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PROCESSO SELETIVO N2 011/2021
POLICLINICA REGIONAL DE QUIRINOPOLIS/GO

O Instituto CEM, associagdo sem fins lucrativos, inscrito no CNPJ sob o no 12.053.184/0001-37, torna
publico e para conhecimento dos interessados, que realizara Processo Seletivo objetivando a Contratacdo
de empresa especializada na prestacdo de servicos administrativos referentes ao projeto técnico e
operacional, planejamento estratégico, gestdo de custos e cumprimento de metas para a POLICLINICA
REGIONAL - UNIDADE QUIRINOPOLIS/GO, localizada a Rua 03, n2 1, Residencial Atenas, Quirinépolis - GO,
CEP: 75.860-000, em cumprimento e observancia ao Contrato de Gestdo, firmado entre o Instituto CEM e
o ESTADO DE GOIAS, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, bem como em conformidade
com a legislacdo que rege os contratos de gestdo no Estado de Goids, Regulamento de Compras do Instituto

CEM e termos, e especificacdes constantes dos Anexos que seguem.

Asinformacdes referentes a este Processo Seletivo N°011/2021 também encontram-se no site da Policlinica

Regional de Quirinépolis (www.policlinicaquirinopolis.org.br) no link:

https://policlinicaquirinopolis.org.br/transparencia.

INFORMAGOES PRELIMINARES
1.1. O presente processo seletivo tera o seguinte prazo de publicidade: do dia 17 de maio de 2021
ao dia 21 de maio de 2021.
1.2. Os envelopes com os documentos de habilitacdo e a Proposta deverdo ser entregues na
POLICLINICA REGIONAL DE QUIRINOPOLIS/GO, no periodo constante do item 1.1., no horario das
8:00 hrs as 17:00 hrs.
1.2.1. Os envelopes com os documentos de habilitagdo e a Proposta deverao
ser encaminhados para a Comissdo de Gestdo de Contratos do Instituto CEM.
1.2.2. O Local da entrega dos envelopes indicados no item 1.2 sera: Policlinica
Regional de Quirindpolis/GO, localizada a Rua 03, n? 1, Residencial Atenas,
Quirinépolis - GO, CEP: 75.860-000.
1.2.3. A data limite para a entrega dos envelopes com os documentos de

habilitacdo e proposta sera o dia 21 de maio de 2021, até as 17:00 hrs.
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1.3. N3do serdo aceitos documentos enviados por e-mail ou entregues apés a data e horario

indicados no item 1.2.3 supra.

PARTICIPACAO

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

Poderdo participar do presente Processo Seletivo os interessados que atendam a todas as

condicOes e exigéncias deste Edital.

2.1.1.

Somente poderdo participar os interessados que possuam objeto social compativel

com o objeto da contratacdo pretendida.

Ndo sera admitida, neste Processo Seletivo, a participacdo de pessoas juridicas, na qualidade

de proponentes, que:

2.2.1.

2.2.2.

2.2.3.

2.2.4.

2.2.5.

2.2.6.

Estejam reunidas em consoércio e sejam controladoras, coligadas ou subsididrias
entre si, qualquer que seja sua forma de constituicdo.

Que estejam com o direito de licitar e contratar com a Administracdao Publica,
Federal, Estadual ou Municipal suspensa ou que tenham sido, por estas, declaradas
inidoneas.

Estrangeiras que ndo funcionem no Pais.

Tenha em seu quadro conjuge, companheiro ou parente, consanguineo ou afim, em
linha reta ou colateral até 3 (terceiro) grau, do Governador, Vice-Governador,
Secretarios, Deputados Estaduais, Conselheiros dos Tribunais de contas do Estado,
Presidente de Autarquias, fundacBes e/ou empresas estatais, e também Diretores,
estatutdrios ou ndo de OrganizacGes Sociais de Saude, principalmente deste
Organizacdo (Instituto CEM).

Que possuam vinculos de natureza técnica, comercial, econ6mica, financeira ou
trabalhista com a administracdo publica municipal onde serdo exercidas suas
atividades.

Que estejam proibidas de contratar com a Administracdo Publica em razdo de
condenacgdo por ato de improbidade administrativa ou em virtude de sanc¢do

restritiva de direito decorrente de infracdo administrativa ambiental.

Ndo serd admitida a participacdo neste Processo Seletivo de pessoas fisicas.

O recebimento da proposta pelo Instituto CEM vinculard o interessado ao cumprimento de

todas as condicdes e obrigacdes inerentes ao Processo Seletivo.

O interessado estara obrigado a cumprir integralmente a sua proposta.
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2.6.

2.7.

A proposta devera ter validade minima de 60 (sessenta) dias, contados da sua entrega ao
Instituto CEM.

Os envelopes deverdo ser entregues pelos representantes legais dos proponentes, os quais
deverdo apresentar, neste ato, um dos seus documentos de identificacdo, original e com foto
(RG/CPF, CNH ou identificacdo profissional). Na hipétese da entrega dos envelopes ser feita
por preposto, este deverd apresentar no ato da entrega, procuragdo especifica para tal
finalidade, com firma reconhecida, além de um dos seus documentos de identificacao, original

e com foto (RG/CPF, CNH ou identificagdo profissional).

DOCUMENTAGAO EXIGIDA

3.1.

Os interessados na participacdo deste Processo Seletivo deverao apresentar, na data e hordrio
estabelecidos nos itens 1.1 e 1.2, 2 (dois) envelopes, sendo: 1 (um) envelope com os
“Documentos de Habilitagdo” e 1 (um) envelope com a “Proposta”.

3.1.1. Osenvelopes deverdo ser opacos e estarem lacrados e identificados como segue:

ENVELOPE: DOCUMENTOS DE HABILITAGCAO
INSTITUTO CEM
PROCESSO SELETIVO N2 011/2021 - QUIRINOPOLIS

PROPONENTE:RAZAO SOCIAL DO PROPONENTE

ENVELOPE: PROPOSTA
INSTITUTO CEM
PROCESSO SELETIVO N2 011/2021 - QUIRINOPOLIS

PROPONENTE:RAZAO SOCIAL DO PROPONENTE

3.2

ENVELOPE — DOCUMENTOS DE HABILITACAO:
3.2.1. Neste envelope, o interessado/proponente, deverd apresentar os seguintes

documentos, na exata sequéncia que se encontram relacionados:

a) Comprovante de Cadastro junto a Receita Federal (cartdo de CNPJ);
b) Requerimento de empresario, Ato constitutivo, Contrato social em vigor (Ultima

consolidacdo e alteragbes), Estatuto em vigor, devidamente registrado,
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3.2.2.
3.2.3.

3.2.4.

acompanhado, quando for o caso, dos documentos comprobatdrios de eleicao
de seus administradores.

c) Comprovante de endereco atual do proponente;

d) RG e CPF dos titulares, sécios, acionistas majoritarios e administradores. Na
hipotese de procurador, cépia autenticada da procuracdao publica outorgada
conferindo-lhe amplos poderes de representacdo em todos os atos e termos do
Processo Seletivo;

e) Atestado de capacidade técnica relacionado ao objeto do Processo Seletivo;

1. A comprovacdo de aptidao técnica, por meio de atestado(os) de capacidade
técnica, que comprovem que a participante prestou, pelo menos, 50%
(cinquenta por cento) dos servigos previstos neste edital, com tolerancia de
5% (cinco por cento), através de contratos firmados com a administragdo
publica ou privada, por prazo superior a 1 (um) ano, ou por contrato que tenha
prazo inferior, mas ja tenha sua vigéncia encerrada.

2. O atestado devera conter a qualificacdo completa do Contratante/Atestante,
acompanhado da prova de representacdo legal de quem o lavrou, bem como
os dados do Contrato, com objeto, vigéncia e especificagdes técnicas.

f) Inscricdo Estadual e Municipal, ou declaracao de isento;

g) Certiddo Negativa Federal, Estadual, Municipal (sede do proponente e Municipio
de Quirinépolis);

h) Certiddo de Regularidade junto ao FGTS (CRF);

i) Certiddao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT);

i) Anexo Il - Declaragdo de Conhecimento dos Termos do Edital;

k) Anexo IV —Termo de Responsabilidade;

I) Anexo V- Declaragdo Visita Técnica.

Os documentos poderdo ser apresentados em cdpias legiveis, sem autentica¢do, mas

rubricados pelo responsavel do proponente.

Serd necessdria a apresenta¢ao de documentos originais ou cépias autenticadas para

a efetiva contratagdo ou quando solicitado pelo Instituto CEM.

A n3o apresentacdo da totalidade dos documentos relacionados no item 3.2.1 e/ou

apresentacdo de certiddes vencidas no prazo previsto no item 1.2 ensejard a

inabilitacdo do proponente.
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3.2.5. Poderd ensejar a inabilitacdo do proponente a apresentacdo de documentos ilegiveis

e/ou ndo rubricados pelo responsavel do proponente.

PEDIDOS DE ESCLARECIMENTOS

4.1.

4.2.

O interessado em participar do presente Processo Seletivo podera protocolar, no endereco
constante do item 1.2.2, no hordrio previsto no item 1.2, Pedido de Esclarecimentos
relacionados a este Processo Seletivo, encaminhado a Comissdo de Gestdo de Contratos -
Instituto CEM, nos 2 (dois) primeiros dias Uteis da data de publicacdo deste Edital.

Os esclarecimentos serdo prestados em até 1 dia (til da data do protocolo do Pedido de

Esclarecimentos.

ANALISE E JULGAMENTO DOS DOCUMENTOS DE HABILITAGAO E PROPOSTAS

5.1.

5.2

5.3.

5.4.

Apds o término do prazo previsto no item 1.2.3., a Comissdo de Gestdo de Contratos realizara

a abertura dos envelopes de Habilitagcdo dos Proponentes em até 5 dias Uteis.

5.1.1. A abertura dos envelopes sera feita em sessdo interna, ndo presencial, da Comissao
de Gestdao de Contratos, que lavrard Ata de todos os procedimentos realizados de
abertura, andlise e julgamento dos documentos e Propostas.

Apds a andlise dos documentos de habilitagdo dos proponentes, dar-se-a a abertura dos

envelopes com as Propostas dos interessados habilitados.

Serdo classificadas as propostas que estiverem de acordo com os critérios de avaliacdo

constantes deste Processo Seletivo, incluindo seus Anexos, que fazem parte do presente.

Serdo desclassificadas as Propostas:

5.4.1. Que ndo atendam as exigéncias deste Edital e seus Anexos;

5.4.2. Que ndo apresentem a totalidade dos documentos constantes do item 3 deste Edital
e seus Anexos;

5.4.3.  Cujas certidOes estejam vencidas;

5.4.4. Apresentem precos excessivos ou manifestamente inexequiveis, ou ainda
incompativeis com os praticados pelo mercado e pela atividade exercida;

5.4.5.  Cuja execugao nao esteja em conformidade com este Edital e seus Anexos;

5.4.6. Quando for identificada irregularidade na constituicdo do proponente ou esta
constituicdo ndo atender o objeto deste Edital;

5.4.7. Quando for identificada a incapacidade econémica do Proponente em cumprir com

o objeto deste Edital.
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5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

Sera considerada a Proposta mais vantajosa aquela que apresentar MELHOR TECNICA E PRECO.

5.5.1. A pontua¢do de MELHOR TECNICA dar-se-4 com a comprovac3o pelo Proponente de
capacitacao técnica diante do objeto deste Processo Seletivo.

5.5.2.  Os documentos comprovagao de capacitacdo técnica devem ser habeis e idGneos,
bem como pertinentes a finalidade a que se propdem, sob pena de serem
desconsiderados pela Comissdo de Gestao de Contratos do Instituto CEM.

5.5.3.  Cada documento de comprovacao de capacidade técnica atribuira 1 (um) ponto para
o Proponente.

5.5.4.  Atribuida a pontuacdo de MENOR PRECO aos Proponentes, sera avaliado o Preco
apresentado para a execug¢do do objeto do Processo Seletivo.

5.5.5. O Preco apresentado pelos proponentes em suas Propostas deverd ser compativel
com o preco praticado no mercado para o objeto deste Processo Seletivo, sendo
desconsideradas as Propostas que apresentarem Precos irrisérios ou de valor zerado.

5.5.6. Havendo empate nas pontuacdes de MELHOR TECNICA, o MENOR PRECO serd
considerado como critério de desempate.

O Instituto CEM publicard no web site https://policlinicaquirinopolis.org.br/transparencia o

resultado final do Processo Seletivo.

O Instituto CEM podera, a qualquer tempo que anteceda a celebragdo do instrumento

contratual e a seu exclusivo critério, cancelar este Processo Seletivo, sem que caibam aos

participantes quaisquer direitos, vantagens ou indenizagoes.

Apds a publicacdo do resultado final deste Processo Seletivo, serd concedido o prazo de 2 (dois)

dias Uteis para o protocolo de recurso, por escrito, a Comissdao de Gestdo de Contratos da

Policlinica Regional de Quirinépolis/GO.

5.8.1.  Orecurso devera conter a qualificacdo das partes, os fatos que ensejaram o recurso
e o direito que a parte interessada entenda ter sido violado.

5.8.2.  Orecurso devera ser protocolado no endereco constante do item 1.2.1.

5.8.3. A apresentacdo de recurso ensejard a suspensdao da homologacdo da empresa
declarada vencedora até a decisdo final da Comissdo de Gestdo de Contratos.

A Comissdo de Gestdo de Contratos da Policlinica Regional de Quirindpolis/GO julgara o

recurso no prazo maximo de 2 (dois) dias Uteis, disponibilizando o resultado ao recorrente no

endereco constante do item 1.2.1.

5.9.1. Sendo declarada outra empresa vencedora, sera concedido novo prazo, nos termos
do item 5.8 supra, para a apresentacao de recurso.

Rua 03, n° 1, Residencial Atenas, Quirindpolis - GO, CEP: 75.860-000
(62) 3157-0732 atendimento @policlinicaquirinopolis.org.br




B  POLICLINICA .., suswgm <o

5.10. Mantido o resultado final deste Processo Seletivo apds o julgamento dos recursos pela

Comissdo de Gestdo de Contratos, o mesmo serd homologado e a empresa vencedora

confirmada.

CONTRATO

6.1. Apdbs a homologacao do resultado final deste Processo Seletivo, a empresa vencedora sera
convocada, por escrito, para, no prazo improrrogavel de até 02 (dois) dias Uteis, apresentar os
documentos na forma e relacionados no item 3.2.1 deste Edital.

6.2. Confirmada a regularidade e conformidade dos documentos apresentados pela empresa

vencedora, lhe sera entregue o Contrato correspondente, no endereco constante doitem 1.2.1

para assinatura.

6.2.1.  As obrigacbes decorrentes do presente Processo Seletivo serdo formalizadas por
meio da celebracdo de Contrato, fazendo parte dele, independentemente de
transcricdo,o presente Edital,seus anexos e a proposta do Contratado, no que

couber.

DISPOSIGOES GERAIS:

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

O Instituto CEM reserva o direito de revogar ou anular, no todo ou em parte, o presente
Processo Seletivo, dando ciéncia aos participantes, na formada legislacdo vigente.

O Instituto CEM podera realizar diligéncias, em qualquer fase do presente Processo Seletivo,
para o propdsito de esclarecer ou complementar informagdes prestadas pelos interessados ou
ainda para complementar a instrugdo deste Processo Seletivo.

As decisGes referentes a este Processo Seletivo serdo comunicadas aos proponentes por
qualquer meio de comunica¢dao que comprove o recebimento ou, ainda, mediante publicacdo

no website https://policlinicaquirinopolis.org.br/transparencia.

Os casos nao previstos neste Edital serdo decididos exclusivamente pelo InstitutoCEM.

O proponente é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informagGes prestadas e dos
documentos apresentados em qualquer fase deste Processo Seletivo. A falsidade de qualquer
documento apresentado ou a inverdade das informacGes nele contidas implicard a imediata
desclassificacdo do Proponente que o tiver apresentado, ou, caso tenha se consagrado

vencedor, na rescisdo do contrato, sem prejuizo das demais sang¢des cabiveis em seu desfavor.
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7.6. O Contrato sera anulado nos casos de subcontratacdo total ou parcial do objeto registrado,
bem como na hipétese de associacdo do Contratado com terceiro, ou ainda nos casos de fusao,
cisdo ou incorporacao, salvo com expressa autorizacao do Instituto CEM.

7.7. A Contratada devera comunicar a Comissdo de Gestdo de Contratos quaisquer alteracdes na
sua constituicdo empresarial.

7.8. Integram o presente instrumento os seguintes Anexos:

Anexo | - Termo de Referéncia

Anexo Il - Declaragdo de Conhecimento dos Termos do Edital
Anexo Il - Minuta do Contrato

Anexo IV — Termo de Responsabilidade

Anexo V — Visita Técnica

Goiania, 17 de maio de 2021.

JEZIEL BARBOSA Assinado de forma

FERREIRA:47630 59 Por I8

841191 FERREIRA:47630841191

Instituto CEM
Jeziel Barbosa Ferreira
Presidente
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