CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 01/2018
PREGAO ELETRONICO N° 01/2018

O CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS NO ESTADO DO PARA
(CORE-PA), Autarquia Federal nos termos da Lei n° 4.886/65, dotada de personalidade juridica
de direito pablico, UASG n° 926742 , com Sede na Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina,
CEP: 66017-200 — Belém - PA, torna publico a todos os interessados a realizacao de Pregéo
Eletronico, de acordo com as especificacbes a seguir descritas, sob a regéncia da Lei
n° 10.520/2002, a Lei Complementar n° 123/2006, o Decreto n® 5.450/2005, com aplicacéo
subsidiaria das Leis n° 8.666/1993 e n° 8.078/1990, suas alteracdes e demais normas vigentes e
pertinentes a matéria.

MODALIDADE DE LICITACAO: PREGAO ELETRONICO N° 01/2018

TIPO DE LICITACAO: MENOR PRECO

DATA E HORA DA ABERTURA DAS PROPOSTAS: 26/09/2018, as 10:00 h. (horério de

Brasilia)

REGIME DE EXECUCAO: MENOR PRECO GLOBAL

LOCAIS PARA OBTENCAO DO EDITAL: Sitios da internet:
www.recursoshumanos@core-pa.org.br e www.comprasnet.gov.br

LOCAL DE RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS E REALIZACAO DA SESSAO PUBLICA:
Exclusivamente por meio do sitio na internet www.comprasnet.gov.br.

1. DOOBJETO

O objeto da presente licitacdo é a contratacdo de pessoa juridica especializada para a
prestacdo de servicos de seguro saude ou Assisténcia Médica, devidamente registrado na
Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, para a prestacao de servi¢os de assisténcia
médica e/ou seguro saude, sem caréncia, com cobertura assistencial médico- ambulatorial e
hospitalar incluindo partos, exames complementares e servicos auxiliares de diagnéstico e
terapia, bem como internagfes, tanto em carater eletivo como emergencial, em hospitais e
clinicas, no ambito de todo o territério nacional, com padrées de enfermaria e apartamento
individual com banheiro privativo, das doencas listadas na Classificacdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Saude, da Organiza¢do Mundial
de Saude, sem excluir doencas preexistentes ou cronicas com cobertura de todas as
especialidades reconhecidas ou que vierem a ser reconhecidas pelo Conselho Federal de
Medicina — CFM e exames complementares reconhecidos ou que vierem a ser reconhecidos
pela Agéncia Nacional de Saude — ANS, para os servidores do Conselho Regional dos
Representantes Comerciais no Estado do Paréa e seus dependentes, estimados em 11 (onze)
vidas.

1.1. Em caso de discordancia existente entre as especificacdes deste objeto descritas no
Comprasnet e as especificacdes constantes deste Edital, prevaleceréo as ultimas.

2. DO DIA, HORA E LOCAL DO CERTAME
2.1. Aabertura da presente licitacdo dar-se-a em sessao publica, por meio da Internet, mediante
condi¢cdes de seguranca - criptografia e autenticagdo - em todas as suas fases, dirigida
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pelo pregoeiro designado, a ser realizada de acordo com a legislacdo mencionada no
predmbulo deste Edital.

2.2. Ocorrendo decretacdo de feriado ou qualquer fato superveniente que impeca a realiza¢ao
do certame na data marcada, ela serd, automaticamente, transferida para o primeiro dia
Gtil subsequente ao ora fixado.

2.3. Todas as referéncias de tempo no Edital, no Aviso e durante a Sessao Publica observaréo
obrigatoriamente o horario de Brasilia — DF e, dessa forma, serdo registradas no sistema
eletrénico e na documentacgéao relativa ao certame.

3. DAS CONDICOES PARA PARTICIPAR

3.1. Poderéao participar deste Pregdo os interessados previamente credenciados no Sistema
de Cadastramento Unificado de Fornecedores — SICAF, e perante o Sistema eletrdnico
provido pela Secretaria de Logistica e Tecnologia da Informagdo do Ministério do
Planejamento, Orcamento e Gestdo - SLTI, por meio do sitio
WWW.compr vernamentais.gov.br, onde para ter acesso ao Sistema eletrdnico, os
interessados em participar deste Pregao deverao dispor de chave de identificacdo e senha
pessoal, obtidas junto a SLTI.

3.2. O uso da senha de acesso pela Licitante € de sua responsabilidade exclusiva, incluindo
qualquer transacgéo por ela efetuada diretamente, ou por seu representante, ndo cabendo
ao provedor do SISTEMA ou ao CORE-PA responsabilidade por eventuais danos
decorrentes do uso indevido da senha, ainda que por terceiros.

3.3. Nao poderéo participar deste Pregéo:

3.3.1. Empresa suspensa de participar de licitacdo ou de contratar com a Administracao
Publica Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, durante o prazo da sancao aplicada;

3.3.2. Empresa impedida de participar de licitacdo ou de contratar com a Administracédo
Publica Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, durante o prazo da sancao aplicada;

3.3.3. Empresa declarada iniddnea para licitar ou contratar com a Administracdo Publica
Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios,
enquanto perdurarem 0s motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida sua reabilitacéo;

3.3.4. Sociedade estrangeira ndo autorizada a funcionar no Pais;

3.3.5. Empresa que seu ato de constituicdo e as respectivas alteracdes (estatuto, contrato
social ou outro) ndo incluam o objeto deste Pregéo;

3.3.6. Empresa que se encontre em processo de dissolucdo, recuperacdo judicial,
recuperacao extrajudicial, faléncia, concordata, fusdo, cisdo ou incorporacao;
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3.3.7. Sociedades integrantes de um mesmo grupo econdmico, assim entendidas aquelas
gue tenham diretores, sOcios ou representantes legais comuns, ou que utilizem
recursos produtos, tecnoldgicos ou humanos em comum, exceto se demonstrado
gue ndo agem representando interesse econdmico em comum;

3.3.8. Consorcio de empresa, qualquer que seja sua forma de constituicdo.

3.3.9. Ainda nao poderao participar do Pregdo, aqueles de que trata o artigo 9° da Lei Federal

n° 8.666/1993, ou que seu ramo de atividade (codigo e descri¢cao da atividade econémica
principal e/ou cédigo e descrigdo das atividades econémicas secundarias) ndo contemple
0 objeto deste Pregéo.

4. DA REPRESENTACAO E CREDENCIAMENTO

4.1. O credenciamento dar-se-a pela atribuicdo de chave de identificacdo e de senha, pessoal
e intransferivel, para acesso ao sistema eletroénico, no sitio
www.compr vernamentais.gov.br.

4.2. O credenciamento do licitante dependerd de registro atualizado no Sistema de
Cadastramento Unificado de Fornecedores — SICAF, que também sera requisito obrigatoério
para sua habilitagéo.

4.3. O credenciamento junto ao provedor do sistema implica na responsabilidade legal do
licitante ou de seu representante legal e na presungédo de sua capacidade técnica para a
realizacdo das transacdes inerentes ao Pregédo Eletrbnico.

4.4. O uso da senha de acesso pelo licitante € de sua exclusiva responsabilidade, incluindo
gualquer transacédo efetuada diretamente ou por seu representante, ndo cabendo ao
provedor do sistema ou ao CORE-PA qualquer responsabilidade por eventuais danos
decorrentes de uso indevido da senha, ainda que por terceiros, devendo o licitante
comunicar formalmente ao provedor do sistema qualquer irregularidade quanto ao uso da
senha.

5. DA CONEXAO COM O SISTEMA E ENVIO DAS PROPOSTAS

5.1. A participacdo no Pregéo Eletronico dar-se-a por meio da digitagdo da senha privativa do
licitante e subsequente encaminhamento da Proposta de Pregos, o que ocorrera a partir da
divulgacao da licitacéo até a abertura da sessao do Pregao, informada no item 2.1 do Edital,
exclusivamente por meio do sistema eletrénico.

5.2. O licitante sera responsavel por todas as transacfes que forem efetuadas em seu nome
no sistema eletrdnico, assumindo suas propostas e seus lances como firmes e verdadeiros.

5.3. Incumbira ao licitante, ainda, acompanhar as operacdes no sistema eletrénico durante a
sessao publica do Pregdo, ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negocios
diante da inobservancia de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou de sua
desconexéo.
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5.4. Como requisito para a participacdo no Pregdo, o licitante dever4 manifestar, em campo
proprio do sistema eletrénico, o pleno conhecimento, concordancia e atendimento as
exigéncias de habilitacdo previstas no edital e seus anexos.

5.5. O licitante devera declarar, em campo préprio do Sistema, sob pena de inabilitacdo, que
ndo emprega menores de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem
menores de dezesseis anos em qualquer trabalho, salvo na condi¢éo de aprendiz, a partir
dos quatorze anos.

5.6. As microempresas (ME) e empresas de pequeno porte (EPP), para participar do certame
e usufruir dos beneficios concedidos pela Lei Complementar n® 123/2006, o Decreto
8.538/15 e naLein®11.488/2007, no caso das sociedades cooperativas, deverao declarar,
em campo proprio do sistema eletrdnico, a sua condicdo de ME ou EPP.

5.6.1. A utilizacdo dos beneficios concedidos pela Lei Complementar n°® 123/2006 por
licitante que ndo se enquadra na definicdo legal reservada a essas categorias.

N

nfigura fr [tam jeitando- li 3 nali
im imen licitar ntratar com nido, além de ser descredenciada do
SICAF, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, sem prejuizo das multas previstas neste
Edital e das demais cominagoes legais.

5.6.2. O CORE-PA, considerando o teor do Acordao TCU n° 298/2011 — Plenario, podera
adotar procedimentos complementares, mediante diligéncia, tais como solicitacao
de demonstrativos contabeis ou quaisquer outros documentos que julgue
necessarios, a fim de ratificar o atendimento, pelos licitantes, das exigéncias da Lei
Complementar n® 123/2006 e do Decreto n° 6.204/2007.

5.7. A proposta de precos assinada e digitalizada do licitante vencedor, contendo as
especificacbes detalhadas do objeto, devera ser formulada e enviada, atualizada em
conformidade com o ultimo lance ofertado, hum prazo maximo de 02 (duas) horas apés o
encerramento da etapa de lances, por convocacdo do Pregoeiro pelo Sistema Eletrénico
(“Convocacao de Anexo”).

5.7.1. A proposta de precos assinada e digitalizada referente a habilitagdo somente
podera ser remetida por meio de mensagem para o endereco:
recursoshumanos@ecore-pa.org.br

a) por solicitacdo do Pregoeiro, para fins de agilizar o envio da documentagéo
a &rea técnica do CORE-PA, sem prejuizo da disponibilizacéo pelo Sistema
Eletrbnico; ou

b) se comprovada a inviabilidade de envio pelo Sistema Eletrénico, sendo
insuficiente para tal comprovacdo a mera alegacdo do participante. Nesta
hipotese, sera providenciado, em momento posterior, o uso da
funcionalidade “Convocar Anexo”, de forma que a documentagao seja
inserida no Sistema Eletronico e, assim, figue a disposicdo dos demais
licitantes.

i. aconexao ao sistema é de responsabilidade da participante, ndo

SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

sendo admitida a alegacéo de qualquer problema com aquela
como justificativa para impossibilidade de envio da
documentacao, em conformidade com o item 5.3. deste edital.

5.7.1.1. Na hipétese de envio e-mail, os originais deverdo ser apresentados, a
critério do pregoeiro que ira sinalizar a necessidade no chat, no prazo
maximo de 48 (quarenta e oito) horas, contadas a partir do registro da
adjudicacdo do objeto, ao Conselho Regional dos Representantes
Comerciais no Estado do Para — sito a Travessa Padre Prudéncio, 517,
Campina, Belém — PA, CEP: 66017-200 em dias uteis, no horario das
09h30min. as 17h00.

5.7.2. Dentro do prazo de até 01 (uma) hora, prorrogavel por mais 01 (uma) hora, a critério
do pregoeiro, poderdo ser remetidos, por iniciativa do licitante, tantos quantos forem
os documentos complementares ou retificadores afetos a sua proposta de precos.
Na hipétese da proposta ja ter sido incluida no Sistema Eletrdnico, faz necessario
que o licitante formalize ao Pregoeiro, via mensagem, chat, e-mail, o desejo de
envio de nova documentagdo. Nesse caso, 0 Pregoeiro fard novo uso da
funcionalidade “Convocar Anexo”.

5.7.3. Afim de aplicar o principio da isonomia entre os licitantes, apés transcorrido o prazo
de até 02 (duas) horas, ou inferior, a critério do pregoeiro, que fara o aviso do prazo
via chat, ndo serdo considerados, para fins de analise, sob qualquer alegacao, o
envio da proposta de preco ou de qualquer outro documento complementar ou
retificador ou que deveria ter sido remetido juntamente com a proposta, sendo
realizado, pelo Pregoeiro, o registro da ndo aceitacédo da proposta, e a convocacao
do proximo licitante.

5.7.4. A proposta comercial serd preenchida em conformidade com modelo constante no
Anexo Il deste edital, e devera, ainda, atender aos requisitos a seguir:

a) apresentar a planilha de precos, de acordo com a tabela de faixa etéaria, para o
plano “A” — Enfermaria até 2 leitos; Plano “B” — apartamento com banheiro
privativo, devendo ser praticado o mesmo valor de tabela para titulares,
dependentes e os agregados.

a.l) ocorrendo discordancia entre 0s precos unitarios e totais,
prevalecerdo os primeiros.

b) os precos seréo fixos e irreajustaveis, estando incluidas todas as despesas,
impostos, seguros, taxas, tributos, incidéncias fiscais e contribuicdes de
gualquer natureza ou espécie, encargos sociais, salarios e quaisquer outros
encargos necessarios a execucao do objeto;

c) ser assinada em sua parte final, bem como rubricada em todas as folhas pelo
representante legal da licitante;

d) ter indicacdo de que o prazo de validade da proposta nédo sera inferior a 60
(sessenta) dias corridos contados da data marcada para o0 seu recebimento,
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ficando estabelecido que na omissao seja considerado esse prazo;

€) a proposta contera a raz&o social da Licitante, endereco completo, nome e
codigo do banco e da agéncia, bem como o niUmero da conta corrente.

f)  nédo serdo admitidos cancelamentos, retificacdes de precos ou alteracdes nas
condi¢cOes estabelecidas, uma vez abertas as propostas. Os erros ou equivocos
e omissdes havidos nas cotacdes de precos, serdo de inteira responsabilidade
do proponente, ndo lhe cabendo, no caso de erro para mais e consequente
desclassificacdo, qualquer reclamacdo, nem tampouco, em caso de erro para
menos, eximir-se do fornecimento do objeto da presente licitagao.

5.7.5. Quando do registro das propostas no Sistema Eletrdnico, os licitantes deverdo
observar a orientagé@o estabelecida pelo Ministério do Planejamento, Orgamento e
Gestao, no sentido de se incluir o detalhamento do objeto ofertado no campo
“Descricao Detalhada do Objeto”.

5.8. A apresentagdo da proposta implicara na plena aceitagéo, por parte do proponente, das
condicdes estabelecidas neste Edital e seus anexos.

5.9. O Cadastro Nacional da Pessoa Juridica — CNPJ, indicado nos documentos da proposta
de preco, devera ser do mesmo estabelecimento do licitante que participou da sessao
publica.

5.10. Serdo desclassificadas as propostas que ndo atendam as exigéncias do presente edital e
Seus anexos, que sejam omissas ou que apresentem irregularidades insanaveis ou
defeitos capazes de dificultar o julgamento, bem como que apresentarem precos
manifestamente inexequiveis, assim considerados aqueles que nao vierem a comprovar
sua exequibilidade através de documentacdo que comprove que 0s custos sao coerentes
com os de mercado.

5.11. Nao sera levada em consideracdo proposta que contenha vantagem nao prevista neste
edital, inclusive aquela caracterizada por valor baseado nas ofertas dos demais licitantes.

5.12. E facultado ao Pregoeiro ou a Autoridade Superior, em qualquer fase da licitacdo, a
promocao de diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a instru¢cdo do processo,
vedada a inclusé@o posterior de documento ou informagédo que deveria constar no ato da
Sessédo Publica.

6. DA RECEPCAO E DIVULGACAO DAS PROPOSTAS

6.1. A partir da data e horario previsto no preambulo deste edital, terd inicio a sessao publica
do Pregédo Eletrbnico, com a divulgacdo das propostas de precos recebidas e inicio da
etapa de lances.

6.2. Até a abertura da sessdo, os licitantes poderdo retirar ou substituir a proposta
anteriormente apresentada.

6.2.1. N&o sera admitida a desisténcia da proposta ou do lance, apds o INICIO ou o
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ENCERRAMENTO da fase de lances.

6.2.2. No caso do LICITANTE DESISTIR do lance ofertado, ficara sujeito a aplicacdo das
sancdes previstas no item 15 deste Edital.

7. DA FORMULACAO DE LANCES

7.1. Iniciada a etapa competitiva, os licitantes poderdo encaminhar lances exclusivamente por
meio do sistema eletrénico, sendo imediatamente informados do recebimento desses e de
seus respectivos valores e horarios de registro.

7.2. Os licitantes poderéo oferecer lances sucessivos, observado o horario fixado e suas regras
de aceitagdo, sob pena de excluséo do lance.

7.3. Durante a fase de lances, ndo serdo aceitos pedidos para exclusado de lances dados
eguivocadamente.

7.4. Cada licitante somente podera oferecer lance inferior ao tltimo por ele ofertado e registrado
pelo sistema.

7.4.1. Em observancias as disposi¢des insertas na IN SLTI/MP n° 03, de 04/10/2013, o
intervalo entre os lances enviados pelo mesmo licitante ndo podera ser inferior a 20
(vinte) segundos e o intervalo entre os lances em geral ndo podera ser inferior a 03
(trés) segundos.

7.4.2. Os lances enviados em desacordo com o subitem 7.4.1 acima serdo excluidos
automaticamente pelo sistema eletronico.

7.5. Nao serdo aceitos dois ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que for
recebido e registrado em primeiro lugar.

7.6. Durante o transcurso da sessdao publica, os licitantes serdo informados, em temporeal,
do valor do menor lance registrado, vedada a identificacdo do licitante detentor do lance.

7.7. No caso de desconexdo do Pregoeiro, no decorrer da etapa competitiva do Pregao, o
sistema eletrdnico podera permanecer acessivel aos licitantes para a recepc¢éao dos lances.

7.7.1. O Pregoeiro, quando possivel, dara continuidade a sua atuacao no certame, sem
prejuizo dos atos realizados.

7.7.2. Quando a desconexao persistir por tempo superior a 10 (dez) minutos, a sesséo
do Pregdo sera suspensa e terd reinicio somente apés comunicagdo expressa do
Pregoeiro aos participantes.

7.8. A etapa de lances da sesséo publica sera encerrada por decisdo do Pregoeiro, ficando a
cargo do sistema eletrénico encaminhar aviso de fechamento iminente dos lances, apés o
que transcorrera periodo de tempo de até 30 (trinta) minutos, aleatoriamente
determinado, findo o qual serd automaticamente encerrada a recepcao de lances.
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7.8.1. Para julgar as propostas apresentadas pelos licitantes que se constituam
Cooperativas, 0 Pregoeiro acrescentard automaticamente o percentual de 15%
(quinze por cento) ao valor ofertado, considerando para efeito de classificacdo o
valor da proposta acrescido do valor apurado, com fundamento no artigo 22, inciso
IV da Lei n® 8.212/91, alterada pela Lei n° 9.876/99, instituindo a Contribuicédo para
Seguridade Social pelas Cooperativas de Trabalho.

7.9. ApOs o encerramento da etapa de lances, o Pregoeiro poderd encaminhar, pelo sistema
eletrbnico, contraproposta diretamente ao licitante que tenha apresentado o lance mais
vantajoso, para que seja obtida melhor proposta, observado o critério de julgamento, ndo
se admitindo negociar condi¢des diferentes daquelas previstas neste Edital.

7.10. Caso a licitante ndo apresente lances, concorrerd com o valor de sua proposta e, na
hip6tese de desisténcia de apresentar outros lances, valera o ultimo lance por ele ofertado
para efeito de ordenamento das propostas.

7.11. Encerrado a etapa de lances, sera efetivada a verificacdo automatica, junto a Receita
Federal, do porte da entidade empresarial. O sistema identificard em coluna prépria as
participantes microempresas, empresas de pequeno porte e sociedades cooperativas a
elas equiparadas, procedendo & comprovagdo com os valores da primeira colocada, se
esta for empresa de maior porte, assim como as demais classificadas, para o fim de aplicar-
se o disposto nos artigos 44 e 45 da LC 123/2006, regulamentada pelo Decreto 8.538/2015.

7.12. Nestas condi¢Oes, as propostas de microempresas, empresas de pequeno porte ou
sociedade cooperativa que se encontrarem na faixa de até 5% (cinco por cento) acima da
proposta ou lance de menor preco serdo consideradas empatadas com a primeira
colocada.

7.13. A melhor classificada nos termos do item anterior tera o direito de encaminhar uma altima
oferta para desempate, obrigatoriamente em valor inferior ao da primeira colocada, no
prazo de 5 (cinco) minutos controlados pelo sistema, contados apés a contados apés a
comunicagdo automética para tanto.

7.14. Caso a microempresa, empresa de pequeno porte ou sociedade cooperativa melhor
classificada desista no ndo se manifeste no prazo estabelecido, serdo convocados as demais
licitantes microempresas, empresas de pequeno porte ou sociedade cooperativa que se
encontrarem naquele intervalo de 5% (cinco por cento) na ordem de classificagdo, para o
mesmo direito, no prazo estabelecido no subitem anterior.

7.15. Ao presente certame ndo se aplica o sorteio como critério de desempate. Lances
equivalentes ndo serdo considerados iguais, uma vez que a ordem de apresentacdo das
propostas pelos licitantes é utilizada como um dos critérios de classificacao.

7.16. Caso ndo sejam apresentados lances, sera verificada a conformidade entre a proposta de
menor preco e o valor estimado para a contratacao.

7.17. A negociacao serédrealizada por meio do sistema, podendo ser acompanhada pelos demais
licitantes.
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7.17.1. Caso o lance vencedor esteja acima do valor estimado, o licitante ser& convocado,
pelo “chat” do sistema, para negociar o valor do lance, e, em caso de né&o
atendimento a convocacdao dentro do prazo estipulado pelo Pregoeiro, de no minimo
15 (quinze) minutos, o licitante podera ser desclassificado do certame, sendo
convocado o proximo colocado para a negociagdo. Tal regra serd aplicada
subsequente e, assim, sucessivamente, na ordem de classificacao, até a apuracéo
de empresa que atenda proposta e a este Edital e seus anexos.

8. DO JULGAMENTO DAS PROPOSTAS

8.1. Encerrada a etapa de lances, o sistema eletrénico fara automaticamente a totalizacao dos
valores cotados para o objeto.

8.2. O Pregoeiro examinara a proposta classificada em primeiro lugar quanto a compatibilidade
do preco em relacdo ao valor estimado, obtido por meio de pesquisa de mercado.

8.2.1. O pregoeiro procedera a andlise dos lances, ou seja, a proposta somente sera
aceita se atender todos 0s requisitos.

8.3. Confirmada a aceitabilidade da proposta, o Pregoeiro divulgara o resultado do julgamento
do preco, procedendo a verificagdo da habilitagdo do licitante, conforme as disposi¢cdes
deste edital e seus anexos.

8.4. A classificagdo da proposta sera pelo critério de MENOR PRECO MENSAL GLOBAL —
PLANO A, observados os PRECOS POR FAIXA ETARIA, obtidos por meio de pesquisa
de mercado.

8.4.1. Em conformidade com o disposto no Acérddo do TCU n.° 2080/2012-Plenario, a
disponibilizacdo aos licitantes das informacdes afetas ao(s) prego(s) unitario(s) e
global estimados dar-se-a apenas apos a fase de lances.

8.4.2. Os PRECOS POR FAIXA ETARIA MAXIMOS DO OBJETO serdo utilizados na
andlise dos valores ofertados pelo licitante, para fins de aceitacdo ou ndo da
proposta comercial.

8.4.3. A licitante vencedora devera, apés a etapa de lance, atualizar sua proposta final,
convertendo o desconto concedido em porcentagem (%) POR FAIXA ETARIA de
FORMA LINEAR aplicando o percentual (%) em cada valor unitario por faixa etaria,
de maneira a utilizar o mesmo procedimento para todos, e ainda, estar em
conformidade com o modelo de proposta ANEXO Il do deste edital.

8.4.4. Parametro para os valores/médios por faixa etaria realizado na pesquisa de
mercado — PLANO A:

SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

Plano A Plano A
Faixa Valor Valor Total
Etaria Quantidade Unitario R$ Mensal R$
Até 18
anos 03 R$ 146,82 R$ 440,46
19a23 01 R$ 190,93 R$ 190,93
24 a 28 - - -
29 a 33 02 R$ 235,00 R$ 470,00
34 a38 - - -
39a43 01 R$ 267,35 R$ 267,35
44 a 48 01 R$ 359,77 R$ 359,77
49 a 53 01 R$ 390,36 R$ 390,36
54 a 58 01 R$ 456,68 R$ 456,68
59 adiante 01 R$ 881,09 R$ 881,09
Total 11 - R$ 3.456,64

8.5. Se a proposta ou o lance de menor preco ndo for aceitavel, ou se o licitante ndo atender
as exigéncias habilitatérias, o Pregoeiro examinara a proposta ou o lance subsequente,
verificando a sua aceitabilidade e as condi¢des de habilitagéo, na ordem de classificagéo,
e assim sucessivamente, até a apuracdo de uma proposta ou lance que satisfaca as
condicdes e exigéncias constantes no Edital e seus anexos.

8.5.1. Ocorrendo a situacao referida neste subitem, o Pregoeiro podera negociar com o
licitante para que seja obtida melhor proposta.

8.5.2. No julgamento da habilitacdo e das propostas, o Pregoeiro podera sanar erros ou
falhas que ndo alterem a substancia das propostas, dos documentos e sua validade
juridica, mediante despacho fundamentado, registrado em ata e acessivel a todos,
atribuindo-lhes validade e eficacia para fins de habilitagcdo e classificacéo.

9. DA HABILITACAO

9.1. Encerrada a etapa de lances da sessdo publica e a negociacao, o licitante detentor da
melhor proposta ou lance encaminhard ao CORE-PA a documentacdo referente a
habilitacdo, assinada e digitalizada, no prazo maximo de até 02 (duas) horas, a critério do
Pregoeiro, por convocacdo do mesmo pelo Sistema Eletrénico (“Convocagéao de Anexo”).

9.1.1. Adocumentacédo assinada e digitalizada referente a habilitagdo somente podera ser
remetida por meio de e-mail para o endereco: recursoshumanos@core-pa.org.br,
nos seguintes casos:

a) por solicitacdo do Pregoeiro, para fins de agilizar o envio da

SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

documentacéo a area técnica do CORE-PA, sem prejuizo da
disponibilizacdo pelo Sistema Eletrdnico; ou

b) se comprovada, e nao somente por alegacdo da participante, a
inviabilidade de envio pelo Sistema Eletrbnico, sendo que, nesta hipotese,
sera providenciado, em momento posterior, o uso da funcionalidade
“Convocar Anexo”, de forma que a documentacgao seja inserida no Sistema
Eletrénico e, assim, figue a disposi¢cdo dos demais licitantes.

i. aconexao ao sistema é de responsabilidade da participante, ndo sendo
admitida a alegacdo de qualquer problema com aquela como
justificativa para impossibilidade de envio da documentacdo, em
conformidade com o item 5.3. deste edital.

9.1.1.1. Na hip6tese de envio por e-mail, os originais deverdo ser apresentados,
caso seja o0 Pregoeiro entenda necessario, no prazo maximo de 48 (quarenta
e oito) horas, contadas a partir do registro da adjudicacdo do objeto,
Conselho Regional dos Representantes Comerciais no Estado do Pard —
sito na Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina, CEP: 66017-200, em dias
Gteis, no horario das 09h30min as 17h00.

9.1.2. Dentro do prazo de até 01 (uma) hora ou superior a critério do Pregoeiro, poderéao
ser remetidos, por iniciativa do licitante, tantos quantos forem os documentos
complementares ou retificadores afetos a sua documentacao de habilitacao. Caso
a proposta ja conste no Sistema Eletrbnico, faz-se necessario que o licitante
formalize ao Pregoeiro, via mensagem, chat, e-mail o desejo de envio de nova
documentagao. Nesse caso, o Pregoeiro fara novo uso da funcionalidade “Convocar
Anexo”.

9.1.3. Em atenc¢do ao principio da isonomia entre os licitantes, ap6s transcorrido o prazo
de até 01 (uma) hora ou superior a critério do Pregoeiro, ndo seréo considerados,
para fins de andlise, sob qualquer alegacéo, o envio de documentos de habilitagdo
ou de qualquer outro documento complementar ou retificador ou que deveria ou
poderia ter sido enviado dentro do prazo acima estipulado, sendo realizado, pelo
Pregoeiro, o registro da inabilitacdo, e a convocacédo do proximo licitante.

9.1.4. Na hipotese prevista no subitem 9.1.1, a documentacao remetida via mensagem (e-
mail) devera corresponder exatamente aquela inserida no Sistema Eletrénico. O
envio de documento ndo inserto no Sistema Eletrbnico resultard na sua
desconsideracgéo, para fins de andlise por parte da area técnica, salvo na hipotese
de pedido expresso do licitante, formalizado dentro do prazo de até 01 (uma) hora
ou superior, para a inclusao de tal documentacao, situacao na qual sera aplicado o
mesmo procedimento previsto no subitem 9.1.2, qual seja, o novo uso, pelo
Pregoeiro, da funcionalidade “Convocar Anexo”.

9.2. A habilitagdo do licitante vencedor serd verificada “on-line” no Sistema de Cadastro
Unificado de Fornecedores - SICAF, ap0s a andlise, julgamento e aceitacdo da proposta.

SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

9.2.1. Caso algum ou todos os documentos presentes no SICAF estejam vencidos, 0
licitante deverd apresenta-los em conjunto com os demais aqui previstos, em
situacdo regular e com prazo de validade em vigor na data da abertura das
propostas.

9.2.2. Para efeito do disposto no item 9.2.1, s&o documentos necessarios:
9.2.2.1. Certificado de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

9.2.2.2. Certidado de regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de Servico
(FGTS);

9.2.2.3. Certiddo de regularidade com a Fazenda Federal, mediante a
apresentagcao da “Certiddo Negativa de Débitos Relativos aos Tributos
Federais e a Divida Ativa da Uniao”, expedida pela Procuradoria Regional
da Fazenda Nacional;

9.2.2.4. Certidao de regularidade com a Fazenda Estadual da licitante, expedida
pelo 6rgdo competente, mediante a apresentacdo da Certiddo Negativa de
Débitos Tributarios da Divida Ativa do Estado;

9.2.2.5. Certidao de regularidade com a Fazenda Municipal da licitante, expedida
pelo 6rgdo competente, mediante a apresentacdo da Certiddo sobre
Tributos Mobiliarios;

9.2.2.6. Os documentos comprobatdrios de regularidade ou de inexisténcia de
débito deverdo estar no prazo de validade neles consignados. Na falta
desta informacado, serdo considerados validos por 90 (noventa) dias,
contados, inclusive, da emissado, aprovacdo ou da data de assinatura pela
autoridade. As excecgOes serdo avaliadas quando anexada legislacdo
especifica para o respectivo documento.

9.3. Durante a andlise dos documentos de habilitagdo, o pregoeiro realizard consulta para a
verificacdo de eventual descumprimento das condi¢cdes de participagédo, especialmente
guanto a existéncia de sancdo que impeca a participacdo no certame ou a futura
contratacdo, mediante a consulta aos seguintes cadastros:

a) SICAF;
b) Cadastro Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) da Corregedoria
Geral da Unido (CGUL), através do endereco eletrénico

www.portaltransparencia.gov.br/ceis/., aplicando, se o caso, o disposto no artigo 1°
e seguintes da Portaria CGU n° 516, de 15 de marco de 2010. A tela de consulta
sera impressa e arquivada nos autos do processo administrativo;

C) Cadastro Nacional de Condenacbes Civeis por Improbidade Administrativa,
mantido pelo Conselho Nacional de Justica, por meio de consulta ao site
WWW.cnj.jus.br;

SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

9.4. Devendo, ainda, apresentar os seguintes documentos:
9.4.1. Habilitacao juridica

a) No caso de empresario individual: inscricdo no Registro Publico de
Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

b) No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de
responsabilidade limitada - EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato
social em vigor, devidamente registrado na Junta Comercial da respectiva
sede, acompanhado de documento comprobatorio de seus administradores;

C) No caso de sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil
das Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da
indicacéo dos seus administradores;

d) No caso de microempresa ou empresa de pequeno porte: Certidao expedida
pela Junta Comercial ou pelo Registro Civil das Pessoas Juridicas, conforme
0 caso, que comprove a condi¢cdo de microempresa ou empresa de pequeno
porte;

e) No caso de cooperativa: ata de fundacéo e estatuto social em vigor, com a
ata da assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta
Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva
sede, bem como o registro de que trata o art. 107 da Lei n® 5.764, de 1971,

f) No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais:
decreto de autorizagéo;

9.4.2. Qualificacéo técnica

a) Certidao de registro, expedida pela Agéncia Nacional de Saude — ANS, que comprove o
exercicio da atividade relacionada com o objeto da licitagao e registro do produto licitado.

b) Atestado (s) de capacitagéo técnica para comprovacao de aptidao para desempenho de
atividade pertinente e compativel em caracteristicas, quantidades e prazos com o objeto
da presente licitagéao.

bl) A aptiddo acima referida sera comprovada, através de atestado(s) fornecido por
pessoa juridica de direito publico ou privado, com as quais o licitante mantenha ou
tenha mantido contratos de prestacao de servicos semelhantes e compativeis com o
objeto da presente licitacdo e deverdo estar datada com prazo ndo superior a 180
(cento e oitenta) dias a data da licitagéo.

b2) Considerar-se-d0, para efeito da avaliacdo e aceitagdo de atestado “servigos
semelhantes” aqueles de prestagcdo de assisténcia médico-hospitalar, através de
Plano ou seguro/Seguro saude com o0 mesmo numero de vidas do total de titulares e
dependentes do CORE-PA.
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9.4.2.1 Sera admitida a participagédo de cooperativa que atenda as exigéncias deste edital, no
que couber, e apresente, no mesmo envelope de habilitacdo, os seguintes documentos (a) ata
de fundacdo; (b) estatuto (com ata de assembleia de aprovacdo); (c) regimento interno (com ata
de aprovacao); (d) regimento dos fundos ( com ata de aprovacao); (e) edital de convocacao da
assembleia geral e ata em que foram eleitos os dirigentes e conselheiros; (f) registro da presenca
dos cooperados em assembleias gerais.

9.4.2.1.1 Em se tratando de Cooperativa de Trabalho, a licitante devera aplicar sobre
sua proposta de precos coeficiente de equalizacao de 15% (quinze por cento), tendo em
vista 0 encargo previsto no Art. 22, inciso IV da Lei 8.212/91 c/c inciso lll, Art. 201 do
Decreto Federal 3.048/99.

9.4.2.1.2 As Cooperativas deverao apresentar ainda certiddes da Agéncia Nacional de
Salde Suplementar — ANS (todas as capitais) referentes a todas as Cooperativas que
sejam responsaveis pela prestacao dos servicos (Acordédo 306/06 — TCU- 12, Camara e
Acordao 668/05 — TCU - Plenario), deverdo ainda apresentar o manual de intercambio
ou documento similar que confirme a existéncia de compromisso de relacionamento com
outra(s) cooperativa(s) para prestagao de servi¢os fora de sua area de competéncia.

9.4.3. Qualificagédo econdmico-financeira

a) Certidao Negativa de Faléncia ou Concordata ou, se for o caso, Certidao de
Recuperacdo Judicial, expedida pelo Cartorio Distribuidor da sede da
pessoa juridica, com data de emissdo nao excedente a 90 (noventa) dias da
data de apresentacéo da proposta de preco.

b) Apresentacao do balanco patrimonial e demonstra¢des contabeis do ultimo
exercicio social, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem
a boa situagdo financeira da empresa, vedada a sua substituicdo por
balancetes ou balancos provisérios, podendo ser atualizados por indices
oficiais quando encerrados ha mais de 03 (trés) meses da data de
apresentagéo da proposta, observadas as seguintes previsoes:

[ A empresa interessada nao obrigada a publicar o balanco, porém
obrigada a sua elaboracéao, devera:

1.  Apresentar copia legivel das paginas do LIVRO DIARIO,
no qual tenham sido transcritos o Balango e a
Demonstracdo de Resultados do exercicio;

2. Apresentar a documentacao assinada pelos sdcios e pelo
contador responsavel, com o0s respectivos termos de
abertura e de encerramento do livro registrados na Junta
Comercial;

ii A empresa interessada obrigada a publicar o balanco devera
apresentar a respectiva prova e a certiddo de arquivamento na
Junta Comercial;
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iii A verificacdo da boa situacdo financeira do licitante sera
constatada mediante obtencéo de indices de Liquidez Geral (LG),
Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), resultantes da
aplicacao das férmulas:

Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo

LG = ------ - ;
Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante
Ativo Total
SG = ---- X

Passivo Circulante + Passivo Nao Circulante

Ativo Circulante
i = ;
Passivo Circulante

iv As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 1
(um) em qualquer dos indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia
Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), deverdo comprovar
patrimdnio liquido de 10% (dez por cento) do valor estimado da
contratagé@o ou item pertinente.

\ Todos os documentos de que trata este item deverdo, quando for
0 caso estar em plena validade na data fixada para a
apresentacao dos envelopes;

9.4.4. Regularidade fiscal e trabalhista

a) Certiddo de Regularidade com a Justica do Trabalho, com prazo de validade
em vigor na data da abertura dos envelopes propostas. Quando solicitada
via Internet, sua aceitacao ficara condicionada a verificacao pelo CORE-PA,
de sua validade na Internet no endereco www.tst.jus.br, nos termos do Titulo
VII-A da Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei
n° 5.452, de 1° de maio de 1943. (Incluido pela Lei n® 12.440/11).

9.4.5. Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte

a) Declaragcdo que comprove o enquadramento do licitante na categoria de
Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte na forma prevista no artigo 3°
da Lei Complementar n°123/06 (Anexo lll), acompanhada de registro no
Registro de Empresas Mercantis ou no Registro Civil de Pessoas Juridicas,
conforme o caso, para fins de verificagao.

b) Havendo alguma restricdo na comprovagdo da regularidade fiscal, sera
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assegurado o prazo de 05 (cinco) dias Uteis, cujo termo inicial correspondera
ao momento em que o proponente for declarado vencedor do certame,
prorrogaveis por igual periodo, a critério da Administragdo Publica, para a
regularizacdo da documentacdo, pagamento ou parcelamento do débito e
emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas com efeito de
certidao negativa.

i. A prorrogacao acima, dentre outras hipéteses, ndo sera concedida
guando houver urgéncia na contratacdo ou prazo insuficiente para
0 empenho, devidamente justificado.

9.5. Os documentos necessarios a habilitacdo deverdo ser apresentados posteriormente, em
original, por qualquer processo de cépia reprografica, autenticada por tabelido de notas,
ou por servidor da Administracdo, desde que conferido(s) com o original, ou publicagdo em
6rgao da imprensa oficial.

9.6. Nao serao aceitos “protocolos de entrega” ou “solicitacdo de documento”. em
ituica men [ [ n [ nte Edital,

9.7. Se o licitante for matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz; caso seja
filial, todos os documentos deverdo estar em nome da filial, exceto aqueles documentos
que, pela prépria natureza, comprovadamente forem emitidos no nome da filial, no primeiro
caso, ou da matriz, na segunda hipotese.

9.8. Serdo inabilitadas as empresas que ndo atenderem ao item 9 deste Edital.

10. DA IMPUGNAGCAO E DOS ESCLARECIMENTOS DO ATO CONVOCATORIO

10.1. Até 02 (dois) dias Uteis antes da data fixada para abertura da sessdo publica, qualquer
cidaddo podera impugnar o edital, mediante peticdo a ser enviada exclusivamente para o

endereco eletrénico recursoshumanos@core-pa.org.br, até as 18:00 horas do horéario de
Brasilia/DF, devidamente comprovada a legitimidade do requerente.

10.1.1. O inicio do prazo referido no item 10.1 desconsiderara o dia da sessao publica,
considerando o ultimo dia do periodo.

10.1.2. A condicdo de cidaddo sera demonstrada por meio da apresentacdo de copia do
titulo de eleitor e dos comprovantes de votacdo na ultima eleicdo, inclusive do
segundo turno se existir ou certiddo de quitagdo eleitoral expedida pelo Tribunal
Superior Eleitoral, nos termos do § 7°, do artigo 11, da Lei n.° 9.504, de 30 de
setembro de 1997.

10.1.3. Ndo havera prazo complementar para a comprovacdo estabelecida pelo item
10.1.2, devendo esta acompanhar as razdes da impugnacao.

10.1.4. Nao serdo conhecidas as impugnacfes enviadas por fax ou qualquer outro meio
gue ndo o previsto no item 10.1, nem as apresentadas ap6és o vencimento do prazo
ou gque nao comprovem a legitimidade da representacdo por meio da apresentacdo
de contrato social e, se 0 caso, procuracao com poderes especificos.
SEDE PROPRIA Belém — Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina CEP: 66017-200, Fone: (91) 3222-5826/3222-2436
DELEGACIA DE MACAPA/AP Rua Leopoldo Machado 2183 sala 28 Galeria New Shooping Centro - Cep 68900-067 Tel:
96-3222-6707 E-mail: secretaria@core-ap.org.br



CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS
NO ESTADO DO PARA

10.1.5. Caberd ao Pregoeiro, auxiliado pelos setores responséveis pela elaboracao do
Edital e seus anexos, decidir sobre a impugnacdo no prazo de até 24 (vinte e
quatro) horas.

10.1.6. Acolhida a peticdo contra 0 ato convocatorio, serd designada nova data para a
realizacdo do certame.

10.2. Os pedidos de esclarecimentos devem ser enviados ao Pregoeiro até 3 (trés) dias Uteis
antes da data fixada para abertura da sessao publica, exclusivamente para o endereco
eletrénico:_recursoshumanos@-core-pa.org.br .

11. DOS RECURSOS

11.1. Declarado o vencedor e decorrida a fase de regularizacéo fiscal de microempresa,
empresa de pequeno porte ou sociedade cooperativa, se for o caso, sera concedido
0 prazo de 30 (trinta) minutos, contados da abertura da fase recursal, para que
qgualquer licitante manifeste a intencao de recorrer, de forma motivada, isto é,
indicando contra qual(is) decisdo(des) pretende recorrer e por quais motivos, em
campo proprio do sistema.

11.1.1. Em havendo quem se manifeste, caberd ao Pregoeiro verificar a tempestividade e
a existéncia de motivacao da intencao de recorrer, para decidir se admite ou ndo o
recurso, fundamentadamente.

11.1.2. Nesse momento o0 Pregoeiro ndo adentrard no mérito recursal, mas apenas
verificara as condi¢des de admissibilidade do recurso.

11.1.3. A falta de manifestacdo motivada do licitante quanto a intengdo de recorrer
importara a decadéncia desse direito, ficando o Pregoeiro autorizado a adjudicar o
objeto ao licitante declarado vencedor.

11.1.4. Uma vez admitido o recurso, o recorrente tera, a partir de entéo, o prazo de 03 (trés)
dias para apresentar as razdes, pelo sistema eletronico, ficando os demais
licitantes, desde logo, intimados para, querendo, apresentarem contrarrazdes
também pelo sistema eletrénico, em outros 03 (trés) dias, que comegardo a contar
do término do prazo do recorrente, sendo-lhes assegurada vista imediata dos
elementos indispensaveis a defesa de seus interesses.

11.2. O recurso contra a decisao do Pregoeiro tera efeito suspensivo, no tocante ao item ao qual
0 recurso se referir, inclusive quanto ao prazo de validade da proposta, o qual somente
recomecgard a contar quando da deciséo final da autoridade competente.

11.3. O acolhimento do recurso importara na invalidacdo apenas dos atos insuscetiveis de
aproveitamento.

11.4. Decididos os recursos e constatada a regularidade dos atos praticados, a autoridade
competente adjudicara o objeto e homologara o procedimento licitatério.
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11.5. Os autos do processo permanecerdo com vista franqueada aos interessados no Setor de
Licitacbes em dias Uteis, no horario das 09h30 as 17h00. N&do serdo reconhecidos os
recursos interpostos enviados por e-mail ou por qualguer outro meio que ndo pelo sistema
eletrdnico, nem agueles com 0s respectivos prazos legais vencidos.

12. DA ADJUDICAGCAO E HOMOLOGAGAO

12.1 A adjudicacdo do objeto deste certame serd viabilizada pelo Pregoeiro sempre que nao
houver recurso.

12.2 A homologacao da licitacdo € de responsabilidade da autoridade competente e s6 podera
ser realizada depois da adjudicacédo do objeto ao licitante vencedor, pelo Pregoeiro, ou,
guando houver recurso, pela prépria autoridade competente.

13. DA DOTAGCAO ORCAMENTARIA

13.1. As despesas decorrentes da contratacdo do objeto deste pregéo correra por conta propria
do CORE-PA: Elemento de Despesa n® 6.2.2.1.1.01.01.03.003 — Plano de saude.

14. DO PAGAMENTO

14.1. O pagamento sera efetuado mediante boleto bancéario e/ ou depdsito em conta corrente
informada na proposta da licitante vencedora, no prazo de 07 (sete) dias Uteis, contados
do recebimento da fatura ou nota fiscal, devidamente atestada pelo gestor de contrato.

14.2. Caso a licitante vencedora apresente fatura e/ou nota fiscal, com dia certo para
vencimento, esta devera entregar ao gestor de contrato, no prazo minimo de 20 (vinte)
dias antes do vencimento da respectiva fatura e/ou nota fiscal.

14.2.1. Para emisséo da fatura e/ou nota fiscal, a empresa vencedora devera observar
a Instrucdo Normativa 1.234/2012 da Receita Federal, que dispf8e sobre a
retencdo de tributos e contribuicGes nos pagamentos efetuados pelas
pessoas juridicas que menciona a outras pessoas juridicas pelo fornecimento
de bens e servigos
(http://www.receita.fazenda.gov.br/Legislacao/Ins/2012/in12342012.htm), devendo fazer
constar no corpo da nota fiscal os percentuais de descontos e retencdes.

14.2.2. Empresas optantes pelo Regime Especial Unificado de Arrecadacdo de
Tributos e Contribuicbes devidos pelas Microempresas e Empresas de
Pequeno Porte (Simples Nacional), de que trata o artigo 12 da Lei
Complementar n® 123, de 14 de dezembro de 2006, em relagdo as suas receitas
proprias, deverdo, juntamente com a nota fiscal para pagamento, apresentar
devidamente preenchido o Anexo IV dainstru¢cdo Normativa a que se

refere o] item anterior.
(http://lwww.receita.fazenda.qov.br/publico/Legislacao/Ins/2012/IN1234/Anexo4INRFB12342012.
doc).
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14.3. No caso de eventuais atrasos, excetuando-se 0 previsto no item anterior, 0s valores seréo
corrigidos com base na variagao pro-rata-die do INPC/IBGE, entre o dia do vencimento até
a data da efetiva liquidacéo.

14.3.1. No caso da emisséo de fatura e/ou nota fiscal eletrénica, devera ser utilizado o e-
mail: core-pa@core-pa.org.br para recebimento da cépia do documento.

14.4. O CORE-PA efetuara o pagamento do objeto licitado somente ao contratado, vedada sua
negociacao com terceiros.

14.5. Ndo serdo efetuados quaisquer pagamentos ao CONTRATADO enquanto perdurar
pendéncia de liquidacdo de obrigacbes em virtude de penalidades, reembolso ou
inadimpléncia contratual.

15. DAS PENALIDADES

15.1. Pela inexecucdo total ou parcial das obrigacbes decorridas deste pregdo, o
CONTRATANTE podera, garantida prévia defesa, rescindir o contrato, caso o
contratado venha a incorrer em uma das situagdes previstas no artigo 78 da Lei
n° 8.666/93, e, segundo a gravidade da falta, poderdo ser aplicadas além das
sangOes previstas no Anexo I, item 26 do edital ao LICITANTE/CONTRATADA
inadimplente as penalidades cominadas no artigo 87 da lei supracitada:

a) Adverténcia;
b) Multa, na forma prevista no instrumento convocatorio ou no contrato;
C) Suspenséao do direito de licitar por prazo a ser fixado segundo a graduacéo que for

estipulada em funcéo da natureza da falta;

d) Declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica
enquanto perdurarem oS motivos que determinaram sua puni¢ao, ou até que seja
promovida a sua reabilitacdo pelo CONTRATANTE.

15.1.1. Diante da infracao, é possivel a cumulacdo de penalidades, conforme previsdo do
§ 2° do artigo 87 da Lei n° 8.666/93.

15.1.2. Em caso de interposicdo de recurso pela empresa sancionada, o CORE-PA podera
reter os valores referentes as multas aplicadas enquanto pendente recurso de
julgamento. Apés julgamento, em caso de provimento o valor controvertido retido
serd pago a recorrente e em caso de desprovimento o valor serd incorporado ao
patriménio do CORE-PA.

15.1.3. Sdo hipéteses de descumprimentos contratuais ou editalicios, mas ndo somente:
fazer declaracéo falsa, comportar-se de modo inidéneo, ndo manter a proposta, hdo
assinar a Ata de Registro de Precos ou o contrato, quando convocado dentro do
prazo de validade da sua proposta, dentre outros a serem julgados pelo
CONTRATANTE.
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15.2. Em caso de aplicacdo de penalidade, a empresa seré notificada e sera concedido o prazo
de 05 (cinco) dias Uteis para apresentacao de defesa prévia. Em caso de manutencao da
penalidade imposta, a empresa sera notificada e facultado novo prazo de 05 (cinco) dias
Uteis para interposicdo de recurso.

15.2.1. As razdes e eventuais contrarrazdes deverdo ser protocoladas, em via original, no
horario das 09h30min as 17h00, em dias Uteis, na sede do Conselho Regional dos
Representantes Comerciais no Estado do Para, situado na Travessa Padre
Prudéncio, 517, Campina, Belém — PA, CEP: 66017-200.

15.3. Nos termos do artigo 7° da Lei n° 10.520/02, se o licitante deixar de entregar ou apresentar
documentacdao falsa exigida para o certame, ensejar o retardamento da execugéo de seu
objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucdo do contrato, comportar-se
de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal, sem prejuizo das multas previstas neste edital
e das demais cominacdes legais, podera ficar, pelo prazo de até 05 (cinco) anos:

a) Impedido de licitar e contratar com a Unido, suas entidades e 6rgéos; e,
b) Se for o caso, descredenciado no SICAF pelos 6rgdos competentes.

15.4. A multa, definitivamente mantida ap6s a analise de eventuais recursos, devera ser
recolhida no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, a contar da data do recebimento
da comunicagéo enviada pelo Conselho Federal de Farmécia.

16. DO INSTRUMENTO CONTRATUAL

16.1 Depois de homologado o resultado do Pregdo, o licitante vencedor serd convocado para
assinatura do contrato, dentro do prazo de 05 (cinco) dias Uteis, sob pena de decair o
direito & contratacdo, sem prejuizo das sangdes previstas neste Edital e Anexos.

16.2 Podera ser acrescentada ao contrato qualquer vantagem apresentada pelo licitante
vencedor em sua proposta, desde que seja pertinente e compativel com os termos deste
Edital.

16.3 O prazo para a assinatura do contrato podera ser prorrogado uma Unica vez, por igual
periodo, quando solicitado pelo licitante vencedor durante o seu transcurso, desde que
ocorra motivo justificado e aceito pelo CORE-PA.

16.4 Por ocasido da assinatura do contrato verificar-se-4, por meio do SICAF e de outros
meios, se o licitante vencedor mantém as condi¢Bes de habilitacao.

16.5 Quando o licitante convocado ndo assinar o contrato no prazo e nas condigbes
estabelecidos, podera ser convocado outro licitante para assinar o contrato, apés
negociacdes e verificagdo da adequacdo da proposta e das condi¢cdes de habilitacédo,
obedecida a ordem de classificagéo.

16.6  Arecusa injusta da empresa em assinar, aceitar, ou retirar o CONTRATO dentro do prazo
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de 05 (cinco) dias uteis, apds a convocacao do CORE-PA, ensejard a empresa a perda
do direito a contratacdo, e caracterizara o descumprimento total da obrigacdo assumida,
sujeitando-a as penalidades previstas no item 15 deste Edital.

17. DA GARANTIA CONTRATUAL

17.1. Para a prestacdo dos servicos, a CONTRATADA devera apresentar, no prazo de até 05
(cinco) dias corridos, a contar da assinatura do contrato, garantia de execucdo
equivalente a 5% (cinco por cento) do valor estimativo global contratado, consoante o
Art. 56 da Lei n° 8.666/93, devendo optar por uma das seguintes modalidades:

17.1.1. caucao em dinheiro ou titulos da divida publica federal, devendo estes terem sido
emitidos sob a forma escritural, mediante registro em sistema centralizado de
liquidagéo e de custddia autorizado pelo Banco Central do Brasil, e avaliados pelos
seus valores econbmicos, conforme definido pelo Ministério da Fazenda,;

17.1.1.1. caso o licitante opte por caucdo em dinheiro, o depdsito devera ser
efetuado em nome do CORE-PA, conforme dados bancéarios informados
posteriormente, se for o caso.

17.1.1.2. caso o licitante opte por apresentar titulos da divida publica federal, tais
titulos deverado ter valor de mercado compativel com aquele a ser
garantido no contrato, preferencialmente em consonéncia com as
espécies recomendadas pelo Governo Federal, como aquelas previstas
no art. 2°, da Lei n® 10.179, de 6/2/2001.

17.1.2. fianca bancaria, contendo:

17.1.2.1. prazo de validade, que devera corresponder ao periodo de vigéncia do
contrato, acrescido de 3 (trés) meses, devendo ser tempestivamente
renovada se estendida ou prorrogada a vigéncia do contrato;

17.1.2.2. expressa afirmacédo do fiador de que, como devedor solidario, fard o
pagamento ao CORE-PA, independentemente de interpelagéo judicial,
caso o afiancado ndo cumpra as obrigacdes decorrentes da execucdo
do Contrato;

17.1.2.3. renuncia expressa do fiador ao beneficio de ordem e aos direitos
previstos nos artigos 827 e 838 do Cdédigo Civil.

17.1.3. seguro-garantia, contendo:
17.1.3.1. a apdlice deverd indicar o CONTRATANTE como beneficiario;

17.1.3.2. prazo de validade, que devera corresponder ao periodo de vigéncia do
contrato, acrescido de 3 (trés) meses, devendo ser tempestivamente
renovada se estendida ou prorrogada essa vigéncia;

17.1.3.3. clausula que assegure o pagamento, independente de interpelacédo
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judicial, caso o TOMADOR néo cumpra as obrigacdes decorrentes da
execucado do contrato.

17.2. Ainobservancia do prazo fixado para apresentacdo da garantia acarretara a aplicacao de
multa de 0,2% (dois décimos por cento) do valor do contrato por dia de atraso, até o
méximo de 5% (cinco por cento).

17.3. A CONTRATANTE podera utilizar a garantia contratual, a qualquer momento, para se
ressarcir das despesas decorrentes de quaisquer obrigagbes inadimplidas da
CONTRATADA.

17.3.1. A garantia respondera pelo fiel cumprimento das disposi¢des do contrato, ficando
0 CORE-PA autorizado a executa-la para cobrir multas ou indenizacdes a terceiros
ou pagamento de qualquer obrigacgéo, inclusive em caso de rescisao.

17.4. A garantia prestada ou a parte remanescente somente sera liberada ou restituida apos o
vencimento ou rescisdo do contrato, desde que integralmente cumpridas as obrigacfes
assumidas no contrato pelo CONTRATADO.

17.5. Se o valor da garantia for utilizado em pagamento de qualquer obrigagéo, inclusive multas
contratuais ou indenizacdo a terceiros, a CONTRATADA fica obrigada a fazer a
reposicao, no prazo maximo de 15 (quinze) dias a contar da data do recebimento de
comunicacdo do CORE-PA.

18. DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

18.1. A execucdo do contrato sera acompanhada e fiscalizada por colaborador que venha a ser
designado pelo Presidente, compreendendo-se no acompanhamento e na fiscalizacao:

18.1.1. Supervisionar a prestacdo dos servicos, garantindo que todas as providéncias sejam
tomadas para regularizacdo de falhas observadas;

18.1.2. Levar ao conhecimento do representante da CONTRATADA qualquer irregularidade
fora de sua competéncia;

18.1.3. Exigir da CONTRATADA todas as providéncias necessarias a boa execucdo do
contrato, anexando aos autos do processo de contratacdo copias dos documentos
escritos que comprovem as solicitacbes de providéncias;

18.1.4. Acompanhar os servicos executados, atestar seu recebimento e indicar as
ocorréncias de indisponibilidade dos servigos contratados;

18.1.5. Encaminhar ao representante legal da CONTRATADA os documentos relacionados
as multas aplicadas & CONTRATADA, bem como os referentes a pagamentos;

18.1.6. 0 acompanhamento e a fiscalizacdo ndo excluirdo a responsabilidade da
CONTRATADA nem conferirdo ao CORE-PA responsabilidade solidaria ou
subsidiaria, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades e/ou
informacdes incorretas na execuc¢ao dos servicos contratados;
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18.1.7. As determinacdes e as solicitacdes formuladas pelo representante do CORE-PA,
encarregado da fiscalizacdo do contrato, deverdo ser prontamente atendidas pela
CONTRATADA, ou na impossibilidade, justificada por escrito.

19. DAS DISPOSICOES FINAIS

19.1. A presente licitagdo somente podera vir a ser revogada por razdes de interesse publico
decorrente de fato superveniente, devidamente comprovado, ou anulada, no todo ou em
parte, por ilegalidade, de oficio ou por provocacao de terceiros, mediante parecer escrito e
devidamente fundamentado.

19.2. A anulacdo do procedimento licitatorio induz a da ata e do contrato.

19.3. O pregoeiro, no interesse da Administracdo, podera relevar omissdes puramente formais
observadas na documentacao e proposta, desde que ndo contrariem a legislacéo vigente
e ndo comprometam a lisura da licitacdo, sendo possivel a promocdo de diligéncia
destinada a esclarecer ou a complementar a instru¢ao do processo.

19.4. Os proponentes intimados para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais deverao
fazé-lo no prazo determinado pelo Pregoeiro, sob pena de desclassificacdo ou inabilitagéo.

19.5. Ocorrendo a hip6tese prevista no item 8.5, o objeto da presente licitacdo podera ser
adjudicado aos licitantes remanescentes, na ordem de classificacéo, e de acordo com as
propostas apresentadas.

19.6. O recebimento das propostas pelo 6rgdo ndo implica em nenhum direito ao proponente ou
compromisso do CORE-PA.

19.7. Apoés o inicio ou encerramento da fase de lances, ndo cabera desisténcia por parte dos
licitantes, salvo por motivo justo decorrente de fato superveniente e aceito pelo Pregoeiro,
conforme disposto no subitem 6.2.2 deste edital.

19.8. Na contagem de prazos estabelecidos no Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do inicio
e incluir-se-a o do vencimento. Sé se iniciam e vencem os prazos em dia de expediente
do CORE-PA.

19.9. Em caso de divergéncia, em qualquer fase da licitacao, entre o valor expresso em namero
e, posteriormente, expresso por extenso, sera considerado valido o valor por extenso,
independente a quem seja mais benéfico, excetuados os casos de conduta dolosa;

19.10. E facultada a todas as empresas interessadas a consulta aos autos do Processo
Administrativo, na Sede do Conselho Regional dos Representantes Comerciais no Estado
do Pard, na Travessa Padre Prudéncio, 517, Campina, Belém — PA, CEP: 66017-200,
com prévio agendamento por meio do telefone (91) 3222-5826 e mediante apresentagéo
de solicitagdo por escrito assinada pelo representante da empresa, que tenha poderes
para tanto, sendo esta solicitagdo arquivada nos autos do processo.

19.10.1. E vedado o agendamento de vistas para a data de abertura das propostas a fim
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de evitar tumulto e prejuizo ao certame.

19.10.2. Considerando o amplo acesso de todos os interessados aos autos do processo,
nao havera fornecimentos de informacdo diversa da constante no edital ou
complementar por qualquer meio de comunicacao, seja telefone, e-mail ou similar.

19.10.3. Em caso de extracao de copias, a solicitacdo deve ser expressa nesse sentido e
o0 custo sera de responsabilidade do interessado.

19.11. O Pregoeiro, durante a Sessao Publica, ndo efetuara qualquer contato com os licitantes
gue néo seja no ambito do Sistema Eletrénico “Comprasnet”.

19.12. O valor estimativo total mensal para execugdo do contrato sera de R$ 3.456,64 (trés mil,
guatrocentos e cinquenta e seis reais e sessenta e quatro centavos), conforme Termo de
Referéncia — Anexo | do Edital.

19.13. As questdes decorrentes da execucéo deste Instrumento, que ndo possam ser dirimidas
administrativamente, seréo processadas e julgadas na Justica Federal, no Foro da cidade
de Belém, Sec¢do Judiciaria do Para, com exclusdo de qualquer outro, por mais
privilegiado que seja salvo nos casos previstos no art. 102, inciso |, alinea “d” da
Constituicdo Federal.

Faz parte integrante deste instrumento convocatorio:

+ ANEXO | - Termo de Referéncia - Objeto;

< ANEXO Il - Modelo de Proposta Comercial;

+ ANEXO lll - Declaracéo de Microempresa ou empresa de pequeno porte;
+ ANEXO IV - Modelo da Minuta do Contrato.

Belém, 11 de setembro de 2018.

Iza Raquel Casseb de Moraes
Pregoeira
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PREGAO ELETRONICO N° 01/2018
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 01/2018

ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 Contratacdo de pessoa juridica especializada para a prestacao de servicos de seguro saude
ou Assisténcia Médica, devidamente registrado na Agéncia Nacional de Saude Suplementar —
ANS, para a prestacgao de servicos de assisténcia médica e/ou seguro saude, sem caréncia, com
cobertura assistencial médico-ambulatorial e hospitalar incluindo partos, exames
complementares e servigos auxiliares de diagnostico e terapia, bem como internagdes, tanto em
carater eletivo como emergencial, em hospitais e clinicas, no ambito de todo o territério nacional,
com padrbes de enfermaria e apartamento individual com banheiro privativo, das doencas
listadas na Classificagé@o Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a
Saude, da Organizacdo Mundial de Saude, sem excluir doencas preexistentes ou crénicas com
cobertura de todas as especialidades reconhecidas ou que vierem a ser reconhecidas pelo
Conselho Federal de Medicina — CFM e exames complementares reconhecidos ou que vierem a
ser reconhecidos pela Agéncia Nacional de Saude — ANS, para os servidores do Conselho
Federal de Farmécia e seus dependentes, estimados 11 (onze) vidas.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. Oferecer condi¢fes de assisténcia a saude para o quadro funcional e seus dependentes &
fator diferencial na qualidade de vida dos colaboradores e propicia a tranquilidade necessaria
para o bom desenvolvimento das atividades laborais, favorecendo baixo indice de absenteismo.

2.2. Assim, oferecer um plano de salde adequado aos empregados além de contribuir para a
preservacdo da saude dos mesmos, € um incentivo a mais na manutencdo da motivagéo e
comprometimento de seu quadro de funcionarios, além de minimizar os fatores de riscos, que
podem levar o empregado ao absenteismo.

2.3. A contratacdo pretendida se justifica na medida em que o beneficio visa proporcionar
seguranca e tranquilidade aos colaboradores do CORE-PA, ja que 0 acesso a saude, ainda que
seja uma garantia constitucional, ndo se traduz dessa forma na realidade de nosso pais.

3. DAS REFERENCIAS NORMATIVAS

3.1 Aplica-se a contratacao pretendida toda a legislacédo que disciplina a estacdo dos servi¢cos
de assisténcia a salde, dentre as quais:

a) Lei Federal n°®9.656/98;

b) Medida Proviséria n° 2.177-44, de 24/08/01;

c) Resolucdes de Diretoria Colegiada (RDC) da ANS;

d) Resolucdes do Conselho de Saude Suplementar;

e) Resolu¢des Normativas (RN) da ANS, em especial a RN 211 e seus anexos, alterados

pela RN 262, de 01/08/2011.
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4. DOS BENEFICIARIOS

4.1. Para os fins deste Termo de Referéncia, serdo considerados beneficiarios desta
contratacdo os funcionarios do CORE-PA e respectivos dependentes legais, como tal a seguir
definidos:

a) Conjuge ou companheiro(a) que comprove uniao estavel com o(a) servidor(a), nos termos
da legislagéo vigente;

b) Filhos(as) e enteados(as) até 18 (dezoito) anos completos, ou de qualquer idade quando
incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho, e até 24 (vinte e quatro) anos
completos, se cursando estabelecimento de ensino superior ou escola técnica de
segundo grau;

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

4.2. Atualmente, o quantitativo de beneficiarios sdo 11 (onze) vidas que estao distribuidos, de
acordo com as faixas etéarias, da seguinte forma:

Descricdo Titulares Titulares Dependentes
GRUPOS . Dependentes (F) TOTAL

da Faixa (F) (M) (M)

| 0als8 2 1

Il 19a23 1

1 24 a 28

v 29a33 1 1

\% 34 a 38

Vi 39a43 1

Vi 44 a 48 1

VI 49 a 53 1

IX 54 a 58 1

X 59 ou + 1
TOTAIS 3 4 2 2 11
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Atual Plano de Saude:

UNIMAX (UNIMED) - AMBULATORIAL + HOSPITALAR + OBSTETRICIA, com acomodacédo em
enfermaria.

4.4. Fica a critério exclusivo do CORE-PA a definicdo e a estipulacdo dos quantitativos de
servidores/dependentes a serem gerados durante a vigéncia do contrato, inseridos no valor
global da verba orcamentaria disponivel.

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

4.5.1. Na oportunidade do pedido de inclusdo o empregado preenchera a “declaragao de saude”,
em formulario a ser fornecido pela empresa vencedora contratada.

5. DOS PROCEDIMENTOS MEDICOS COBERTOS E NAO COBERTOS

5.1. Os procedimentos médicos a serem cobertos pelo Plano Privado de Assisténcia a Saude
sao aqueles que constam do Rol de Procedimentos Médicos definidos pela Agéncia Nacional de
Saude (ANS), devendo ainda ser observadas as seguintes exigéncias:

5.1.1. PARA A COBERTURA AMBULATORIAL

a) cobertura de consultas médicas, em numero ilimitado, realizadas em consultério, ou
clinicas basicas e especializadas, inclusive obstétricas para pré-natal, reconhecidas pelo
Conselho Federal de Medicina;

b) cobertura de servicos de apoio diagnéstico, tratamentos e demais procedimentos
ambulatoriais, incluindo procedimentos cirdrgicos ambulatoriais solicitados pelo médico
assistente, mesmo quando realizados em ambiente hospitalar, desde que nédo se
caracterize como internacgéao;

c) cobertura de atendimentos caracterizados como de urgéncia e emergéncia que
demandem atencdo continuada, pelo periodo de até 12 (doze) horas, conforme
Resolucao especifica do CONSU sobre os casos de urgéncia e emergéncia,

d) cobertura de remocéo, apos realizados os atendimentos classificados como urgéncia ou
emergéncia, quando caracterizada pelo médico assistente a falta de recursos oferecidos
pela unidade para a continuidade de atencdo ao paciente ou pela necessidade de
internacao;

e) cobertura para os seguintes procedimentos considerados especiais:

el) hemodialise e didlise peritonial - CAPD;

e2) quimioterapia ambulatorial;

e3)radioterapia (megavoltagem, cobaltoterapia, cesioterapia, eletronterapia);

e4) hemoterapia ambulatorial;

eb) cirurgias oftalmoldgicas ambulatoriais, previstas no rol de procedimentos da
ANS.
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5.1.2. PARA A COBERTURA HOSPITALAR COM OBSTETRICIA

a) cobertura de internacdes hospitalares, vedada a limitacdo de prazo, valor méximo e
guantidade, em clinicas basicas e especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal
de Medicina;

b) cobertura de internagcfes hospitalares em centro de terapia intensiva, ou similar, vedada
a limitacdo de prazo, valor maximo e quantidade, a critério do médico assistente;

c) cobertura de despesas referentes a honorarios médicos, servigos gerais de enfermagem
e alimentacéo;

d) cobertura de exames complementares indispensaveis para o controle da evolucdo da
doenca e elucidacédo diagnostica, fornecimento de medicamentos, anestésicos, gases
medicinais, transfusfes e sessdes de quimioterapia e radioterapia, conforme prescricao
do médico assistente, realizados ou ministrados durante o periodo de internacéo
hospitalar;

e) cobertura de toda e qualquer taxa, incluindo materiais utilizados, assim como da remogao
do paciente, comprovadamente necessaria, para outro estabelecimento hospitalar, dentro
dos limites de abrangéncia geogréafica previstos no contrato, em territorio brasileiro;

f) Se aremocdo for apenas por vontade da empresa vencedora, ndo € permitida a remogao
do paciente, sendo obrigatéria a sua manutencao até a alta hospitalar definida pelo
médico.

g) cobertura de despesas de acompanhante, no caso de pacientes menores de dezoito
anos;

h) cobertura para os seguintes procedimentos considerados especiais cuja necessidade
esteja relacionada a continuidade da assisténcia prestada a nivel de internacéo
hospitalar:

1) hemodialise e dialise peritonial - CAPD;

2) quimioterapia,

3) radioterapia incluindo radiomoldagem, radioimplante e braquiterapia;

4) hemoterapia;

5) nutricdo parenteral ou enteral,

6) procedimentos diagndsticos e terapéuticos em hemodinamica;

7) emboliza¢bes e radiologia intervencionista,

8) exames pré anestésicos ou pré cirdrgicos;

9) fisioterapia;

10) acompanhamento clinico no pos-operatério imediato e tardio dos pacientes submetidos a
transplante de rim e cornea, exceto medicacdo de manutencao.

i) cobertura de todos os procedimentos relativos ao pré-natal, parto e assisténcia ao parto,
observadas as seguintes exigéncias:
i.1) cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor, ou
de seu dependente, durante os primeiros trinta dias apds o parto;
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i.2) inscricdo assegurada ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor,
como dependente, isento do cumprimento dos periodos de caréncia, desde que a
inscricdo ocorra no prazo maximo de trinta dias do nascimento ou da adocéo;

j) cobertura de cirurgias buco-maxilo-facial que necessitem de ambiente hospitalar, em caso
de urgéncia e emergéncia, e também em casos eletivos, desde que encaminhadas e
acompanhadas por médico assistente.

j1) A cobertura referida neste item englobara toda a despesa hospitalar, inclusive
com o anestesista e 0 médico assistente.

K) cirurgia plastica reconstrutiva de mama para tratamento de mutilagdo decorrente de
utilizacdo de técnica de tratamento de cancer, sem prejuizo das demais hipoteses
previstas no contrato;

[) cobertura de cirurgia plastica reparadora, nos casos de deformidades congénitas ou
adquiridas por doencas desfigurantes, ou ainda, em casos de lesdo anatdmica ou
funcional que permaneca depois de encerrada a evolucao clinica da doencga, inclusive de
traumatismo, provenientes de acidentes ou intervengdes cirurgicas solicitadas por médico
assistente.

m) nos casos de transplante de rim ou cérnea, serdo cobertas as despesas com seus
procedimentos vinculados, assim entendidos:

1) as despesas assistenciais com doadores Vvivos;

2) os medicamentos utilizados durante a internagao;

3) o acompanhamento clinico no p6s-operatério imediato e tardio, exceto medicamentos de
manutencao;

4) as despesas com captacdo, transporte e preservacdo dos oOrgdos na forma de
ressarcimento ao SUS;

m1) o usuario-candidato a transplante de orgdos provenientes de doador cadaver, deve
estar inscrito em uma das Centrais de Notificacdo, Captacao e Distribuicdo de Orgéos e
sujeitar se ao critério de fila Gnica de espera e de selecao.

n) cobertura para os procedimentos relacionados com acidentes de trabalho e suas
consequéncias e para moléstias profissionais.

5.2 Sé&o permitidas as exclusbes assistenciais previstas no artigo 10 da Lei n® 9.656, de 1998,
observando-se as seguintes defini¢cdes:

a) tratamento clinico ou cirdrgico experimental: é aquele que emprega farmacos, vacinas,
testes diagnésticos, aparelhos ou técnicas cuja seguranca, eficdcia e esquema de
utilizagcdo ainda sejam objeto de pesquisas em fase I, Il ou Ill, ou que utilizem
medicamentos ou produtos para a salde nao registrados no pais, bem como, aqueles
considerados experimentais pelo Conselho Federal de Medicina — CFM, ou o tratamento
a base de medicamentos com indica¢des que n&o constem da bula registrada na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA (uso “off-label”);
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b) procedimentos clinicos ou cirdrgicos para fins estéticos, bem como Orteses e préteses
para o mesmo fim: todo aquele que nao visa restaurar fungao parcial ou total de 6rgdo ou
parte do corpo humano lesionada seja por enfermidade, traumatismo ou anomalia
congeénita;

c) inseminacdo artificial: técnica de reproducéo assistida que inclui a manipulagéo de odécitos
e esperma para alcancar a fertilizacdo, por meio de injecbes de esperma
intracitoplasmaticas, transferéncia intrafalopiana de gameta, doacéo de ovdcitos, inducéo
da ovulacdo, concepcdo postuma, recuperacdo espermatica ou transferéncia
intratubaria do zigoto, entre outras técnicas;

d) tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;
e) fornecimento de medicamentos e produtos para a saude, importados

f) néo nacionalizados: sdo aqueles produzidos fora do territério nacional e sem registro
vigente na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA);

g) fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar, exceto nos casos de servigos
tipo home-care: medicamentos para tratamento domiciliar sdo aqueles que nao requerem
administracdo assistida, ou seja, ndo necessitam de intervengéo ou supervisao direta de
profissional de saude habilitado ou cujo uso ndo é exclusivamente hospitalar, podendo
ser adquiridos por pessoas fisicas em farmacias de acesso ao publico e administrados
em ambiente externo ao de unidade de saude (hospitais, clinicas, ambulatorios e urgéncia
e emergéncia);

h) fornecimento de proteses, orteses e seus acessorios ndo ligados ao ato cirdrgico: protese
como qualquer dispositivo permanente ou transitério que substitua total ou parcialmente
um membro, 6rgao ou tecido, e Ortese qualquer dispositivo permanente ou transitério,
incluindo materiais de osteossintese, que auxilie as funcées de um membro, 6rgéo ou
tecido, sendo nao ligados ao ato cirGrgico aqueles dispositivos cuja colocagcdo ou
remocao ndo requeiram a realizacao de ato cirurgico;

i) tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou néo
reconhecidos pelas autoridades competentes;

j) casos de cataclismos, guerras e comog0des internas, quando declarados pela autoridade
competente;

k) procedimentos Odontolégicos, ainda que decorrentes de acidentes pessoais, exceto
cirurgias buco-maxilo-faciais que necessitem de ambiente hospitalar;

[) atendimento em hospitais, clinicas e laboratérios que utilizem tabela prépria;

m) tratamentos para reducdo de peso em clinicas de emagrecimento, spas, clinicas de
repouso e estancias hidrominerais;

n) tratamentos em clinicas para acolhimento de idosos e internagBes que ndo necessitem
de cuidados médicos em ambiente hospitalar;
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0) transplantes, & excecao de cornea, rim, bem como dos transplantes autélogos listados no
Anexo | da RESOLUCAO NORMATIVA — RN N° 211, DE 11 DE JANEIRO DE 2010 da
Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Saude Suplementar ou outra que venha a
substitui-la.

6. DA ABRANGENCIA DO PLANO

6.1. A abrangéncia dos servicos devera ser em nivel regional, por intermédio de rede prépria,
credenciada, cooperada ou referenciada.

6.2. No ambito da cidade de Belém, a contratada devera prestar atendimento, nos principais
hospitais gerais onde devera ser disponibilizado pela empresa vencedora todo o tipo de
atendimento e procedimentos previstos pela legislacdo, e aplicaveis aos planos de saude.

7. DA REDE DE ATENDIMENTO

7.1 . Os servicos serdo prestados pela rede propria, credenciada, cooperada ou referenciada em
namero razoavel de prestadores de servigos, incluindo, médicos, hospitais, clinicas, laboratorios
€ prontos-socorros.

7.1.1. Deverdo ser ou estar credenciados, dentre 0s hospitais que prestardo servicos aos
usuarios do Plano de Assisténcia a Saude, consideradas no minimo, unidades que atendam a
quaisquer procedimentos (exames, cirurgias, consultas) relacionados a todas as doencas
previstas no CID, observado o rol de procedimentos em vigor.

7.1.2 A licitante devera comprovar, sob pena de desclassificacdo de sua proposta, que possuli
estrutura hospitalar razoavel e compativel de atendimento aos funcionarios do CORE-PA através
de guia de servicos de saude, o qual sera analisado pela Equipe de Apoio do Pregoeiro na
fase de aceitacdo da Proposta.

7.2. N&o havendo em Belém nenhum profissional e/ou clinica credenciados, conveniados ou
referenciados para atender os procedimentos exigidos pelo plano de salde, a empresa
vencedora deverd arcar imediata e integralmente, no prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas,
contadas em dias Uteis, com 0s custos de transporte aéreo comercial e estadia em hotel padrao
trés estrelas em outro local de sua rede cooperada/credenciada, que ofereca 0 servigo
necessario, conforme orientacdo e indicacdo do médico assistente.

7.2.1 Sendo o usuario menor de 18 anos e maior de 60 anos, a empresa vencedora devera arcar
também com custos do acompanhante, na forma aqui prevista.

7.3. Caso seja comprovada, pelo médico assistente, a necessidade de transportar o beneficiario
para uma unidade hospitalar diferenciada, devido a complexidade do caso, a contratada ficara
obrigada a prestar atendimento no que tange ao deslocamento e acomodacdo em hospital
especializado de sua rede credenciada, em &mbito nacional, de modo a atender as necessidades
gue o caso requer e mediante autorizagdo prévia da auditoria médica da empresa contratada.

7.4. A empresa vencedora devera manter e, se possivel, aumentar a quantidade da rede de
atendimento contratada visando melhorar a qualidade dos servigos prestados.
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7.5. A substituicdo de entidade hospitalar s6 podera ser feita por outra equivalente mediante
autorizacao prévia da ANS e comunicag¢do ao CORE-PA, salvo se ocorrer por pedido da entidade
hospitalar credenciada.

8. DAS EXIGENCIAS DO PLANO

8.1 . O Plano Privado de Assisténcia a Saude (PPAS), a ser contratado € o AMBULATORIAL +
HOSPITALAR COM OBSTETRICIA (Plano A).

8.2 . Ainternacdo sera realizada em acomodacfes compativeis ao plano em que o beneficiario
estiver incluso, com direito & acompanhante.

8.3. Havendo indisponibilidade de leito hospitalar nos estabelecimentos proprios ou credenciados
pela contratada, é garantido ao usudrio o acesso a acomodacdo em nivel superior, sem 6nus
adicional.

9. DAS ESPECIALIDADES MEDICAS, DAS AREAS DE ATUACAO E DOS SERVICOS

9.1 A empresa vencedora contratada devera assegurar aos beneficiarios regularmente inscritos
no Plano de Saude as especialidades médicas e servicos nas condi¢cdes abaixo descritas,
observando-se, ainda, a Lei n°. 9.656, de 03/06/98 e suas alteracdes, bem como as resolucdes
do CONSU/ANS, sendo que o atendimento se dara por rede propria e/ou credenciada em todo
o territério nacional:

9.1.1. Assisténcia médica nas especialidades a seguir relacionadas:
. Acupuntura;

. Alergologia e Imunologia;

. Anatomia e Patologia;

. Anestesista;

. Angiologia;

. Bronco Esofagologia;

. Cardiologia;

. Cirurgia de cabeca e pescoco e buco-maxilo-facial;

. Cirurgia cardiovascular;

10. Cirurgia endocrinoldgica;

11. Cirurgia Gastroenteroldgica;

12. Cirurgia geral;

13. Cirurgia de mao;

14. Cirurgia oftalmoldgica: inclusive as cirurgias corretivas (miopia, astigmatismo,
hipermetropia, catarata, facectomia) nos termos da legislacao vigente;

OCO~NOOTDS,WNPE

15. Cirurgia Pediatrica;

16. Cirurgia plastica reparadora e/ou restauradora néo estética (incluindo mamoplastia);

17. Cirurgia Torécica;

18. Cirurgia Uroldgica;

19. Cirurgia Vascular Periférica;

20. Clinica Médica;

21. Coloproctologia;

22. Dermatologia;
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23. Endocrinologia e Metabologia;

24. Fisiatria;

25. Foniatria;

26. Gastroenterologia;

27. Geriatria e Gerontologia;

28. Ginecologia;

29. Hematologia;

30. Hepatologia

31. Homeopatia;

32. Imunologia;

33. Infectologia;

34. Mastologia;

35. Mamoplastia ndo estética;

36. Medicina intensiva,

37. Medicina Nuclear;

38. Nefrologia;

39. Nefrologia pediatrica;

40. Neonatologia;

41. Neurologia;

42. Neurocirurgia;

43. Obstetricia;

44. Oftalmologia;

45. Oncologia;

46. Ortopedia e Traumatologia, inclusive materiais e aparelhos ortopédicos (pinos, parafusos,
platinas), proteses e orteses ligadas ao ato cirurgico;

47. Otorrinolaringologia;

48. Pediatria;

49. Pneumologia;

50. Psiquiatria, consultas e tratamento ambulatoriais, inclusive internamento;

51. Radioterapia;

52. Radiois6topos e cintilografia;

53. Reumatologia;

54. Traumatologia,;

55. Urologia;

Além das especialidades médicas e cirargicas acima relacionadas deverédo estar compreendidas
as reconhecidas pelos érgaos que regulamentam a atividade de Plano de Saude — ANS - Agéncia
Nacional de Saude, inclusive aquelas que as modernas tecnologias forem disponibilizando e que
representem fatores de economia e maior seguranga para o beneficiario do plano, tudo na
conformidade da Lei n° 9.656/98 e demais normas pertinentes, desde que possuam o CID
(Cddigo Internacional de Doencas).

9.2. Cobertura dos servicos e procedimentos médicos (inclusive cirurgia) e exames
complementares, divididos em béasicos e especiais, conforme relagdo a seguir:

9.2.1. Bésicos:

a. Andlise clinica laboratorial;
b. Histocitopatologia;
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c. Anatomopatoldgico, patologia clinica, citopatologia e colposcopia;
d. Eletrocardiograma convencional;

e. Eletroencefalograma convencional;

f. Exames radiol6gicos simples sem contraste.

9.2.2. Especiais:

a. Amniocentese/Coriocentese;

b. Audiometria com impedanciometria;

c. Audiometria ocupacional,

d. Biopsia renal;

e. Cateterizagdo de uréter;

f. Cauterizacao;

g. Citoscopia;

h. Colocacao de gesso e similares;

i. Densitometria Ossea;

j. Didlise peritonial para agudos e crbnicos;

k. Didlise peritonial continua;

l. Eletroencefalograma prolongado, potencial evocado, polissonografia, mapeamento cerebral e
eletroencefalograma para monitorizacao de crises;
m. Eletromiografia;

. Embolizagbes e radiologia intervencionista;

0. Endoscopia digestiva e peroral,

p. Exames pré-anestésicos ou pré-cirlrgicos;

q

r

=]

. Exames invasivos de cardiologia (estudo eletrofisiolégico para diagnéstico e tratamento);
. Exames nao invasivos de cardiologia: eletrocardiograma convencional e dindmico Holter,

M.A.P.A. (mapeamentoambulatorial da pressao arterial), testes ergométricos e “Tilt Test”;

s. Fisioterapia;

t. Fonoaudiologia;

u. Fluoresceinografia,;

v. Gasoterapia;

w. Hemodialise para agudos e crénicos;

X. Hemoterapia;

y. Implante de catéter para hemodialise;

z. Implante de catéter para dialise peritonial;

aa. inaloterapia, inclusive urgéncia;

bb. Laparoscopia;

cc. Laserterapia (foto eletrocoagulagéo da retina

com laser);

dd. Litotripsia extracorpérea e enoscoépica para

vias urinarias;

ee. Material de osteossintese (tais como: placas,

parafusos e pinos);

ff. Medicina nuclear (diagnéstica e terapéutica);

gg. Nutricdo parenteral ou enteral,

hh. Ortoptica;

ii. Pequenas cirurgias ambulatérias;

jj- Procedimentos diagnosticos e terapéuticos em

hemodinamica;

kk. Procedimentos obstétricos;
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Il. Psicologia;
mm. Préteses intraoperatorias;

nn. Prova de fungéo pulmonar;

00. Puncéo lombar;

pp. Quimioterapia;

gg. Radiodiagndstico (demais exames radiolégicos

intervencionistas ou ndo);

rr. Radiologia com contraste e intervencionista;

ss. Radiologia Intervencionista;

tt. Radioterapia, incluindo megavoltagen,

cobaltoterapia, césioterapia, eletronterapia,

radioimagem, radioimplante e braquiterapia;

uu. Ressonancia magnética;

vv. Tomografia computadorizada;

ww. Transfusdo de sangue e seus derivados;

xX. Tratamento de varizes por esclerosantes;

yy. Ultra-sonografia;

zz. Outros procedimentos necessarios ao tratamento de doengas reconhecidas ou que venham
a ser reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina ou pela Associacdo Médica Brasileira —
AMB e aqueles previstos pelo Ministério da Saude, quando das atualizacbes do Rol de
Procedimentos Médicos para cobertura assistencial pelas empresas vencedoras de plano de
saude.

OBSERVACAQ: Os exames listados neste subitem ndo excluirdo a realizacdo de outros
reconhecidos pelo Conselho Federal de Medicina, e constantes no rol de procedimentos da
contratada e no CBHPM - Classificacao Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos, os
quais deverdo ser utilizados sem limite de ndamero, para controle da evolugdo da doenca e
elucidacéo diagndstica.

10. DAS INCLUSOES E DAS EXCLUSOES.

10.1. A Coordenagéo de Recursos Humanos do CORE-PA encaminhara a empresa vencedora,
a lista do grupo inicial a ser inscrito no Plano, devendo a empresa vencedora, no prazo de 10
(dez) dias uteis, encaminhar os respectivos documentos de identificagcéo.

10.2. As inclusBes serdo encaminhadas pelo CORE-PA até o dia 20 (vinte) de cada més,
devendo a empresa vencedora encaminhar os documentos de identificacéo até o primeiro dia do
més subsequente ao pedido de inclusao.

10.3. Havendo contratacdo em separado de cobertura e servicos adicionais, conforme prevé
Resolucdao Normativa n® 100 da ANS e suas alteracGes cabera a empresa vencedora incluir os
usudrios naqueles servigcos, concomitantemente a inclusédo ao plano de saude principal.

10.4. A empresa vencedora deve dispor de sistema informatizado para administracdo de dados
cadastrais dos beneficiarios, inclusive para inclusées, exclusdes e manutengéo dos beneficiarios
no plano.

10.5. Em caso de morte do titular, o direito de permanéncia é assegurado aos dependentes
cobertos pelo plano de assisténcia a saude definidos neste Termo de Referéncia.
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10.6. O CORE-PA encaminhara o atestado de ébito do titular no prazo de até 20 (vinte) dias da
data do evento para a alteracdo da categoria dos usuarios-dependentes para titulares, e serdo
aproveitados os periodos de caréncia jA cumpridos pelo titular, sendo o énus referente ao
pagamento de responsabilidade dos beneficiarios, diretamente a empresa vencedora.

10.7. Os filhos recém-nascidos de usuérios titulares terdo cobertura dentro do plano do titular
durante os primeiros 30 (trinta) dias apés o parto, devendo ser inscritos no plano dentro deste
prazo.

10.8. O filho adotivo ou reconhecido, enteado, ou menor sob guarda ou tutela, com idade inferior
a 12 anos, deve ser inscrito no plano no prazo de 30 (trinta) dias contados da data do evento.

10.9. Nao havera excluséo por doenca e lesdes pré-existentes.

10.10. As exclusbes serdo encaminhadas pelo CORE-PA até o dia 20 (vinte) de cada més,
devendo o CORE-PA devolver a empresa vencedora o documento de identificacdo, ou
apresentar termo de compromisso pelo uso indevido do documento de identificagdo né&o
devolvido.

11. DO DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO E DOS SERVICOS

11.1 . N&o sera cobrada taxa de adesao para inclusdo dos usuarios ou para emissao de cartdo
de identificacdo, inclusive daqueles admitidos posteriormente a data da assinatura do contrato
ou durante sua validade.

11.2. Em caso de perda ou extravio do cartdo de identificagdo, o CORE-PA comunicara
imediatamente a empresa vencedora o ocorrido, responsabilizando-se, até a data da
comunicagéo, pelo seu uso indevido, e podera ser cobrado pela empresa vencedora o valor
maximo de R$ 15,00 (quinze reais) para emissao de 22 via.

11.3. Findo ou rescindido o contrato, 0 CORE-PA recolhera e encaminhara a empresa vencedora
os documentos de identificagdo, caso validos.

11.4. Os servicos serdo realizados de forma a atender as necessidades dos usuarios,
privilegiando os casos de emergéncia ou urgéncia, assim como as pessoas com mais de 65
(sessenta e cinco anos) de idade, gestantes, lactantes e criancas até 5 (cinco) anos.

12. DAS CARENCIAS, AGRAVO E COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA.

12.1. Em virtude do plano de assisténcia a saude ser contratado pelo regime de contratacdo
coletiva empresarial, com nimero de participantes superior a 10 (dez), ndo havera clausula de
agravo ou cobertura parcial temporaria, nos casos de doencas ou lesbes pré-existentes, nem
serd permitida a exigéncia de cumprimento de prazos de caréncia dos usuarios titulares e
dependentes inscritos na data da contratacdo do plano, bem como dos novos servidores,
inscritos até 30 dias da data de admisséao junto a este CORE-PA, e de seus dependentes.

12.2. Os filhos recém-nascidos, bem como o filho adotivo ou reconhecido, enteado, ou menor

sob guarda ou tutela, menor de doze anos de idade, aproveitardo os periodos de caréncia ja

cumpridos pelo usuério titular, desde que inscritos nos prazos estabelecidos neste Termo de
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Referéncia.

12.3. Os cbnjuges recém-casados, inscritos até 30 (trinta) dias da data do casamento
aproveitarao os periodos de caréncia ja cumpridos pelo titular, bem como os companheiros que
tenham reconhecido sua unido em cartorio.

12.4. Sera dispensado o cumprimento de caréncia pelo usuério titular que ndo tenha sido
incluido nos prazos previstos neste termo, mas que, na vigéncia do contrato, venha a tomar
posse no quadro deste CORE-PA.

12.5 Sera dispensado o cumprimento de caréncia também aos dependentes.

12.6. Caso seja necessaria nova inclusdo do usuario titular ou dependente no periodo de 30
(trinta) dias, apds a data do pedido de excluséo, serdo reaproveitadas as caréncias ja cumpridas.

12.7. Os dependentes ja inscritos que tiverem sua categoria alterada em virtude de morte do
titular, desde que o CORE-PA solicite a alteracdo no prazo de 20 (vinte) dias da data do atestado
de 6bito, aproveitardo os periodos de caréncia ja cumpridos pelo titular.

12.8. Aos usuérios que ndo aderirem automaticamente ao plano no ato da contratagdo, de
acordo com a RN n° 195 da ANS e suas atualizagGes, ou nos prazos previstos neste Termo,
poderdo ser exigidos os seguintes periodos de caréncia:

12.8.1. Os periodos de caréncia para as Coberturas contratadas séo:

a) Inexistente - Para eventos cobertos resultantes de acidente ocorrido durante a vigéncia do
Seguro; para os filhos do Segurado Titular nascidos durante a vigéncia da Apdlice de Seguro e
incluidos até o trigésimo dia contado a partir da data do nascimento;

b) De 24 horas - Para atendimentos de urgéncias ou emergéncias, em qualquer unidade de
atendimento;

c) De 30 dias - Para consultas médicas; exames complementares, nao relacionados na letra “d”
abaixo; remocé&o inter-hospitalar;

d) De 90 dias - Para os seguintes exames complementares: artroscopia; potencial evocado;
diagnose oftalmoldgica; holter de pressédo; medicina nuclear; nistagmografia; colonoscopia;
retossigmoidoscopia; ecocardiografia; endoscopia digestiva alta, per oral, ou uroldgica;
eletrococleografia; audiometria cortical; ergometria; holter; mamografia; xeromamografia;
cintilografia; provas de funcdo pulmonar; ultrassonografia, angiografia; arteriografia; bidpsia
dirigida por ultrassom; hemodinamica; densitometria 0ssea; eletroneuromiografia;
eletromiografia; mielografia; neuro-radiologia; radiologia intervencionista; tomografia
computadorizada; ressonancia magnética; urodinamica; laparoscopia;

e) De 180 dias - Para Cirurgias ambulatoriais com anestesia local (porte zero); para Terapias;
para Vacinas preventivas; para Remocgdes; para internagcfes cirdrgicas eletivas na seguinte
especialidade: Dermatologia; Cirurgia do Aparelho Digestivo, bem como cirurgias da parede
abdominal ou Orgdos anexos; Cirurgia de mao, Otorrinolaringologia ou Urologia;
Videolaparoscopia; Oftalmologia; Cirurgia Vascular e Linfatica, Cirurgia Cardiaca, Cabeca e
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Pescoco, Mama, Cirurgia Toracica, Cirurgia Endocrinologica, Ginecologia, Microcirurgia
Reconstrutiva, Neurocirurgia, Oncologia, Ortopedia e Traumatologia ou Plastica Reparadora;
Transplantes, Implantes ou Reimplantes; Doencas Congénitas; Internacdes para complicacbes
da Gravidez ou Parto prematuro; Internagdes decorrentes de transtornos psiquiatricos ou por uso
de substancia quimica;

f) De 300 dias - Para internac@es decorrentes de Parto a termo.

g) De 720 dias — Para doencas pré-existentes

13. DOS MECANISMOS DE REGULAGAO

13.1. Aempresa vencedora podera estabelecer relagéo de procedimentos, para os quais havera
a necessidade de Autorizacdo prévia da empresa vencedora, exceto em casos caracterizados
como atendimento de urgéncia e emergéncia e os discriminados abaixo:

a) Consultas;

b) Analises clinicas (laboratoriais);

c) Radiologia simples, com ou sem contraste;

d) Eletrocardiograma,;

e) Tonometria;

f) Colposcopia;

g) Endoscopia;

h) Fisioterapia;

13.2. Para o usuario que estiver em outra localidade e desejar realizar procedimentos que
necessitem de autorizacdo da empresa vencedora, a unidade local integrante da rede
referenciada devera liberar o procedimento no prazo méaximo de 24h.

13.3. O usuario devera realizar todos os procedimentos cobertos pelo plano de assisténcia a
saude na rede propria, credenciada, cooperada ou referenciada da empresa vencedora, exceto
para o atendimento de situagfes caracterizadas como de urgéncia ou emergéncia, em que, em
virtude da emergéncia e/ou urgéncia, o atendimento ndo seja realizado pela rede de atendimento
da empresa vencedora.

14. DO REEMBOLSO

14.1 Além da rede credenciada, o beneficiario pode escolher o servico médico de sua preferéncia
e, uma vez realizado o atendimento, solicitar o reembolso das despesas, que correspondera aos
valores praticados na tabela de Classificacdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos
Médicos.

14.2. A contratada reembolsara as despesas efetuadas pelo beneficiério, integralmente, nas
seguintes situacoes:

14.2.1 quando se configurar urgéncia/emergéncia devidamente reconhecida pelo profissional
gque a executou e nas situacdes de interrupcdo do atendimento pela rede de servicos ou do
atendimento em determinadas especialidades;

14.2.2. quando o beneficiario estiver em transito, em locais onde ndo houver rede credenciada
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ou essa seja considerada insuficiente para a cobertura do contrato (ndo se caracteriza transito,
o deslocamento do beneficiario exclusivamente como objetivo de realizar tratamento de saude);

14.2.3 quando surgirem novos procedimentos necessarios ao tratamento de doencas
reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina ou pela Associacdo Médica Brasileira — AMB
e aqueles previstos pelo Ministério da Saude, quando das atualiza¢des do Rol de Procedimentos
Médicos para cobertura assistencial pelas empresas vencedoras de planos de saude;

14.2.4. em casos de exames de alta especializacdo (exames de ponta) que ndo forem
oferecidos pela rede credenciada;

14.2.5. em casos de tratamentos médicos/hospitalares e exames que ndo forem oferecidos pela
rede credenciada da contratada;

14.2.6. nas sessoes psicoldgicas sera utilizado o valor da Classificacédo Brasileira Hierarquizada
de Procedimentos Médicos - CBHPM para o procedimento de sesséo de psicoterapia individual,
de grupo, de casal ou infantil (conforme realizado pelo beneficiario);

14.3 O prazo maximo para apresentacao do pedido de reembolso é de 90 (noventa) dias
contados da data do evento, que gerou o atendimento.

14.3.1. Devera ser entregue a empresa vencedora, juntamente com o pedido de reembolso, a
seguinte documentacao:

a) Relatério do médico assistente;

b) Conta hospitalar e relatério das despesas discriminadas com todos os procedimentos
realizados e os respectivos honorarios médicos;

c) Notas Fiscais/Faturas e recibos dos servigos prestados.

14.4. Os reembolsos deverao ser efetuados no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis contados
da data de apresentagédo da documentagdo completa a CONTRATADA;

14.5. a documentagdo necesséria ao reembolso deve ser apresentada pelo beneficiario
diretamente nos postos de atendimento da CONTRATADA.

15. DO TRANSPORTE INTER-HOSPITALAR

15.1. A empresa vencedora devera garantir a cobertura de remoc¢do, apos realizados o0s
atendimentos classificados como urgéncia e emergéncia, quando caracterizada, pelo médico
assistente, a falta de recursos oferecidos pela unidade para continuidade de atencéo ao paciente
ou pela necessidade de internacéo.

16. DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO DOS SERVICOS

16.1 A execugdo dos servigos serd acompanhada e fiscalizada por empregado do CORE-PA
designado por Ato Administrativo, na condicao de Gestor do Contrato, o qual devera atestar
previamente a Nota Fiscal de Prestacdo de Servicos, quando comprovada a sua fiel e correta
execucao.

16.2 Sem prejuizo da plena responsabilidade da empresa perante 0 CORE-PA ou terceiros, 0s
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servicos estardo sujeitos a mais ampla e irrestrita fiscalizacdo, a qualquer hora, em todas as
etapas e a presenca do servidor designado como Gestor do Contrato ndo diminuira a
responsabilidade da empresa na sua execucgao.

16.3 Ao Gestor do Contrato caberéa solucionar problemas durante a vigéncia do contrato.

16.4 Ao Gestor do Contrato fica assegurado o direito de exigir o cumprimento de todos os itens
constantes do Termo de Referéncia, da proposta da empresa e das clausulas do contrato, além
de rejeitar, totalmente ou em parte, 0os servicos prestados que nado esteja de acordo com as
exigéncias do Edital e seus anexos.

16.5. As relacdes entre 0 CORE-PA e a empresa contratada, serdo mantidas prioritariamente,
por intermédio do Gestor do Contrato.

17. DO PRAZO DA PRESTACAO DE SERVICOS

17.1. O Contrato tera vigéncia por 12 meses contada a partir de sua assinatura, podendo ter a
sua duracao prorrogada por iguais e sucessivos periodos, mediante termos aditivos, até o limite
de 60 meses, apos a verificacdo da real necessidade e com vantagens para a Administracdo na
continuidade do contrato, conforme art. 57, inciso Il, da Lei n°® 8.666/93, podendo ser alterado,
exceto no tocante ao seu objeto.

18. DA SUSPENSAO DOS SERVICOS

18.1. A ocorréncia de atraso de pagamento por parte do CORE-PA, por prazo superior a 60
(sessenta) dias, ensejard a suspenséo dos servicos meédicos prestados, podendo ocorrer 0 seu
restabelecimento mediante acordo entre as partes.

18.2. Em caso de internacao hospitalar de usuarios do plano de assisténcia a saude, a empresa

vencedora ndo podera suspender a cobertura, em qualquer hipétese, durante a ocorréncia de
internagao.

19. DAS OBRIGACOES DO CORE-PA

19.1 Efetuar o pagamento dos valores devidos a empresa vencedora nos prazos estabelecidos
neste Termo de Referéncia.

19.2. Comunicar a empresa vencedora as inclusdes e exclusdes que vierem a ocorrer durante a
vigéncia do Contrato.

19.3. Fiscalizar a execucdo do contrato, bem como as obrigacbes assumidas pela empresa
vencedora, assim como, as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitacao.

19.4 Prestar as informacgdes e esclarecimentos solicitados pela empresa vencedora.
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20. DAS OBRIGACOES DA EMPRESA VENCEDORA

20.1. Executar os servi¢cos na forma determinada neste Termo de Referéncia e nas legislacdes
aplicaveis a matéria.

20.2. Atender as solicitacdes e determinacfes da Fiscalizacdo, feitas por Ordens de Servicos,
bem como fornecer todas as informacdes e elementos necessarios a fiscalizacdo dos servicos.

20.3. Emitir as carteiras de identificacdo personalizadas aos usuérios e fazer a entrega das
mesmas ao CORE-PA com no minimo 10 (dez) dias Uteis apds o inicio da vigéncia do contrato.

20.4. Fornecer a relacdo de profissionais, clinicas, hospitais, laboratérios e demais servigcos
integrantes da sua rede proépria, credenciada, cooperada ou referenciada, responsabilizando-se
por apresentar a lista completa no prazo de 10 (dez) dias uteis, contados a partir da assinatura
do contrato.

20.5. Manter rede propria, credenciada, cooperada ou referenciada, conforme descrito neste
Termo de Referéncia e, se possivel, aumenta-la, visando a qualidade dos servicos a serem
prestados.

20.6. Emitir Nota Fiscal com as devidas exclusdes e inclusdes informadas pelo CORE-PA, sendo
que, na impossibilidade de estas serem realizadas na fatura do més, deverao,
OBRIGATORIAMENTE, ser compensadas na nota fiscal/fatura do més subsequente.

20.7. Zelar pela qualidade dos servicos médicos prestados pela sua rede prépria, credenciada,
cooperada ou referenciada.

20.8. Comunicar ao CORE-PA qualquer substituicdo de profissional ou estabelecimento
integrante de sua rede de atendimento que porventura venha ocorrer no prazo de 30 (trinta) dias
de antecedéncia.

20.9. Encaminhar, bimestralmente ao CORE-PA o relatério de sinistralidade em relagdo a
utilizacdo do plano privado de assisténcia a saude por especialidade e titular, além de relatorio
de eventos, bem como, quando necessario, dispor de profissional para orientacdo na sede da
CORE-PA da forma adequada de utilizag&o do Plano de Saude;

20.10. Manter, durante todo o prazo de vigéncia do Contrato, em compatibilidade com as
obrigacdes assumidas, todas as condi¢cdes de habilitagdo e qualificacdo exigidas na fase de
Habilitacdo da licitagdo.

21. APRESENTACAO DA PROPOSTA

21.1. A proposta deverd ser apresentada em papel timbrado da proponente, considerando a
tabela de quantitativo de vidas, bem como a distribuicdo por faixa etaria, devendo ser
considerado as opgbes de acomodagdo em enfermaria e em apartamento com banheiro
privativo.
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22. CRITERIO DE JULGAMENTO

22.1 Sera julgada vencedora a proposta que atender a todos os requisitos técnicos e
especificacbes previstos neste Termo de Referéncia e ofertar O MENOR PRECO GLOBAL
MENSAL, incluindo todos os custos diretos e indiretos pertinentes, desde que atenda a todos os
requisitos de habilitacdo.

22.2. Os licitantes proporao os precos dos servigos per capita (por vida) para os tipos de plano
(A e B), devendo o preco proposto para o beneficiario titular ser igual ao proposto para o
beneficiario dependente e agregado, em conformidade com a faixa etaria.

22.3 Sera declarado vencedor o lance de menor preco global para o Plano A, independente da
faixa etéria. As licitantes deverao cotar o Plano B que sera apresentado como opcional para os
funcionérios.

22.3 O valor fixado para a ultima faixa etaria ndo podera ser superior a seis vezes o valor da
primeira faixa etaria;

22.4 Em se tratando de Cooperativa de Trabalho, a licitante devera aplicar coeficiente de
equalizacdo de 15% sobre a base de calculo para contribuicao, tendo em vista o encargo previsto
no Art. 22, inciso IV, da Lei n°. 8.212/91 c/c inciso lll, art. 201 do Decreto Federal n°. 3.048/99 e
a IN do MPS/SRP n°. 03, de 14 de julho de 2005;

23. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

23.1 Os recursos necessarios a cobertura das despesas correrdao a dotagdo or¢camentaria
6.2.2.1.1.01.01.03.003 — Plano de Saude.

24. DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

24.1. O pagamento sera efetuado mediante boleto bancéario e/ou depdsito em conta corrente
informada na proposta da empresa vencedora, no prazo de 07 (sete) dias Uteis, contados do
recebimento da fatura e/ou nota fiscal, devidamente atestada pelo gestor de contrato fiscalizacéo.

24.2. Caso a empresa vencedora apresente fatura e/ou nota fiscal, com dia certo para
vencimento, esta devera entregar ao gestor de contrato, no prazo minimo de 20 (vinte) dias antes
do vencimento da respectiva fatura e/ou nota fiscal.

24.3. Para fins de atendimento a IN RFB 1.234 de 11/01/2012, a pessoa juridica fornecedora do
bem ou prestadora do servico devera informar no documento fiscal o valor do IR e das
contribuicGes a serem retidos na operacéo, caso a empresa nao seja OPTANTE PELO SIMPLES
NACIONAL.

24.4. Deverao acompanhar a Nota Fiscal os seguintes documentos:

a) Declaracdo do SIMPLES NACIONAL da empresa, nos moldes do Anexo IV da IN
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RFB 1.234, a cada pagamento, assinada pelo seu representante legal, caso seja
optante por este Regime Especial Unificado de Arrecadacdo de Tributos e
Contribuic@es.

b) Certificado de Regularidade do FGTS - CRF bem como da Certiddo Negativa de
Débitos relativos as Contribuicdes Previdenciarias e as de Terceiros com validade
ndo expirada, a cada pagamento.

24.5. Caso a empresa seja OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL e nao apresente a
DECLARACAO do SIMPLES NACIONAL como determinado, serdo RETIDOS NA FONTE o
Imposto sobre a Renda (IR), a Contribuigdo Social sobre o Lucro Liquido (CSLL), a Contribui¢éo
para o Financiamento da Seguridade Social (COFINS) e a Contribuigc&o para o PIS/PASEP sobre
os valores a serem pagos, no percentual constante da coluna 06 do Anexo | a IN RFB n°® 1.234
de 11/01/2012.

25 . DO REAJUSTE E DA REVISAO

25.1. DO REAJUSTE

25.1.1 O reajuste do preco cobrado no contrato celebrado com a empresa CONTRATADA tera
como parametro o indice de reajuste fixado pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS)
- para os planos individuais e familiares, e nunca em periodo inferior a 12 (doze) meses, conforme
determina a Lei n® 10.192 de 14/02/2001, tudo comunicado aquela Agéncia dentro do prazo legal.

25.1.2 Nos casos de reajuste, a empresa contratada deverd demonstrar, analiticamente,
mediante planilhas comparativas entre receitas e despesas, a necessidade de aplicacdo de
indice de reajuste, notadamente nos casos em que ensejem percentual superior ao fixado pela
ANS, anualmente.

25.2. DA REVISAO

25.2.1. A CONTRATADA tem direito ao equilibrio econdémico-financeiro do contrato,
procedendo-se a revisdo do mesmo a qualquer tempo, desde que ocorram fatos imprevisiveis,
ou previsiveis, porém de consequéncias incalculaveis, retardadores ou impeditivos da execugéo
do ajustado, ao ainda, em caso de forga maior, caso fortuito ou fato do principe, configurando
alea econdmica extraordinéria e extracontratual.

25.2.2. A CONTRATADA, quando for o caso, dever4 formular ao CONTRATANTE
Requerimento para revisdo do contrato, comprovando a ocorréncia do fato imprevisivel ou
previsivel, porém com consequéncias incalculaveis, que tenha onerado excessivamente as
obrigacdes contraidas por ela.

25.2.2.1. Junto com o requerimento, a CONTRATADA devera apresentar toda documentacao
comprobatoria que evidencie o quanto o aumento de precos ocorrido repercute no valor total
pactuado.
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26. SANCOES (Art. 87 da Lei n° 8.666/93)

26.1 O atraso injustificado na execucao do objeto contratado implica no pagamento de multa de
0,1% (um décimo por cento) por dia de atraso, limitada a 3% (trés por cento) — equivalente a
30 (trinta) dias de atraso — calculada sobre o valor total do contrato, isentando, em
consequéncia, ao CORE-PA de quaisquer acréscimos, sob qualquer titulo, relativos ao periodo
em atraso. A partir do 31° (trigésimo primeiro) dia de atraso sera considerado abandono do
servico, sendo aplicada, cumulativamente com a multa por atraso, aquela correspondente a
penalidade por inexecuc¢éo parcial ou total, conforme o caso.

§ 1° Havendo atraso de pagamento, pagard& o CORE-PA a contratada multa
correspondente a 0,1% (um décimo por cento) por dia de atraso, limitada a 6% (seis por cento)
— equivalente a 60 (sessenta) dias de atraso — calculada sobre o valor da parcela em atraso.

§ 2°. A inexecucao parcial do ajuste ou execucao parcial em desacordo com o0s termos
do contrato implica no pagamento de multa de 10% (dez por cento), calculada sobre o valor
total do contrato.

§ 3°. A inexecucdo total do ajuste ou execucao total em desacordo com o contrato implica
no pagamento de multa de 20% (vinte por cento), calculada sobre o valor total do contrato.

§ 4°. A aplicagdo de multa, a ser determinada pelo CORE-PA, apds regular procedimento
gue garanta a prévia defesa da CONTRATADA, nado exclui a possibilidade de aplicagédo de outras
sang0des previstas no art. 87 da Lei Federal n°. 8.666/1993 e suas alteragdes.

27. CONDICOES GERAIS

27.1 A fiscalizagédo exercida pelo CONTRATANTE né&o excluira ou reduzira a responsabilidade
da CONTRATADA pela completa e perfeita execucdo do objeto contratual.

27.2 Ressaltamos que se porventura alguma situacdo ndo prevista neste Termo de Referéncia
ocorrer, todas as consequéncias de sua existéncia serao regidas pela Lei Federal n° 8.666, de
1993.

27.3 A empresa é responsavel pela fiel execucdo dos servicos compreendidos na presente
especificagdo, assim como outros que durante a execugdo do contrato poder&o advir, 0s quais
serdo adaptados de acordo com a necessidade da Administracdo e oficializados a empresa,
independente de termo aditivo.

27.4 Toda orientacao formal relativa aos servigos proveniente do Conselho passara a fazer parte
do contrato e devera ser fielmente acatada pela contratada.

27.5 O objeto sera executado de acordo com as previsfes contidas neste Termo de Referéncia,
instrumento convocatério e em seus anexos.

27.6 A prestacdo dos servicos, o objeto deste Termo de Referéncia, estara restrita a completa
observancia de suas disposi¢fes regulamentares, sendo fiscalizada pelo supervisor, sendo
necessario total anuéncia de um servidor do CORE-PA (gestor do contrato).
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27.7 A execucdo do compromisso assumido, como 0s casos nele omissos, regular-se-ao pelos
preceitos de direito publico, aplicando-se a eles supletivamente, os principios da teoria geral de
contratos e as disposi¢ces do direito privado, na forma do art. 54, c/c o inciso Xll, do art. 55, da
Lei n°® 8.666, de 1993.

27.8 O valor estimativo anual para o objeto a ser licitado sera de R$ 41.479,68 (quarenta e um
mil, quatrocentos e quarenta e nove reais e sessenta e oito centavos), podendo sofrer alteracbes
conforme inclusdes e exclusdes.

Belém, 11 de setembro de 2018

Rosa Vincenza Antonia Guaglianone de Souza
Chefe do Dep.Tesouraria Core-PA
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ANEXO Il
MODELO DE PROPOSTACOMERCIAL

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° /2018

PREGAO ELETRONICO N° 01/2018

AO

CONSEHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS NO ESTADO DO PARA
Ref.: Pregéo Eletrénico 01/2018

mail.......... , devidamente inscrita no CNPJ n° .................. , vem propor a esta entidade participacéo
no certame licitatério, que tem como objeto a contratacdo de empresa vencedora especializada
em plano de assisténcia a saude, com registro na ANS, para a prestagdo de servicos de
assisténcia médica e/ou seguro saude, sem caréncia, com cobertura assistencial médico-
ambulatorial e hospitalar incluindo partos, exames complementares e servigos auxiliares de
diagnostico e terapia, bem como internac¢des, tanto em carater eletivo como emergencial, em
hospitais e clinicas, no ambito de todo o territério nacional, com padrdes de enfermaria e
apartamento individual com banheiro privativo, das doencgas listadas na Classificacao Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Saude, da Organizacdo Mundial de
Saude, sem excluir doencas preexistentes ou cronicas com cobertura de todas as especialidades
reconhecidas ou que vierem a ser reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina — CFM e
exames complementares reconhecidos ou que vierem a ser reconhecidos pela Agéncia Nacional
de Saude — ANS, para os servidores do Conselho Federal de Farmacia e seus dependentes,
estimados XXXX (XXXX) vidas.

I) Abaixo a nossa proposta comercial:

Descritivo do Objeto:

Plano “A” Plano “A” Plano “B” Plano “B”’
Valor Enfermaria Valor Apartamento
Unitario R$ Malor Total R$ | Unitario R$ Malor Total R$

Quantidade

GRUPOS Geral

GRUPO |
(0 A 18 ANOS)
GRUPO Il
(19 A 23 ANOS)
GRUPO llI
(24 A 28 ANOS)
GRUPO IV
(29 A 33 ANOS)
GRUPO V
(34 A 38 ANOS)
GRUPO VI
(39 A 43 ANOS)
GRUPO VII
(44 A 48 ANOS)
GRUPO VI
(49 A 53 ANOS)
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GRUPO IX
(54 A 58 ANOS)
GRUPO X
(59 OU MAIS)

Total Geral - -

II) Na&o ha qualquer restricdo e/ou exigéncia quanto ao ingresso de novos beneficiarios no plano
de saude oferecido, obedecido as regras para caréncias e coberturas, dispostos neste Edital e
regras editadas pela ANS — Agencia Nacional de Saude Suplementar;

Ill) Estdo inclusos nos pregos todos o0s custos e despesas diretas e indiretas tais como:
salarios/honorarios, transportes,

IV) (Caso a licitante seja uma Cooperativa, manter este item na proposta) o recolhimento da
contribuicdo para a previdéncia social, na ordem de 15% (quinze por cento) calculados sobre a
base de calculos sera de responsabilidade do CORE-PA, conforme instrugdo Normativa n°® RFB
971 de 13 de novembro de 2009, o que sera considerado no preco da proposta.

V) Validade da Proposta: 60 (sessenta) dias;

VI) Dados do proponente:

Razéo Social:

CNPJ/MF

Endereco completo:

E-mail:

Fone:

Banco: Agéncia: Conta Corrente:

VIl) Dados do Responsavel pela Assinatura do Contrato:

Nome completo:

Nacionalidade:

Naturalidade:

Estado Civil:

Profisséo:

Cargo:

Belém, de de 2018.

Assinatura do Representante Legal da Empresa
Nome Legivel
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PREGAO ELETRONICO 01/2018

ANEXO Il

DECLARACAO DE MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE

F T 0] o] =TS VA com sede no endereco

inscrita N0 CNPJ  SOD 0 N neste ato
representada pelo Sr(a). ......cccvvvvvvveiiii representante legal, portador da
Carteira de ldentidade N.O ....ooovvviiiiiiieeeieeeee, , inscrito no CPF sob n.c

...................................... , DECLARA, sob as penalidades da lei, que se enquadra como
Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte nos termos do art.. 3° da Lei Complementar n.°
123 de 14 de dezembro de 2006, recepcionada no &mbito do SEBRAE pela Instrucdo Normativa
n.° 42/00, de 5 de dezembro de 2007, estando apta a fruir os beneficios e vantagens legalmente
instituidas por ndo se enquadrar em nenhuma das vedacoes legais impostas pelo § 4° do art. 3°
da Lei Complementar n.° 123 de 14 de dezembro de 2006.

Belém, de de 2018.

Assinatura e carimbo do emissor
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ANEXO IV
MINUTA DO CONTRATO

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° /2018 CONTRATO N° XX/2018

CONTRATO DE PRESTAGAO DE
SERVICOS QUE ENTRE Sl
CELEBRAM o CONSELHO
REGIONAL DOS REPRESENTANTES
COMERCIAIS NO ESTADO DO PARA
E EMPRESA............ , NA FORMA
ABAIXO:

O CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS NO ESTADO DO PARA,
sediado nesta Capital, na Travessa Padre Prudéncio, n® 517, Campina, Belém, PA, CEP: 66017-
200, inscrito no CNPJ 04.974.325/0001-26, representado neste ato pelo seu presidente, Sr.

HELY RICARDO DE LIMA, portador do RG n° , CPF n° doravante denominado
apenas CONTRATANTE; e a empresa........................ ,inscrita no CNPJ ... , inscrigéo
estadual n°................. , COM SEAC....cvviiiiieiieeee e , heste ato
representada pelo seu
Procurador.........ccceeeeeeeeeeeeeeeee e , portador de Identidade n° .......... L CPENC e

doravante denominado CONTRATADO, nos termos do Pregao Eletrénico n® 04/2018, tem entre
si justo e avencado e celebram, por forca deste instrumento, o presente Contrato, que sujeitar-
se-a as normas preconizadas na Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993, com suas alteracdes e
Lei 10.520/02, mediante as Clausulas e condi¢des seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1 Constitui objeto do presente a Contratacdo de empresa vencedora especializada em plano
de assisténcia a saude, com registro na ANS, para a prestacdo de servi¢os de assisténcia médica
e/ou seguro saude, sem caréncia, com cobertura assistencial médico-ambulatorial e hospitalar
incluindo partos, exames complementares e servigos auxiliares de diagndstico e terapia, bem
como internacdes, tanto em carater eletivo como emergencial, em hospitais e clinicas, no &mbito
de todo o territério nacional, com padrdes de enfermaria e apartamento individual com banheiro
privativo, das doengas listadas na Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados com a Saude, da Organizagdo Mundial de Saude, sem excluir doencas
preexistentes ou crénicas com cobertura de todas as especialidades reconhecidas ou que vierem
a ser reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina — CFM e exames complementares
reconhecidos ou que vierem a ser reconhecidos pela Agéncia Nacional de Salde — ANS, para
os servidores do Conselho Federal de Farmacia e seus dependentes, estimados 11 (onze) vidas.

CLAUSULA SEGUNDA — DOS ANEXOS CONTRATUAIS
2.1 Fazem parte deste instrumento, o Edital de Pregéo Eletrénico n® 01/2018, seis respectivos
anexos, bem como a proposta da contratada.

CLAUSULA TERCEIRA — DO PRECO E CONDICOES DE PAGAMENTO

3.1 Pela execucéo dos servicos objeto deste Contrato, o Conselho Regional dos Representantes
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Comerciais no Estado do Para pagard a CONTRATADA, mensalmente, os valores referentes a
faixa etéria de cada empregado e/ou dependente, conforme a seguir discriminado:

: Plano “A” Plano “A” Plano “B” Plano “B”
GRUPOS Quantidade Valor Enfermaria Valor Apartamento
Geral Unitario R$ Malor Total R$ | Unitario R$ Malor Total R$
GRUPO |
(0 A 18 ANOS) 03
GRUPO I
(19 A 23 ANOS) 01
GRUPO Il
(24 A 28 ANOS)
GRUPO IV
(29 A 33 ANOS) 02
GRUPO V
(34 A 38 ANOS)
GRUPO VI
(39 A 43 ANOS) 01
GRUPO VII
(44 A 48 ANOS) 01
GRUPO VI
(49 A 53 ANOS) 01
GRUPO X
(54 A 58 ANOS) 01
GRUPO X
(59 OU MAIS) 01
Total Geral 11 - -

3.2. O pagamento sera efetuado mediante boleto bancario e/ou depdsito em conta corrente
informada na proposta da empresa vencedora, no prazo de 07 (sete) dias (teis, contados do
recebimento da fatura e/ou nota fiscal, devidamente atestada pelo gestor de contrato.

3.3. Caso a empresa vencedora apresente fatura e/ou nota fiscal, com dia certo para
vencimento, esta devera entregar ao gestor de contrato, no prazo minimo de 20 (vinte) dias antes
do vencimento da respectiva fatura e/ou nota fiscal.

3.4. Para fins de atendimento a IN RFB 1.234 de 11/01/2012, a pessoa juridica fornecedora do
bem ou prestadora do servigo devera informar no documento fiscal o valor do IR e das
contribuices a serem retidos na operacéo, caso a empresa ndo seja OPTANTE PELO SIMPLES
NACIONAL.

3.5. Deverdo acompanhar a Nota Fiscal os seguintes documentos:

a) Declaragéo do SIMPLES NACIONAL da empresa, nos moldes do Anexo IV da IN RFB 1.234,
a cada pagamento, assinada pelo seu representante legal, caso seja optante por este Regime
Especial Unificado de Arrecadacéo de Tributos e Contribuicdes.
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b) Certificado de Regularidade do FGTS — CRF, bem como, da Certiddo Negativa de Débitos
relativos as Contribuic6es Previdenciarias e as de Terceiros com validade ndo expirada, a cada
pagamento.

CLAUSULA QUARTA — DO PRAZO DE EXECUGAO E DA VIGENCIA CONTRATUAL

4.1 O contrato tera vigéncia por 12 meses contada a partir de sua assinatura, podendo ter a sua
duracédo prorrogada por iguais e sucessivos periodos, mediante termos aditivos, até o limite de
60 meses, apos a verificacdo da real necessidade e com vantagens para a Administracdo na
continuidade do contrato, conforme art. 57, inciso Il, da Lei n° 8.666/93, podendo ser alterado,
exceto no tocante ao seu objeto

CLAUSULA QUINTA - DO REAJUSTE E DA REVISAO
5.1. DO REAJUSTE

5.1.1 O reajuste do pre¢o cobrado no contrato celebrado com a empresa CONTRATADA tera
como parametro o indice de reajuste fixado pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS)
- para os planos individuais e familiares, e nunca em periodo inferior a 12 (doze) meses, conforme
determina a Lei n° 10.192 de 14/02/2001, tudo comunicado aquela Agéncia dentro do prazo
legal.

5.1.2 Nos casos de reajuste, a empresa contratada devera demonstrar, analiticamente,
mediante planilhas comparativas entre receitas e despesas, a necessidade de aplicagdo de
indice de reajuste, notadamente nos casos em que ensejem percentual superior ao fixado pela
ANS, anualmente.

5.2. DA REVISAO

5.2.1. ACONTRATADA tem direito ao equilibrio econdmico-financeiro do contrato, procedendo-
se arevisdo do mesmo a qualquer tempo, desde que ocorram fatos imprevisiveis, ou previsiveis,
porém de consequéncias incalculaveis, retardadores ou impeditivos da execuc¢éo do ajustado,
ao ainda, em ainda em caso de for¢a maior, caso fortuito ou fato do principe, configurando area
econbmica extraordinaria e extracontratual.

CLAUSULA SEXTA — DA FISCALIZACAO

6.1. A Fiscalizacdo deste Contrato sera feita por empregados do CORE-PA previamente
designados, os quais fardo a verificagdo dos servicos e se os mesmos foram executados
conforme as especificacfes constantes no processo que deu origem ao presente Contrato,
encaminhando a Nota Fiscal & Secdo competente para que se proceda o pagamento na forma
da Clausula Terceira.

8 1°. No desempenho de suas atividades é assegurado ao 6rgao fiscalizador o direito de verificar
a perfeita execucéo do presente ajuste em todos os termos e condicoes.

§ 2°. A fiscalizag&o por parte do CORE-PA n&o eximir4 ou reduzira em nenhuma hipotese, as
responsabilidades da CONTRATADA em eventual falta que venha a cometer, mesmo que nao
indicada pela fiscalizacéo;
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§ 3°. Cabera a fiscalizagéo do Contrato:

| - O acompanhamento do cumprimento das obriga¢ces por parte da CONTRATADA, conforme
descrito na Clausula Sétima deste Contrato;

II - O acompanhamento, aceitacdo, recebimento e constatacdo da adequacdo do objeto
contratado as especificacdes constantes do processo que deu origem ao presente contrato;

Il - Exercer rigoroso controle do cumprimento do Contrato, em especial quanto a qualidade dos
servicos, fazendo cumprir a lei e as disposi¢cbes do presente Contrato;

IV - Averiguar daregularidade da CONTRATADA, principalmente em relacédo aos recolhimentos
trabalhistas (FGTS, Receita Federal, etc).

CLAUSULA SETIMA — DO SISTEMA DE INCLUSAO E EXCLUSAO E/OU ALTERACAO NA
PARTICIPACAODOS USUARIOS

7.1. A Coordenagao de Recursos Humanos do CORE-PA encaminhard a empresa vencedora, a
lista do grupo inicial a ser inscrito no Plano, devendo a empresa vencedora, no prazo de 10 (dez)
dias uteis, encaminhar os respectivos documentos de identificacao.

7.2. As inclusdes serdo encaminhadas pelo CORE-PA até o dia 20 (vinte) de cada més, devendo
a empresa vencedora encaminhar os documentos de identificagéo até o primeiro dia Gtil do més
subsequente ao pedido de incluséo.

7.3. Havendo contratagdo em separado de cobertura e servigos adicionais, conforme prevé
Resolucdo Normativa n® 100 da ANS e suas alteragbes cabera a empresa vencedora incluir os
usuarios naqueles servicos, concomitantemente a inclusao ao plano de sadde principal.

7.4. A empresa vencedora deve dispor de sistema informatizado para administracdo de dados
cadastrais dos beneficiarios, inclusive para inclusées, exclusdes e manutengéo dos beneficiarios
no plano.

7.5. Em caso de morte do titular, o direito de permanéncia é assegurado aos dependentes
cobertos pelo plano de assisténcia a salde definidos neste Termo de Referéncia.

7.6. O CORE-PA encaminhara o atestado de 6bito do titular no prazo de até 20 (vinte) dias da
data do evento para a alteracédo da categoria dos usuarios-dependentes para titulares, e seréo
aproveitados os periodos de caréncia ja cumpridos pelo titular, sendo o énus referente ao
pagamento de responsabilidade dos beneficiarios, diretamente a empresa vencedora.

7.7. Os filhos recém-nascidos de usuarios titulares terdo cobertura dentro do plano do titular
durante os primeiros 30 (trinta) dias apds o parto, devendo ser inscritos no plano dentro deste
prazo.

7.8. O filho adotivo ou reconhecido, enteado, ou menor sob guarda ou tutela, com idade inferior
a 12 anos, deve ser inscrito no plano no prazo de 30 (trinta) dias contados da data do evento.

7.9 N&o haveré exclusdo por doenca e lesdes pré-existentes.

7 .10. As exclusdes serdo encaminhadas pelo CORE-PA até o dia 20 (vinte) de cada més,
devendo o CORE-PA devolver a empresa vencedora o documento de identificacdo, ou
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apresentar termo de compromisso pelo uso indevido do documento de identificacdo n&o
devolvido.

CLAUSULA OITAVA — DAS COBERTURAS EXCLUIDAS
8.1 Sao permitidas as exclusfes assistenciais previstas no artigo 10 da Lei n® 9.656, de 1998,
observando-se as seguintes defini¢des:

a) tratamento clinico ou cirargico experimental: € aquele que emprega farmacos, vacinas,
testes diagnosticos, aparelhos ou téchicas cuja seguranca, eficacia e esquema de
utilizagdo ainda sejam objeto de pesquisas em fase I, Il ou Ill, ou que utilizem
medicamentos ou produtos para a salude ndo registrados no pais, bem como, aqueles
considerados experimentais pelo Conselho Federal de Medicina — CFM, ou o tratamento
a base de medicamentos com indicagdes que ndo constem da bula registrada na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA (uso “off-label”);

b) procedimentos clinicos ou cirdrgicos para fins estéticos, bem como orteses e proteses
para o mesmo fim: todo aquele que nao visa restaurar funcéao parcial ou total de érgéo ou
parte do corpo humano lesionada seja por enfermidade, traumatismo ou anomalia
congénita;

c) inseminacdao artificial: técnica de reproducgéo assistida que inclui a manipulagéo de odcitos
e esperma para alcancar a fertilizacdo, por meio de injecbes de esperma
intracitoplasmaticas, transferéncia intrafalopiana de gameta, doa¢éo de odcitos, inducéo
da ovulacado, concepcao pdéstuma, recuperacao espermatica ou transferéncia intratubaria
do zigoto, entre outras técnicas;

d) tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;

e) fornecimento de medicamentos e produtos para a saude importados ndo nacionalizados:
sdo aqueles produzidos fora do territério nacional e sem registro vigente na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA);

f) fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar, exceto nos casos de servi¢os
tipo home-care: medicamentos para tratamento domiciliar sdo aqueles que ndo requerem
administracao assistida, ou seja, ndo necessitam de intervengdo ou supervisdo direta de
profissional de saude habilitado ou cujo uso ndo é exclusivamente hospitalar, podendo
ser adquiridos por pessoas fisicas em farmécias de acesso ao publico e administrados
em ambiente externo ao de unidade de saude (hospitais, clinicas, ambulatérios e urgéncia
e emergéncia);

g) fornecimento de proteses, Orteses e seus acessorios nao ligados ao ato cirdrgico: protese
como qualquer dispositivo permanente ou transitério que substitua total ou parcialmente
um membro, 6rgéo ou tecido, e Ortese qualquer dispositivo permanente ou transitério,
incluindo materiais de osteossintese, que auxilie as fun¢cdes de um membro, 6rgdo ou
tecido, sendo nao ligados ao ato cirlrgico aqueles dispositivos cuja colocacdo ou
remocao nao requeiram a realizacao de ato cirurgico;

h) tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou nédo
reconhecidos pelas autoridades competentes;

i) casos de cataclismos, guerras e comog0des internas, quando declarados pela autoridade
competente;
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j) procedimentos Odontoldgicos, ainda que decorrentes de acidentes pessoais, exceto
cirurgias buco-maxilo-faciais que necessitem de ambiente hospitalar;

k) atendimento em hospitais, clinicas e laboratorios que utilizem tabela propria.

) tratamentos para reducdo de peso em clinicas de emagrecimento, spas, clinicas de
repouso e estancias hidrominerais;

m) tratamentos em clinicas para acolhimento de idosos e internacfes que nao necessitem
de cuidados médicos em ambiente hospitalar;

n) transplantes, a excec¢ao de cornea, rim, bem como dos transplantes autélogos listados no
Anexo | da RESOLUCAO NORMATIVA — RN N° 211, DE 11 DE JANEIRO DE 2010 da
Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Saude Suplementar ou outra que venha a
substitui-la.

CLAUSULA NONA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
9.1. Executar os servigos na forma determinada no Edital e respectivos anexos e nas legislacdes
e nas legislacdes aplicaveis a matéria.

9.2. Atender as solicitagbes e determinacdes da Fiscalizagdo, feitas por Ordens de Servigos,
bem como fornecer todas as informacdes e elementos necessarios a fiscalizagéo dos servigos.

9.3. Emitir as carteiras de identificacdo personalizadas aos usuarios e fazer a entrega das
mesmas ao CORE-PA com no minimo 10 (dez) dias Uteis apds o inicio da vigéncia do contrato.

9.4. Fornecer a relacdo de profissionais, clinicas, hospitais, laboratérios e demais servicos
integrantes da sua rede proépria, credenciada, cooperada ou referenciada, responsabilizando-se
por apresentar a lista completa no prazo de 10 (dez) dias uteis, contados a partir da assinatura
do contrato.

9.5. Emitir Nota Fiscal com as devidas exclusdes e inclusdes informadas pelo CORE-PA, sendo
que, na impossibilidade destas serem realizadas na fatura do més, deverao,
OBRIGATORIAMENTE, ser compensadas na nota fiscal/fatura do més subsequente.

9.6. Zelar pela qualidade dos servicos médicos prestados pela sua rede propria, credenciada,
cooperada ou referenciada.

9.7. Comunicar ao CORE-PA qualquer substituicAo de profissional ou estabelecimento
integrante de sua rede de atendimento que porventura venha ocorrer no prazo de 30 (trinta) dias
de antecedéncia.

9.9. Encaminhar, bimestralmente ao CORE-PA o relatério de sinistralidade em relacao a
utilizacdo do plano privado de assisténcia a saude por especialidade e titular, além de relatorio
de eventos, bem como, quando necessério, dispor de profissional para orientacdo na sede da
CORE-PA da forma adequada de utilizacdo do Plano de Saude;

9.10. Manter, durante todo o prazo de vigéncia do Contrato, em compatibilidade com as
obrigacBes assumidas, todas as condi¢Bes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na fase de
Habilitagc&o da licitago.
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CLAUSULA DECIMA — DAS OBRIGACOES DO CORE-PA

10.1 Efetuar o pagamento dos valores devidos a Contratada, nos prazos estabelecidos no prazo
estabelecido na clausula terceira deste instrumento contratual.

10.2. Comunicar & empresa vencedora as inclusdes e exclusdes que vierem a ocorrer durante a
vigéncia do Contrato.

10.3. Fiscalizar a execucdo do contrato, bem como as obrigacbes assumidas pela empresa
vencedora, assim como, as condi¢cdes de habilitacdo e qualificacao exigidas na licitacao.

10.4 Prestar as informacdes e esclarecimentos solicitados pela empresa vencedora
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS PENALIDADES

11.1 O atraso injustificado na execuc¢éo do objeto contratado implica no pagamento de multa de
0,1% (um décimo por cento) por dia de atraso, limitada a 3% (trés por cento) — equivalente a
30 (trinta) dias de atraso — calculada sobre o valor total do contrato, isentando, em
consequéncia, ao CORE-PA de quaisquer acréscimos, sob qualquer titulo, relativos ao periodo
em atraso. A partir do 31° (trigésimo primeiro) dia de atraso sera considerado abandono do
servico, sendo aplicada, cumulativamente com a multa por atraso, aquela correspondente a
penalidade por inexecugao parcial ou total, conforme o caso.

§ 1° Havendo atraso de pagamento, pagard o CORE-PA a contratada multa
correspondente a 0,1% (um décimo por cento) por dia de atraso, limitada a 6% (nove por
cento) — equivalente a 60 (sessenta) dias de atraso — calculada sobre o valor da parcela em
atraso.

§ 2°. A inexecucao parcial do ajuste ou execucao parcial em desacordo com os termos
do contrato implica no pagamento de multa de 10% (dez por cento), calculada sobre o valor
total do contrato.

§ 3°. A inexecucdo total do ajuste ou execucao total em desacordo com o contrato implica
no pagamento de multa de 20% (vinte por cento), calculada sobre o valor total do contrato.

§ 4°, A aplicacdo de multa, a ser determinada pelo CORE-PA, apés regular procedimento
que garanta a prévia defesa da CONTRATADA, néo exclui a possibilidade de aplicagéo de outras
sang0Oes previstas no art. 87 da Lei Federal n° 8.666/1993 e suas alteragdes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAO

12.1 O presente instrumento contratual podera ser rescindido:
| — Pelo CORE-PA, quando a CONTRATADA:
a) Subcontratar, no todo ou em parte, 0 objeto do contrato, sem prévia autorizacdo do
CORE-PA;
b) N&o cumprir ou cumprir irregularmente qualquer obrigagéo contratual;
c) Falir, dissolver a sociedade ou modificar sua finalidade de modo que, a juizo do CORE-
PA prejudique a execug¢ao do contrato;
d) Quando incorrer nas demais hipGteses previstas no art. 78 da Lei Federal n°. 8.666/1993.

Il - Pela CONTRATADA, quando o CORE-PA inadimplir quaisquer clausulas ou condices
estabelecidas neste contrato;
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[ll - Amigavelmente, por acordo entre as partes.

§ 1°. Ocorrendo motivo que justifique e aconselhe, atendido em especial interesse do CORE-
PA, podera o presente contrato ser rescindido, excluida sempre qualquer indenizag&o por parte
do CORE-PA.

§ 2°. Quando a resciséo se der pelo motivo previsto no item Il, persistira a responsabilidade da
CORE-PA pelo pagamento dos servi¢os prestados e nao pagos.

§ 3° Quando a CONTRATADA der causa a rescisdo do contrato, além da multa prevista na
Clausula Decima Primeira deste contrato, e demais penalidades cabiveis, ficard sujeita ainda a
uma das seguintes sancdes:

| - Adverténcia;

Il - Suspenséo temporéria de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar com a o
CORE-PA, pelo prazo de até 02 (dois) anos.

§ 4° A rescisdo do Contrato, quando motivada por qualquer dos itens relacionados nesta
Clausula, implicara a apuragéo de perdas e danos e sujeitarda a CONTRATADA a retencao dos
créditos decorrentes deste Contrato até o limite dos prejuizos causados ao CORE-PA, sem
embargos da aplicagdo das demais penalidades previstas neste instrumento e providéncias
legais cabiveis.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

13.1 Os recursos necessarios a cobertura das despesas correrdo a dotacdo orcamentéria
n®6.2.2.1.1.01.01.03.003 — Plano de Saude, seréo suportadas com recursos préprios do CORE-
PA, e descontado do titular o percentual constante do Acordo Coletivo de Trabalho, firmado entre
0 CORE-PA e 0 SINDECOF.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL

14.1. CONTRATADA respondera por perdas e danos que vier a sofrer a CONTRATANTE ou
terceiros, em razdo de a¢cdo ou omissdo que cause danos, dolosa ou culposa, da CONTRATADA
ou de seus prepostos, independentemente de outras cominagfes, contratuais ou legais, a que
estiver sujeita.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA PUBLICACAO

16.1 O presente Contrato sera publicado, por extrato, no Diario Oficial da Unido, correndo as
respectivas despesas as expensas da CONTRATANTE.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DO FORO

17.1. As questbes decorrentes da execucdo deste Instrumento, que ndo possam ser dirimidas
administrativamente, serdo processadas e julgadas na Justica Federal, no Foro da cidade de
Belém, PA, Sec¢édo Judiciaria de Belém, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado
gue seja, salvo nos casos previstos no art. 102, inciso |, alinea “d” da Constituicdo Federal.
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CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA FUNDAMENTAGAO LEGAL E DA VINCULACAO AO
EDITAL E A PROPOSTA

18.1. O presente Contrato fundamenta-se:
18.1.1. na Lei n°® 10.520/2002 e no Decreto n° 3.555/2000;
18.1.2 subsidiariamente, na Lei n° 8.666/1993.

18.2. O presente Contrato vincula-se aos termos:
18.1.3 Do edital do Pregdo Eletrdnico n° 01/2018, constante do processo
administrativo do CORE-PA n° 01/2018;

18.1.4 Da proposta da CONTRATADA.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DAS DISPOSICOES FINAIS

19.1. Aempresa CONTRATADA obriga-se a ndo divulgar quaisquer informagdes a terceiros, com
relacdo ao acordado neste instrumento, respeitando a confidencialidade dos dados aos quais
tiverem acesso.

19.2 E, para firmeza e validade do que foi pactuado, lavrou-se o presente Contrato em 2 (duas)
vias de igual teor e forma, para que surtam um sé efeito, as quais, depois de lidas, sdo assinadas
pelos representantes das partes, CONTRATANTE e CONTRATADA, e pelas testemunhas
abaixo.

Belém, de de 2018.

CONSELHO REGIONAL DOS REPRESENTANTES COMERCIAIS NO ESTADO DO PARA

CONTRATADA
Testemunhas
NOME: NOME:
CPF: CPF:
RG: RG:
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