031

LEU-SE:
EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N2 042/2024

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE, Estado do Parana, pessoa juridica de direito
publico interno, com sede a Rua José de Franga Pereira n2 10, inscrito no CNPJ/MF sob n2 95.684.544/0001-
26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA, inscrita no CNPJ 19.850.311/0001-78, localizada Rua
Humberto Moacir Schenna, 444, Centro - cidade de Ibaiti/Parana.

OBJETO: “CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS, FILANTROPICAS, PRIVADAS PRESTADORAS DE
SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA SAUDE NO AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA

DO OESTE-PR, PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORARIA DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO,
DISPENSADO O CONCURSO PUBLICO.”

ITEM | DESCRICAO QTD/HORA | VALORUNIT. | VALOR TOTAL 12 |
| (meses) MESES |
01 01 - Médico Clinico Geral | Plantdes mensal | RS 5.700,00 | RS 68.400,00 |
Plantonista de 60 Horas (Cinco mil e | (Sessenta e oito
setecentos mil e |
reais) quatrocentos
reais) |
02 01 — Médico Clinico Geral Atendimento de 4 | RS 9.566,00 | RS 114.792,00 |
horas didrias no | (Nove mil | (Cento e quatorze |
CAPS/20 horas quinhentos e | mil setecentos e |
Semanal | sessenta e seis | noventa e dois
| reais) reais)
03 01 — Médico Clinico Geral Atendimento de 4 | RS 9.566,00 | RS  114.792,00
horas didrias nas | (Nove mil | (Cento e quatorze
Unidades ' quinhentos e | mil setecentos e
Basica/20 horas | sessenta e seis | noventa e dois
semanais reais) reais)

- Valor mensal 12 (meses) dos servigos é de: RS 24.832,00 ( Vinte e quatro mil oitocentos e trinta e dois
reais).

- Valor Total dos Servigos € de: R$ 297.984,00 (Duzentos e noventa e sete mil novecentos e oitenta e quatro
reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024.
Vigéncia: 23/05/2025



MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE — ESTADO DO PARANA

RUA JOSE DE FRANGA PEREIRA, N° 10 -

CNPJ: 95.684.544/0001-26

CEP.:

85.230-000 -

FONE/FAX: (D42) 3644-1238

LEIA-SE:

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N2 042/2024

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE, Estado do Parana, pessoa juridica de direito

publico interno, com sede a Rua José de Franca Pereira n2 10, inscrito no CNPJ/MF sob n2 95.684.544/0001-
26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA, inscrita no CNPJ 19.850.311/0001-78, localizada Rua
Humberto Moacir Schenna, 444, Centro — cidade de Ibaiti/Parana.

OBJETO: “CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS, FILANTROPICAS, PRIVADAS PRESTADORAS DE
SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA SAUDE NO AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA
DO OESTE-PR, PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORARIA DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO,

DISPENSADO O CONCURSO PUBLICO.”

| ITEM | DESCRICAO QTD/HORA VALOR UNIT. VALOR TOTAL 09
: ) (meses) MESES |
01 01 - Médico Clinico Geral | Plantdes mensal | RS 5.700,00 | RS 53.400,001
Plantonista de 60 Horas (Cinco mil e | (Sessenta e oito
setecentos mil e
reais) | quatrocentos
| reais)
02 01 — Médico Clinico Geral Atendimento de 4 | RS 9.566,00 | RS 114.792,00
horas didrias no | (Nove mil | (Cento e quatorze |

CAPS/20
Semanal

horas

quinhentos e
sessenta e seis

mil setecentos e |
noventa e dois

03 01 — Médico Clinico Geral

Unidades
Bdsica/20
semanais

horas

reais).

reais) reais)
| Atendimento de 4 | RS 9.566,00 |
horas diarias nas | (Nove mil

quinhentos e
sessenta e seis

reais)

RS 114.792,00
(Cento e quatorze
mil setecentos e
noventa e dois
reais)

- Valor rﬁensal 09 (meses) dos servigos é de: RS 24.832,00 ( Vinte e quatro mil

oitocentos e trinta e dois

- Valor Total dos Servigos é de: R$ 223.488,00 (Duzentos e vinte e trés mil quatrocentos e oitenta e oito

reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024.

Vigéncia: 23/05/2025
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ESTADO DO PARANA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO OESTE

LICITACAO
ERRATA

ERRATA: Na Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios
do Parana no dia 27/05/2024. Ediciao 3031

LEU-SE:

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N° 042/2024
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE,
Estado do Parand, pessoa juridica de direito publico interno, com sede
a Rua José de Franga Percira n” 10. inscrito no CNPI/MF sob n®

95.684.544/0001-26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito
Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA.
inscrita no CNPJ 19.850.311/0001-78, localizada Rua Humberto
Moacir Schenna, 444, Centro — cidade de Thaiti/Parana.

OBJETO: “CREDENCIAMENTO DE ENTIDADES PUBLICAS,
s FILANTROPICAS,  PRIVADAS  PRESTADORAS DFE
SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA SAUDE NO
AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE-PR,
PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORARIA DFE
EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO, DISPENSADO O

CONCURSO PUBLICO.”
ITEM |DESCRICAQ QTIVHORA VALORUNIT. |VALOR TOTAL 12
{meses) MESES
{01 (Ul - Medico Clinico Geral|Plantdes mensal  de|R$ ST DD RS 8. 400,00
Plantonista 6l Horas iCinco mil  ¢fiSessenta & oito mil
sClecenlos reais) [ quatrocentos reais)
02 O - Médico Clinico Geral - |Atendimento  de  4|RS$ Y 566,00|RS F14.792.00
horas  didnas  nofiNove mil[iCento ¢ guatorze
CAPS/20 horas 1qu|r|]11:m{!-5 cjmil  sctecentos e
Semanal sessenla e seisnoventa ¢ dois reais)
reans)
{13 01 - Médico Clinico Geral - |Atendimento de 4[RS HaR6,00|RE 114,792 (0
horas  didrias  nas|(Nove milfiCento ¢ quatorze
Unidades  Basica 20 |quinhentos glmil  <etecentos e
hiras semanms sessenta e selsnoventa e dols reais)
reais)
— - Valor mensal 12 (meses) dos servicos é de: RS 24.832,00 ( Vinte e

quatro mil oitocentos e trinta e dois reais).
- Valor Total dos Servicos ¢ de: R$ 297.984,00 (Duzentos e noventa e
sete mil novecentos e oitenta e quatro reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024,
Vigéncia: 23/05/2025

LEIA-SE:

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N° 042/2024
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE,
Estado do Parana. pessoa juridica de direito publico interno, com sede
a Rua José de Franga Pereira n® 10. inscrito no CNPI/MF sob n°
95.684.544/0001-26, neste ato devidamente representado pelo Prefeito
Municipal, Sr. OSCAR DELGADO.

CONTRATADA: NORTE SUL SERVICOS DE SAUDE LTDA.
inscrita no CNPI 19.850.311/0001-78. localizada Rua Humberto
Moacir Schenna, 444, Centro — cidade de [baiti/Parana.

o

FILANTROPICAS,  PRIVADAS  PRESTADORAS DE
SERVICOS DE PROFISSIONAIS NA AREA DA SAUDE NO

AMBITO DO MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO OESTE-PR,
PARA ATENDER A NECESSIDADE TEMPORARIA DE
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EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO, DISPENSADO O
CONCURSO PUBLICO.”

ITEM |DESCRICAQ QTD/HORA VALOR UNIT. [VALOR TOTAL 09
[(meses) MESES

01 0 - Medico Chmico Geral|Planties mensal  de |RS S T0000 RS LR TR
Plantonista 60 Horas (Cinee il ef{Scssema ¢ oio mil
Selecentos reais) e gquatrocentos reais)
(02 01 - Medico Clinico Geral  |Atendimente de 4|RS DE66,00 R 114.792 ()
horas  didrias nolNove miljiCento ¢ guatorre
CAPS20 horas [quinhentaos elmil  setecentos ¢
Semanal sessentd e seis [rovents e dois reais)

[reais)
{3 01 — Medico Clinico Geral  |Atendimento de 4|R% GSA6 0[RS 114.792.00)
horas  diarias  nas|{Nove mill(Cento ¢ quatorze
Unidades  Basica20|quinhenus elmil  setecentos e
horas scmanars sessenta e seisfnoventa o dois reais)

reais)

- Valor mensal 09 (meses) dos servicos é de: RS 24.832,00 ( Vinte e
quatro mil oitocentos e trinta e dois reais).

- Valor Total dos Servigos ¢ de: RS 223.488,00 (Duzentos e vinte e
trés mil quatrocentos ¢ oitenta e oito reais).

Data de assinatura: 24 de Maio de 2024
Vigencia: 23/05/2025

Publicado por:
Eliane
Codigo Identificador:39FE688C

Materia publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Parana
no dia 14/06/2024. Edicdo 3045

A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/amp/
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