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comportamentos, e em especial quando:

Apresentar documentagdo falsa;
Comportar-se de modo inidéneo;
Cometer fraude fiscal;

Fizer declaragdo falsa;

Fraudar na execugdo do contrato.

®oo0 oo

14.2. Para condutas descritas nas alineas dos subitens 14.1.3 e 14.1.4, sera aplicada multa de no
méaximo 30% (trinta por cento) do valor do contrato.

14.3. O retardamento da execuc3o previsto na alinea “b” do subitem 14.1.3 estara configurado
quando a CONTRATADA:

14.3.1. Deixar de iniciar, sem causa justificada, a execugdo do contrato, apos 7 (sete) dias,
contados da data constante na ordem de servico;

14.3.2. Deixar de realizar, sem causa justificada, os servicos definidos no contrato por 3
(trés) dias seguidos ou por 10 (dez) dias intercalados.

14.4. Sers deduzido do valor da multa aplicada em razédo de falha na execugdo do contrato, de
que trata a alinea “d” do subitem 14.1.3, o valor relativo as multas aplicadas em razdo do
subitem 14.7.

14.5. A falha na execucdo do contrato prevista na alinea “d” do subitem 14.1.3 estara
configurada quando a CONTRATADA se enquadrar em pelo menos uma das situagdes
previstas na tabela 3 do item 14.7 desta cldusula, respeitada a graduagdo de infracdes
conforme a tabela 1 a seguir, e alcangar o total de 20 (vinte) pontos, cumulativamente.

Tabela 1l

2 3
3 4
4 5
S 8
6 10 y2
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14.6. O comportamento inidéneo previsto no subitem 14.1.4, alinea b, estard configurado
quando a CONTRATADA executar atos tais como os descritos nos artigos 92, paragrafo
unico, 96 e 97, paragrafo Unico, da Lei n.2 8.666/1993.
14.7.  Pelo descumprimento das obriga¢des contratuais, a Administragdo aplicard multas
conforme a graduacao estabelecida nas tabelas seguintes:
Tabela 2
GRAU_ | CORRESPONDENCIA
1 0,2% sobre o valor global do contrato
2 0,4% sobre o valor global do contrato
3 0,8% sobre o valor global do contrato
4 1,6% sobre o valor global do contrato
5 3,2% sobre o valor global do contrato
6 4,0% sobre o valor global do contrato
Tabela 3
TEm TDESCRIGRO
1 Executar servigo incompleto, paliativo, provisério como por Por ocorréncia
carater permanente, ou deixar de providenciar
recomposi¢docomplementar.
Fornecer informagao pérfida de servico ou substituir material .
2 - . e Por ocorréncia
licitado por outro de qualidade inferior.
3 Suspender ou interromper, salvo motivo de forga maior ou caso Por dia e por tarefa
fortuito, os servigos contratados. designada
Utilizar as dependéncias da CONTRATANTE para fins diversos do iy
4 Por ocorréncia
objeto do contrato.
Recusar a execugdo de servigo determinado pela FISCALIZACAO, e
5 Por ocorréncia
sem motivo justificado.
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Permitir situacdo que crie a possibilidade de causar ou que cause T,
6 i A e ) 6 Por ocorréncia
dano fisico, lesdo corporal ou consequéncias letais.
Retirar das dependéncias da Contratante quaisquer )
5 =1 : Por item e por
7 equipamentos ou materiais de consumo previstos em contrato, 1 e
o S ocorréncia
sem autorizagao prévia.
PARA OS ITENS A SEGUIR, DEIXAR DE:
5 I ) Por item e por
8 Manter a documentagdo de habilitagao atualizada. 1 ¥ p
ocorréncia
9 Cumprir horario estabelecido pelo contrato ou determinado pela i < =
% or ocorréncia
FISCALIZACAO. '
Cumprir determinagdo da FISCALIZACAO para controle de acesso D
10 ine 1 Por ocorréncia
de seus funcionarios.
it Cumprir determinagdo formal ou instrugdo complementar da 5 5 e
% or ocorréncia
FISCALIZACAO.
Cumprir quaisquer dos itens do contrato e seus anexos nao s
7 2 Ty g Por item e por
12 previstos nesta tabela de multas, apds reincidéncia formalmente 3 i
fiE t Syar ocorréncia
notificada pela unidade fiscalizadora.

14.8. A san¢do de multa poderd ser aplicada a CONTRATADA juntamente com as sancdes de
suspensdo temporaria de participagdo em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administracdo e a de declaragdo de inidoneidade estabelecida no item 14.1 desta clausula.

14.9. As infracdes serdo consideradas reincidentes se a CONTRATADA cometer a mesma
infragdo durante a vigéncia contratual, cabendo a aplicagdo em dobro das multas correspondentes,
sem prejuizo da rescisdo contratual;

14.10. A critério da autoridade competente, o valor da multa podera ser descontado do
pagamento a ser efetuado ao contratado;

14.11. A Administracdo poderd, em situagdes excepcionais devidamente motivadas, efetuar a
retencdo cautelar do valor da multa antes da conclusdo do procedimento administrativo.

15. DA GESTAO E FISCALIZACAO

151 Nos termos do art. 67 Lei n? 8.666, de 1993, sera designado representante para
acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execucdo e determinando o que for necessario a regularizagdo de falhas ou
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defeitos observados.

152 A fiscalizagdo de que trata este item n3o exclui nem reduz a responsabilidade da
Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfeicdes técnicas ou vicios redibitérios, e, na ocorréncia desta, ndo implica em co-
responsabilidade da Secretaria de Saude ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o
art. 70 da Lei n2 8.666, de 1993.

15.3 O representante da Secretaria de Saude anotara em registro préprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execugdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funciondrios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacdo das
falhas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as
providéncias cabiveis.

154 Nos termos do art. 67 Lei n? 8.666, de 1993, sera designada Gestora do Contrato a Sra.
Cicera Eugénia Dantas da Cunha, CPF/MF n° 472.559.004-53, matricula n? 0.0000630.1 e como
FISCAL DO CONTRATO para acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, a servidora do municipio,
Sra. Chopelly Glaudystton Pereira dos Santos, CPF/MF n° 043.003.124-60, Matricula n®
0.8003843.1.

15.3 Compete ao fiscal do contrato:

15.3.1 Responsabilizacdo pela vigilancia e garantia da regularidade e adequagéo dos servicos;
15.3.2 Ter pleno conhecimento dos termos contratuais que ira fiscalizar, principalmente de
suas clausulas, assim como das condi¢bes constantes do Edital, com vistas a identificar as
obrigacdes in concreto tanto da contratante quanto da contratada.

15.3.3 Conhecer e reunir-se com o preposto da contratada (art. 68 da Lei n2 8.666/93) com a
finalidade de definir e estabelecer as estratégias da execugdo do objeto, bem como tragar
metas de controle, fiscalizagdo e acompanhamento do contrato.

15.3.4 Disponibilizar toda a infraestrutura necessaria, assim como definido no contrato e
dentro dos prazos estabelecidos.

15.3.5 Exigir da contratada o fiel cumprimento de todas as condi¢cdes contratuais assumidas.

15.3.6 Comunicar a Administragdo a necessidade de alteragbes do quantitativo do objeto ou
modificacdo da forma de sua execugdo, em razdo do fato superveniente ou de outro qualquer,
que possa comprometer a aderéncia contratual e seu efetivo resultado;

15.3.7 Recusar servico irregular, ndo aceitando material diverso daquele que se encontra
especificado no Edital e respectivo contrato, assim como observar, para o correto recebimento,
a hipétese de outro oferecido em proposta e com qualidade superior ao especificado e aceito
pela Administracdo;

15.3.8 Comunicar por escrito qualquer falta cometida pela contratada;

15.3.9 Comunicar formalmente ao gestor do contrato as irregularidades cometidas passiveis
de penalidade, apds os contatos prévios com a contratada.

15.4 Cabe ao Gestor do Contrato:

15.4.1 Consolidar as avaliagdes recebidas e encaminhar as consolidages e os relatdrios a
contratada;

15.4.2 Apurar o percentual de desconto da fatura correspondente;
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15.4.3 Solicitar abertura de processo administrativo visando a aplicagao de penalidade
cabiveis, garantindo a defesa prévia a Contratada;

15.4.4 Emitir avaliagdo da qualidade do servigo;

15.4.5 Acompanhar e observar o cumprimento das cldusulas contratuais;

15.4.6 Analisar relatérios e documentos enviados pelos fiscais do contrato;

15.4.7 Propor aplicagdo de san¢des administrativas pelo descumprimento das clausulas
contratuais apontadas pelos fiscais;

15.4.8 Providenciar o pagamento das faturas emitidas pela contratada, mediante a
observancia das exigéncias contratuais e legais;

15.4.9 Manter controle atualizado dos pagamentos efetuados, observando que o valor do
contrato ndo seja ultrapassado;

15.4.10 Orientar o fiscal do contrato para a adequada observancia das cldusulas contratuais.
15.4.11 Controlar o prazo de vigéncia do instrumento contratual sob sua responsabilidade e
encaminhar a Secretaria de Administragdao a minuta do termo aditivo de renovacao contratual
com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias do termo final;

15.4.12 Acompanhar a evolugdao dos precos de mercado referentes ao objeto contratado e
informar a unidade competente as oscilagdes bruscas;

15.4.13 Fiscalizar a averbacgdo do contrato junto a matricula do imével, a ser efetuada pelo
locador.

16. CONDICOES MiNIMAS PARA LOCACAO:

O imdvel devera apresentar as seguintes caracteristicas:

16.1 Localizacdo no bairro do Novo de Carmelo para proporcionar facilidade de acesso aos
usuarios do Servico do Ambulatério LGBT;

16.2 Deve possuir no minimo: 01 (um) vdo aberto, 01 (um) terrago, 01 (uma) recepgdo, 03
(trés) consultérios, 01 (uma) sala de geréncia, 01 (um) almoxarifado, 01 (uma)
cozinha/copa e 01 (um) banheiro.

16.3 Deve possuir area construida minima de 140 m? (cento e quarenta metros quadrados)
para acomodar o Servico do Ambulatério LGBT.

16.4 Dispor de boas condi¢Ges de rede ldgica, incluindo cabeamento e oferta de pontos de
voz e de dados;

16.5 Dispor de boas condigdes e infra-estrutura de instalagcdes de ares-condicionados para
instalacdo e funcionamento, nos prazos previstos neste Edital, da sede da Secretaria de
Saude.

17. PROPOSTAS

17.1 Poderdo entregar propostas pessoas fisicas ou juridicas que atendam as condicoes
exigidas neste Edital, até 05 dias corridos apds a publicacdo deste Edital, quando o quinto
dia cair em dia ndo util, sera considerado o proximo dia util subsequente para o fim do
prazo.

17.2 A proponente devera apresentar proposta de precos e demais documentos, digitalizados,
para o e-mail: fms@camaragibe.pe.gov.br

17.3 O e-mail com a proposta devera indicar o numero do processo licitatério e da dispensa de
licitagdo no assunto do e-mail, ex.. PROPOSTA — PROCESSO LICITATORIO N 046/2021 —
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DISPENSA N 016/2021.
17.4 As propostas enviadas sem o assunto, ou fora do prazo serdo desclassificadas.
17.5 O valor da locagdo deverd ser compativel com o preco de mercado, mediante prévia
avaliacao, conforme orienta o Inciso X, do Art. 24 da lei 8666/93.
17.6 Vencera o valor da menor proposta que esteja com os valores de acordo com aqueles
praticados pelo mercado.

17.7 Nao poderao participar:
17.7.1 Pessoas fisicas ou juridicas suspensas de participar de licitagdo e impedida de
contratar com a Administragdo Publica, durante o prazo da sangdo aplicada;
17.7.2 Pessoas fisicas ou juridicas declaradas inidéneas para licitar ou contratar com a
Administragdo Publica, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou
até que seja promovida sua reabilitagdo;
17.7.3 Sociedade estrangeira nao autorizada a funcionar no Pais;
17.7.4 Quaisquer interessadas enquadradas nas vedagGes previstas no art. 92 da Lei n2
8.666/93;
17.7.5 Entende-se por “participagdo indireta” a que alude o art. 92 da Lei n2 8.666/93 a
participagdo no certame de empresa em que uma das pessoas listadas no mencionado
dispositivo legal figure como sécia, pouco importando o seu conhecimento técnico acerca
do objeto da licitagdo ou mesmo a atuagao no processo licitatorio.

17.8 As propostas deverao conter os seguintes elementos obrigatérios:

| — Dados do participante: nome/razdo social, CPF/CNPJ, telefone, enderego, e-mail de
contato;

Il - Endereco do imdvel;

IIl = Valor do aluguel pretendido, anual e mensal;

IV —Valor do condominio, se houver;

V — Documento comprobatério de propriedade do imdvel, de preferéncia cépia da
certidao de registro do imovel;

VI — Certidao negativa de débitos quanto ao Imposto Predial Territorial Urbano — IPTU e
VII - Certiddo negativa de débitos quanto a Taxa de Prevengdo de Incéndios — TPEI;

VIl = Declaragdo anual de quitagdo de débitos de energia elétrica (CELPE);

IX - Declaragdo anual de quitagdo de débitos de dgua e esgoto (COMPESA);

X - Certiddo negativa de 6nus sobre o imdvel, atualizada até dois meses antes da
assinatura do contrato.

Xl

17.9 Os documentos abaixo também deverdao acompanhar a proposta:|
| —quando se tratar de pessoa fisica:

a) coépia da cédula de identidade e do CPF; e
b) cépia do comprovante de residéncia;

Il = quando se tratar de pessoa juridica:
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a) registro comercial, no caso de locador empresa individual;

b) ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, no caso de
locador sociedade empresarial;

c) inscrigdo do ato constitutivo, no caso de locador sociedade civil;

d) certiddo de regularidade fiscal com a Fazenda Estadual e Municipal da localidade onde

esta situado o imovel;

e) certiddo de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido;

f) prova da regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico — FGTS; e

g) prova da regularidade relativa aos débitos trabalhistas — CNDT.

17.10 A validade da proposta devera ser de, no minimo, 180 (cento e oitenta) dias, contados
da data da entrega da mesma.

17.11 Serao consideradas validas as propostas que cumprirem as exigéncias e os critérios
objetivos contidos no item 16, assim como as que contiverem a documentacdo exigida nos
subitens 17.8 e 17.9 em situagdo de regularidade;

17.12 A proposta de menor valor, entre as consideradas validas, sera encaminhada a
SECRETARIA DE SAUDE, para anélise e aprovacdo, quanto ao atendimento do imdvel as
condigdes de localizagdo e instalagdo, descritas no Edital.

17.13 Apods aprovagdao da SESAU, a Comissdao Especial de Administracdo procedera com a
avaliagdo do imével escolhido, emitindo ao final Laudo de Avaliagdo do imdvel, atestando o
valor de mercado;

17.14 Apds a conclusdao do Laudo de Avaliagdo, o proprietario do imdvel escolhido sera
convocado para a assinatura do contrato.

17.15 O Chamamento Publico ndo implica obrigatoriedade de contratacao.

18. DISPOSICOES FINAIS

18.1  Apods o recebimento da documentacgado, serd necessaria a apresentacao dos mesmos na
via original, por qualquer processo de cdpia autenticada por Cartério de Notas ou copia
acompanhada do original para autenticacdo pela comissao, ou publicacdo em orgao da
imprensa oficial;

18.2 Os casos omissos neste Instrumento serdao resolvidos nos termos da Legislagao
pertinente;

18.3 O contrato continuara em vigor em qualquer hipétese de alienagdao do imével locado,
na forma do artigo 82 da Lei n2 8.245, de 1991.

Camaragibe, 13 de julho de 2021.

B i
'(\"c" o =

Cicera Eugénia Dantas da Cur\lg,hD <<>‘ TONIO AMATO

Matricula n® 0.0000630. %C‘ " Secretario de Saude

& Yo Antonio Amato

Secretario de Saude

13

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ 082.60.663.0001-57
Av. Dr. Belminio Correia, 2340 - Timbi, Camaragibe - PE, 54768-000
(81) 2129-9570 | sesau@camaragibe.pe.gov.br




f%‘.?& et

TN

\.z,

et ‘..';s'w,t‘?
. ok
LR ¢ ERRR TR
« e
YRS RTINS YA
Z : AT -;&;‘n' 5,\ 5%

i priad il
¥ X
& ETE UG EIRAE S
P Hed £l ‘(}zmm;i:»-n @g mrﬂ‘ 7
B N ¥ 5 W
e 1 ket s T T s i {%ﬁ% =
s -phrel iy '*'f—%“».—‘ﬁ e f_sz_,»f,ﬁ

 F o
et L R

)
52

&
]

cepa ity

B = A -
o 2




[SESA' / PMCg

N PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMARAGIBE
3%? SECRETARIA DE FINANCAS
SECRETARIA EXECUTIVA DE TRIBUTOS
ey DIRETORIA DE ADMINISTRACAO TRIBUTARIA

Memorando n° 111/ 2021- DGAT
Camaragibe-PE, 08 de julho de 2021

Para: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
C/C: SECAD
Da: Diretoria Geral de Administragdo Tributaria -DGAT/SETRI

Assunto: Resposta a0 Memorando 227/2021/SESAU

Informo que, apds buscas ao acervo do cadastro imobilidrio da Secretaria Executiva
de Tributos, ndo haver encontrado imével cadastrado em nome da Prefeitura de Camaragibe com
as caracteristicas de infraestrutura elencadas no memorando 227/2021/SESAU, que possa atender a
instalagdo e funcionamento do AMBULATORIO LGBT, conforme descrito em memorando
supramencionado..

Informo, oportunamente, que o cadastro imobiliario tem a finalidade precipua para o
langamento de tributos, ndo substituindo o inventério de bens iméveis de propriedade do municipio,
0 qual compete ao setor de patrimdnio da prefeitura. Portanto, as informagdes cadastrais que
dispomos ¢ fruto de atualizagdes de dados colhidos através de plantas de loteamentos, registro de
matriculas em Cartério de imdveis, processos de licenciamento, como aqueles dados informados
por pessoas externas ao setor. Sendo assim, pode ndo espelhar fidedignamente o acervo total dos
imo6veis dominicais, proprios ou sob a posse do municipio.

Sem mais para 0 momento e aberto a quaisquer esclarecimentos que se fagam
necessarios, subscrevo-me.

Respeitosamente,

?CQ«O\M\@_ C AN\ eimnavas
Paloma Cordeiro Albério Verissimo
Diretoria Geral de Administragdo Tributaria

Paloma Cordeiro Albéno Verissimo

4% > Dyretoria Geral de

-

fé'i'g * Administragao Tributana
22S Mat. 0.0004295
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URGENTE

Camaragibe, 05 de Julho de 2021.

MEMORANDO N¢ 227/2021 - SESAU

Para: Secretaria de Administragao

Assunto: Solicitacdo de Declaragio de existéncia ou inexisténcia de imével proprio -

AMBULATORIO LGBT

IImo. Sr.,

Vimos, por meio deste, conforme Orientagdo CGM n°® 01/2019, solicitar declaragao de

existéncia ou inexisténcia de imével pertencente a esta Prefeitura, para a instalagao do Servigo
de Residéncia Terapéutica - SRT08.

Salientamos que o referido imovel ficard sob responsabilidade da Secretaria de Saude, e

deve possuir os requisitos abaixo descritos para atender as necessidades de funcionamento do
AMBULATORIO LGBT:

Localizagio no bairro do Novo de Carmelo para proporcionar facilidade de acesso aos
usuarios do Servi¢co do Ambulatério LGBT;

Deve possuir no minimo: 01 (um) vao aberto, 01 (um) terraco, 01 (uma) recepgao, 03
(trés) consultérios, 01 (uma) sala de geréncia, 01 (um) almoxarifado, 01 (uma)
cozinha/copa e 01 (um) banheiro.

Deve possuir area construida minima de 140 m? (cento e quarenta metros
quadrados) para acomodar o Servi¢o do Ambulatério LGBT.

Dispor de boas condigdes de rede légica, incluindo cabeamento e oferta de pontos de
voz e de dados;

Dispor de boas condigdes e infra-estrutura de instalagdes de ares-condicionados.

Sem mais para o momento, renovamos o voto de estima e consideragao.

Atencios

torio Amato
ecretario de Satude

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ 082.60.663.0001-57
Av. Dr. Belminio Correia, 2340 - Timbi, Camaragibe - PE, 54768-000
(81) 2123-9570 ! sesauv@camaragibe.pe.gov.br
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