CONIMS

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE

192 ALTERACAO NO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 001/2023 - EDITAL DE CHAMAMENTO
PUBLICO PARA O CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS PARA A REALIZAGAO DE CONSULTAS
DE ESPECIALIDADES, EXAMES CLINICOS/IMAGEM, EXAMES LABORATORIAIS, PROCEDIMENTOS,
BIOPSIAS E TERAPIA E SERVICOS COMPLEMENTARES ESPECIALIZADOS.

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE, através da Comissdo de Contratacdo Permanente de Licitagdo
designada por Ato de Consorcio, bem como da Resolugdo n°® 059/2023 o qual dispde sobre o procedimento
auxiliar do credenciamento, de que trata a Lei n°® 14.133/2021, no dmbito do Consdrcio Intermunicipal de Saude
- CONIMS. Ainda, a Resolugdao n° 176 de 24 de agosto de 2023, em conformidade com a Lei Federal n®
14.133/2021, suas alteragdes, Lei n.° 8.080/90, Lei Estadual n® 15.608/07, Portaria n® 1.286/93 e Portaria n°
1.034/10 do Ministério da Salde e demais legislagGes aplicaveis, torna publico aos interessados sobre a
inclusdo, exclusdo, alteracdo de nomenclatura de procedimentos, alteracdo de redagdo no EDITAL e no
REQUERIMENTO PARA INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO no edital de credenciamento 001/2023, na forma
que segue:

a) Incluir procedimento - Anexo III - F ATENDIMENTOS, EXAMES E PROCEDIMENTOS:
cODIGO DESCRIGCAO VALOR
(02.07.01.006-4) - RESSONANCIA MAGNETICA DO
90.01.01.484-0 , 1.200,00
ENCEFALO (CONTRASTE INCLUSO + ANESTESIA)
(02.07.03.002-2) - RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA
90.01.01.485-0 | / PELVE / ABDOMEN INFERIOR (CONTRASTE INCLUSO + 2.100,00
ANESTESIA)
RESSONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACAO
90.01.01.486-0 1.100,00
(CONTRASTE INCLUSO + ANESTESIA)

RESSONANCIA MAGNETICA DE MAMA BILATERAL

90.01.01.487-0 1.300,00
(CONTRASTE INCLUSO + ANESTESIA)
(02.07.01.003-0) - RESSONANCIA MAGNETICA DE
90.01.01.490-0 900,00
COLUNA CERVICAL/PESCOCO (COM ANESTESIA)
(02.07.01.004-8) - RESSONANCIA MAGNETICA DE
90.01.01.491-0 900,00
COLUNA LOMBAR (COM ANESTESIA)
(02.07.01.005-6) - RESSONANCIA MAGNETICA DE
90.01.01.492-0 900,00
COLUNA TORACICA (COM ANESTESIA)
(02.07.01.006-4) - RESSONANCIA MAGNETICA DE
90.01.01.493-0 900,00

CRANIO (COM ANESTESIA)

(02.06.01.007-9) - TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO
90.01.01.488-0 900,00
CRANIO (SEM CONTRASTE + ANESTESIA)
(02.06.03.003-7) - TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE
90.01.01.489-0 | PELVE / BACIA / ABDOMEN INFERIOR (CONTRASTE 1.300,00

INCLUSO + ANESTESIA)
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b) Excluir procedimentos - Anexo III - F ATENDIMENTOS, EXAMES E PROCEDIMENTOS:

CcODIGO DESCRICAO VALOR
90.01.01.168-0 | ANESTESIA (P/RESSONANCIA MAGNETICA) 256,63
90.01.01.167-0 | ANESTESIA (P/TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA) 205,30

c) Alterar nomenclatura - Anexo III - F ATENDIMENTOS, EXAMES E PROCEDIMENTOS:

, DESCRICAO
CODIGO
DE PARA
o (04.17.01.006-0) SEDACAO PARA
90.01.01.268-0 (04.17.01.006-0) SEDACAO ,
PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

d) Alterar redacdo do EDITAL:
8. DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGCAO

ONDE LE-SE:

QUALIFICACAO ECONOMICA - FINANCEIRA

8.1.14 CERTIDAO NEGATIVA DE PEDIDO DE FALENCIA E CONCORDATA E RECUPERACAO JUDICIAL
E EXTRAJUDICIAL, expedida pelo Cartorio distribuidor da sede da pessoa juridica, referente a matriz
e, quando for o caso, igualmente da filial licitante, em data ndo anterior a 90 (noventa) dias da
abertura da sessao publica deste Pregao, se outro prazo ndo constar no documento, ou
CERTIDAO POSITIVA DE PEDIDO DE RECUPERACAO JUDICIAL OU EXTRAJUDICIAL, condicionada &
apresentacdo de Certiddo emitida pela instancia judicial competente, que declare que a empresa
se encontra apta economica e financeiramente para participar de procedimentos de contratagdes

com érgdos publicos.

LEIA-SE:

QUALIFICAGCAO ECONOMICA - FINANCEIRA

8.1.14 CERTIDAO NEGATIVA DE PEDIDO DE FALENCIA E CONCORDATA E RECUPERACAO JUDICIAL
E EXTRAJUDICIAL, expedida pelo Cartdrio distribuidor da sede da pessoa juridica, referente a matriz
e, quando for o caso, igualmente da filial licitante, em data ndo anterior a 90 (noventa) dias do
pedido de credenciamento, se outro prazo ndo constar no documento, ou CERTIDAO POSITIVA
DE PEDIDO DE RECUPERA(;Z\O JUDICIAL OU EXTRAJUDICIAL, condicionada a apresentacdo de
Certiddo emitida pela instancia judicial competente, que declare que a empresa se encontra apta
econ6mica e financeiramente para participar de procedimentos de contratacdes com drgdos

publicos.

e) Alterar REQUERIMENTO PARA INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO conforme segue:
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REQUERIMENTO PARA INSCRICAO NO CREDENCIAMENTO

Ao Consércio Intermunicipal de Satide — CONIMS - Pato Branco - PR

Setor de Licitagées e Contratos

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricdo no Credenciamento de pessoas juridicas
para a realizacdo de consultas de especialidades, exames clinicos/imagem, exames
laboratoriais, procedimentos, biopsias, terapias e servicos complementares
especializados N° 001/2023 divulgado pelo CONIMS, nos termos do presente Edital e seus

anexos:

Razao Social:
CNPJ:

Telefone Pessoal: Telefone Comercial:

E-mail:

Enderego Bairro
CEP: Cidade: Estado:
Insc. Estadual: Inscr. Municipal
Dados bancarios (PESSOA JURfDICA) Banco: _ Ag:_  Conta Corrente n. ©

Procedimentos/Exames/Consultas (relacionar de acordo com os itens e descricao do Edital)

Coadigo Descricao Valor Quantidade Anual
Unitario

Horarios e dias que o prestador disponibilizard para o atendimento aos servigos;

Dias da Semana Periodos e Horarios

Nome dos Profissional (ais) que executara (do) os servicos:

N° do conselho da categoria do (s) profissional (ais):

Local (ais) onde sera (do) executado (s) o (s) servico (s):
() Local préprio - Empresa

() Ambulatério do CONIMS de Pato Branco

() Ambulatério do CONIMS de Sao Lourenco D'Oeste
() Ambulatério do CONIMS de Chopinzinho
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() Secretaria de Saude do Municipio; Qual?

(Cidade)/Estado, (dia) de (més) de (ano).

(Assinatura do representante legal e/ou procurador da empresa)

As alteragdes aqui relacionadas passaram a integrar o Edital e as demais informagdes ora referenciadas
permanecem inalteradas. As alteragdes dos valores dos itens do Edital produzem efeitos imediatos e incide
sobre os contratos ja firmados e com vigéncia em curso, nos servigos executados. Para os contratos vigentes,
o impacto no valor decorrentes das alteragGes ora incluidas, somente sera objeto de Termo aditivo em caso de
falta de saldo.

Esclarecimentos adicionais serdo prestados pelo Setor de Licitagdo e Contratos do CONIMS, telefone (46) 3313-
3550.

Pato Branco/PR, 24 de agosto de 2023.

PAULO HORN
PRESIDENTE
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