Assinado Digitalmente por:
MUNICIPIO DE SANTA MARIANA:75392019000120

PREFEITURA MUNICIPAL DE SABITAMARIANA - PR
CNPJ n°. 75.392.019/0007 20" ™"

RESPOSTA AO QUESTIONAMENTO

Em resposta ao guestionamento, recebida atraveés de e-mail
licitacao@santamariana.pr.gov.br datado em 04/05/2023 15:45, coOpia em anexo,
decorrente ao edital do Concorréncia N° 3/2023 objetos que segue: Concessao
Administrativa de Uso de Bem Imével Publico denominado Hospital Santa Alice, com
vinculacdo a exigéncia da finalidade de gestdo, operacionalizagdo e execugao dos
servicos de salde, a considerar que a detentora da concessdo de uso ora licitada das
dependéncias do Hospital Santa Alice, podera figurar como Unica prestadora de servicos
do seguimento no Municipio de Santa Mariana-PR apta a assumir a execugao de servicos
de saude complementares do Sistema Unico de Saude, conforme especificagbes que
integram ao Processo Licitatorio.

Em concordancia com o memorando do departamento juridico n°37 em anexo
datado em 10 de maio de 2023.

Santa Mariana 11 de maio de 2023

HELISSON MATAMA
- idente
Portaria 020/2023

Rua Anténio Manoel dos Santos, 151 — CEP: 86.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacao@santamariana.pr.gov.br




EDITAL CONCORRENCIA PUBLICA N° 03/2023 (PROCESSO ADMINISTRATIVO DE LICITAGAO N° 17/2023)

De  <cristina@cissaude.com.br>
Para 'LICITAGAO - SANTA MARIANA -PR' <licitacao@santamariana.pr.gov.br>
Data 041_95/2023 15:45

QFICIO 67.2023 - Assinado Digitalmente.pdf (~824 KB)

Boa Tarde!
A PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - Divisdo de Licitagdo

Ref.: EDITAL CONCORRENCIA PUBLICA N2 03/2023 (PROCESSO ADMINISTRATIVO DE
LICITACAO N2 17/2023)

Ilmo. Presidente da Comissdo de Licitagdo, segue em anexo oficio 67/2023.
Por gentileza acusar recebimento.
Atenciosamente,
Cristina Janet
I F Departamento Administrativo
' Av. Ayrton Senna da Silva, 830 Sala 301
i3] Bairro Gleba Fazenda Palhano — Londrina - PR
S '(:i_f;;ffﬂ: e CEP: 86050-460
Tel.: (43) 3037-5465

WhatsApp: (43) 98830-4694
e-mail: cristina@cissaude.com.br

Antes de imprimir pense em sua responsabilidade e compromisso com o MEIO AMBIENTE!

(% Nao contém \jjus.www.avast.com
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CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

Oficio 67/2023

A PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA

Divisdo de Licitagao

Rua Antdnio Manoel dos Santos, no 121, Centro, Santa Mariana, Parana - Fane (43)
3531-8250 - CEP 86.350-000

CNPJ no 75.392.019/0001-20 - site: www.santamariana.pr.gov.br — e-mail:
licitacao@santamariana.pr.gov.br

Ref.: EDITAL CONCORRENCIA PUBLICA N° 03/2023 (PROCESSO ADMINISTRATIVO DE
LICITACAO N° 17/2023)

Ilmo. Presidente da Comissdo de Licitagao.

C 1S CENTRO INTEGRADO EM SAUDE LTDA., pessoa juridica de direito privado inscrita
no CNPJ/MF sob o n° 14.736.446/0001-93, localizada 4 Rua Manoel da Silva Machado, n°® 54,
“Centro, CEP 86.350-000, cidade de Santa Mariana/PR, neste ato representada na forma de seu
Contrato Social, vem, respeitosamente, perante Vossa Senhoria, questionar levantamento que

junto ao seu corpo juridico apds andlise do Edital Concorréncia Publica n® 03/2023, Processo
Administrativo de Licitacdo n® 17/2023 identificou inconsisténcia entre a modalidade de
licitagao: CONCORRENCIA PUBLICA e o tipo de concessio; CONCESSAO ADMINISTRATIVA.
Sendo modalidades incompativeis entre si, ou seja, que ndo poderiam estar apresentadas no

mesmo processo de licitagdo.
-

Durante a mesma analise em todo o conteldo disposto no edital pode-se verificar que o
embasamento do certame, traz evidéncias de se tratar de Concessdo Onerosa de Uso Real,
compativel com a modalidade de concorréncia ptiblica e dos demais componentes do edital tais
como prego minimo de Onerosidade do objeto licitado, vedagio da participagdo de pessoas
juridicas cuja criacio e funcionamento sejam regulados pelas Leis Federais 9.790/1999,
9.637/1998 e 13.019/2014, entre outros elementos que demonstram a natureza Onerosa da

Concessao e nao administrativa.

CIS Centro Integrado em Satide Ltda
~ CNPJ: 14.736.446/0001-93
Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
CEP 86.350-000 - Telefone 43 3531-1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

¢ Ocorréncia do Termo: Concessao Administrativa.

1) Da Licitagao.
Objeto: Pagina 1;

“‘Myi PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR

; Eﬂ ] CNP.J n®. 75.392.019/0001-20
. - Rus Antdnio Manoel dos Santos, 151 — CEP: 86.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacso

| EDITAL DE CONCORRENCIA PUBLICA N°. 0372023

SUMARIO

I 1. DALICITAGAO
| 2. CONDIGOES DE PARTICIPAGAO NA LICITAGAO
3. PEDIDOS DE ESCLARECIMENTOS DO EDITAL
4. DA VISITA TECHICA
5. IMPUGNAGOES DO EDITAL
- | 6. CREDENCIAMENTO
| 7. DOCUMENTAGAO REFERENTE A HABILITACAO
| 8. DAS CONDIGOES GERAIS DE HABILITAGAO
9. QUALIFICAGAO TECNICA
10. PROPOSTA DE PREGOS
11. JULGAMENTO DA PROPOSTA DE PREGOS — ENVELOPE 3
| 12. DO PROCEDIMENTO, JULGAMENTO E CLASSIFICAGAO
13. DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS
14. DA ADJUDICAGAO, HOMOLOGACAO E CONCESSAQ
15. DOS DIREITOS E OBRIG,
i 16. DA GARANTIA DE PROPOSTA
! 17. PAGAMENTO
| 18. CRITERIO DE REAJUSTE
i 19. FISCALIZACAO
- | 20. SANGOES Mmammi
I 21. DA FRAUDE E DA CORRUPCAO
22. DAS CONDIGOES GERAIS DA LICITAGAO
23. DAS DISPOSIGOES GERAIS
24. ANEXOS DO EDITAL

O Municipio de Santa Mariana, Estado do Parand, com sede a Rua Antdnio Mlnod dos Santos.
151, Santa Mariana, Estado do Parana, stravés ds Comissdo Municipal de L -

pela Portsria n® 20/2023, com & devida autorizacio expedida pelo Sr. Prefeito. JOSE MARCELO
| PIOVAN GUIMARAES. e em conformidade com a Lei Federal n®. 8.084, de 21 de junho de 1993,
| Lei Complementar Municipal n® 022022 e demais legislagdes apliciveis, toma piblica a realizagio
ce Lictagdo scb modalidade de CONCORRENCIA, pera a contratagio objeto do presente Edital

1. DA LICITAGAO
OBJEI’O‘DpfesmEM!mp:rubpn- onces
pital Santa Alice. com m!'m e
tio cionalizacio e execugio do: de saud: nm«uwlad!mﬁx
concessao oe uso ora ickada das dependéncias do Hospital Senta Alice, poderd figurar como Unica
prestadora de servigos do seguimento no Municipio de Santa Mariana-PR apta a assumir &
-xew;ndcmvosd.ummhmdesmm.kaS-adc

RITERIO DE JULGAMENTO: TECNICA E PREGO.
GENCIA CONTRATUAL: 10 (DEZ) ANOS.

s 12 Q imdvel cbjeto da io deve ser i dnica e 7 nte & pessoas
Edital ¢e Concorrencia n® 03/2023 Pagina 1ce 78
Processo Administrativo de Licitagdo n® 17/2023

-

-

»

CIS Centro Integrado em Satide Ltda
CNPJ: 14.736.446/0001-93
Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
CEP 86.350-000 - Telefone 43 3531-1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

2) Termo de Referéncia.
Objeto: Pagina 21;

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR

CNPJ n®. 75.392.019/0001-20
Rua Antdnio Mancel dos Santos, 151 — CEP: B8.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacao@santamariana pr.gov.br

ANEXO |

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO
O objeto deste termo de referéncis @a Concessdo mm de Uso de Bem Imével Piblico
denommado Hus ital Santa Alme com v:m:ula do a exigéncia da finalidade de gestio,
4 considerar que & detentora da
concessao de uso ora iciada das dependéncias do Hospital Santa Alice, podera figurar como (nica
- prestadora de servigos do seguimento no Municipio de Santa Mariana-FR spta a assumir &
exgouq.m de servicos de salde complementsres do Sistema Unico de Salde, conforme as
esoenﬁupoes constantes deste termo de Referéncia e de seus anexcs, e das demais obrigagies
& seguir

&) Prestagdo universsl dos servicos de stencio & saide dos usudrios, ro Gmbito do SUS e
conforme o termo de Referéncia:

I b) Aqulsu;au gestioe loanstncn de i farmacéuticos e hospitalares;
c) Gestdo, guards, uuns!mqac e m:nutau;au do pmdm :!rrer\o e dos bens inventariados pelo
ente, incluindo os mobilidrios e os equij
d) C: gdo e gestio de pr ionais de todas as dreas eonmanms 4 operacdo da unidade
hospitalar;

e) Execugéo direta e gestio dos servigos scessorios e necessérios ao funcionamento do Hospital,
tais como lavunderia akrr'em.agau de usudrios e funcicndrios, higienizagio, seguranga privaca,

manejo e i de residi ese % pradmi e de equipamentos;
bl i f Oper-uomﬁ!ﬂi;ﬁo do atendimento integral. i eir iplinar dos usudrios do
Hospital Santa Alice;
| g) Implementacio de processos de humanizagéo durante todo o pericdo de internag@o. visando a0
| stendimento integral;

h) Administragic da cferta e pestao d
funcionamento da Unidade Hospital
especificagbes do Edital e seusmus:os

i} Atendimento de Prontc Socorro 24 horas, com maternidade, especislidedes meédicas
ambulatoriais e de Equipe de Apoio Multidisciplinar.

leftos e dos servigos acessdrios, necessdrios 8o
géo predial e de conforto, conforme

1.1 DESCRICAO DO OBJETO E VALOR MiNIMO DA CONCESSAC DO IMOVEL E DOS
EQUIPAMENTOS:

Matricula n® 2.341 (Hospits| Santa Alice), do Cartério istro de Imdveis de Sant: ria
DESCRICAO

Temmenc com area de 2.700 m’. perimetro urbano, contendo drea
ponstruida de 1482,00 m®, situada na Rua Manoel da Siva Machado,
h® 550, em Santa Mariana — PR. Servido de infraestrutura de energis
plétrica (padric alta tensdp), luminagio plblics, rede de dgua e esgotof
B russ pavimentsdas.

Rgla?au e bens, Movas e Equlpamenlus que serBo objeto da Concessdo os bens moveis ja
sdquiridos pela gdo plblica no Anexo V.

VALOR MiNIMO DA ![CITA!;!‘\G: R$ 2.808.080,00 (dois milhdes citocentos e seis mil e oitents

reais). = o

VALOR MAXIMO MENSAL A SER COMPOSTO MHA PLANILHA DE COMPOSICAO DE CUSTOS
CONFORME O CONTIDO NESTE TERMO DE REFERENCIA: de R§ 570.098,64 (quinhentos e
setenta mil, noventa e oito reais e sessenta e qualru centavos), conform; inexigibilidade
52/2022 e trato 5172022 tados pelo

Edital de Concomréncia n* 03/2023 Pagina 21 de 78
Processa Administrativo de Lizitagdo n® 17/2023

CIS Centro Integrado em Satide Ltda
CNPJ: 14.736.446/0001-93
_ Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
b CEP 86.350-000 - Telefone 43 3531-1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

3) Anexoc lll - Proposta de Precos.
Objeto: Pagina 38;

PREFE!TURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR
CNPJ n°. 75.392.019/0001-20
Rus Anténio Manoel dos Santos, 151 — CEP: 88.350-000
: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacao @ santamariana.pr.

EDITAL DE CONCORRENCIA N 0312023
ANEXO Il PROPOSTA DE PREGOS

E

v.br

RAZAO SOCIAL:

CNPJ Ne:

ENDEREGO COMPLETO:
TELEFONE:

E-MAIL:

i MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS
™ b Pela presente, apresentamos nosss PROPOSTA DE PRECOSS para Eﬂnﬂiﬁ.ﬂWﬁ
de Uso de Bem Imével Piiblico denominado Hospital Santa Alice, com vinculagdo a exigéncia

da finalidade de gest3o ugeuelonalnmga e execugio dos servigos de saide, a considerar
que @ detentors 0B CONCesSA0 O UsO o icksda das dependencias do Hospral Sants Alice. poderd

figurar como dnica pres.sdern de sannqns do seguimento na Municipio de Sants Marians-PR apta
8 assumir a execugdo de serviges de ssude complementeres do Siste: Unico de Salde, conforme
termos do Edital de CONCORRENCIA N° 03/2023

z Valor |Valor
Item Produto Qtde | Unid |, be o [ votatl

I ICancessio de uso das dependéncias e equipamentos dof
[Hospital Santa Alice, com vinculagio 8  gestio,
operacionalizacéo e execucio dos seniges de salide 8 serem
dos no objeto desta

120 |Meses

" .
ATIVIDADE A SER REALIZADAPELA CONCESSIONARIA:__DESCREVER ATIVIDADE A SER
EXECUTADA NOC IMOVEL).
DAS OBRIGAGOES DA CONCESSIONARIA
A Cum:es;\unnm vencedoma da [i rmhiq,au se compromete 8 cumprir os seguintes ENCARGOS, sob
pena de g da H quente devolugdo ao Municipio do bam i
a) Zelar pela m:nmen;ao e u:nsgrv;;:n do bem uh;nr.a do Contrato de Concessio;
b} Dar integral ak p: trabalhista e fiscal de acordo com
sua stividade;
c) Nnu alterar as mr;shus do hzm nh;eh do Contreto de Concessio, sslvo em caso de
prévis, por escrito, do Municipio;
d} Usar o bem. objeto da Concessdo de Direito Real de Uso oneroso, exclusivamente pera a
| finalidade prevista em seu u:n.rnh sccial ou Estatuto;
I e} Pagar, Bs com e sgua, in elétrics, telefone,
) . esgotamento san‘r!nno mxn de coleta de lixo, enaﬂrgus Escm; e trabalhistas, folha de pagamento
i dos dos e demais relativas ac emp
VALIDADE DA PROPOSTA: xx dias (minimo B0 dias comidos)
i XHXXOOOODOCOE, SM XX e 0O de X
i nome & il do resps avel da prop t
|
|
- |
i Edital ée Concorréncia n® 03/2023 Pagina 38 de 78
f Processo Administrativo de Licitagdo n® 17/2023
X
-
-
-

CIS Centro Integrado em Satide Ltda
CNPJ: 14.736.446/0001-93
5 Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
' CEP 86. 350-000 Telefone 43 3531 1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

4) Anexo VI - Minuta de Contrato de Concorréncia.
Objeto: Pagina 57;
Cldusula Primeira — Objeto

w44 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR
%E CNPJ n°. 75.392.019/0001-20

i Rua Antdnio Manoel dos Santos, 151 — CEP: £8.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacso@santamarisna.pr.gov.br

ANEXO VI - MINUTA DE CONTRATD

CONCORRENCIA N® 03/2023
CONTRATON® ___ 2023

CONTRATO DE _CON‘CESS;\D DE DIREITO REAL DE USO QUE ENTRE SI CELEBRAM, DE UM
LADO O MUNICIPIO DE SANTA MARIANA, E DE OUTRO A

Pelo presente instrumento, Municipio de Santa Mariana, Estado do Parana, pessca juridica de
¥ direito plblico interno, com sede a Rua Anténio Mancel dos Santos, 151, CEP 80.350-000. inscrita
| no CNPJ sob n.* 75.382.018-20, neske.lnreumsefﬂdcpehpre'eﬂnSr José Mercelo Piovan
Guimardes, portador da Carteirs de identi e inscrito no CPF n®
___doravante simplesmente denominado cOhCEDEN'I’E eaempresa___, CNPJ.___ | localizada
nonwmcrph de__, Estadodo___, sito a___, neste ato representada por___, pmadorda cédula
de identidade RG__n*___CPF m*__, doravante simplesmente denominada CONCESSIONARIA,
h celebrar o pe Contrato de Ci fio de uso das a do Hospital Sants
Alice, nos termos da Lei Federal n° B.887/95 (dispSe sobre o regime de concessio e p!rrmssio da
prestagdo de servigos publicas), Lei Federal n° 8.866/23 (Lei Geral de leqees] Lei Fedzrnl n®
9.074/05 (Estabelece normas para outorga e pr des das & i de
servigos publicos) e sutorizagiio concecida pdl Lei Munll:lpll N 1.520/2021. ter!do 8 empress
supracitada, apresentado melhor proposta na Licitagio na modalidade CONCORRENCIA n”.
01/2023, regendo-se o presente instrumento pelas disposigdes e clausulas a seguir estipuladas.

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO
1 1. O presente Contrato t:m por ab]qln & I:cnn-ssao W d- Usn d: Bem Imovel

d . 8 ecmsldnrnr que a detemnu dn
com“h de uso cnki-d- das deplndindas do Hospital Santa Alice, paderd figurar como lnica
prestadora de servigos do 1!qulmlrh no Municipio de Santa Merians-PR apta & assumir &
-muqin de servigos de salde complementares do Sistema Unico de Saiide e, em consonancis
com I'(-rmodemdnmcuemupepsc do edital dsiicad
CONCORRE;ICIA N® 03/2023, os quais passam a ser partes integrantes e indissolivel deste

contrato, sendo que o Termo de Referéncia rege o modn. fnm\- e :mdgoes da pmshpm dos
- servicos, além dos critérios, indicad da dos servigos
prestados, objeto deste Contrato.

CLAUSULA SEGUNDA ~ DADOS DO IMOVEL

Matricula n® 2.341 {Hospital Santa Alice). do Cartdrio de Registro de Iméveis de Santa Mariana.
DESCRICAD

[Terreno com aérea de 2.700 m?, perimetro urbano, contendo sres|

lconstruida de 148200 m®, situade na Rua Mancel da Siva Machado.|

In® 550, em Santa Mariana — PR. Servido de infraestrutura de energis|
i :lé»“-u.u: (.pv.l'::i;::::wsh) iluminagdo piblics, rede de égus e esgotol
;\ Relagio de bens, Mdéveis e Equipamentos
| N DESCRICAD DO BEM GQUANTIDADE
- | 1 4 1 porta de 1
| mério de vidro
I L 4 5
{ | 4 alciio de madeira de medicamentos
I E gmm 4 Del CZ°
| 8 er nos sem colchao
I
3 Edital de Concomencia n* 03/2023 Papina 57 e 78
‘ Processo Adminisvativo de Lickag3o n* 1772023
i
i
-
™~
-
CIS Centro Integrado em Satde Ltda
2 CNPJ: 14.736.446/0001-93

Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
CEP 86.350-000 - Telefone 43 3531-1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

5) Anexo VI - Minuta de Contrato de concorréncia.
Objeto: Pdgina 66; Primeiro texto 3 ocorréncias.
-~ Clausula Primeira — Objeto

¥4 PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR
i CNPJ n®. 75.392.019/0001-20
Rua Antdnio Manoel dos Santos. 151 — CEP: 86.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: lici iana.pr.gov.br

MINUTA DE CONTRATO DA COMCORRENCIA 03/2023

CONTRATO DE CONCESSAO ADMINISTRATIVA N°__ /2023

CONTRATO DE CONCESSAO ADMINISTRATIVA QUE ENTRE S1 CELEBRAM, DE UM LADO
© MUNICIPIO DE SANTA MARIANA, E DE OUTRO A,

Pelo presente instrumento, Municipio de Sants Mariana, Estsdo do Parana, pessoa juridica de
direito piblica interno, com sede a Rua Antdnio Manoel dos Santos, 151, CEP 86.350-000, inscrita
no CNPJ sob n.® 75.392.019-20, neste ato representado pelo Prefeito Sr. José Marcele Piovan
Gulmnm:s porudur da Car&enrﬂ de Identidade n°____, devidamente inscrito mo CPF nf
ente de inado CONCEDENTE, e 8 empresa___, CNPJ:, . Jocslizada
nurﬂumclpm de__, Estsdodo___, sito a__, neste ato representada por___, purtldar ca cédula
de identidade RG n*___CPF n"__, doravante simplesmente denominada CONCESSIDNAR!A.
resolvem celebrar o presents Gnmrnto de C iva de gestio, op
e execugio dos serviges de salde a serem prestados no Hospial Santa Alice, que mlzgr-m
respunsah‘liﬂnde do Municipio quanto a pazs!spac de serv(ws de salide, nos termos da Lei Federal
n® 8.087/05 (dispbe scbre o regime de concessio e permissio ds prestagio de servigos plblicos),
Lei Federal n® B. EGMB {Lei Gersl dl Llulbigcles) Lei Federal n® 9.074/85 (Estabelece normas para
outorga e prorr das con de semc,'os plblicos) e autorizagdo concedida
pela Lei Municipal n“ 1.500/2022, tenco a melhor prop: na
Llr.l‘.u;an na modslidsde CONCORRENCIA n'. 03’2023 reqendo-se o presente instrumento pelas
disposigdes e clausulas a seguir estipuladas.

CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

1.1. O presente Contrato tem por objeto 8 Concessdo Adminisirativa de Uso de Bem Imovel
Piblico_denominado Hospital Santa Alice, com vinculagio 3 exigéncia da finalidade de
gestio, oEranionallzaEn e !I!EBEI) dos servigos de saude, a considersr que a detentora da
concessao de uso ore ickads das depencénciss do Husmul Santa Alice, podera figurar como Unica
- prest.dnu de senm;us do seguimento no Municipio de Santa Mariana-PR apts @ sssumir a
en:ou\,ac de servicos de salde wmpiemen'lres do Stslzma Unico de Sadde, bem como pels
contratagdo dss obras e senn;:os &0 seu ful ento e, em col ia com o
Anexc | Termo de Referéncia e demais pegas e documentos do editsl modalidede
CONL‘DRR:NCIA N 032023, do CONTRATO N° __f2023. os quais passam a ser parte integrante
& indissclivel este contrato, senda que o Termo de Referéncia rege o modo. forma e condigdes
da prestagiio dos servigos, slém dos critérios, indicad formulas e perd ds qualidede dos
servigos prestados, objeto deste Contrato.

CLAUSULA SEGUNDA — DO IMOVEL E EQUIPAMENTOS
2 Metricula n® 2.341 (Hospital Sants Alice), do Candrio de Registro de Imdveis de Santa
Marigna,

DESCRI
[Terreno com érea de 2.700 m?, perimetro urbano, contendo éreal
lonstruids de 1482,00 m®, situada na Rus Mancel ds Silva Machado,
|n? 550, em Santa Mariana — PR. Servide de infraestrutura de energia)
|elétrica (padréo aka tensdo), luminagdo plblica, rede de dgua e esgoto)
e ruas pavimentadas.

2.1 Rahg:_n_ e bens, anels e Ecuipsmentos

[l DO BEM QUANTIDADE
1 Arrn-nuszmemm2 avetas e 1 porta de vidra 1

2

3

rmario de vidro 1

Jarquive matal "Metatsul” com 4 gavelas 1

Edital de Concoméncia n® 0372023 Pagina 86 ¢e 78
Processo Administrativo de Licitagao n* 17/2023

CIS Centro Integrado em Satide Ltda
2 ~ CNPJ:14.736.446/0001-93
" Rua Manoel da Silva Machado,554 - Centro - Santa Mariana - PR
CEP 86.350-000 - Telefone 43 3531-1436



CENTRO INTEGRADO EM SAUDE

6) Anexo VI - Minuta de Contrato de concorréncia.
Objeto: Pagina 69;
Clausula sexta - Do Pagamento

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR
CNPJ n°. 75.392.019/0001-20

Rus Anténio Manoel dos Santos. 151 — CEP: B8.350-000
Fone: (43) 3531-8250 - E-mail: licitacao@santamariana. pr.gov.br

stestads pela Secretaria Municipal de Salde, juntamente com o relatdric de nmmglu emitido

pela Comissdo de Fzsul.lng;in eonl.&uldl para esta finalidade, confimando que os samqns
dos estio em com & gilo de servio objeto de concesséo

m mas da execugdo du uonh'atn comao um todo.

l 8.2 O primeiro pagamento ocorrerd 30 (trinta) dias, apés o data de assinatura do contrato, que

| equivalers a ordem de servigo.

i
o
i

I CLAUSULA SETIMA — DA ORDEM DE INICIO DO CONTRATO

7.1 A CONCESSIONARIA terd prazo de até 30 (vm)dmcomdm a pamrda assinatura deste
Contrato, psra mobilizsgio e preparagio, antes de iniciar 8 maﬂlqmdos servigos, pericdo no qual
dﬂmwd!hvadsuqum igdes de eficicia, r ias & emissdo da ordem de
inicio:

a) Comprovar a ennh-:h;.ln das coberturas de seguros onudos na Cldusula 10 deste Contrato;

b) Obter as licengas necessdrias para a execugio do objet:

7.2 A CONCESSIONARIA declara wmm de uu- estard cbrigads s requisitar s emissdo
de todas as licengas, B & a0 das ativi ou &8 sus
expressa dispensa, em até 30 {uhtn) dias apos a lwnltn deste Conlrlw

7.3 Caso as icengas. autorizagdes e permissdes necessirias a0 exercicio das atividades, ou suas
dispensas, ndo sejam emitidas no prazo mencionado, e desde que s CONCESSIONARIA nic tenha
concorrida para tal, isto néo podera ser alegado como motivo para rescisdo contratual, mas spenas
pera o retardamento da emissio da ordem de inicio.

CLAUSULA OITAVA - DA PRESTAGAD DE INFORMACOES PELA CONCESSIONARIA

8.1 No Prazo da Concess&o, e sem prejuizo das demais obrigagSes estabelecidas neste Contrato
i ou na legislagio splicivel, a CONCESSIONARIA obriga-se a:

| 8) Dar conhecimento im.dmu so CONCEDENTE de todo e qualquer fato que altere de modo
| o normal di imento da Concessio, ou que, de algum modo, interrompa a correts
prestacio do atendimento sos Usudrios.

|| b) Apresentar so CONCEDENTE, no praza por ele estabelecido. informagdes adicionais ou
I complementares que este venha a formalmente solicitar.

| c) Apresentar relatirios mensais, com informagdes d iis agdes e operagd

I

i por ela realizadas no

| d) A CONCESSEONES\ dmrn nhqdocu n boat priticas de governanga enrpomhvl com 8
| apr géa de contas e is padronizadas conforme as praticas contabeis
sdotadas no Brasil, sempre que !oiciudn pela CONCEDENTE.

e) Apresentar ao CONCEDENTE mlnnlmcm vd-mno com as reclamagbdes dos Usuarios, bem
como as idas e as provi das em cada caso.

CLAUSULA NONA — DA CONTH.ATA(;AO COM TERCEIROS E EMPREGADOS

0.1 A CONCESSIONARIA serd responsivel exclusiva e diretamente por qualquer tipo de dano

musaﬁo pnruus lgemua Secretaria Municipal ce Sadde (SMS) na execugdo do Contrato de
duzida essa pela presenca deﬁseﬂz-po ou pelo

lmpmhﬂnu\m da mmqln por wpn da Administragio. A CONCESSIONARIA também serd &

oriundos de relagdes com e

deservigos.

0.2 Os profissionais contratados pela CONCE,SSIONARI.A para & pmhgaa dos umgus clinicos
deverdo ter comprovads capacidade técnica, com a0 servigo d
emmdummow,unh-mmdmdcduu

9.3 Os profissionais responséveis pelos servicos de enfermagem deverio estar regisirades no
respectiva conselho profissional. e. sinda, pessuir formacio em curso de enfermagem, em nivel
superior, por instituicso reconhecida pelo Ministério da Educagio, ficando vm- a mmugw de
| Técnicos de Enfermagem como substituto pera & izagio das ativid de
| Enfermeiro (a).

9.4 Os contratos entre 8 CONCESSIONARIA e dores de servicos reg &0 pelas normas
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIANA - PR

CNPJ n®. 75.392.019/0001-20
DEPARTAMENTO DE LICITAGAO

Santa Mariana, 08 maio de 2023.
Of. 373/2023 — SA/DL
Prezado Senhor,

Venho por meio deste em carater de urgéncia solicitar a emissdo de parecer sobre a
questionamento, recebida através do e-mail licitacao@santamariana.pr.gov.br datado em
04/05/2023 15:45, cdpia em anexo, decorrente ao edital do Concorréncia N° 3/2023 objetos que
segue: Concessdao Administrativa de Uso de Bem Imoével Publico denominado Hospital
Santa Allce com vinculagdo a exigéncia da finalidade de gestdo, operacionalizagao e
execucdo dos servigos de saude, a considerar que a detentora da concessao de uso ora
licitada das dependéncias do Hospital Santa Alice, podera figurar como unica prestadora
de servigos do seguimento no Municipio de Santa Mariana-PR apta a assumir a execugao
de servicos de salde complementares do Sistema Unico de Saude, conforme
especificagoes que integram ao Processo Licitatorio.

"

Onde consta:
Durante a mesma anélise em todo o contetido disposto no edital pode-se verificar que 0

embasamento do certame, traz evidéncias de se tratar de Concessdo Onerosa de Uso Real,
compativel com a modalidade de concorréncia publica e dos demais componentes do edital tais
COMO prego minimo de Onerosidade do objeto licitado, vedagdo da participagao de pessoas
juridicas cuja criagdo e funcionamento sejam regulados pelas Leis Federais 9.790/1999,
9.637/1998 e 13.019/2014, entre outros elementos que demonstram a natureza Onerosa da
Concessdo e ndo administrativa.

Helisson\Matama
Presidente da CLT

A
Assessoria Juridica do Municipio

-

Rua Anténio Manoel dos Santos, 151 — CEP: 86.350-000 - Fone: (43) 3531-8250



MUNICIPIO DE SANTA MARIANA
CNPJ n2 75.392.019/0001-20
Procuradoria Juridica

Memorando n°: 37

Referéncia: Oficio 373-2023

Assunto: Pedido de esclarecimento — Concorréncia Publica n° 03/2023.
Para: Presidente da Comissdo de Licitagdo, Helisson Matama.

Prezado, acerca do pedido de esclarecimento realizado pelo CIS
Centro Integrado em Salde Ltda, por meio do oficio 67/2023, encaminhado ao
Departamento de Licitagdo do Municipio de Santa Mariana — PR, informo que:

A utilizagdo do termo Concessido Administrativa de Uso de Bem
Imével Publico denominado Hospital Santa Alice, com vinculagdo a exigéncia da
finalidade de gestdo, operacionalizagdo e execugdo dos servigos de salde, €
compativel com o processo licitatdrio na modalidade concorréncia, nos termos do
art. 17, |, da Lei 8666/1993.

Outrossim, o termo Concessdo Administrativa é género que
comporta as seguintes concessodes, entre outras: Concessdo administrativa de
uso, Concesséao administrativa de direito real de uso. Concessdo administrativa
de uso especial para fins de moradia.

Vale lembrar ainda que, a Lei Orgéanica Municipal dispée da seguinte
forma: “Art. 139 — A concessdo _administrativa dos bens municipais de uso
especial e dominiais dependera de lei e de licitagdo e far-se-4 mediante contrato
por prazo determinado, sob pena de nulidade do ato.

Importante salientar que, a concessdo administrativa em comento,
ndo se confunde com a concessdo administrativa prevista na Lei 11079/2014,
esta sim relacionada a prestagao de servigos.

Portanto, em que pese seja pertinente a alegagéo da solicitante, esta
limitou-se a dizer que as modalidades s&@o incompativeis entre si.

Desse modo, caso haja reiteragdo do pedido de esclarecimento,

solicito que retorne com a devida fundamentagao.

Santa Mariana, 10 de maio de 2023.

Rua Antonio Manoel dos Santos, n2 151 - CEP 86.350-000 - PR -Caixa Postal 03 1
Fone (043) 3531-1144 - Fax (43) 3531-1544



MUNICIPIO DE SANTA MARIANA
CNPJ n2 75.392.019/0001-20
Procuradoria Juridica

Advogado d M nicipio de Santa Mariana
OAB-PR 90.006
Portaria 28/2022

Rua Antonio Manoel dos Santos, n? 151 - CEP 86.350-000 - PR -Caixa Postal 03
Fone (043) 3531-1144 - Fax (43) 3531-1544
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