% SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE Exercicio: 2021

E

Nuamero: 002520
PROCESSO DE PAGAMENTO Data: 15/07/2021
ORGAMENTARIO
Crador: ~ 114 - CENTRO DE DOENGAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
CPF/CNPJ: 63179816000144
Enderego: RUA BERTING PASSOS, N° 124 - CENTRO
Cldade: JEQUIE / BA |
Empenho: 257 2021 Liguidagio: 5 Ficha: 1450 Tipo: ESTIMATIVA
Orgéo: 14 - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO Unidade: 1402 - FUNDC MUNICIPAL DE SAUDE
Funcgédo: 10 - Saude SubFungdo: 305 - Vigilancia Epidemiolégica
Programa: 0059 - ATENGAO INTEGRAL A SAUDE COM Fonte de Recurso: 14 - Transf. de Recursos do SUS
PA: 2999 - AGOES EMERGENCIAS DE COMBATE AQ CORONAVIRUS - COVID 19
Elemento: 33903900- OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA )
Documento Histérico - VIr. Despesa Retengies Vir. qu;;
2021 —25-5 JSC 712,10 32,04 680,06
Total: 712,10 32,04 680,06
- ORIGEM DOS RECURSOS
Conta ‘Banco Reduzido/Nome da Conta Documento Valor
71584-0 Banco do Brasil S.A. " 7853/BB- C/C 71584-0 235 680,06
Total: 680,06
Valor 680,06

Pague-se a despesa acima especificada ao(s) favorecido(s).

o eler

ISNAIA SOUZA SANTOS

Tesoureiro(a)
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE

Nota de Liquidagéao

Exercicio: 2021
Empenho: 000025
Liquidacgao: 001580
Parcela: 5

DADOS CREDOR
Credor: 114 CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
Endereco: rua bertino passos, n° 124
CNPJI/CPF: 63.179.816/0001-44
CLASSIFICAGAO DA DESPESA
Ficha: 1450
Empenho: ESTIMATIVA
Crédito: ORCAMENTARIO
Orgéo: 14 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 1402 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10.305.005-5.2989 ACOES EMERGENCIAS DE COMBATE AQ CORONAVIRUS - COVID 18 d
Elemento: 3.3.90.39.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Fonte: 14 . Transf. de Recursos do SUS
Sub-Elemento: 3900 Qutros Servigos de Terceiros - Pessca Juridica
Convénio:
DADOS DA LICITAGAO
Licitag&o: 9 Processo: 26/2019
Modalidade: INEXIGIBILIDADE Contrato: 24

Saldoc Anterior:

Valor Liquidado:

Saldo Atual:

Valor Retengdes:
Liguido a Pagar:

14.944,09

DADOS DA LIQUIDAGAO

712,10 / setecentos e doze reais & dez centavos

14.231,99
32,04

680,06/)

Historico: LIQ. NF 1164, MAIO/2021 SUS COVID-18 (FPB) S
RETENGOES
Conta Especificagdo da Retengéo Favorecido Valor
7817 ISS PROCESSOS - SAUDE PREFEITURA 21,36 o
7818 IRRF PROCESSOS - SAUDE PREFEITURA 10,68_/
32,04
Operador: FRANKISLANDIA PEREIRA BRITO -

/Qégina: 1de?2
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE Exercicio: 2021

Empenho: 000025
Nota de Liquidagao Liquidagdo: 001580
Parcela: 5
A liguidagdo da despesa foi procedida com base na nota de Face a liquidagdo processada, autorizo o pagamento
empenho e no documento apresentado, onde consta a acima especificado ao favorecido ou ao seu procurador.

declaracdo do material e/ou servigo em condigdes

Data: 29/06/2021 Data: 29/06/2021
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Operador: FRANKISLANDIA PEREIRA BRITO Péagina: 2de 2



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JEQUIE

'EXERCICIO: 2021
NUMERO: 000025
NOTA EMPENHO DATA: 04/01/2021
DADOS DO CREDOR
Credor: 114 CENTRO DE DOENGAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
Enderego: RUA BERTINO PASSOS, N° 124
CNPJ/CPF: 63.179.816/0001~44 Cidade : JEQUIE Estado: BA
CLASSIFICAQAO DAS DEPESAS
Ficha: 1450
Empenho: ESTIMATIVA
Crédito: ORCAMENTARIO
Orgéo: 14 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE SALUDE
Unidade: 1402 FUNDO MUNIGIPAL DE SAUDE
Funcional: 40.305.005-9.2999 ACOES EMERGENCIAS DE COMBATE AQ CORONAVIRUS - coviD 18
Elemento: 3.3.80.38.00 QUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Fonte: 14 TRANSF. DE RECURSOS DO 8US
Sub-Elemento: 003500 QUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Convénio:
Cto de Custo:
DADOS DA LICITAGAO
Licitagao: 9 Processo: 26/2019
Madalidade: INEXIGIBILIDADE Contrato: 24

Saldo Anterior;

Valor do Empenho:

Saldo Atual:

Histarico

ESPECIFICAGAO
50.000,00
20.000,00  ( vinte mil reais)
30.000,00

PROV. CONTRATACAO DE EMPRESA PARA PRESTAGCAC DE SERVICOS DE SAUDE DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE, CONFORME CHAMAMENTO PUBLICO 001/2018, PARA ACOES EMERGENCIAIS DE COMBATE AO
CORONAVIRUS. COVID-19 (FPB)

A importancia empenhada foi consignada em crédito proprio em:

04/01/2021

Autorize o empenho da despesa supra mencionada em:
04/01/2021
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NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFSe
™ MUNICIPIO DE JEQUIE

Codigo de Verificagio para Autenticagéio: 112966689

Gorado em JROBU21 1141238

Data de Emisséo Exigibilldade de IS5 Regime Tributério Namero RPS N° da Nota Fiscal
281062021 Exigivel Tributacao Novmal
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagio 1 1 64
Retido na Fonte Nzo Optante No Municipio (2918001 - Jequié - BA)
PRESTADOR

Razio Social: CDRJ - CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
Nome Fantasia: CDRJ

Enderego: Rua BERTINO PASSO0S, 124, ... - CENTRO

Jequié - BA - CEP: 45200-000

E-mail: cdrisandro@gmail.com - Fone: (73) 3525-1840 - Site: ........
Inscrigio Estadual: ........ - {nscrigio Municipal: 0002659 - CPF/CNPJ: 63.179.816/0001-44

TOMADOR

Razio Social: FUNDO MUNICIPAL DE JEQUIE - FMJ
Endereco: Praga PRC DA BANDEIRA, SN, 3° ANDAR - SALA 307 - CENTRO
Jequié - BA - CEP: 45200000

E-mail: saudejequie@yahoo.com.br - Fone: 7335268900
Inscrigio Estadual: ........ - Inscrigio Municipal: 0013797 - CPF/CNP.J: 09.436.466/0001-09

SERVIGO

4.03 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS,
AMBULATORIOS E CONGENERES.

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

.
REF: 05/2021 - 10 SESSOES DE HD PARA PACIENTES QUE ATESTARAM POSITIVOS OU SUSPEITOS PARA COVID-19. /
Obs: 60% PARA CUSTE!O DESPESA OPERACIONAL 40% PARA CUSTEIO DE DESPESAS PESSOAL.

ggﬁsﬁggﬁqa&@ foeass nfef;sadas
08 SeFViges que o refere o
recibo ou .5, Eaggiv(aﬁm_ e Otfeira Andrad

Jequit Age0 G ga B o Daprtamento
o administrativo e FIRORS
. me\on“n-mm
BAER DESCONTO (R$)| BASE CALCULO (R$) ALIQUOTA (%) 1SS {R%)
712,10 0,00 0,00 712,10 3.00 21,36
RETENGOES DOS TRIBUTOS FEDERAIS DESCONTO  (RS) VALOR LIQUIDO (R$)
INSS (RS) R (RS) cSLL (Rs)| coFns (RS) BIS (RS) CONDICIONADO
0,00 10,68 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 680,064

Y

OUTRAS INFORMACOES

(Valor Liquido = Valor Servigo - INSS - IR - CSLL - COFINS - PIS - Descontos Diversos - 1SS Retido - Desconto Incondicional)

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site hitp://iwww jequie.ba_gov.br/


mailto:cdnsandro@gmaii.com
http://www.jequie.ba.gov.br/

Centro de Doencas Renais de Jequié

Jequie 28 de‘junho de 2021

AO

Fundo Municipal de Sadade de Jequié
AIC: Setor Financeiro /Contabilidade

Em atencéo as disposigbes constantes na Resolugdo 1.323/2013 emanada do
TCM/BA, informamos abaixo, em referéncia a Nota Fiscal n® 1164 de prestagéo de
servigos emitida em favor do Fundo Municipal a nossa planilha de custos:

" Quadro com Despesas Operacionais e Despesas]
com Pessoal
Descrigao % Valor
Valor da Nota Fiscal 100% | R$712,10
Despesas Operacionais 60% | R$ 427,26
Despesas com Pessoal 40% | R$ 284,84

Observacao:

No valor de Despesas Operacionais estdo compreendidas as despesas com
telefone, energia, passagens, papel, tonner, cartuchos, envelopes, combustivel,
manuten¢éo dos bens de informatica, investimentos na compra de bens, insumos,
materiais e medicamentos necessarios ao funcionamento operacional da empresa.

Face ao exposto, solicitamos considerar os valores do quadro resumo para
despesas de pessoal e operacional para a Nota Fiscal emitida pela nossa empresa.
Colocamo-nos a inteira disposigao.

— -
6’31 7981 6/0001 44 , ‘%\Andmde
CENTRO DE DOENCASARENNS lsis 502:330 gat-ENF
OE JEQUIE LTDA. COREN- '
Andrade S, 124

fo .
RUA BERTINO PASS
(ORI CENTROQ - CEP 45202340
JEQUIE - BAHIA '

"
] -~

Rua Bertino Passos, N° 124 — Centro, Jequié — Ba CEP:45202-340
' Fone-Fax: 73 525 —1840 ou 525-6973




CENTRODE DOENGAS RENAIS DE JEQUIE LTDA

Rua Bertino Passos, 124 - Jequig-BA - 73-3525.1840

Faturamento SUS més 05/2021 - Més/ano de competéncia

NanhrnSve fimnracen sm JRIDAIIN?1 14:12 nor Sandrn Flow Anvdrans’

APAC | Noma N Cadigo Descrgho Tuari] Valor | Subtowl]  Tota
SEETasTeaio5s] AGUCENA GOTARDO CORS [ T305070707 | HEMODIALIGE 11 T4 75420 252450 - >
= =T ~§F0305010220f COMP. DE VALOR DE SESSAQ HD PAC COVIDTS A 7121 14Z4A-2667.02
51504054700} ADAILTON BARBOSA DOS SANTOS | 0305010707 | HEMODIALISE 1T : - =72 To420 235040 235049
| 2921204084690 ADALITO BRITO DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 74 154,20 252460 2.524,60
[ 2821204084711 | ADEMILTON PEREIRA DE OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 194,20 252460 7.524,60
[ 2921204084722 | ADEVANDO SILVA DO CARMOD 0305010107 { HEMODIALISE 11 14 15420 2.524,60 2.524,60
[ 2921204084733 | ADILIC SANTOS DE ALMEIDA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 154,20] 2 524,60 2.524,80
2021204084755] AILTON GALVAO GONGALVES 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 194,24 2.524.60 2.524,60
[ 2921204084766 | AILTON SANTOS SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 154,20 252460 2.524,60
[ 2921204084777 | ALAIDE FEREIRA DA SILVA SOUZA 0305010107 | HEMODIALISE 1t T4 198,20 2.524,60 2.524,60
| 2921204084788 | ALCIDES RIBEIROD 0305010115 | HEMODIALISE 1l P HIVHE/HC 13 26541 3.450,39 3.450,39
2921204084789 ALDO SILVA DOS SANTOS 0305010167 | HEMODIALISE 11 T4 18424 2.524.80 2.524.60
2621204084800 ALIRIC MUNIZ DOS SANTOS 0305010107 | HEMODFALISE 11 T4 164,20 2.33040 2.330,40
(2821204084810 ALMIRA CRIGTINA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 T4 194,20 2.524.60 2.524,60
(7821204084827 | AMADEU DE JESUS SILVA 0305010107 | HEMODEALISE 11 19 19420 2524,60 2.524,64
| 2921204084676 | ANA MARIA DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE 11 11 164,20 213624 2.136,20
2921204064832 | ANA PAULA DA SILVA COUTO 03050107107 | HEMODIALISE 11 T3 194,20 2.524.60 2.524,80
2021204084843 | ANA RITA EAREOSA DOS SANTOS | 03050t0107 | HEMODIALISE 1f T3 194,20 252460 2.524,60
[ 7921204084854 | ANALIA INACIO DOS SANTOS 03050107107 | HEMODIALISE 1l 13 19420 2.52460 2.524,80
[ 2921204084887 | ANTENQGENES BATISTA DOS SANTOS 0305010107 | HEMOOIALISE 11 13 194,20 2.524.60 2.524,60
| 2521204084858 ANTENOR CAMPOS DAS VIRGENS 0305010107 | HEMODIALISE 11 ‘ 13 104,20 252450 262460
Z321204084905| ANTONIO BRASIL 03050107107 | HEMODIALISE 7% 194,20 2.52460 2.524,60
THA1204084910| ANTONIO CARLOS SANTOS SILVA 205010115 HEMODIALISE W P/ HIVHBIHC 13 265,41 3.450.3] 3.450,33
[ 2927204084920 | ANTONIO CESAR SOUZA ARAUJO 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 1992 250460 2.524,60
(7921204084931 | ANTONIO CESAR VITORIANG SANTOS | 0305010115] HEMOBIALISE 1L F7 HIVIHBIHC 14 26541 3.184,94 3.184,53
[ 2821204084542 | ANTONIO FRANGISCO DE JESUS | 0305010107 | HEMODIALISE I T3 104 2] 2524560 2.524,60
2921204084953 | ANTONIO NASCIMENTO DOS SANTOS (305010107 | HEMOBIALISE 1 13 104,20 2.524,60 2.524,60
2921204084964 | ANTONIG SILVA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE X 194,20 2.330,44
7521204084975 ANTONIO SILVA SANTANA FILHO G305010115 | HEMODIALISE Nl P/ RIV/HB/HG 19 26541 3.450,33
7971204064906 APRIGIO SOARES DE ARAUIO 0305010107 | HEMODIALISE If 13 184,20 2.524.64
| 7531204084997 | ARAD PEREIRA DE CARVALHO 0305010107 | HEMODIALISE W 13 19420 252460
[ 2521204085008| ARLINDO PURIFICACAD BARBOSA 0305010115 HEMODIALISE N1 P7 AIVIABIAC 13 265,41 3.184,52
| 2821204085019 ARMANDO GOMES DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1 13 19420 2.524 50
[ 2821204085020| AURELIND COELHQ LIMA FILHG 0305010107 | HEMODIALISE 11 g 19420 1.747,50
2921204085030| AZITO ALVES DE SOUZA 0305070107 | HEMODIALISE 1l 13 194,24 2.524.64
[ 252120408504 1| BALBINA FRANGISCA DOS SANTOS BARRA | 0305070107 | HEMODIALISE 12 19420 2.330.,40
[ 2921204085052 | CARLITO ALVES DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 19420 2.52460
| 2927204055063 | CARLOS JESUS SANTOS 0308010115 HEMODIALISE I 7 HIVIHB/HC 74 265,41 3.450,33
2921204085074 CARLOS OLIVEIRA DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 194.2q 2.524.60
[ 2521204085085 | CARLOS ROBERTO DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 19420 252460
[ 2921204085096 | CASSIO SANTOS MIRANDA 0305010107 | HEMODIALISE 11 T4 194.2q 262
[ 2521204085107 | CILENE SANTOS DE OLIVEIRA 0305010107 } HEMODIALISE 1l 13 194,20 2.524,60 2.524,60
[2921204085118| CLAUDIO SANTANA CARDOSO 0305010107 | HEMODIALISE 1t 14 194,24 233040 2.330,40
2921204085129 GLEISON PEREIRA DE QUADROS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 194,20 2.524.64

(305070053 | HEMODIALISE H (EXTRA) 119420 19420 271660
2921204085130 CLEMILDA MOREIRA OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1 13 19420 252460 252460
2521204085140 | GLEONICE DE JESUS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE I 12 19420 2.330,4] 2330,4d
2921204085151| CLEYDE DE JESUS LOPES 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 194,24 2524.60 252460
PR TP 05 T62] O LODOALDO.ELIAS DA SILVAm—————— 0305010107 | FEMODALTE - T4 194,20 2524.60 i
¥ " [Ca050T0220] COMP DE VALOR DE SESSAO HD P 4. 7121 - 28489 2.309,44?&
TR Z0AtB5415] COSME JOSE DOS SANTOS D305010107 | HEMODIALISE 1 T4 19470 252460 252460
[ 2521204085173 CREMILOA MARIA DE JESUS 0205010107 | HEMOGIALISE Ni 7419424 252460 252460
2521204005164 | DAIANE OE JESUS OLIVEIRA, 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 194,20 233040 233040
Z021204085195] DANIELE SOUZA SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 11 15420 2.136,20 2.136.20
(2621204085206 | DENILSON FERREIRA DA CRUZ 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 194,20 252460 2.524.60
2821204085217 | DENILTON OLIVEIRA MENEZES | 0305610167 | HEMODIALISE 1l 12719420 2.330,40 2Z.330.40
2921204085228 EDENILDD DAS VIRGENS ALVES | 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 194,20 2524,60 252460

¥
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CENTRO DE DOENGAS RENAIS DE JEQUIE LTDA

Rua Bertino Passos, 124 - Jequié-BA - 73-3525.1840

APAC Nome Cadigo Descrigia Quant| Vator | Sublotalf Total
2921204085238] EDESIO DOS GANTOS 03050107107 | HEMODIALISE 1 19 194,20 2.524.60 25246(
Z921204065240] EDIEMY SOUZA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1 14 194,20 2524.60 2.524.60
2921204085250] EDH.EUZA ELIAS SILVA G306010107 | HEMODIALISE 1 14 194,20 2524,60 2.524,5‘:!
7571204085261 | EDILSON SANTOS DE NOVAES 0305010107 | HEMODIALISE 1 12 194,20 2.330,40 2.330,4
7921205649653] EDIVALDO DIAS BANTOS 0305010107 | HEMODIALISE H H 19420 9/, 971,00
| 2921204086272 | EDIVALDO FRANCO SENA 03050107107 | HEMUDIALISE 11 14 194,20 2.524.60 252460
| 2921204085305{ EDIZIO DE JESUS SANCHES 0305070107 | HEMODIALISE 1l 13 194,20 2.524,64 2.524,60
2921204085283 | EDIZIO SILVA BARRETO 03050107107 | HEMODIALISE 1l 13 19420 252480 252460
1 2921204005446 EOMUNDD SANTOS DE SOUZA | 0305010107 | HEMODIALISE N 74 102,20 2.530.40 2.330.40
Z921204085570| EDNALDO BATISTA DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 11 1d 194,24 1.942,04 +.942,00
| 2921204085340] EDNALDO SANTUS SANTANA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 1942 252460 252460
2021204085316] EDSON OLIVEIRA DE JESUS | 68050710107 | HEMOOIALISE Il 13 194,20 2.524,60 2.524,60
2021204085327 | EDVALDO DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 194,20 2.524,60 252460
Z921204085338] EOVALDOD LIMA DOS SANTOS B305010707 | HEMODIALISE 1l 19 19420 2.524,60 252460
252120408537 1| EDVALDD PRASTO EVANGELISTA T305016107 | HEMODIALISE 11 794 194,20 252464 252460
[ 3021204065360] ELENICE FRANCISCA DE SUUSA 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 194,20 2.524,60 2.524,60
| 2921204065350 ELIANA NOGUEIRA SANTANA 0305010107 | HEMOBIALISE Wl 14 19420 2.524,60 2.524,60
PE7AFS 53] ELIENE RIBEIRO DE NOVAIS 0305010107 | HEMODIALISE 1 11 194,20 2.136.20 213620
| 2521204065382 | ELIENE RIBEIRD DOS SANT 05 6305070107 | HEMODIALISE 1 13 154,20 252460 252460
[ 2921204085804 | ELIETE SARMENTO LIMA 03050107115 | HENMODIALISE 1l P/ HIVIHBIHG 194 26541 3.450,34 3.450,33
[ 2521204085646 | ELISABETE MARQUES DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 194,20 2.524.80 2.524,60
[ Z521204085657 | EMANUELLY GARVALHO ARRAIS DA SILVA | 0305010107 | HEMODIALISE It 19 194,20 252460 2.524,60
2921204085668 | EMERSON SANTOS SQUZA 0305010107 | HEMGDIALISE I 13 194,2q 252460 252460
2921204085679 ERALDO ALBINO DOS SANTOS 305010107 | HEMODIALISE H 13 194,20 2.524,60 252460
2921204085680 | ERIVALDO SOARES SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE H 13 199,20 252460 2.524,60
2921204085630 | ERONALDO SANTOS DOS SANTOS 0305010107 | HEMGDIALISE 11 13 194,20 2.524.60 2.524,60
[ 2521204085701 | EROTILDES MEIRA DE MORAES 0305010107 | REMODIALISE 0 13 194,20 2.524,64 2.524.60
29212040857 12| ESTEFAN] DE OLIVEIRA SANTOS 0305010107 | HEMGDIALISE R 13 194,20 2.524,60 2.524,60
2521204085723 | EUDETE ERMELINA DOS SARTOS ALVES 0305010107 | HEMGDIALISE 1 13 194,20 252460 2524.60
| 2821204085745 | EUNIGE DU ESPIRITO SANTO 03050107107 | HEMODIALISE 1 13 194,20 252460
| 2621204085756 | EVANDRO PEREIRA MORAIS 0305010107 | HEMODIALISE i 19 194,20 2.524,60 25248
[ 2921204085767 | EVERALDU NASCIMENTO SANTOS 0305010115 HEMOBIALISE [ PT HIV/HBIHC 14 265,41 3.450,39 3.2
29212040857 78| FABIANA DOS SANTOS MONTEIRD 0305010107 | HEMODIALISE | 12 194,24 2.330,4] Z.
| 2621204085789 | FABIANE SILVA DE OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE I 14 1942 252450 252
[ 2921204085790 FABRICID ANDRADE MAGHADO 0305010107 | HEMODIALISE 1 d 194,20 155360
[ 2921204085800 | FAUSTO MONTEIRQ NETO 0305010107 | HEMODIAUSE 11 13 194,20 25248] 2
2921204085811 FLAVIO CEZAR DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE 11 § 19420 971,00
2921204085833 | FLOFISVALDO TAVARES DA SHLVA | 0305010107 | HEMODIALISE Tl 19 194,20 2.524,60
2921204085844 FRANGISGA BISPO GORREM 0305010107 | HEMODIALISE 1 1 19420 252464
| 2921204085855] FRANCISCA BISFO DE SOUZA 0305010707 | HEMGDIALISE 1l 19 1942 252460
2921204D85822] GABRIEL ALMEIDA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 11 19 19420 252460
(2821204085877 | GELIANE SILVA COELAO 0305010107 | HEMODIALISE 1 19 194,20 2522,

T TI0A0EEEEE| CENVAL JESUS GLVERA 0305010107 | HEMODIALISE 1T 19 19420 2524,

2921204085899 GEORGE SANTOS FERREIRA BB05010107 | HEMODIALISE 1F 1A 19427 2524600 252460
Z921204085900| GERALDO BASTOS ALMEIDA NETO 0305010107 | HEMGOIALISE 11 19 794,20 2.524.60 252460
20212040859 10| GERIVALDO SANTOS NASCIMENTO 0305070107 | HEMODIALISE Nl 19 19420 2.524.60 2.524,60
| 2921204085921 | GERSON SOUZA DE ALMEIDA 0305010107 | HEMODIALISE 11 T2 194200 2.330,40 2.330,40
| 2577204085932 | GILBERTO DE JESUS. 0305010107 | HEMODIALISE 11 14 194,20 2.524,60 2.524,60
2021204085943 GILEERTO DIAS GRUZ 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 194,20 2.524.60 2.524,60
3521204085554 | GILBERTO SANTOS MEIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1 14 194,20 2.524,60 2.524,60
[ 2921265649670 GILDASIO AFONSO DOS SANTOS 0305010107 | HEMOGIALISE 1l 154,20 1.165.20 1.165,24
2921204085565 | GILDASIO ALVES OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE N 13 10420 252460 2.5246(
| 2921204085576 | GILMAR ABREU DE SOUZA 0305010107 | HEMODIALISE I 13 194,20 252460 252460
2921204085987 | GILVAN ANDRADE DOS ANJOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 11 194,24 2.136,20 2.136.20
5T 504085556 GILVANETE ALMEIDA NEVES 0305010107 | HEMODALISE IF 1Y 1087 252460 252464
| 2521204086009 | GISSELE ARAUJO MELQ SANTOS 0305410407 | REMODIALISE It 13 19620 252460 252460
[ 2921204086010} GIVALDO QUETROZ DOS SARTOS 0305010167 | HEMODIALISE 11 13 1942q 252260 2.524,60
| 2521204006020 | HENRIGUE UE JESUS 0305010%07 | AEMODIALISE 1 13 104,20 252460 2.524,60
2921204086042 | INDIANNE SANTANA BORBA 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 194,20 252464 2.524.60
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2921204086053 ] IRANIR JOSE DOS SANTOS G305010107 ] HEMODIALISE 1l 13 194,20 2.524.64 2.524.60
921204086064 | IRENE MARINHO DE OLIVEIRA D305010107 | HEMODIALISE Nl T3 194,20 2.524,60 2.524,60
2921204086075 | ISAEL JOSE DOS ANJOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 194.2q 2.524,60] 2.524.60
2921204086007 | NONALDO SALLES MENDES 0305010107 | HEMODIALISE fi 14 194,20 2.524,60 2.524,60
T2 1204086108 | 1ZA MARIA SILVA GONCALVES AMORIM 0305010107 | HEMGDIALISE H 74 194,20 2.524.60 2.524 60
2521204086130 | JENALDO FERREIRA NASCIMENTO 0305010107 | HEMODIALISE If 19 1942 252460 2524560
3921204006141 | JENIVAL SILVA DOS REIS 0305010107 | HEMODIALISE R 13 194,20 252460 2.524,50
| 2921204086152 | JERUZO DE JESUS OLIVEIRA D305010107 | HEMODIALISE 1 14 104,2q 2.524.60 2.524,60
[ 2601204086163 JESSICA DOG SANTOS 0305010107 | HEMODGIALISE H 194 194,20 2.524,60 252460
2821204066174 | JOAD BATISTA PASSOS 0305010107 | HEMGDIALISE 1l T3 194,20 2.524,60 2.524,60
2621204086196 | JOAD CORREIA NUNES 0305010107 | HEMODIALISE 1 q 19420 58260 56260
| 2921204086207 [ JOAD DOSSANTOS 0305010107 | HEMODIALTSE 1l T4 154,24 2524,60 2.524.60
2921205649615] JOCELIA PINTO SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l g 164,20 1.042,00 1.942,00
[Z521204086216] JOELIA OLIVEIRA ASGUNGRD | 0205010115} AEMODIALISE Il P/ HIVHBAC 19 265,41 3.450,34 3.450,39
7021204066229 JOELMA ROSA DOS SANTOS 6305010107 | HEMODIALISE 1l T4 194,20 252460 2.524,60
[3521204066230| JORGE ALVES BARROS | 0305010107 { HEMODIALISE 19 104,20 2.524.60 2.524,60
2921204066240 JORGE PEREIRA CALDAS 0305010707 | HEMODIALISE 1l 12 153,20 2.330,40 2.330,40
7571204066251 | JOSE CARLOS BORGES DE ARRUDA | 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 104,20 252460 2.524.60
2921204086262 JOSE CARLOS BRITO DOS ANJGS 0305010107 | HEMODIALISE 11 19 19420 252460 2.524,60
7921204166206| JOSE CARLOS GONGALVES CAMPOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 T3 104,20 2.524,60 2.524,60
{ 2921204086273| JOSE CARLOS MOTA SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE I 13 18420 252460 2.524,60
[ 292%204006264] JOSE CARLOS TRINDAUE RIBEIRD 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 19420 2.524,60 2.524, '\\- :\:'
2321204006328| JOSE CARLOS VALENTIN SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 12 104,20 2.230.40 2.330,40 -\‘@' @
[ 2951204006295] JOSE FRANCISCO ORTEGA NORIEGA | 0805010107 | HEMODIALISE it 13 164 20 2.524 60 2.524,60 \g é“
| 2021204006306 JOSE LING SEVERINO RODRIGUES 0305010107 | HEMODIALISE IF 11 164,29 2.136,20 2.136,20 % @
29212040863171 JOSE MARCIO SANTOS SILVA Ga05010107 | HEMODUALISE IF 13 19424 252460 § ‘;?
G305010093 | HEMODHALISE I {(EXTRA) 1192z 1942d 271880 1:3 Q
2921204006339 | JOSE MARISAN SOUZA DA SILVA 0305010707 | HEMODIALISE 1 14 19420 2.524.60 252460 \%'-? Q‘?
[ 2921204085340 | JOSE PEREIRA BRETO 0305010107 | HEMODIALISE [E 14 194201 2.524,60 2.524,60 &
| 2921204086350 | JOSE PINHEIRD DOS SANTOS | 0305010107 REMODIALISE IF T4 19420 2.524.60 .
[25271204086361] JOSE ROBERTO GOMES BRITO 305010107 | REMODHALISE 1 T4 19429 2.524, d )
[ 2921205645637 JOSE ROQUE DA SILVA 0305010107 | HEMODMALISE 1l 7] 19423 1.359.4 _é(_ =,
2921204006394 JOSILDA DE JESUS 0305010107 | HEMOD'ALISE It 14 19420 2.330.40 wi A
2921204096405 JUCIEL NOVAES OLIVEIRA 0305010107 | HEMUDIALISE 11 14 19420 2 524,60 i g‘) < g c~} o
2921204186285] JUCINELA SANTOS DA SILVA 0B05010107 | REMODIALISE I 19 194.20 252460 <0 » T
2921204086416 | JURACY PERAZOQ 0305010107 | HEMODIALISE ) 13 194,20 2.524,60 25300 2 7 [cé
2921204066427 | JURACY RODRIGUES DOS SANTOS 0305010107 | HEMGDIALISE 11 T4 194,50 252460 204N o '
2921204086436 | JUSELITA CORREIA DA SILVA 0305010107 | HEMCDIALISE N 19 19420 2.524.6d 200380 L) w
Z321204066449] JUSSIARA ALVES DOS SANTOS 0305010107 | HEMGUDIALISE 1 T 19420 252460 2.09%40 g Q A‘
[ 2521204066450 LAUDELINO ALMEIDA GALVAQ G305010107 | HEMODIALTSE I Y9420 252459 279980 ~ gi' po
2921204086460] LAURENTIND BISPO DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 19 194 20 252460 z.zz‘@c'n_: < uz_i
2521205649681 | LENILDA MARIA SANTOS CARDOSO 0305010107 | REMODIALISE I A 19420 56260 6= T w
2921204086471 | LOURIVAL ALMEIDA DE JESUS 0305016115 | HEMODIALISE It Pf AIVIHBIHG 14 26541 3.164.42 3 2'(‘; ¢
7321204086482 | LOURIVAL FELIX DA SILVA 0305010107 | REMODIALISE IF 124 154,20 2.330,4d 2.330,40 merar
2321204086493 ] LOURIVAL LOPES DAMASCENQ 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 194,20 2.504.60 2.524,60
2021204086504 | LUCIANA SOUZA DOS SANTOS GH05010107 | HEMODIALISE 1T 13 194,20 250460 2.524,60
2521204086515] LUCIENE DOS SANTOS MILITAD C305010107 | HEMODIALISE I 13 194,20 2.524.60 2.524.60
2921204086526 LUCIENE SANTOS DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE N 13 194,20 252460 2.524,60
[ 2821504086537 | LULZ ALBERTO DE PAIVA MALTA 0305010107 | HEMOBIALISE 1l 13 104,20 2.524,60 2.524,60)
2921204086548 LUIZ AUGUSTO DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 10420 2.52460
0305010093 | HEMODIALISE 1I (EXT RA) 194z 19424 2.718,5(
| 2921204086556 | LUIZ URBAND DE GOUZA 0305010107 | HEMGDIALISE 1 13 19434 252460
0305010093 | HEMODIALISE 11 (EXTRA) 1 1942 19424 2.718.80
2921204086560 LUIZA GONZAGA MOTA 0305070107 | HEMODIALISE 1i T{ 193,20 2.136.20 2.136,20
[ 2921204086570 LUZIA SOUZA SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 11 14 19420 2.524.60 2.524.60
2921204066592 | MATKGN SHVA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 194,20 2.504.60 2.524.64
| 2521204086603 | MANOEL ALVES DE MOURA 0305010107 | HEMODIALISE 11 124 19420 2.330,40 2.330,40
2021204068614| MANOEL DOMINGDS ROCHA BARRETO 0305010107 | HEMODIALISE I 14 194.2q 2.624.60 2.52460
7521 204065025 MANOEL FERNANDES DOS SANTOS NETO | 0305010107 | HEMODIALISE I 13 194,24 2.524,6d 2.524,60
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2921204086636 | MANOEL MISSIAS BORGES 0305016107 | HEMODIALISE IF 194,20 1.553,60] 1.553 60
2921204086647 | MANOELITC MOREIRA NUNES 0305010107 | HEMODIALISE IF Q 19430 1.747,60 1.747.80
| 7921204086656] MANOELITO SOUZA COSTA 0305010107 | REMODIALISE I} TH 194,20 2.504.60 2.524,60
7321204106087 | MANUEL JOSENILDD RODRIGUES DE SOUZA] 0305010107 | REMODIALISE It 19 154,29 252460 2.524,60
2321204186076] MANUEL JOAQUIM DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE i 13 164,20 252460 2.524,60
| 7921204066702 | MARCELD GALVAGANTE SILVA 0305010107 { HEMODIALISE IF 19 19420 2.524.60
T305010093 | HEMODIALISE 1l (EXTRA) 118320 19420 2.716,80
Z921204186098] MARCELO DE JESUS BRAZ G305010107 | HEMODIALISE 1 13 194,20 2.330.40 2.330,44
2021204186109 | MARCELO LOPES ROCHA 0305010107 | FEMODIALISE 11 q 19426 56260 5o2.6d
921204186110 MARCIA DE JESUS AQUINO D305010107 | HEMODIALISE Nl 19 194,20 2.524,60
0305010093 | HEMODIALISE 1l (EXTRA) 1 184200 194,20 2.718,60
2521204186120 | MARCOS ANTONIC OLIVEIRA BRITO 0305010107 | HEMODIALISE 11 14 194,20 252460 2.524.60)
2521204086669 | MARCOS VIEIRA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE I 1419420 252460 2.524.60
| 2621204086670 MARIA ALMEIDA DE JESUS. 0305010107 | HEMCDIALISE WM 14 10,20 252460 2.524.50
2921204086680 | MARIA BATISTA DOS SANTOS D305010107 | HEMODIALISE I i 164,20 18420 1842
2621 &1 | MARIA CRIG TTNA DOS SANTOS 0305610107 | HEMODIALISE 1 14 194,20 2.524,60 2.524.50
F521 2040067 13| MARIA DA GLORIA JERONIMO DOS SANTOS | 0305010107 | HEMODIALISE 1 1Y 194,20 252460 2.524,50
2921204066724 | MARIA DA PAZ DUS SANTOS BISPO 0305010107 | HEMODIALISE 1 19 194,20 252460 252460
9212040067 35| MARIA DAS MERCES G305010107 | HEMODIALISE 11 14 194,2q 2.524.60 252480
7521204086757 | MARIA DE LOURDES GOMES DA SILVA 0305610107 | HEMODIALISE A 74 194,20 2.524,60 2.524,60
| 2821204086746 | MARIA DE LOURGES DA HORA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 73 164,20 252460 2524,60 \q‘
T971504066768] MARIA DO CARMO DUS SANTOS REBOUGAS | 0305010107 | HEMGGIALISE 1l 1d 194,20 2.524,60 252460 ,\s@ $
75212040867 79 MARIA DOS SANTOS ANDRADE TBO5010107 | HEMODIALISE I 14 194,20 2.524.60 2.524,60 %@ ;:.
2621204086760] MARIA ELZA ARAUJG DE FRANCA [ 0305010107 | HEMODIALISE It 14 194 20 252460 252460 t Q:Q
2621204086730 MARIA HELENA DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1f 19 194,20 252464 2.524,60 .\:,V n°§’
2521204086801 | MARIA ISABEL LINA DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 194,57 1.553,60] 1.553,60 c.__? Q?
2921204086812 | MARIA JOSE ALVES DE ARGOLO CEDRO 0305010107 | HEMODIALISE M 13 194,20 262460 252460 \§-° Qt?‘
[ 2621204006623] MARIA JOSE DE JESUS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 194,20 2.524.60 2.524,60 (?
2921205649645] MARIA JOSE SALES FIGUEIREDO 0305010107 | HEMODIALISE 1l 7| 194,20 1.255,44 1.359,40
2921204086834] MARIA SOUZA SANTOS 0305010107 | REMODIALISE It 14 19420 25249 2 .
| 7021204086845] MARIA VANDA DE JESUS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1t T4 194,20 252460 zm."_’ .
[ 7971204086856 1 MARIDELIA DOS SANTOS SOUZA 0305010107 | HEMOGALISE T 19 19420 252460 ‘_l § é_ >
" G305010220| COMP. DE VALOR DE SESSAO HD PAG. COVID-19 4 7121 284, ~:@44% P
2521204096867 | MARILENE COSTA OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1) 74 194,20 2.524,60 < 8 &
2971204086878 | MARILIA ALVES DE SOUZA 0305010107 | HEMODIALISE 1 13 154,70 2.524.64
2021204006859 | MARINALDG CARVALHO SILVA 0305010107 | HEMODIALISE N 14 194.2q 25246 o3
2621204086850 MARINALVO ROCHA FREIRE 0305010107 | HEMODIALISE I T4 194,20 2.330.4q L.
2921204066900 MARIVALDO SANTOS SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 13716424 252454 (%5,
[ 2921204066922 | MARLI DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE I 14 19424 252460 5
2921204086033 MARTA REGINA MATOS DE SOUZA 0305010107 | HEMODIALTSE I T3 194,20 2.524,60 o b
2021204056944 | MAURICIO GUEIROZ DA SILVA G305010107 | HEMOUIALISE Il 74 194 20 2.524, - g 5
0305010033 | HEMODIALISE 1 (EXTRA) 1 154,20 ¥ T80 x ©
[ 2521204066955 MIGUEL COSTA VIEIRA G305010107 | HEMODIALISE H 13 1942q 2. J534; ¢
[ 2921204086966 MILTON SANTOS RAMOS 0305010107 | HEMODIALISE It 1 154,20 2.524.6( 2.524.60 -
2521204006977 | MIRIAN DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1 79 19420 252460 252460
2021204086068 | NAZINHA LUZIA DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1 13 194,200 252460 252460
| 2921204006993 | NELSON DE JESUS SOUZA 0305010107 | HEMODIALISE H 1 194,20 252460 Z2524.50
2521204087000] NELSON FRANCO SENA 0305010107 | HEMODIALISE 1 1q 194,24 154200 1.542.04
| 5621204087010 | NELSON GOMES DA SILVA 0305610107 | HEMODIALISE 1l 1 194,20 2524,60 252450
2821204087021 | NEUZELITA JESUS DUS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 1 19 194.20 252460 252460
2621204087032 | NILDA DE JESUS 0305010107 | HEMODIALISE Nl 14 194,20 233040 2 330,44
2521204087043 NILTON RODRIGUES DOS SANTOS 03050107107 | HEMODIALISE I 1415420 2330400 2.330,40
Z521204087065| NOEL DE JESUS BISPO 0305010107 | HEMODIALISE 1 14 194,20 252460 2.524,60
| 2921204087076 | NORMA LUGIA DUS SANTOS CRUZ 0305010107 | HEMOHALISE IF 13 194,20 2.524,60 2.524,60
2921204087087 | ORLAN DOMINGOS ALVES 0305010107 | HEMODIALISE N 13 194,20 252460
0305010053 | HEMODIALISE 1T {EXTRA) 1 19420 19420 271850
7921204087054 | PARNAC! DE NOVAIS NASCIMENTO 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 194200 252460 252450
2921204087 105| PAULO SANTOS BRITO 0305010107 | HEMODIALISE Nl 19 194,20 2.524.60 2.524.6(
| 2921204087110 PERCIVAL OLIVEIRADOS SANTGS 0305010107 | HEMODIALISE Il 13 19420 252460 2524 60
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2921204087 120| RAEMIA BARBOSA LIGEDA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 13 19420 2.524.60 2.524.60
7821204087 131 | RAIMUNDOD GOUTO COELHO 0305010107 | HEMODEALISE 11 70 19420 194204 1.842,00
| 2521204087142 | RAMON BRITO DE SOUZA 0305010107 | HEMODIALISE 11 13 18a2Q 2.524,60 2.524,60
2521204087153 | RAQUEL MARIA RANGEL DE SOUZA 0305010107 | HEMODFALISE 11 13 194,20 252460 2.524,60
| 2621204087 164 | REGINALDO FRANGISC0 DE JESUS SIEVA | 0305010107 | HEMODIALISE H 13 194 2 2.524 640 252460
2921204087175 REGINALDD SANTOS NOVAES 0305010107 | HEMODIALISE N 13 194,20 2504.60 2.524,60
3521204087 166) ROBERINALDO SOARES DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE i 19 194,20 252460 2.529,60
[ 2021204067197 | ROBERTO DOS BANTOS 0305010107 | HEMODIALTSE It 14 18424 252460

0305010003 | HEMODIALIGE Il (EXTRA] 1 i942q 194,20 2.718.80
[ 2921204067208 | ROGERIO ALVES RAMOS 0305010707 | HEMODIALISE 1l T4 194,24 2.504,60 252460
| 2921204087219| ROGILSON LOPES DE ALMEIDA B305010107 | HEMODIALISE IE 13 194,20 2.504,60 2.524.60
2521204087220| RONALDO GOMES DUARTE 0305010107 | REMODRALISE 11 19 194,20 2524.60 2.524.60
| 3921204087 230| ROQUE JOAD DE OLIVEIRA 0305010907 | REMODHALISE I 19 193,20 2.524.64 2.524.50
7921204087241] ROQUE MOREIRA DE JESUS 0305010167 | HEMODHALISE Nl 19 194,20 252460 2.524,60
[Z921204087252] ROSALIA AGUIAR DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 19 19420 2524 64 2.524,60
7921204007263 | ROSALINA SANTOS PEREIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1 T4 194,24 252460 2.524,60
7921304085460 | ROSANA DA SILVA SANTANA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 194,20 2.524,64 2.524,50
2921204087274 | ROSEMAR ANTONIO MORAES DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1 N 19420 50260 562,60
[ 2021204087265 | ROSIMEIRE SANTOS DA SILVA 0305010107 | HEMODLIALISE 1 19 194,20 2.524,60 2.524,60
521204057256 | RUBENILDG LOPES DE ARRUDA 0305010107 | HEMODIALISE 1 14 104,20 252460 2.524,60
2521204087307 | SALVADOR DE JESUS CONCEIGAD 0305010107 | HEMODIALISE 11 12 104,20 2.330,40 2.330,40
[ 2621204087518 SANDOVAL SANTOS CARNEIRD 305010107 | REMODIALISE H 12 19420 2.330,40 2.330.409
7021204087329] SATURNINA ANGELICA DE OLIVEIRA 0305610107 | HEMODIALISE i 13 19420 252460 2.52460
7021204087330] SEBASTIAD RODRIGUES DE LIMA 0305010115 HEMODIALISE W F7 FAV/HBIHG 14 26541 3.450.33 345039
(7621204087340 SIRLEIDE XAVIER PEREIRA B305010107 | HEMODIALISE N 13 154,20 2.524.60 252460
| 2021204007362 | SIRLENE VIEIRA DE PAULA T305016107 | HEMODIALISE 1l T3 194,20 2.52460 2.52460
| 2921204087351] TAIS BANTOS BARRETO 0305010107 | HEMODIALIGE I 13 1940 252460 2.524.60
2021204087373 TELMA DE NOVAES COELHO 0305010107 | HEMODIALISE It 19 194,20 252464 252450
7921204087440 TIAGO OLIVEIRA SILVA 0305010107 ] HEMODIALISE 1t 19 19429 252450 252460
2621204087384 UBALDING DE JESUS SOUZA 0305010107 { HEMODIALISE I} 13 194.2 2.524,6‘7‘5%&
[ 2827204087355 UILIANE MENEZES NOVAES 0305010107 | HEMODIALISE 1 7] 184,20 1.359,40 1.% :’?’ -
2071204067406 UILSON PACHECO RIBEIRO 0305010107 | HEMODIALISE I 19 194.2q 252460 2. UZJ o
[ 2021204087417 | VALC} BARROS PIRES 0305010107 | HEMODIALISE I 194 194,20 252464 [0 o
Z921204081428) VALDECK LOPES DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 13 194,20 2.524,60 w
2621204087439 VALDELICE LINA DOS SANTOS 0305010115 HEMODIALISE 1 FJ HIV/HBAIC 19 26541 3.450, 39
2821205649625 | VALDEMIR GOMES CARDUSO 0305010107 § HEMODIALISE 11 18420 194,20
2921204186131} VALDENILDO SARTOS SILVA 0305010107 ] HEMODIALISE 1t 13 194,20 2.524,60
2921204166153 VALDOMIRO FRANGISCO DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE I 19 184,20 2.524,60
2921204166164 | VALMIR DOS SANTOS SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 154,207 2.524.60)
[2921204166175] VALTER GUMES DOS SANTOS 0305010107 | HEMODIALISE 0} 14 194,20 2.524,60
2821204166166 | VANIA LUCIA GOMES DE OLIVERA 0305010107 | HEMODIALIBE 1l 13 184,20 2.524,60
2521204165157 | VANUZA ROGHA DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l 14 154,20 2524564
2021204106208] VAS THE CERQUEIRA MORAES 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 19429 252%
2621204166219 VILMA SANTOS SAMPAIO 0305010107 | HEMODIALISE W 13 194,20 2 524,60
2821204166220 WELDON GHAVES GOS 1A DA SILVA 0305010107 | HEMODIALISE 1l T4 184,20 2.524.60
7921204186230 WILLAME DOS SANTOS MELD 0305010107 | HEMODIALISE 1l T47794.20 252460
2921704166252 | ZENILDO SILVA DE ALMEIDA 6305010107} HEMODIALISE T 14 194,20 2.524.60
2021204166263 | ZENILTON PEREIRA DOS SANTOS 03060107107 | HEMODIALISE 1t 19 18420 252460
2921204186274 ZILDA COSTA OLIVEIRA 0305010107 | HEMODIALISE 1 T4 15420 252460
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Coronavirus
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Tem CPF?

O O

E profissional de saude?

s

o 0
Profissional de Seguranca

g 0

coF |

[ 017.458.455-34 ]

T ey

ATENCAQ: ja existe uma notificagdo para este
CPF realizada no dia 07/05/2021, niimero
292181056903.

CcBO

| ]

Nome Completo

r
e —— e ——— e -

{CLODOALDO ELIAS DA SILVA J

Data de Nascimento

v v

; PATRIA AMADA

wreyes: e BRASIL

--------------
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SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SALIDE
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¢-5US Notifica - MODELO 25/08!202')

FICHA DE INVESTIGACAO D 5G SUSPEITO DE DOENCA PELO coaomvmus 2019 - COVID-19 (B34. z)

Deﬁm;.xo de caso: lndnwduo com qu-udro resplmtdrio agudo caractenmdo por peio meénos dois (?) dos sr-gumtps sinais e
* sintomas: febre (mesmo que reterida), cahfruos. dor de garganra, dor de cabe;a tosse, cortza, distirblos elfativos ou distlrbios

gustatlvor

:.
I‘-v—l

Em criangas: além dos itens anteriores consldera-se também obstfugéo nasa! na auséncia de outro duagnéstnco espectf‘ ico.

Em idosos: deve-se considerar também crltcrios espedf‘cos

} excessiva, rritabilidade e inapeténcia,

Agr vamento" 'como sfncope, ‘confusio micntal, sonoldncia

J. Observaclo: Na suspeila de COVID-19, a re re pode, estar ausenle 3 smtomas gastrointestmms (d:arreta) podem estar presentes

UF de notificagdo: | Municipio
1B I6 AR

Tem CPF? (Marcar X)
|LISim |,

_INGo | 1

Estrangeiro: (Marcar x}

Pl et s

¢ Notifi icagdo:

1 5im | ¥|Ndo

Profissional de sadde {tmarcar %)
| Sim | & |Ndo |

|__| Sim |_~|N3o

Profissional de seguranga {Marcarx)

cao:

[err QIR 1T 1L 10T AT FIO

eNs: 4 10 16) IO IH_iQIQIlIE_IK_IE_G

Complemento: ‘I\k._ }”\r

Nome Completo: ‘Mk

Q
2 Nome Completo da Mie: ) 34} g; § ; N\Y:\\J"n ATt
- & | Datade nascumento NSHABHARTNAN l Pais de origem: ‘.
- g “Sexo: [ (M1rc1r X Raca/COR: (marcar x) Passaporte: -

Z | |_IMasculinn |__IBranca [__|Preta |__|Amarela |=£|Parda RN R DU Y PO N A N
s a |~ Feminino |___|Indigena - Etnia: |__{lgnorado
I YRR TN E N QIL‘EL _
- 1 Estado de resadencua J 33 EM Municipio de Residéncia: , ;
: . LAY P—
: _L_ogradnuro. Numero.\\ J{] Bairro: HAN‘ {Lf

+

Telefone Cetular: 16 ({2 1( _(; 43

| Telefone de contato:

Data da Notificagior \ )T IS\

Data do inicio dos sintomas:@\ Gy

[ __| Doengas cardiacas crbnicas

| Puérpera {até 45 dias do partoj

Sintomas: (Marcar ) T
[__lAssintomatica | __| Febre | __|Dor de Garganta [&4Dispneia IyE) Tosse !_\;ﬁl Coriza

p~fd Dor de Cabega |__| Distiirbios pustatérios | _{ Disttirbios offatives | | Outros ‘
CondigBes: (Marcar x) 1
| __| Doengas respiratdrias eronicas descompensadas |__| Diabetes | __1 Obesidade |
b<{] Doengas renais crénicas em cstagio avangado [graus 3,4 e 5) |___] Imunossupressiio :
f._.1 Portador de doencas cromossdmicas ou estado de fragilidade imunoldgica |__| Gestanie I

i

Data da
Teste:

Estado da Teste: (MatzarX)

Coletado | TKIRT~PCR

Tipo de Teste: (Marcar X)

Resultado do teste: |
(Maecar X)

_ISalicitado
i__lColciadn
|__|Concluido

08-04 / 05-Q

{__[Teste rapido - anticorpo
__|Teste rapide — antigeno
__[Enzimalmunoensaio-ELISA

| Negativo
{Posltivo
{inconclusivo ou

DADOS CLINICOS EPIDEMIOLOGICOS

l/" I ENCERRAMENTO

hllps:h’mail.googIe.comlmaiilufOl#inboxlFM(cgxlesijChIszRGM}KXCJchbg?projeclor=1&messageParlId=0.1

f__|Exame N3o Solicitado __[Eletroguimioluminescéncia- ECLIA .
L . . Indeterminado
fQuimioluminescéncia- CLIA
Classificagio final: {Marcar X) Evolugio do caso: (marcar X)
| __.IDescartado __I Confizimado Clinico Imagem |__|Cancelado | _ _tinternado
| __| Canfirmadao Clinico-Epidemiologico | __{ Confirmado Por Critério Clinico |__{lgnorado i__lObito
| _IConfirmado Laboratorial |__|€m tratamento domieiliar | _{Cura
|__|Sindrome Gripal Nao Especifivada |__|Internado em UTI
Data de encerramento: ] |
) N o informagdes romp!ementares e ob\tcrvagoes . )
e - ——— ]
SN Qv L5
" ST S
.
oo

in
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24105/2021 Consulta Regularidade do Empregador
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Voltar - i

i lrhprimir |

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigio:  63.179.816/0001-44
Razio Social:CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE
Enderego: R BERTINO PASSOS 124 / CENTRO / JEQUIE / BA / 45202-340

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

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

Validade:10/04/2021 a{07/08/2021"§

Certificagio Namero: 2021041003451618017548
Informagdo obtida em 24/05/2021 15:02:36

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https:/iconsulta-cri.caixa.gov.br/consultacri/pages/impressac. jsf
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28/06/2021 hitps://gpi02.doud.el.com.br/ServerExeciributariofributarioclient/reportHtmi?idDocumento=4eb4ccea-1¢3d-4e4d-babf-0858d84¢8. ..

MUNICIPIO DE JEQUIE - BA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
DPEPARTAMENTOS DE TRIBUTOS

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
N° 15713 /2021

CONCEDIDO A

Nome/Razio Social: CDRJ - CENTRO DE DOENGAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
CPF/CNPJ: 63.179.816/0001-44
Enderego: Rua BERTINO PASSOS N°124 - CENTRO - Jequié-BA CEP: 45200-000

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever em dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, €
certificado que ndio constam pendéncias contra o portador do cadastro de pessoa
fisica/ juridica especificado, relativas a tributos administrativos pela Secretaria da
Fazenda Municipal (SFM) e inscrigdes em Divida Ativa do Municipio junto 2
Procuradoria-Geral do Municipio (PGM).

As certidoes fornecidas nfio excluem o direito da Fazenda Municipal cobrar, quaisquer débitos
que, posteriormente, venham ser apurados.

A autenticidade desta certidio poders ser confirmada na pagina da Prefeitura Municipal de
Jequi€, na Internet, no enderego http://www.jequie.ba.gov.br

Emitida em: 28/06/2021
Validade: 9?)?@?{

MUNICIPIO DE JEQUIE - Bahia, Segunda-feira, 28 de Junho de 2021

Chave de validagio: 4eb4ccea

Praca Duque de Caxias, s/n, Jequiezinho - CEP: 45208-903

#
Ean

hitps://gpi02.cloud.el.com.br/ServerExecitributarioftributarioclient/reportHtmi?idDocumento=4ebd ccea-1c3d-4e4d-babf-0858d84cB83e 17
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28/06/2021 .

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

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS p;\os TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAO

Nome: CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA
CNPJ: 63.179.816/0001-44

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser-apuradas, ¢ certificado que

néo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para

todos.0s.6rgdos e fundos publicos da administrag3o direta a ele vinculados. Refere-se 2 situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A-aceitacdo desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na intemet, nos
enderegos <http://irfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>,

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 11:57:08 do dia 28/06/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 25/12/2021: |

Cédigo de controle da certiddo: E617.EFCB.8620.6443

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

il


http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br

Pagina 1 de 1
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 63.179.816/0001-44

Certid3c n°: 13344562/2021

Expedigdo: 23/04/2021, as 10:57:08

Validade:iIQ%IO?ZUii’-}lSO (cento e oitenta) dias, contados da data
de gua expedicdo.

Certifica-se gue CENTRC DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 63.179.816/0001-44, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidiio emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

0s dados constantes desta Certidido sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estfo atualizados até 2 (dois} dias
anteriores 3 data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificagdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet {http://www.tst.jus.br}.

Certiddo emitida gratuitamente.

INFPRMAGAO IMPORTANTE

Do 'Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necegsarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto a&s obrigacgdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em leli; ou decorrentes
de execucgdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do

Trabalho ou Comissidoc de Conciliagdo Prévia.

Dividas e sugestdes: cndt@tst.jus.br


http://www.tst.jus.br
mailto:cndt@tst.jus.br

GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissio: 28/06/2021 17:12
SECRETARIA DA FAZENDA

Certiddo Negativa de Débitos Tributarios

{Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Codigo
Tributério do Estadoe da Bahia)

Certidgo N*: 20212564042

RAZAO SOCIAL

CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA

INSCRICAQ ESTADUAL CNPJ

071.808.072 - BAIXADO 63.179.816/0001-44

Fica certificado que ndo constam, até a presente data, pendéncias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta cpnidéo-engloba'todos=os seus estabelecimentos guanto:a inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divids
Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressatvado-o direito da Fazenda Publica do Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida enf 26/06/2021, conforme Portaria i° §18/99; sendd valida por 60 dias, Contados a partir da data de sua

emissao,

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREGO ‘http://www.sefaz ba.gov.br

Valida com a apresentagdo canjunta de cartio original de inscrigde ne CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

Paginaldel RelCertidaoNegativa.rpi
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PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE v

LN

TERI®O DE REFERENCIA N° 131 2019 NV
)

1. OBJETO

CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE DE MEDIA £ ALTA COMPLEXIDADE, CONFORME
CHAMAMENTO PUBLICO 001/2018.

L 2, JUSTIFICATIVA

> JUSTIFICA-SE A CONTRATACAO POR SEREM SERVICOS DE SAUDE, ESSENCIAIS E RELEVANTES PARA OS USUARIOS DO SISTEMA
.7 UNICO DE SBAUDE, DE FORMA COMPLEMENTAR AOS SERVICOS PUBLICOS EXISTENTES NO MUNICIPIO,

¥ 3,PRAZODE VIGENCIA
" 4B MESES.
4, VALOR GLOBAL ESTIMADO

;  RS: 38.057.143,88 (TRINTA E OITO MILHOES, CINQUENTA E SETE MIL, SENTO E QUARENTA E TRES REAIS E SESSENTA E
* OITO CENTOS).

f/ -4 DETALHAMENTO DO SERVICO

ITEM ‘ ESFECIFICACAQ | aro. U F. PER. | UND.PER. | VALOR UNIT. (R3) [VALOR TOTAL (RS}
1 |CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA 48l MES - - 702.857,16 38.057,143,68
SERVICOS MEDICOS ESPECIALIZADO
EM PROCEDIMENTOS DE SAUDE DE
MEDIA/ALTA COMPLEXIDADE
VALOR GLOBAL {RS): 38,057,143,88)
. DOTAGOES ORCAMENTARIAS
SECRETARIA ELEMENTO DE DESPEBA PROJETO ATMIDADE FONTE DE RECURSO | VALOR (HS)
SECRETARIA MUNICIPAL DA [33803900 - OUTROS 2108 - CONTROLE E 14 - TRANSF, DE 38.057.143,68
SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE |SERVICOS DE REGULAGAO DOS RECURSOS DO SUS
TERCEIROS - PESSOA  |PROCEDIMENTOS
JURIDICA AMBULATORIAIS E HOSPITA
" JEQUIE, 18 de Jenslro b
5
SECRETARIO(A) MUNICIPAL D4gn itk AR bavum PaL D
%%rat o0




PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE

SOLICITAGAOQ DE DESPESA
REFERENTE AO TR N° 13/ 2018
N 8D 217172018
PROJETO DE ATIVIDADE |2108 - CONTROLE E REGULAGAO DOS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS E HOSPITA
ELEMENTO DE DESPESA |33903900 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
FONTE DE RECURSOD 4 - TRANSF. DE RECURSO0S DO 8US
COD  [DESCRIGAO VALOR (RS}
40836 |CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA SERVIGOS MEDICOS ESPEG 38,057.143,68
TQTAL SD (R$): 38.057.143,68|
TOTAL TR (R$):|  38.057.143,68|
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ESTADO DA BAHIA {
PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE i
ASSESSORIA JURIDICA JEQUIE

PARECER JURIDICO

O Secretario de Salde solicita parecer sobre o processo administrativo referente a
¢ontratagéo do seguinte objeto: “chamamento de pessocas jurfdicas privadas prestadoras
de servigos de saude, interessadas em firmar com o SUS/Jequié contrato, visando a
prestagdo de procedimentos de satide aos usudrios do SUS e Jequié em especialidades
constantes da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais
(OPM) do SUS editada pelo Ministério da Sadde e publicada no Didrio Oficial da Unigo e
segundo critérios da SMS/Jequié.”

Narra o oficio de solicitagdo do Sr. Secretario Municipal de Satde que a
contratagéo de prestadores privados de satide se faz necessaria uma vez que a rede
publica municipal & insuficiente para atender as demandas de salde da populag&o propria
e referenciada por meio da Programagao Pactuada & Integrada da Assisténcia & Saude
(PPI).

Antes de adentrar no mérito do presente edital licitatério, vale fazer aiguns
esclarecimentos a respeito do processo licitatério na modalidade chamada publica.

~ Considerando a concorréncia de diversas normas de origem federa!, estadual e
municipal, além das préprias disposigGes contidas no Edital de Licitag3o, assim como a
especificidade da modalidade licitatéria em questdo, cumpre tecer breves consideragoes
sobre a maneira como as diversas normas sobre a matéria n&o de ser interpretadas,

Na analise do sistema juridico e tendo em vista Um caso concreto o intérprete, ha
de levar em conta nio apenas as regras, dotadas de alta especificidade, mas também os
principios, observando, sempre a hierarguia das nhormas, portanto respeitando a
supremacia da Constituigdo Federal sobre todos os demals atos normativos.

Diante disso, a par dessa abordagem constitucional, mister gue as regras relativas
a chamada publica sejam interpretadas, a partir do que dispdem as normas (principios e
regras) da Lei 8.666/93.

Desta feita, norteiam os procedimentos licitatérios os principios da legalidade,
impessoalidade, moralidade, igualdade, publicidade, probidade administrativa, vincutacao
&0 insfrumento convocatdrio, julgamento objetivo, economicidade, competitividade e
eficiéncia (art. 37 da Constituiclo Federal e art. 3° da Lei 8666/93).

O Chamamento Plblico é um procedimento especifico de dispensa de
procedimento licitatorio, ou seja, ndo & uma modalidade de ficitagdo. Porém, como
qualificar juridicamente esta dispensa, visto que nao esta previsto na lei geral (ants. 17, 24
e 25 da Lei n° 8.666/93)7 '

Rua Laudelino Barreto, SIN. Centro — JegLié - Bahia, Fons.: (73)3526-8963 7 3526-8000



ESTADO Da BAMIA
PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIR

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e
ASSESSORIA JURIDICA JEQ UIE

Buscando dar compistude ao ordenamento jurldico, encontramos na prépria
Constituigao a solucao para a possivel lacuna juridica. Como destaca Di Pietro (2014, p.
394), o inciso XXI, ao determinar a obrigatoriedade de procedimento licitatério, faz
ressalva para “os casos especificados na legislagdo”. Ou seja, abre a possibilidade da
dispensa de licitacao através de uma lei ordindria. Ainda que esta modalidade de
dispensa nao esteja prevista na legisiacéo especfifica.

A figura do credenciamento €, em verdade, um mecanismo para se efetivar uma
contratag&o por inexigibilidade. Portanto, a base legal do credenciamento e justamente o
art. 25 caput, da Lei 8666/93. G processo ora em andlise & um procedimento
administrativo que visa & contratagdo de prestadores de servigos médicos, mediante
requisitos estabelecidos previamente no edital de convocagao.

Assim, por tratar-se de participagdo de forma compiementar de instituicdes
privadas para assist&ncia & saide no &mbito do SUS, o procedimento & regulamentado
também pela Lei n® 8.080/90 e pela Portaria Ministerial n® 1.034/10 - GM/MS e consiste o
mesma, numa forma de contratacdo direta adotada pela Administrag8o Pubiica.

Lei n® 8.080/90

Art. 4° O conjunto de agbes e servicos de saude, prestados por drgdos e instituigdes
publicas federais, estaduais e municipais, da Administraggo direta e indireta e das
fundagbes mantidas pelo Poder Publico, constitui o Sistema Unico de Saude (SUS), § 2°
A Iniciativa privada poders participar do Sistema Unico de Saude (SUS), em cardter
complementar.

Portaria Ministerial n° 1.034/10 - GM/MS

Art. 1° Dispor sobre a participagdo de forma complementar das instituigdes privadas de
assisténcia & sadide no dmbito do Sisterna Unico de Sadde - SUS,

Art. 2° Quando as disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura
assistencial 3 populagéo de uma determinada area, o gestor estadual oy municipal podera
complementar a oferta com servigos privados de assisténcia 4 salide, desde que:

! - comprovada a necessidade de complementagéo dos servigos puiblicos de sadde;

1 - haja a impossibilidade de ampliaggo dos servigos publicos de sadide.

§ 1° A complementag&o dos servigos devera observar aos principios e as diretrizes do
SUS, em especial a regionalizacdo, a pactuagdo, a programagéo, os pardmetros de
cobertura assistencial e a universalidade do aCesSso. -

Segundo dispde as legislacdes acima citadas, podera o gestor municipal, desde
que observados os principios e as diretrizes do SUS, recorrer a instituicbes caso haja

Rua Laudelino Barreto, S/N. Gentro ~Jaquié - Sahia.'Fona.: (73)3526-8963 / 3526-8000



EsTaADO DA BAuIa

PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
ASSESSORIA JURIDICA JEQUIE

Profeliun

necessidade de complementagéo e a impossibilidade de ampliag&o dos servigos publicos
de saude.

No caso em andlise, a necessidade da contratagdo de prestadores privados de
servicos de salde & premente, visto que ja se expirou os contratos dos prestadores
privados contratados por meio do Chamamento Publico n. 01/2013 e n. 01/2014), ficando
evidenciado que ¢ insuficiente a rede de sadde publica municipal frente a demanda por
procedimentos de salde, dentre vérias outras gue remontam ao interesse plblico e
principalmente, & preocupagéo com a salde e vida do povo jequieense.

importante registrar que a modalidade de chamamento ptblico, nado vislumbra a
escotha da proposta mais vantajosa & ou do proponente mais gualificadc. N&o se trata de
“competigéo”, mas sim de meio para habilitagso dos interessados, obviamente com a
qualificaco e idoneidade exigida em lel, para fins de cumprimento do objeto em
concordancia com as diretrizes e valores tabelados pelo SUS.

Neste sentido, a Lei 8080/90 j4 citada ao norte, dispse:

Art. 26. Os critérios e valores para a remuneragbo de servicos e o0s pardmelros de
cobertura assistencial seréo estabelecidos pela diregdo nacional do Sistema Unico de
Satde (SUS), aprovados no Conselho Nacional de Satde.

§ 1° Na fixagdo dos critérios, valorss, formas de regjuste e de pagamento da remuneragéo
aludida neste artigo, a diregdo nacional do Sistema Unico de Saude (SUS) devers
fundamentar seu ato em demonstrativo econémico-financeiro que garanta a efetiva
qualidade de execugdo dos servigos contratados.

§ 2° Os servigos contratados submeter-se-éo as normas técnicas e administrativas e aos
principios e diretrizes do Sistema Unico de Sadde (SUS), mantido o equilibrio econdmico
e financeiro do contrato.

No mais, vislumbra-se que as demais exigéncias no tocante ao tipo de certame
escolhido, encontram-se presentes.

Do Chamamento Publico n° 01/2018

Verifico que o Edital foi elaborado dentro dos principios da legalidade,
impesscalidade, moralidade, publicidade e a eficiéncia, fornecendo informagées
suficientes para todos os prestadores interessados no certame.

Em anédlise ao Edital, observo que o mesmo foi amplamente divulgado, vez que
publicado na imprensa oficial (Didrio Oficial da Unido, jornal estadual de grande circulacéo
e Diario Oficial do Municipio), estando respeitado, portanto, o principic da publicidade.

Rua Laudelino Barreto, S/N. Centro ~ Jequié - Bahig, Fona.. (73)3526-8963 / 35268900
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Perlustrando o termo de abertura de licitagao jA constante dos autos, existe recurso
orgamentario que assegure o pagamento das obrigagbes a serem executadas no
exercicio,

O edital, por sua vez, seguiu todas as cautelas recomendadas pela Lel Federal n°
8.666/93, como a seguir seré explanado:

1-Definicao do objeto de forma clara e sucinta, sem particularidades exageradas;
2-Local onde podera ser adquirido o edital:

3-Local, data e horario para abertura da sess&o:

4-Condigdes para participacéo;

5-Critérios para juigamento;

8-Condicbes de pagamento;

7-Prazo e condigdes para a assinatura do contrato:

8-8angbes para o caso de inadimplemento:

9-Outras especificagbes ou peculiaridades da licitagao.

Sendo assim, apds anélise completa do Chamamento Pablico, verifica-se que o
procedimento licitatério cumptiu todas as etapas da fase externa prevista em Lej,

Verifica-se ainda, que a comiss&o especial de avaliagéo da qualificagdo técnica e
oferta da compra de-procedimentos de satide, devidamente institulda por meio da Portaria
n. 201/2018, realizou as sessées publicas previstas, seja para abertura dos envelopes
com as propostas, entregues anteriormente no local pré-determinado, com divulgacdo da
relacdo das empresas prewamente credenciadas na primeira fase do certame, tendo em
seguida, apds julgamento pela comlsséo apresentado o resultado final em nova sesséo
publica,

Da conclusao final

Desta forma, uma vez que o presente processo licitatério encontra-se respaldado
na legisfagdo regente, ndo tendo nenhum ébice que possa ensejar a sua nulidade, é
nosso parecer no sentido de que se deva dar prosseguimento ao processe, homologando-
o e efetivando a contratagéo do licitante (prestador) vencedor.

E o parecer, salvo melhor jufzo. Submeto o presente parecer, para analise, ao
douto Procurador Geral do Municipio.

Jequié, 17 de janeiro de 20189,

Wi g

Thiage Del rto Azevedo
Assessor Jurfdico - Decreto n° 19.102/2018

Rua Laudelino Barmeto, S/N. Centro - Jequié - Bahia, Fone.: {73)3526-8963 / 3526-8900
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PARECER

O presente parecer juridico versa sobre a celsbracéo de
contrato com pessoas juridicas privadas prestadores de servigos de salde visando a
realizagdo de procedimentos médicos aos usudrios do SUS/JEQUIE, em
especialidades constantes da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais (OPM) do SUS editada pelo Ministério da Salde, publicada no
Diarfo Oficial da Unido e segundo critérios da Secrstaria Municipal de Satde de
Jequié-Ba.

Nesse sentido, o Contrato sob n° 24{2019, que esta
sendo celebrado entre o Municipio de Jequié e a empresa CENTRO DE DOENGCAS
RENAIS DE JEQUIE LTD . decorre da Processo Administrativo n°® 26/20149,
originaric do Procedimento Licitatério de INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO, na
modalidade CHAMAMENTO PUBLICO, tombado sob ne 01/2018, tende come objeto
a contratagéo de empresa para prestagéo de servicos de Média/Alta Complexidade
Ambulatorial em Cirurgias Ambulatoriais Hemodialise/Orteses, Préoteses e Materiais
EspeciaislHemodiélise/Patologia Cﬁnica/Consu[tas/Atendimentos/Acompanhamentos/
Diagnaostico por Ultrassonografia/Radio Diagnostico, aos usuérios do Sisterna Unico de
Saude — SUS, da Secretaria Municipal de Satide desta municipalidade.

O instrumento em tela, decorre do processo
administrativo sob modalidade de CHAMAMENTO PUBLICO por Inexigibilidade de
Licitagdo de n° 01/2018, e obedeceu o quanto previsto no artigo 25, Caput, da Lei n°
8.666/9 & demais disposicbes legais que regem a espécie, cujos servigos ora
contratados visam convocar instituibes privadas para complementar a assisténcia a
saude no ambito do SUS, o fazendo com arrime no art. 4° da Lei n® 8.080/90 & na
Portaria Ministerial n° 1.034/10 - GM/MS, que em seu art. 1° dispde sobre a
participagéc de forma complementar das instituicbes privadas de assisténcia 4 salde
no ambito do Sistema Unico de Satide — SUS.

Dessa forma, opino pela assinatura de  respsctivo
contrato, devendo g administragdo municipal fiscalizar o sey fiel cumprimento pela
empresa ora contratada.

Salvo Methor Juizo, este & o parecer, 0 qual ndo possui
carater vinculante, ficando ao crivo da administragdo observar a conveniéncia da
contratagdo em tela.

Jequié, 17 de janeiro de 2019,

Pga Dugue de Caxias, s/n - Fone 73-3526-8020 Fax 73-3526-8030 - CEP 45.208-903 - Jequid - Bahiz
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CONTRATO DE PRESTACAO DE PROCEDIMENTOS DE SAUDE, QUE ENTRE Si
FAZEM, DE UM LADO, O MUNICIPIO DE JEQUIE, POR MEIO DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, E DE OUTRO LADOC O (A) CENTRO DE DOENCAS RENAIS
DE JEQUIE LTDA, VISANDO A EXECUCAO DE PROCEDIMENTOS DE ASSISTENCIA
A SAUDE, PROCESSO DE CHAMAMENTO PUBLICO N.° 01/2018.

O MUNICIPIO DE JEQUIE, ESTADO DA BAHIA pessoa juridica de direito publico internc,
inscrito no CNPJ/MF 13.894.878/0001-80, por sua Secretaria Municigal de Satide, com sede nesta
cidade na Praga da Bandeira, n.° 172 - Ed. Vita, Centro, neste ato representado peio Prefeito
Municipal de Jequié Luiz Sergio Suzarte Aimeida, brasfleiro, portador da carieira de identidade
n° 0646444808, CPF/MF n° 710.610.375-68 e pelo Secretario Municipal de Salde Vitor do Amor
Santos Lavinsky, brasileiro, portador da carteira de identidade n° 936904788, CPF/MF ne
009.806.585-86, doravante denominada CONTRATANTE, ¢ de outro lado o (ay CENTRO DE
DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA, com sade na Rua Bertino Passos, n° 124 Bairro-Centro
na Cidade de Jequié, Bahia, CNPJ n° 63.179.816/0001-44, neste ato representacio (a) pelo (a)
seu Diretor (a) Sr° (a), Almir Alexandrino Do Nascimento, brasileirc (a), portador {a) da carteira
de identidade 00550.638-50 SSP/BA e CPF 110.997.045-53, de conformidade com o conirato
social, doravante denominade (a) CONTRATADO (A), tendo em vista o que dispte a Constituigéo
Federal, em especial os seus artigos 196 e seguintes, a Lei Organica do Municipio, as Leis
8.080/80 e 8.142/90, as normas gerais da Lei 8.666/93 de licitagBes e contratos administrativos,
com as alteragbes introduzidas pelas Leis n° 8.883/24, n° 9.648/98, n.° 9.854/99, n.° 11.107/05, n.°?
11.186/05, n.° 11.481/07, n® 11.763/08, n.° 11.783/08, n.° 11.946/09, n.° 11.952/08 e n.°
12.349/10 e Lei Complementar n.° 123/06, e as demais disposigdes legais e regulamentares
aplicaveis a espécie, e considerando a declaragdo de inexigibilidade de licitag&o inserida nos
autos do processo, sob referéncia, fundamentada no "caput" do artigo 25 da Lei Federal 8.666/93,
resolvem celebrar o presente Contrato de Prestago de Procedimentos de Satde, Processo de
Chamamento Publico n® 01/2018, mediante as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente contrato tem como objeto & prestagdo, pelo (a) CONTRATADO (A), de procedimentos
de salde de Média/Aita Complexidade Ambulatorial em CIRURGIAS AMBULATORIAIS
HEMODIALISE/ORTESES, PROTESES E MATERIAIS
ESPECIAtS!HEMODIALESE!PATOLOGIACLINICAICONSULYASIANTENDIMENTOSI
ACOMPANHAMENTOS/DIAGNOSTICO POR ULTRASSONOGRAFIA/RADIODIAGNOSTICO, |
aos usuarios do Sistema Unico de Saude, de forma complementar acs servigos publicos
existentes no municipio da CONTRATANTE, integrante da rede privada de servicos de séﬁakib /
N
x

localizades nc Municipio de Jequig, conforme o disposto nas clausulas seguintes.

§ 1° A capacidade instalada do (a) CONTRATADO (A), no cumprimento do contrato, encont ﬁg/
discriminada na Ficha Cadastral de Estabelecimento de Sauds (FCES/CNES) e Ficha de

Programacéo Flsico-Orgamentaria (FPO) parte integrante do presente instrumento.

§ 2° O (a) CONTRATADO {A) nio fard jus a qualquer indenizagdo guando ndo houver
necessidade de utilizagdo de plenitude de sua capacidacde instalada, referida no paragrafo

anterior,

§ 3°. O (a) CONTRATADO (A) obriga-se a encaminhar agenda mensal compativel com a Ficha de%\
Programagéo Fisico-Orgamentaria (FPO), parte integrante do presente instrumento, visando \
garantir o atendimento das dermandas de saude da populagdo prépria de Jequié e da populagdo
referenciada, conforme Programagso Pactuads e integrada (PPi) e de acorde com o contrato.



ESTADO DA BAHIA )
PREFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE

MOAUMR]  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

§ 4° O (a) CONTRATADO (A} compromete-se a aceltar, cumprir e fazer cumprir as normas
técnicas administrativas emanadas do Ministério da Satde (MS), Secretaria de Estado da Saude

(SESAB) e da Secretaria Municipal de Saude (SMS), pertinentes aos procedimentos ora
CONTRATADOS, acatando ainda, as normas das Comissbes Intergestoras Bipartite e Tripartite
que regem o Sistema Unico de Satde (SUS), renunciando expressamente a qualquer pleito ou
reivindicagéo de prestacéo minima de procedimentos, constantes da FCES e FPO.

§ 5°% O SUS ¢ constituido pefa conjugacio das agbes e servicos de promogdo, protecio e
recuperagdo da satde executados pelos entes federativos, de forma direta ou indireta, madiante a
participagdo complementar da iniciativa privada, sendo arganizado de forma regionalizada e
hierarquizada. Os procedimentos de saude, ora CONTRATADOS, estio referidos a uma base
territorial e populacional especificada, conforme programagéo regionalizada ¢ Programacgao
Pactuada e Integrada da Atengédo & Saude (PPI), segundo os parametros de cobertura
assistencial (Par&metros Assistenciais) no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS),
especificados na Portaria GM/MS n.® 1.101, de 12 de junho de 2002, e indicages técnicas do
CONTRATANTE, mediante compatibilizagao das necessidades populacionais e disponibilidade de
recursos financeiros.

CLAUSULA SEGUNDA - DA EXECUCAO DOS PROCEDIMENTOS
Os procedimentos ora CONTRATADOS, referidos na Clausula Primeira, serfo executados pelo
(a) CONTRATADO (A) em estabelecimento proprio do CONTRATADO (A), sob a
responsabilidade do Diretor Cifnico/Técnica, Fernande Costa Vieira, matricula no Conseiho
Regional de Medico do Estado da Bahia n°® 12908 com Alvara Sanitario atualizado expedido pelo
drgéo competente.

Paragrafo Unlco: Os procedimentos ora contratados, referidos na Clausula Primeira, poderéo ser
executados nas Unidades de Saude proprias do municipio de Jequié com anuéncia da Secretaria
Municipai de Satde de Jequig, se esta entender assim conveniente.

§ 1°. O (a) CONTRATADO (A) obriga-se a encaminhar a CONTRATANTE qualquer alteragao
que impligue modificagdo no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde {CNES), pois este
é a base para operacionalizagio dos Sistemas de Informagéo em Satide, sendo imprescindiveis a
um gerenciamento eficaz e eficiente dos procedimentos prestados, ficando sob responsabilidade
do (a) CONTRATADO (A} o blogueio de sua producéo de procedimentos pelo DATASUS nos
casos de incompatibilidade de informag&es e/ou informagdes néo atualizadas no CNES por falta
de encaminhamento destas informagtes do (a) CONTRATADO (A) para a CONTRATANTE.

§ 2° A eventual mudanga de enderego do estabelecimento do {a) CONTRATADO (A) devera ser
imediatamente comunicada a CONTRATANTE, que analisard a conveniéncia de manter os
procedimentos ora CONTRATADGS em outro endereco, podendo, ainda, rever as condigbes do
contrato e, até mesmo rescindi-lo, se entender conveniente. A mudanga do Diretor (a) Técnico (a)
serd comunicada a CONTRATANTE. Em ambos os casos deverac sar procedidos uma alterag
cadastral junto & Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Jequié /BA. &‘
§ 3° Alteragbes cadastrais que impliquem mudangas na Ficha Cadastral de Estabelecimento dalUN
Salide (FCES/CNES) e Ficha de Programacéo Fisico-Orgamentaria (FPO) devem ser solicitades
com antecedéncia de 60 (dias) e ser8o0 avaliadas pela CONTRATANTE que analisard a
conveniéncia de manter os procedimentos ora CONTRATADOS.

§ 4° Os procedimentos operacionalizados pelo (a) CONTRATADO (A) deverio atender as
necessidades da CONTRATANTE, que encaminhara os usuérios do SUS, em consonancia com a
FPO e a agenda mensal compativel disponibilizada pelo (a) CONTRATADO (A).

§ 5° Para fins do presente contrato, entende-se procedimento de média complexidade
ambulatorial como a agdo ou servico com acesso garantido mediante autorizagdo prévia de
dispositivo de regulagdo de acesso (central de regulagdo, compiexo regulador ou outro dispositivo
incumbido de regulagic de acesso, coordenacdo de cuidado ou controle de fluxo de pacientes
entre servicos de salde), servico esse que sera prestado, segundo a respectiva natureza, sob a
supervisdo e responsabilidade de profissionais habilitades da equipe de salde do (a)
CONTRATADO (A) e que ter4 a seguinte amplitude: \ )
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a) A Assisténcia Ambulatorial compreende os procedimentos discriminados em anexo na Ficha de ‘
Programag&o Fisico-orgamentaria {FPQ) e outros que se fizerem necessérios ao adequado
atendimento de cada caso, em consonancia com a Reiagéo Nacional de Acées e Servigos de
Salde (RENASES), que compreende todas as agbes e servigos que o Sistema Unico de Saude
(8US) oferece ao usudrio, para atendimento da integralidade da assisténcia & salde, em
atendimento ao disposto no ant. 22 do Dscreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, e no art. 7¢,
inciso Il da Lei n® 8.080/90. As agbes e servicos descritos na RENASES contemplam, de forma
agregada, toda a Tabela de Procedimentos, Orteses, Préteses e Medicamentos do SUS. As
atualizagbes da RENASES ocorrerso por inclus&o, exclusdo e aiteragdo de agdes e servicos, de
forma continua e oportuna, realizadas de acordo com regulamento especifico.

b) Mediante cronograma de incorporagéo dos procedimentos a serem acertados pelas partes, a
contar da data de assinatura deste instrumento:

1. A agenda mensal de procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial do (a)
CONTRATADO (A) estara a disposicdo da Central de Regulagiio da Assisténcia de Jequié
(CERAJE), que é a central de agendamento dos procedimentos de Média Compiexidade
Ambulatorial da CONTRATANTE, e devers estar compativel com a Ficha de Programago Flsico-
orgamentaria (FPO),

2. A agenda mensa! de procedimentos de Alta Complexidade Ambutatorial do (a) CONTRATADO
(A) estara & disposicéo da Assessoria de Controle, Avaliagao e Auditoria no Setor de Autorizagio
de APAC, gque é o setor responsavel pela regulagdo do acessc aos procedimentos da
CONTRATANTE, & devers estar compatlvel com a Ficha de Programagéo Fisico-orgamentaria
(FPO).

¢} Os encaminhamentos para os servicos CONTRATADOS serio feitos pela rede municipal de
servigos de salide de Jequié e pelas secretarias municipais de salide dos municipios pactuados
com o municlpic de Jequié, por meio de impresso de solicitagdo padronizado pela
CONTRATANTE e autorizados previaments pela CERAJE e seus interpostos nas unidades
basicas de saude e municipios pactuados via Sistema de Regulagdo, Centrole & Avaliagéo/RCA,
quando se tratar de procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial, e pelo Setor de
Autorizacdio de APAC, guando para procedimentos de Alta Complexidade Ambulatorial. As
soficitagdes padronizadas de procedimentos do SUS de outros municlpios poderio ser
encaminhadas para os servigos CONTRATADOS com a devida autorizacdo prévia do
procedimento pela CERAJE ou pelo Setor de Autorizagdo de APAC. A
d) O (A) CONTRATADO (A) encaminhara as solicitagdes dos procedimentos realizados para: i
1. Setor de Controle da Assessoria de Controle, Avaliagao e Auditoria da SMS de Jequié, quando
se tratar de procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial, para que seja feita a verificacio
dos procedimentos autorizados e realizados, revisBo das contas ambulatorials e cutros
procedimentos necessarios ao &gil relacionamento com o (2) CONTRATADO (A). /
2. Assessoria de Controle, Avaliaggo e Auditoria da SMS de Jequié, quando se tratar de
procedimentos de Alta Complexidade Ambulatorial, para que seja feita a verificagdo dos
procedimentos autorizados e realizados, revisio das contas ambulatoriais e outros procedimeno
necessarios ao 4gil relacionamento com o (a) CONTRATADO {A).

CLAUSULA TERCEIRA - NORMAS GERAIS E DAS OBRIGACOES DO (A} CONTRATADO (A)

Os procedimentos ora CONTRATADOS serdo prestados diretamente por profissionais do
estabelecimento CONTRATADO e por profissionais que, n&o estando incluldos nas categorias
referidas nos incisos |, Il e Il do § 1° desta clausula, s30 admitidos nas dependéncias do (a)%’

CONTRATADO (A) para prestar procedimentos decorrentes de contrato celebrado, em separado,
com o CONTRATANTE, sendo vedado a0 contratade ceder, transferir ou tercairizar as chrigacbes
pactuadas, sxceto casos excepcionais, com anuéncia do Gestor do SUS do municipio de Jequig.

§ 1° Para os efeitos deste contrato consideram-se profissionais do prépric estabelecimento
CONTRATADO (A):

[ - 0 membro do seu corpo clinico:;
Il - o profissional que tenha vinculo de emprego com o (a8) CONTR

; / ATADO (A); W
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- o profissional auténome que, eventualmente ou permanentemente, presta servigos ao (a)
CONTRATADO (A), ou se por este autorizado.

§ 2° Equipara-se ao profissional auténomo, definido no inciss il do paragrafo primeiro desta
clausula, a empresa, a cooperativa, o grupo, a sociedads ou conglomerado de profissionais que
exerga atividade na drea de sagde.

§ 3°. No tocante ac atendimento do paciente, serdo cumptidas as seguintes normas:

| - € vedada a cobranga por servigos, doagbes em dinheire ou o fornecimento de material para
exames da assisténcia devida ao paciente:

Il -0 (a) CONTRATADO (A) responsabilizar-se-a por cobranga indevida, feita ao paciente ou seu
representante, por profissional empregado ou preposto, em razdo da execucdo deste contrato.

§ 4°. Sem prejulzo do acompanhamento, da fiscalizag@o e da normatividade suplementar exercida
pela CONTRATANTE sobre a exscugdo do objeto deste contrato, o (a) CONTRATADO (A)
reconhece a prerrogativa de controle e a auteridade normativa genérica da lei 8.080, de 19 de
setembro de 1890, e do Decreto Federal N° 1.651, de 28 de setembro de 1995.

§ 5° E de responsabilidade exclusiva e Integral do (a) CONTRATADO (A) a utilizacdo de pessoal
para execugdo do objeto deste contrato, incluidos os encargos trabafhistag, previdenciérios,
sociais, fiscais e comercials resultantes de vinculo empregaticio, cujo énus e obrigagbes em
nenhuma hipétese poderdo ser transferidos para a CONTRATANTE.

§ 6° O (A) CONTRATADO {A) fica exonerado da responsabilidade pelo néo atendimento de
paciente amparado pelo SUS, na hipétese de atraso de noventa {90) dias no pagamento devide
peio poder ptblico, ressalvadas as situages de calamidade plblica ou grave ameaca da ordem
interna ou as situagdes de urgéncia ou emergéncia.

§ 7°. O (A) CONTRATADO (A) se obriga ainda a:

I - N&o utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentagao;

Il - atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario, mantendo-se
sempre a qualidade na prestagao de procedimentos de satide;

1l - Afixar aviso fornecido pela Secretaria Municipal de Salde, em focais visivels escolhidos pela
Secretaria, de sua condigio de entidade integrante do SUS, e da gratuidade dos Servigos
prestados nessa condigso;

IV - justificar ao paciente ou a seu representants, por escrito, as razdes técnicas alegadas guando
da decis@io da n3o realizagho de Qualquer ato profissional necessarlo a gxecucdo dos
procedimentos pravistos neste contrato:

V - esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos procedimentos
oferecidos;

VI - respeitar a deciséo do paciente ao consentir ou recusar prestacdo de procedimentos
saude, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagéo legal:

VIl - garantir a confidencialidade dos dados e informagBes dos pacientes:

VIl - notificar a CONTRATANTE eventua! alterago de sua razdo social ou de seu controle
aciondrio e de mudanga de sua Diretoria, contrato ou estatuto, enviande a CONTRATANTE,
prazo de sessenta (60) dias, contados a partir da data de registro da alteracdo, copia autenticada
da Certiddo da Junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas:;

IX « Manter sempre atualizado registro, ficha ciinica, servicos de documentagdo e arquivos,
obedecendo aos prazos previstos em lai;

X -~ Manter a constante atualiza¢do das FCES/CNES, encaminhande 3 SMS deste municipio
qualguer mudanga na estrutura flsica, execuclo dos procedimentos e recursos humanos para gue
seja avaliado se persistem as mesmas condigdes técnicas basicas do (a) CONTRATADO (A),
comprovadas por ocasido da assinatura deste contrato:

Xl - Entregar os resultados dos exames em tempo habil, com prazo maximo de entrega de 10
(dez) dias corridos a contar da data de realizaggo dos procedimentes, e compostos de laudo
assinado e carimbado por responsével técnico, com devida | tificagdo do cliente:
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CLAUSULA QUARTA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DO (A} CONTRATADO (A)
O (A) CONTRATADO (A) é responsével pela indenizagio de dano causado ao paciente, aos

6rgaos do SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de a¢éo ou omisséo voluntaria ou de
negligéncia, impericia ou imprudéncia praticadas por seus profissionais ou prepostos, ficando
assegurado ao (a) CONTRATADO (A) o direito de regresso,

§ 1° A fiscalizag8io ou o acompanhamento da execuglo deste contrato pelos drgéos competentes
do SUS ndo exclui nem reduz a responsabilidade do (8) CONTRATADO {(A), nos termos da
legislagdo referente a licitagdes e contratos administratives, mediante o cumprimento das
clausulas deste contrato.

§ 2° A responsabilidade de que frata esta Clausula estende-se aos casos de danos causados por
defeitos relativos & prestacio dos procedimentos, nos estritos termos do art. 14 da Lei 8.078, de
11.09.80 (Cddigo de Defesa do Consumidor). :

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

I. Regular o acesso para os procedimentos de Média Complexidade Ambulatorial por meio da
Central de Regulacio da Assisténcia de Jequié (CERAJE), central integrante do Complexo
Regulador Municipal a ser implantado na SMS de Jequig;

H. Regular o0 acesso para os procedimentos de Alta Complexidade Ambulatorial por meio do Setor
de Autorizacio de APAC:

Hl. Acompanhar, supervisionar e fiscalizar a execugdo deste Contrato;

IV. Repassar 0s recursos relacionados ao presente Contrato, ap6s o processamente da conta

apresentada pelo (a) CONTRATADO (A), com a devida compatibilizagéo e aprovagde por meio do

Sistema de Informag8es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS):

a) Os relatérios de sintese de produgdo emitidos pelo SIA/SUS serfio validados pela Assessoria
de Controle, Avaliagdo e Auditoriz e encaminhados para o Departamento Administrativo e
Financeiro da SMS de Jequié:

b) Posteriormente & validagfio, as notas fiscais referentes & produgdo de procedimentos
realizados serao solicitadas pela CONTRATANTE.

V. O pagamento serd efetuado proporcionalmente a execugdo dos procedimentos, que sera

realizado apds a emissdo de nota fiscal e comprovagéio da liguidagdo dos mesmos, sendo gue,

60% (sessenta por cento) do valor serdo considerados para custeic de despesas operacionais e,

40% (quarenta por cento) destinado para custeio de despesa com pessoal.

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

As despesas decorrentes da execugéo deste contrato correrdo por conta da dota¢do crgamentaria
alocada no orgamento-programa da Secretaria Municipal de Salde /Fundo Municipal de Salde.
Os recursos de custeio das atividades de internagdes hospitalares e atendimentos ambulatoriais,
consignados no Fundo Municipal de Satide da Secretaria Municipal de Satde de Jequié, sfo

provenientes de transferéncias federais mensais, conforme valores fixados pelo Ministério da /
Satde. Terdo a seguinte Classificagao funcional programética:

Unidade: 14 - secretaria municipal da saude - fundo municipal de salide N
Projeto/Atividade: 2109 - controle e regutacdio dos procedimentos ambulatoriais & hospitalar

Elemento de despesa: 33.80.39.00 - Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica.
Fonte: 14 - Transferéncias do SUS.

"~

CLAUSULA SETIMA - DO PRECO

A CONTRATANTE pagard, mensalmente, ao (a) CONTRATADO (A), pelos procedimentos
efetivamente prestados, conferme valor unitdrio de cada procedimento constante da Tabela
Unificada de Procedimentos, Medicamentos e OPM do 8US, em vigor, editada pala Ministério da
Salde e com suas respectivas atualizacBes.

§ 1° Resguardado o prego da Tabela Unificada de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS, o Municipio poderd, & sua conveniéncia e disponibilidade financeira, alterar o valor dos
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procedimentos pagos, através de [ndices em percentual de incentivos e valorizagdo dos
procedimentos apés prévia autorizagdo do Conselho Municipal de Salde e conhecimento da
Comisséo Intergestores Bipartite, conforme Portaria GM/MS n.° 1.608, de 09/2001.

§ 2° O presente contrato para os procedimentos de salde de Média/Alta Complexidade
Ambulatorial aos usudrios do Sistema Unico de Savde, de forma complementar aos servigos
publicos existentes no municipio da CONTRATANTE, integrante da rede privada de servigos de
saude localizados no Municlpio de Jequié, tem um teto financeiro mensal estimado de R$%
792.857,16 (setecentos e noventa e dois mil, oitocentos e cinqglienta e sete reais e dezesseis
centavos), e o valor global estimado de R$ 38.057.143,68 (trinta e oito milh&es, cingilenta e
sete mil, cento e quarenta e trés reais e sessenta e oito centaves) discriminados na FPO,
parte integrante do presente instrumento.

§ 3° O valor estimado no parégrafo segundo desta clausula, nao implica em nenhuma previsso de
crédito em favor de (a) CONTRATADO (A), que somente iard jus aos valores correspondentes
aos procedimentos previamente autorizados pela CONTRATANTE e efetivamente prestados

pelo (a) CONTRATADO (A).

CLAUSULA OITAVA - DA REVISAO DO PRECO

Os valores estipulados dos procedimentos ser&o revisios na mesma propor¢do, indices e épocas
dos reajustes concedidos pelo Ministério da Salide. garantido sempre o equillbrioc econdmico-
financeiro do contrate, nos termes do artigo 26 da Lei n® 8.080/90 e nos termos da lei federal de
licitagGes e contratos administrativos,

Paragrafo Unico. A revis8o dos valores dos procedimentos de satide do cenirato, conforme
atualizagdo da Tabela Unificada de Procedimentos, Medicamentos & OPM do SUS, independerio
de Termo Aditivo, sendo necessério anotar no processo a origem e autorizaglo da revisdo dos
valores, com a data da publicaggio no Didrio Oficiai da Uniso (DO,

CLAUSULA_ NONA - DA APRESENTACAQC DAS CONTAS E DAS CONDICOES DE
PAGAMENTO

I'- O (a) CONTRATADO (A) se obriga a apresentar as informagGes regulares do SIA & SIH/SUS,
ou outros sistemas porventura implantados peio MINISTERIO DA SAUDE e solicitados pela
CONTRATANTE e que v&o alimeniar o Banco de Dados do Departamento de Informatica do SUS
{DATASUS):

a) Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SUS); a producio ambulatorial sers apresentada
mensalmente, por meio do BPA individualizado ou consolidado onde o (a) CONTRATADO {A)
registra o atendimento referente ao periodo de atendimento, que irg gerar os valores da
produgdc aprovada, por meio da consisténcia dos dados de procedimento realizado e do
cadastro atualizado (CNES);

b) Sistema de Informagbes Hospitalares (SIH/ISUS) -~ a produgdo referente as internagdes
hospitalares realizadas sera apresentada mensalmente contende os dados, em meio
magnético, das Autorizagbes de Internacio Hospitalar (AlH). A captagdo dos dados é feita pgr
meio magnético, que s&o gerados no proprio prestador.

It - o (a) CONTRATADO (A) apresentar4 relatério mensal para a area técnica competente desta
CONTRATANTE, a qual sera instruida com as faturas e documentos referentes aos
procedimentos efetivamente prestados, obedecendo ao precedimento e os prazos estabelecidos
pelo Ministério da Satide e devidamente gerenciados pela CONTRATANTE, conforme abaixo: R
a) O (A) CONTRATADO (A) apresentard semanalmente a CONTRATANTE lista dos usudrios
atendidos na semana imediatamente anterior & apresentacdo acompanhada das solicitagbes de
exames devidamente assinadas pelos usudrios atendidos e previamente autorizadas pela
CERAJE ou pelo Seter de Autorizagdo de APAC para validagdo dos procedimentos pela

CONTRATANTE na Assessoria de Controle, Avaliagéo e Auditoria. i r{
N 1 s
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CONTRATANTE as informagfes em meio magnético ou email, a ser definido pela
CONTRATANTE, para fatura dos procedimentos realizadoes. A data limite para esta apresantaggo
seguira cronograma disponibilizado pela Secretaria Municipal de Satide em conformidade com as
datas de apresentagéio determinadas peto Departamento de Informatica do SUS (DATASUS).
Apds a validagio dos documentos, que é de responsabilidade da CONTRATANTE, sers
autorizade o pagamento ao {a) CONTRATADO (A} referente aos procedimentos autorizados e
realizados;

b) Para fins de prova da data de apresentagdo das contas e observancia dos prazos de
pagamento, sera entregue ao (a) CONTRATADO {A) recibo, assinado ou rubricado pelo servidor
da CONTRATANTE, com aposigdo do respectivo carimbo funcional;

lit - Qcorrendo erro, falha ou falta de processamento das contas, por responsabilidade da
CONTRATANTE, esta garantira ao {a) CONTRATADO (A) o pagamento, no prazo avangado
neste cantrato, pelos valores do més imediatamente anterior, acertando-se a diferenca que houver
no pagamento seguinte;

IV - As contas rejeitadas pela Assessoria de Controle, Avaliag8c e Auditoria da CONTRATANTE,
ficardo & disposicéo do (a) CONTRATADO (A), que terd um prazo maximo de 30 dias, a contar do
pagamento efetuado, para apresentar recurso, que sera juigado no prazo maximo de 10 dias.

V - Caso os pagamentos j4 tenham sido efetuados, fica a CONTRATANTE autorizada a descontar
0 valor pago indevidamente no més seguinte, frente aos procedimenios nio reaiizados, indevidos

ou improprios.

CLAUSULA DECIMA - DA OBRIGACAO DE PAGAR :
G ndo cumprimento pelo Ministério da Satde da obriga¢fo assumida de interveniente-Pagador
dos valores constantes deste contrato nao transfere para a CONTRATANTE a obrigagdo de pagar
0s procedimentos ora CONTRATADOS, os quais séo de responsabiiidade do Ministério da Salice
para todos os efeitos legais, conforme Portaria n® 1.2886, de 26/10/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO CONTROLE, AVALIACAO, VISTORIA, FISCALIZACAO
E AUDITORIA

A execugdo do presente contrato serz avaliaca pela CONTRATANTE, mediante procedimentos
de supervisBo indireta ou local, sem prejuizo & observéncia do cumprimento das cldusulas e
condigbes estabelecidas nests contrato.

§ 1° Sob critérios definidos em normatizacdo complementar, podera, em casos especificos, ser
realizada auditoria operacional.

§ 2°. Periodicamente, 8 CONTRATANTE vistoriara as instalagdes do (a) CONTRATADO (A) para
verificar se persistem as mesmas condigdes técnicas basicas do (a) CONTRATADO {A),
comprovadas por ocasido da assinatura deste contrato.

§ 3° Qualquer aiteragao ou modificacio que importe em diminuicio da capacidade operativa do
(2) CONTRATADQ (A} poders ensejar a rescis@o deste contrato ou a revisdo das condigGes ora

estipuladas. '
§ 4° A fiscalizago exercida pela CONTRATANTE sobre 0s procedimentos contratados né@
eximird o (a) CONTRATADO (A) da sua plena responsabilidade perante 28 CONTRATANTE oy

para com os pacientes e terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execugdo do contrato.

§ 5°% O (A) CONTRATADO (A) facilitard a CONTRATANTE 0 acompanhamento e a fiscalizagao %

e

permanente dos procedimentos e prestard todos os esclarecimentos que the forem solicitados
pelos servidores da CONTRATANTE designados para tal fim.

§ 6°. Em qualquer hipétese é assegurado ao (a) CONTRATADO (A) amplo direito de defesa, nos
termos das normas gerais da lei federa! da licitagGes e contratos administrativos.
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ADWMINISTRATIVOS

A inobservancia, pelo {(a) CONTRATADO (A}, de clausula ou obrigacdo constante deste contrato,
ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, autorizars a CONTRATANTE,
garantida a prévia defesa, a aplicar, em cada caso, as sancdes previstas nos artigos 86, 87, 88 da
Lei Federal n.° 8.666/93 & modificagbes feitas na lei n.° 8.883/94, combinado com o disposto ng
paragrafo segundo do artigo 7°, da Portaria MS n.? 1.286/93:

a) adverténcia escrita;

b) multa de 2% até 5% do valor anual do contrato;

c) muita dia de até 1/60 do valor mensal do contrato;

d) suspensdo temporéaria dos encaminhamentos de usuarios;

&) rescis&o do contrato;

f) suspenso temporaria de contratar com a Administrag8o Municipal;

g) declaracio de inidoneidads. -
§ 1°. A imposigdo das penalidades previstas nesta cléusula dependera da gravidade do fato que

as motivar, considerada sua avallagdo na situacio e circunstancias objetivas em que ele ocorreu,
por meio de auditoria operacional ou inspegdo, e dela ser notificada o {a) CONTRATADO (A).

§ 2°. As sangfies previstas nas alineas "a” e "¢" desta Clausula poder@o ser aplicadas juntamenta
com a da alinea "b", conforme paragrafo 3° do art.86 da Le| 8.666/93.

§ 3°% O valor da multa ou multa dia sera descontado dos pagamentos devidos pela
CONTRATANTE ao (a) CONTRATADO {A).

§ 4°. Na aplicagdo das penalidades, previstas nas alineas "a" a "g" o (a) CONTRATADO (A)
podera interpor recurso administrativo, dirigido & autoridade competente e nos prazos
determinados pela Lei Federal n.° 8.666, de 21 de junho de 1993.

§ 5° A suspensic temporéria serd determinada até que o (a) CONTRATADO (A) corrija a
omiss&o ou a iregularidade especifica, no prazo méximo de 60 (sessenta) dias.

§ 6°. A penalidade de rescisdo poders ser aplicada independente da ordem das sangbes previstas
nesta Clausula. A reincidéncia do (a) CONTRATADO (A) em qualquer irregularidade tornara o
Contrato passivel de rescisdo.

§ 7°. Da decisdo da CONTRATANTE de rescindir o presente contrato cabe, inicialmente, pedido
de reconsideragio, no prazo de 10 (dez) dias, a contar da intimagao do ato.

§ 8. Sobre o pedido de reconsideragéo, formulade nos termos do paragrafo anterior, a
CONTRATANTE devera manifestar-se no prazo de quinze (15) dias (teis & poders ao recebé-lo
atribuir-lhe eficacia suspensiva. ‘ )
§ 9° A imposicao de quaisquer das sangdes estipuladas nesta Cidusula, nao ilidira o direito de a
CONTRATANTE exigir o ressarcimento integral dos prejuizos e das perdas e danos, que o fato
gerador da penafidade acarretar para os érgéos gestores do SUS, seus ususrios e terceiros,
independentemente da responsabilidade criminal e/ou etica do autor do fato. @

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAD

Constituem motivos para rescisdo dao presente contrato o ndc cumprimento de quaiguer de
clausulas e condigiies, bem como os motivos previstos na legislagde referente as licitagbes e
contratos administrativos, sem prejufzo das multas cominadas na Clausula Décima Primeira.

§ 1° O (A) CONTRATADO {A)} reconhece desds j& os direitos da CONTRATANTE em caso de
rescisdo administrativa prevista na legislagdo referente as licitacdes e contratos administrativos.

§ 2°. Em caso de rescisio contratyal, se a interrupgao das atividades em andamento puder causar
prejuizo & populagdo, a critério da CONTRATANTE, sera observado o prazo de até noventa (90)
dias para ocorrer & rescisio. Se neste praza o (a) CONTRATADO (A) negligenciar a prestacdo \
dos procedimentos ora CONTRATADOS a multa cabivel podera ser duplicada,

§ 3° O presente contrato torna sem efeito os contratos anteriormente celebrados entre o
Ministério da Salde/INAMPS e o (a) CONTRATADO {A), que tenham como objeto a prestaco de

procedimentes de assistdncia 4 satide aos usuatios do SUS.
N s
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CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA VIGENCIA E DA ERORROGACAQ

A duragéo do presente contrato & de 48 (quarenta e oito) meses, a partir da data de assinatura,
podendo ser prorrogado por até 12 (doze) meses, em carater excepcicnal.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS ALTERACOES

(ualquer alteragio do presente contrato sera objeto de Termo Aditivo, na forma da legislagdo
referente as licitacGes e contratos administrativos, com excegéc do disposto no paragrafo Unico da
clausula sétima.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PUBLICACAD
O presente contrato sera publicado, por extrato, no Diario Oficial do Municipio e Prefeitura
Municipal de Jequié, no prazo méxime de vinte (20} dias, contados da data de sua assinatura.

CLAUSULA _ DECIMA _ SETIMA - DA LEGISLAQAO APLICAVEL A

EXECUCAO DO CONTRATO

A legislagio aplicdvel a execucdo deste contrato & composta pelas Leis Federais 8.080/90,
8.666/93, 8.883/94, fazendo parte integrante deste termo, todo processo de inexigibilidade de
ficitacdo.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO FORO
As partes elegem o Foro de Jequié, com exclusfo de Qualquer outro, por mais privilegiado que
seja para dirimir questSes otiundas do presente contrato que nio puderem ser resolvidas peias

partes e pelo Conselho Municipal de Sadde.

E, por estarem justas e contratadas, de pleno acordo com as cldusulas e condigbes ora fixadas,
firmam o presente instrumento sm 04 (quatro) vias de igual teor, para um so efeito legal, perante
as testemunhas abaixe assinadas.

Jequié/BA, 17 de Janeiro de 2019,

7itor LavingB?® RASE e
[ e, By Sabds 8.\ R
g 7 o Lot o!'ammn ! L
fu

REGISTRADO

. Sob o n° 24/2014 &s folhas do livro
CONTRATO.
Em, 17 de Janeiro de 2019,




15/02/2018 RESERVA DE DOTAGAQ
seeiEstado da Bahia N° do Processo:  28/2019
= IPREFEITURA MUNICIPAL DE JEQU!E Dae 17I0%/2019
KLEGOVERNO CIDADAD Cantrato N°: 2412019
THCCOMISSAQ PERMANENTE DE LICITAGAD - COREL INEXIGIRILIDADE
Ne: 9/2019

RESERVA DE DOTACAQ *

INEXIGIBILIDADE: 8/201¢
Justificativa da
inaxigibilldade: Lel 8.666/1993, Art. 25 INCISO |l
Praze do Contrato: 48 mas{es}
Credor: 114 - CENTRC DE DOENCAS RENAIS DE JEQUIE LTDA  Telefone: 35251840
Endarego: RUA BERTINO PASSOS, N° 124
CNPJICPF; £3.179.816/0001-44 Cldade: JEQUIE Estado: BA
~+= [ Unidade: 14 - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - FUNDO MUNICIPAL DE
| ProjAtiv: 2109 - CONTROLE E REGULAGAQ DOS PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS E HOSPITA
Elemento: 33903000 - GUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESS0A JURIDICA

Fonts de Racurso: 14 « TRANSF, DE RECURSOS DO 3US

Ob)eto:

COMPLEXIDADE, CONFORME CHAMAMENTO PUBLICQ 001/2018.

CONTRATAGAQ DE EMPRESA PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE DE MEDIA E ALTA

Loy, dECampmse

-5 ot M, e 8z
8CTsln 14 g“"f”

- DEPARTAMENTO DE COMPRAS

copico DESCRIGAD DO MATERIAL / SERVICO MARCA | UNID, VALDR TOTAL
CONTRATACAO DE EMPRESA PARA SERVICOS MEDICOS
40636 |ESPECIALIZADO EM PROCEDIMENTOS DE SAUDE DE mEs 38.057.143,58
MEDIA/ALTA COMPLEXIDADE —
! ) - TOTAL: 38.057.143,68
Vax'ne. T
3“"”3 ﬁﬁ auza
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N° do Processo:  26/2019
‘ REFEITURA MUNICIPAL DE JEQUIE Data: 17/01/2018

Contrato N°; 24/2018
Inexigibilidade N*.  9/2018
N° de Autorizagdo: 556/2019

ORDEM DE SERVICO 556/2018 ]

0BS.: NO MOMENTO DA ENTREGA DOS [TENS, SE FAZ NECESSARIA A APRESENTAGAO DESTE DOCUMENTO.

[Condigaa de Entraga: |

Credor: - 114 - CENTRO DE DOENCAS RENAIS DE JEQUE LTDA Telefone: 35251840
darego: RUA BERTING PASSOS, N° 124 Balrro: CENTRO
[CNPJ/CRF; 63.178.816/0001-44 Cldade: JEQUE Estado: BA |
Unidads: 1402 - FUNDO MUNICIAL DE 8A LDE |
Pro]/Ativ.: 2108 - CONTROLE E REGULACAQ DOS PROCEDIVENTOS AMBULATORIAIS E HOSPITA
Bamento: 33803900 - GUTROS SERVICOS DE TERCEROS - PESSOA JURIDICA
Fonte de Recurse: 14 - TRANSF. DE RECURSOS DO 8US
Objeto: —’

CONTRATACAO DE EMPRESA PARA PRESTAGAC DE SERVIQOS DE SAUDE DE MEDA E ALTA COMPLEXIDADE, CONFORME CHAMAMENTO AUBLICO
001/2018.

L

ITEM COPIGO DESCRICAO DO SERVIA+0 QTD.  UMID.  PERiODO um‘fﬁi‘fg VALOR TOTAL
CONTRATACAD DE EMPRESA PARA SERVICOS MEDICOS
1 40636 ESPECIALIZADD EM PROCEDIMENTOS DE SAUDE DE 48 MES - 792.857,16  38.057,143,68
MEDIA/ALTA COMPLEXIDADE '
TovaL 36:057.143,68

INFORMAGOES ADICIONAIS DA AFM/OS

LOCAL DEENTREGA;
DBS:




NP do Processo:  26/2019
PREFEIT URA MUNICIPAL DE JEQUIE Data: 17/01/2019
Contrato N°: 24/2019
Inexigiblidade N°:  9/2019

N° da Autorizagdo: 556/2018

] ORDEM DE SERVICO 556/2019 |
—
OBS.: NO MOMENTO DA ENTREGA DOS ITENS, SE FAZ NECESSARIA A APRESENTAGAO DESTE DOCUMENTO. A QoL U‘*‘?
Conivio da Eoipaga . , . i i e o
lcredor: 114 - CENTRO DEDOENGAS RENAIS DE JEQUE LTDA Telafone: 35251840
derago: RUA BERTINO PASS0S, N° 124 Bairro: CENTRO
CNPJ/CPF: 63.179816/0001-44  Cidade: JEQUE =~ FEstader BA e
Unidade: 1405 FUNDO MUNIGERL DESALDE o T " -
Proj./Ath.: 2109 - CONTROLE E REGULACAQ DOS PROCEDMENTOS AMBULATORIAIS E HOSPITA
* {!Bemento: 33903900 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEROS - PESSOA JURIDICA
", |IFonte de Recurso: ~  14- TRANSF. DE RECURSOS DO 8US - .
bjeto: '
CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA PRESTAGAQ DE SERVIGOS DE SAUDE DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE, CONFCRME CHAMAMENTO PUBLICO
00112018,
!
ITEM CODIGO DESCRICAO DO SERVIA+0 QTD. UNID.  PERIODO um:':gg VALOR TOTAL
CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA SERVICOS MEDICOS
1 40636 ESPECIALIZADO EM PROCEDIMENTOS DE SAUDE DE 48 MES - 792.857,16  38.057.143,68
MEDIA/ALTA COMPLEXIDADE
otay 38.057.14368
INFORMACOES AGICIONAIS DA AFMIOS ’ Co
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Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome BA 291800 FMS CUSTEIO SUS
Agéncia 60-4

Conta corrente 715840

Creditade

Nome CENTRO DE DOENCAS RENAIS
Agéncia 3175-5

Caonla corrente 331201

Valor 680,06

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por JD151293 ISNAIA SOUZA SANTOS

JEB95087 POLLIANA L OLIVEIRA

Transagao efetuada com sucesso.

15/07/2021 15:18:34
15/07/2021 17:01:01

Transacao efetuada com sucesso por: JEB95087 POLLIANA L OLIVEIRA.



