PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

PROCESSO LICITATORIO 065/2020

INEXIGIBILIDADE 002/2020
CREDENCIAMENTO 001/2020

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE LABORATORIO(S) PARA REALIZACAO DE
EXAMES DE ENSAIO IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE
PARA QUANTIFICACAO DO NIVEL DE ANTICORPOS IGM e IGG NAS ACOES
DE COMBATE A COVID-19.

LOCAL: DEPARTAMENTO DE LICITACOES DA PREFEITURA MUNICIPAL DE
SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG

ENTREGA DE DOCUMENTACAO: ATE AS 10:00 HORAS DO DIA 27 /11/2020.

HORARIO PARA ENTREGA DE DOCUMENTACAQ: DE SEGUNDA A SEXTA,
DAS 07:00 HORAS AS 11:00 HORAS E DAS 12:00 HORAS AS 13:00 HORAS.

AQUISICAO DO EDITAL: DEPARTAMENTO DE LICITACOES DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG, DAS 07:00
HORAS AS 11:00 HORAS E DAS 12:00 HORAS AS 13:00 HORAS, ATRAVES DO
ENDERECO ELETRONICO: www.santoantoniodoitambe.mg.gov.br OU MEDIANTE
SOLICITACAO PARA O E-MAIL: licitacaoitambe@hotmail.com.

ESCLARECIMENTOS: OS PEDIDOS DE ESCLARECIMENTOS DEVERAO SER
ENCAMINHADOS AO DEPARTAMENTO DE LICITACOES NA RUA ARISTIDES
ALVES N° 54, CENTRO, SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG, MEDIANTE
OFICIO, ATRAVES DOS TELEFONES (33) 3428-1301 / (33) 3428-1223 OU AINDA
POR E-MAIL:licitacaoitambe@hotmail.com.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

EDITAL DE LICITACAO

PROCESSO LICITATORIO N° 065/2020
INEXIGIBILIDADE 002/2020
CREDENCIAMENTO 001/2020

PROCESSO LICITATORIO N° 065/2020

INEXIGIBILIDADE 002/2020

CREDENCIAMENTO 001/2020

ENTREGA DA DOCUMENTAGCAO: DE 13/10/2020 ATE AS 10:00 HORAS DO
DIA 27/11/2020

LOCAL: SALA DO DEPARTAMENTO DE LICITACOES DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG LOCALIZADA NA RUA
ARISTIDE ALVES, N° 54, CENTRO, SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG

1. PREAMBULO

1.1. A prefeitura Municipal de Santo Ant6nio do Itambé, através da Comissdo Permanente de
Licitagdes, nomeada pela Portaria n°® 007/2020, torna publico que na data, local supracitados,
receberd documentacdo relativa ao CREDENCIAMENTO 001/2020 que tem como objeto o
CREDENCIAMENTO DE LABORATORIO(S) PARA REALIZAQAO DE EXAMES DE
ENSAIO IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE PARA
QUANTIFICACAO DO NIVEL DE ANTICORPOS IGM e IGG.

1.2. O Procedimento Licitatorio obedecerd, integralmente, a Lei Federal n° 8.666 de 21 de junho
de 1993 no que tange ao eu Artigo 25, “caput”.

2. DA JUSTIFICATIVA

2.1. A Prefeitura Municipal de Santo Antdnio do Itambé, através da Secretaria Municipal de
Saulde, atua no combate a disseminacdo do Covid-19 no seu territorio através de verificacdo e
monitoramento constante do surgimento de possiveis casos da doenga entre seus municipes.

2.2. A Secretaria Municipal de Saude vem realizando exames de teste rapido em todos pacientes
sintomaticos para o Covid-19. Entretanto, por se tratar de uma pesquisa de anticorpos utilizando
placas de cromatografia em camada delgada, ou seja, um teste de triagem qualitativo, muitas
vezes o resultado pode se mostrar inconclusivo, tornando-se necessaria a realizagdo de um
exame complementar para confirmagdo da doenca.

2.3. Com o intuito de obter um diagnostico preciso do Covid-19 para a realizacdo do combate
adequados a sua propagacéo, a Secretaria Municipal de Saude considera que a realizagdo de um
exame de sorologia para Covid IgM e IgG proporcionaria, por se tratar de um método
guantitativo, resultados mais seguros para 0s casos em que o0 teste rapido apresente -se
inclusivo.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49
2.4. O laborat6rio da Unidade Basica de Salde de Santo Antdnio do Itambé ndo conta com
estrutura necessaria para a realizacdo do referido exame e, portanto, se faz necessaria a
contratacdo de laboratorio especializado para a realizacdo do mesmo.

3. DO OBJETO

3.1. Constitui objeto do presente procedimento licitatério 0 CREDENCIAMENTO DE
LABORATORIO(S) PARA REALIZACAO DE EXAMES DE ENSAIO
IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE PARA QUANTIFICACAO DO
NIVEL DE ANTICORPOS IGM ¢ IGG.

4. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1. O saldo para cobrir as despesas contraidas por esse procedimento, sendo utilizados o
recurso Federal encontrados na dotacdo sob a rubrica: 0802.1030500172.060.33903000000 —
Ficha 448 / Fonte 154

5. DA PARTICIPACAO

5.1. A participacdo nesta licitacdo é para empresas equiparadas do ramo pertinente ao objeto
licitado que preencherem as condic6es de credenciamento constantes deste Edital, observadas
as demais normas insertas neste instrumento e que atenderem a todas as exigéncias constantes
deste Edital e seus Anexos e que ainda:

5.1.1. Atendam as exigéncias para habilitacdo de acordo com os Artigos 27 a 31 da Lei Federal
n°8.666 de 21 de junho de 1993.

5.1.2. Nao estejam enquadradas nas vedacGes contidas no Artigo 9° da Lei Federal ° 8.666 de
21 de junho de 1993.

5.2. E de responsabilidade exclusiva e integral da pessoa juridica credenciada a utilizagio de
pessoal para execucdo do objeto da contratacdo, incluidos os encargos trabalhistas,
previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo dénus e
obrigagdes em nenhuma hipotese poderdo ser transferidos a Prefeitura Municipal de Santo
Antdnio do Itambé.

5.3. E vedada participacdo de Pessoa Juridica na qual, dentre seus dirigentes responsaveis
técnicos ou legais, bem como dentre eventuais subcontratados, fique ocupante de cargo ou de
emprego publico na Administracéo direta ou indireta do Municipio de Santo Antdnio do Itambe.

6. DO RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAO
6.1.A documentacdo seréa recebida em envelope, fechado e com a seguinte descricao:

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE/MG
PROCESSO LICITATORIO N° 065/2020
INEXIGIBILIDADE N° 002/2020
CREDENCIAMENTO N° 001/2020
ENVELOPE “A” -DOCUMENTACAO
NOME DA LICITANTE
TELEFONE PARA CONTATO
E-MAIL PARA CONTATO
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

6.2. Os Documentos deverdo ser apresentados da seguinte forma:

6.3. Os documentos necessarios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original, por
qualquer processo de coOpia autenticada por cartdério competente ou por servidor da
Administracdo ou publicacdo em érgdo da imprensa oficial.

6.4. Dentro do prazo de validade, para aqueles cuja validade possa expirar. Na hipdtese de o
documento ndo conter expressamente o prazo de validade, deverd ser acompanhado de
declaracdo ou regulamentagdo do 6rgdo emissor que disponha sobre a validade do mesmo. Na
auséncia de tal declaracéo ou regulamentacéo, o documento sera considerado valido pelo prazo
de 60 (sessenta) dias, a partir da data de sua emisséo.

6.5. Rubricados e numerados sequencialmente, da primeira a Ultima pagina, de modo a refletir
seu namero exato.

6.6. Os documentos de habilitacdo deverdo ser encaminhados no periodo de 13/10/2020 a
27/11/2020.

7. DA CONVOCACAO

7.1. A Prefeitura Municipal de Santo Antdnio do Itambé convocara o candidato selecionado
para assinar o contrato no prazo de até 05 (cinco) dias contados a partir do envio do e-mail.

7.2. O contrato de credenciamento serad enviado ao candidato selecionado por e-mail, sendo
que, podera o candidato devolver o contrato assinado:

7.3. Por meio de arquivo PDF, assinado eletronicamente nos termos de certificados ICP-Brasil,
conforme MP n° 2.200-2 de 24 de agosto de 2001.

7.4. Devolver o contrato assinado no formato fisico, a ser encaminho para o Endereco da
Prefeitura Municipal de Santo Ant6nio do Itambé/MG, Rua Aristides Alves, n® 54, Centro,
municipio de Santo Anténio do Itambé/MG, CEP 39.160-000.

7.5. O ndo atendimento a convocacao para assinatura do contrato, no prazo previsto no subitem
7.1, representard a desisténcia da empresa com relacdo ao procedimento previsto neste Edital.

7.6. E vedada a transferéncia, total ou parcial, para terceiros, do objeto do presente
credenciamento.

7.7. O resultado da habilitagdo e do credenciamento serd divulgado em até 05 dias apos a
Adjudicacdo do credenciamento e serd afixado em local proprio no Quadro de Avisos
localizado no edificio sede da Prefeitura Municipal de Santo Ant6nio do Itambé/MG e ainda
sera publicado em jornal eletrénico de grande circulacdo no Estado de Minas, diario online
oficial do municipio, Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais e Diario Oficial da Unido.
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8. DA DOCUMENTACAO
8.1. HABILITACAO JURIDICA
8.1.1. A documentacdo relativa a habilitacdo juridica, conforme o caso, consistird em:
8.1.1.1. Cédula de identidade.
8.1.1.2. Registro comercial, no caso de empresa individual.

8.1.1.3. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se
tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por a¢des, acompanhado de
documentos de eleicdo de seus administradores.

8.1.1.4. Inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio.

8.1.1.5. Decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo
Orgdo competente, quando a atividade assim o exigir.

8.2. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

8.2.1. A documentacdo relativa a regularidade fiscal e trabalhista, conforme o caso, consistira
em:

8.2.1.1. Prova de inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no Cadastro Geral de
Contribuintes (CGC).

8.2.1.2. Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver,
relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com
0 objeto contratual

8.2.1.3. Prova de regularidade para a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do domicilio ou
sede do licitante, ou outra equivalente, na forma da lei.

8.2.1.4. Prova de regularidade relativa a Seguridade Social e ao Fundo de Garantia por Tempo
de Servico (FGTS), demonstrando situacdo regular no cumprimento dos encargos sociais
instituidos por Lei.

8.2.1.5. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justi¢a do Trabalho, mediante
a apresentacdo de certiddao negativa, 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.

8.3. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

8.3.1. A documentacdo relativa a qualificacdo técnica limitar-se-a a:

8.3.1.1. Registro ou inscri¢do na entidade profissional competente.

8.3.1.2. Comprovacao de aptidao para desempenho de atividade pertinente e compativel em
caracteristicas, quantidades e prazos com o objeto da licitacdo, e indicacdo das instalacdes e do
aparelhamento e do pessoal técnico adequados e disponiveis para a realizacdo do objeto da
licitacdo, bem como da qualificacdo de cada um dos membros da equipe técnica que se
responsabilizara pelos trabalhos.

8.3.1.3. Comprovacéo, fornecida pelo érgéo licitante, de que recebeu os documentos, e, quando
exigido, de que tomou conhecimento de todas as informag0es e das condic¢Oes locais para o
cumprimento das obrigacdes objeto da licitacdo.

8.3.1.4. Prova de atendimento de requisitos previstos em lei especial, quando for o caso.
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Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

8.4. QUALIFICACAO ECONOMICA E FINANCEIRA
8.4.1. A documentacdo relativa a qualificacdo econdmico-financeira limitar-se-4 a:

8.4.1.1. Certiddo negativa de faléncia ou concordata expedida pelo distribuidor da sede da
pessoa juridica, expedida a menos de 03 (trés) meses a contar data de entrega de documentos.

8.5. CUMPRIMENTO DO DISPOSTO NO INCISO XXXIII DO ART. 7° DA
CONSTITUICAO FEDERAL

8.5.1. Declaracdo de cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituicdo
Federal, na forma do Decreto n° 4.358/2002, de acordo com 0 ANEXO Il - MODELO DE
DECLARACAO DE REGULARIDADE CONFORME INCISO XXXI11 DO ART. 7 DA
CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988.

8.6. Ndo sera credenciado o prestador de servigo que deixar de apresentar quaisquer
desses documentos acima, ou apresenta-los em desacordo com o presente Edital de
Credenciamento, resguardada a hipotese do participante que se declarar microempresa e
a empresa de pequeno porte, que possuindo restricdo em qualquer documento de
reqularidade fiscal, terd sua habilitacdo condicionada a apresentacdo da nova
documentacdo, que comprove sua regularidade em 5 (cinco) dias Gteis, a contar da
comunicacdo da pendéncia para regularizacdo da documentacao.

9. DA ADESAO AO CREDENCIAMENTO

9.1. Os proponentes, ao efetivarem 0 CREDENCIAMENTO, concordam automaticamente com
todos os termos do Edital e seus anexos.

9.2. A contratacdo somente se efetivara apés o cumprimento dos critérios estabelecidos neste
EDITAL DE CREDENCIAMENTO, definidos pela Prefeitura Municipal de Santo Antdnio do
Itambe/MG.

9.3. Serd considerada habilitada a empresa que apresentar toda a documentacdo em
conformidade com a clausula 8 do presente Edital.

9.4. O quantitativo estabelecido nas planilhas do Termo de Referéncia seré distribuido entre
todas as empresas habilitadas respeitado o quantitativo maximo de disponibilidade de
atendimento declarado por cada empresa habilitada.

9.5. As quantidades de procedimentos a serem contratadas de cada prestador credenciado, sera
estimada de acordo com a demanda solicitada pela Secretaria Municipal de Saude de Santo
Antbnio do Itambé/MG, observando ainda o local de melhor comodidade dos pacientes e menor
custo-beneficio da locomogéo.

10. DA EXECUCAO DO OBJETO
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antonio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49
10.1. A execucdo do objeto se dara mediante a solicitacdo da Secretaria Municipal de Saude de
acordo com os critérios, metodologia especificacdes técnicas descrias no ANEXO | - TERMO
DE REFERENCIA que constitui parte integrante deste edital.

11. DOS PRECOS PRATICADOS

11.1. Os valores constantes do ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA foram elaborados
mediante de pesquisa de precos junto a prestadores de servicos da regido. Assim sendo, 0S
precos fixados neste Credenciamento foram ajustados, devido a real capacidade financeira deste
Municipio, restando compativeis para manutencdo de compromisso futuramente assumido.

11.2. Os pagamentos serdo realizados pela Tesouraria da Prefeitura Municipal de Santo Antonio
do Itambé, na conta do credenciado ou atraves de pagamento de boleto bancéario ou nota fiscal,
até o 15° (Décimo quinto) dia atil do més subsequente ao do atendimento.

11.3. O credenciado encaminhara a Tesouraria da Prefeitura Municipal de Santo Antdnio do
Itambé até 02 (dois) dias apds solicitacdo via e-mail, 0s seguintes documentos: Nota Fiscal e as
respectivas certidfes: prova de regularidade com a Seguridade Social - INSS; prova de
regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de Servico e Certiddo Negativa de Débitos
Trabalhista.

11.4. A unidade de satde do municipio devera certificar, até o dia 05 do més subsequente ao da
prestacdo dos servicos, a regularidade da prestacéo, requisito para a autorizagéo do pagamento

11.5. Nenhuma nota fiscal sera processada e o pagamento realizado antes do respectivo envio
da solicitagdo pelo CONTRATANTE. A solicitacdo para emissdo da Nota Fiscal sera
encaminhada pelo CONTRATANTE até o dia 15° do més subsequente a prestacdo dos servicos.

12. DO VALOR E PAGAMENTO DOS SERVICOS PRESTADOS

12.1. Os valores dos servicos objeto deste credenciamento estdo estabelecidos no ANEXO | —
TERMO DE REFERENCIA que constitui parte integrantes do presente Edital e do contrato
a ser celebrado.

13. DAS CONDICOES CONTRATUAIS

13.1. O contrato a ser firmado, cuja minuta (ANEXO 11l — MINUTA DE CONTRATO
ADMINISTRATIVO) integra o presente edital para todos os fins e efeitos de direito,
regulamentard as condicbes de sua execucdo, bem como os direitos, obrigacdes e
responsabilidades das partes, sujeitando-se aos preceitos de direito publico e aplicando-se
subsidiariamente, os principios da teoria geral dos contratos e as disposic¢des de direito privado.

14. DO PRAZO DE CONTRATACAO
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14.1. O prazo de contratacdo dos servicos sera da data da sua assinatura até o dia
31/12/2020 ou até o término da situacdo de calamidade na saude publica em virtude da
pandemia pelo COVID-19 e podera ser prorrogado de acordo com a Lei Federal 8.666 de
21 de junho de 1993.

15. DA FISCALIZACAO DOS SERVICOS

15.1. A Secretaria competente para receber, autorizar, conferir e fiscalizar o0 objeto desta
licitacdo serd: Secretaria Municipal de Acéo Social, observado o artigo 67, da Lei Federal no
8.666 de 21 de junho 1993.

16. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

16.1. O atraso injustificado na execucdo do contrato sujeitara o contratado a multa de mora, na
forma prevista no instrumento convocatorio ou no contrato.

16.1.1. A multa a que alude neste artigo ndo impede que a Administracdo rescinda
unilateralmente o contrato e aplique as outras sangdes previstas nesta Lei.

16.2. Pela inexecucao total ou parcial do contrato a Administragdo podera, garantida a prévia
defesa, aplicar ao contratado as seguintes sancoes:

16.2.1. Adverténcia.
16.2.2. Multa, na forma prevista no instrumento convocatério ou no contrato.

16.2.3. Suspensdo temporéria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administragéo, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos.

16.2.4. Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica
enquanto perdurarem o0s motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre
gue o contratado ressarcir a Administragao pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo
da sancao aplicada com base no inciso anterior.

16.3. As sancdes previstas nos itens 15.2.3 e 15.2.4 do item 15.2 poderao também ser aplicadas
as empresas ou aos profissionais que, em razdo dos contratos regidos pela Lei Federal 8.666,
de 21 de junho de 1993:

16.3.1. Tenham sofrido condenacdo definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos.

16.3.2. Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacao.

16.3.3. Demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracdo em virtude de
atos ilicitos praticados.

17. DOS RECURSOS

17.1. Aos credenciados é assegurado o direito de interposi¢do de Recurso, nos termos do art.
109, da Lei n°. 8.666/93, o qual sera recebido e processado, nos termos estabelecidos na norma
retro aludida.
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17.2. Impugnacdes, pela licitante, ao presente ato convocatorio, deverao ser dirigidas ao Setor
de Licitacbes do municipio, até 02 (dois) dias Uteis antes da data fixada para a data do
credenciamento, no horario das 07:00 as 16:00 horas.

18. DO DESCREDENCIAMENTO

18.1. O presente credenciamento tem carater precario. A qualquer momento, o
CREDENCIADO pode solicitar descredenciamento, caso nao tenha mais interesse. O
CREDENCIADO ou a Administragdo podem denunciar o credenciamento, caso seja constatada
qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das normas fixadas neste Edital ou na
legislacdo pertinente.

18.2. O CREDENCIADO que desejar iniciar o procedimento de descredenciamento devera
solicita-lo mediante aviso escrito, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

18.3. A Administracdo pode, a qualquer momento, solicitar um descredenciamento se:

18.3.1. O CREDENCIADO néo atender, por 02 (duas) vezes, as solicitacdes da Secretaria
Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Santo Anténio do Itambé/MG, conforme
ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA.

18.3.2. Apos haver confirmado recebimento de oficio da Secretaria Municipal de Saude da
Prefeitura Municipal de Santo Antonio do Itambé solicitando a execugdo de um trabalho, o
CREDENCIADO deixar de executa-lo.

18.4. Fica facultada a defesa prévia do CREDENCIADO, a ser apresentada no prazo de 5
(cinco) dias uteis, contados da notificagdo de descredenciamento.

19. DAS PUBLICACOES E INTIMACOES

19.1. Todas as publicacdes e intimacdes, inclusive para fins de recurso, serdo feitas no 6rgao
de divulgacéo oficial do Municipio, que é o quadro de avisos localizado no edificio sede da
Prefeitura Municipal de Santo Anténio do Itambé/MG de acordo com o artigo 104 da Lei
Organica do Municipio de Santo Antonio do Itambé/MG e ainda:

19.1.1. Jornal de Grande circulacdo no Estado de Minas Gerais.

19.1.2. Diario Oficial da Associagdo dos Municipios Mineiros — AMM.
19.1.3. Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais — IOF/MG.

19.1.4. Diério Oficial da Unié&o.

20. DAS DISPOSICOES GERAIS

20.1. Ficaeleito o foro da Comarca de Serro, Estado de Minas Gerais, para solucionar quaisquer
questbes oriundas deste credenciamento.

20.2. Constituem parte integrante do presente Edital:
20.2.1. ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA.
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20.2.2. ANEXO Il - MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE
CONFORME INCISO XXXI11 DO ART. 7 DA CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988.

20.2.3. ANEXO 11l - MINUTA DE CONTRATO ADMINISTRATIVO.

20.2.4. ANEXO IV — DESCRICAO: SOROLOGIA PARA ANTICORPOS ANTI
COVID19 (IGG)

20.2.5. ANEXO V — DESCRICAO: SOROLOGIA PARA ANTICORPOS ANTI
COVID19 (IGM/IGG)

Santo Antonio do Itambé/MG, 14 de outubro de 2020.

Mateus do Nascimento
Presidente da CPL

Jodo Antdnio Baracho Junior
Prefeito Municipal
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ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA
PROCESSO LICITATORIO 065/2020
INEXIGIBILIDADE 002/2020
CREDENCIAMENTO 001/2020

1. DO OBJETO

CREDENCIAMENTO DE LABORATORIO(S) PARA REALIZACAO DE EXAMES DE
ENSAIO IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE PARA
QUANTIFICACAO DO NIVEL DE ANTICORPOS IGM ¢ IGG.

2. DA JUSTIFICATIVA

A Prefeitura Municipal de Santo Antdnio do Itambé, através da Secretaria Municipal de Saude,
atua no combate a disseminacdo do Covid-19 no seu territorio através de verificacdo e
monitoramento constante do surgimento de possiveis casos da doenca entre seus municipes.

A Secretaria Municipal de Satde vem realizando exames de teste rapido em todos pacientes
sintomaticos para o Covid-19. Entretanto, por se tratar de uma pesquisa de anticorpos utilizando
placas de cromatografia em camada delgada, ou seja, um teste de triagem qualitativo, muitas
vezes 0 resultado pode se mostrar inconclusivo, tornando-se necessaria a realizacdo de um
exame complementar para confirmacdo da doenca.

Com o intuito de obter um diagnostico preciso do Covid-19 para a realizacdo do combate
adequados a sua propagacao, a Secretaria Municipal de Satde considera que a realizacdo de um
exame de sorologia para Covid IgM e IgG proporcionaria, por se tratar de um método
guantitativo, resultados mais seguros para 0s casos em que O teste rapido apresente -se
inclusivo.

O laboratorio da Unidade Bésica de Sadde de Santo Antonio do Itambé ndo conta com estrutura
necessaria para a realizacdo do referido exame e, portanto, se faz necessaria a contratacédo de
laboratdrio especializado para a realizacdo do mesmo.

3. REQUISITOS NECESSARIOS

A CREDENCIADA deve estar devidamente habilitada e registrada nos érgdos pertinentes as
suas atividades comerciais, quais sao: Junta Comercial, Receita Federal, Secretaria de Fazenda
do Estado, Inscricdo Municipal, dentre outros.

4. DA FORMA DE ATENDIMENTO

A CREDENCIADA realizara exame de ensaio imunoldgico em amostras de sangue da
populacdo do Municipio de Santo Antonio do Itambé/MG que sera colhido por profissional da
Secretaria Municipal de Saude do municipio e enviado ao laboratério da CREDENCIADA.

O sangue sera coletado e o soro adquirido apds centrifugacéo ficara acondicionado em freezer
a -20°C até o momento do seu transporte ao laboratério da CREDENCIADA.

Rua Aristides Alves, 54 — Centro — Santo Anténio do Itambé/MG — CEP: 39.160-000
Tel: (33) 3428-1223 / (33) 3428-1301



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

A coleta do material serd realizada mediante agendamento prévio com a CREDENCIADA para
0 envio.

O envio do material coletado para exame se dara em prazo nao superior a 02 (dois) dias apds a
sua coleta.

O material coletado sera enviado de segunda-feira a quinta-feira, sempre em dias uteis.

O material coletado sera transportado até o laboratério sede da CREDENCIADA por veiculo
da Secretaria Municipal de Satde do Municipio de Santo Antdnio do Itambé.

As amostras serdo transportadas e preservadas em recipiente isotérmico higienizavel e
impermedvel, garantindo a sua estabilidade desde a coleta até a realizacdo do exame,
identificado com a simbologia risco bioldgico.

O resultado do exame devera ser enviado a Secretaria Municipal de Saude o prazo ndo superior
a 07 (sete) dias uteis, contados a partir da data do recebimento do material no laboratério sede
da CREDENCIADA.

O resultado o exame podera ser enviado em arquivo com extensdo “pdf”, por e-mail
previamente informado pela Secretaria Municipal de Salde, desde que o mesmo apresente
elementos que garantam sua validade.

Caso a CREDENCIADA opte por encaminhar o resultado através dos correios a esma devera
encaminha-lo via correio remetido a “Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal
de Santo Anténio do Itambé/MG”, situada a Rua Aristides Alves, n° 54, Bairro Centro,
Municipio de Santo Anténio do Itambé/MG, CEP: 39.160-000.

O envio do resultado por correio deve ser realizado deque o prazo estipulado no item.4.6.2 seja
cumprido.

No ato da entrega do material ao laboratorio da CREDENCIADA, o funcionario da Prefeitura
Municipal de Santo Anténio do Itambé/MG apresentara relatério expedido pela Secretéria
Municipal de Satde contendo relacdo de amostras de sangue a serem entregues, devidamente
quantificadas e identificadas.

O relatdrio que trata o item 4.6.3 deste Termo de Referéncia devera conter:
Data de coleta de cada exame.

Identificacdo do (s) profissional (is) responsavel (is) para coleta, devidamente identificado (s)
pelo nome, cargo/funcdo, nimero de registro no conselho pertinente ao cargo/funcéo.

Meios de contato com a Secretaria Municipal de Salude que poderdo ser: numero de
telefone/celular, e-mail, WhatsApp e quaisquer outros que a Secretaria julgue pertinente para
manter contato com a CREDENCIADA.
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Data de expedicdo do relatdrio.
Assinatura da Secretaria Municipal de Satude do Municipio de Santo Antdnio do Itambé.
Demais informag0es pertinentes a entrega do material.

5. PRAZO DE CONTRATACAO

O prazo de contratacdo dos servigcos serd de da data de assinatura do contrato até o dia
31/12/2020 ou até o término da situacdo de calamidade na salde publica em virtude da
pandemia pelo COVID-19.

6. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

Dar plena e eficaz execucdo ao servico CONTRATADO, garantindo o0 maximo de seguranga
aos usuarios da assisténcia do CONTRATANTE.

Sujeitar-se a ampla e irrestrita fiscalizacdo por parte da Contratante ou outro 6rgdo competente
por ele indicado, que tera em vista impor rigorosa fiscalizacao da execucdo do presente ajuste.

Fornecer ao preposto credenciado do Contratante, mensalmente, o Mapa de Atendimento
individual devidamente ratificado pela CREDENCIADA, pelo Secretario de Saude do
municipio consorciado e pelo responsavel pelas respectivas unidades de saude onde o servico
sera prestado.

Executar os servicos segundo as especificaces e determinacdes técnicas aplicaveis,
respondendo por sua qualidade.

Cientificar ao CONTRATANTE a ocorréncia de qualquer fato que interfira na execucdo normal
do servico, sugerindo as medidas necessarias a sua correcao.

Assumir total responsabilidade, pela perfeicdo e qualidade do servico CONTRATADO, assim
como responder pelos danos causados a0 CONTRATANTE ou a Terceiros, decorrentes da méa
execucdo dos servigos contratados.

Arcar com o pagamento de todas as obrigaces fiscais, tributarias, previdenciarias e trabalhistas
oriundas da execucdo dos servigos objeto do presente contrato, comprovando mensalmente ao
Contratante, o respectivo pagamento.

Arcar com a despesa decorrente de servico de terceiro que lhe seja particularmente prestado,
tais como enfermagem, recepc¢éo, limpeza, dentre outros.

Capacitar os profissionais prestadores integrantes do seu quadro, instruindo-o0s acerca das
normas e especificidades do atendimento

Desenvolver, fornecer, dimensionar e disponibilizar toda infraestrutura necessaria a regular
prestacdo dos servicos
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Desenvolver diretamente 0s servigos contratados, ndo sendo permitida a subcontratacdo
daqueles que se relacionem especificamente ao objeto do credenciamento, sob pena de resciséo
do contrato, salvo prévia anuéncia da Secretaria Municipal de Salde.

Comunicar a Secretaria Municipal de Saude de Santo Ant6nio do Itambe/MG, por escrito e
através de protocolo, mudanca de local, horario de recebimento das amostras e quaisquer outros
fatos pertinentes a prestacdo dos servigos, com antecedéncia minima de 20 (vinte) dias.

7. DA OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Fornecer a CREDENCIADA, em tempo habil, todos os elementos necessarios a execugdo do
Servigo a ser prestado.

Fiscalizar a execucdo dos servicos contratados.

Impugnar, fundamentadamente, 0 mapa de atendimento de servigos prestados, indicando as
divergéncias encontradas

Efetuar nas datas aprazadas 0s pagamentos pelos servicos.

8. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

O atraso injustificado na execucdo do contrato sujeitara o contratado a multa de mora, na forma
prevista no instrumento convocatorio ou no contrato.

A multa a que alude neste artigo ndo impede que a Administragao rescinda unilateralmente o
contrato e aplique as outras sangdes previstas nesta Lei.

Pela inexecucdo total ou parcial do contrato a Administracdo podera, garantida a prévia defesa,
aplicar ao contratado as seguintes sancdes:

Adverténcia.
Multa, na forma prevista no instrumento convocatério ou no contrato.

Suspensdo temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administracdo, por prazo nao superior a 2 (dois) anos.

Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem 0s motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo
perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que 0
contratado ressarcir a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da
sancdo aplicada com base no inciso anterior.

As sanc¢es previstas nos itens 15.2.3 e 15.2.4 do item 15.2 poderdo também ser aplicadas as
empresas ou aos profissionais que, em razdo dos contratos regidos pela Lei Federal 8.666, de
21 de junho de 1993:
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Tenham sofrido condenacdo definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraude fiscal no
recolhimento de quaisquer tributos.

Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacao.

Demonstrem n&o possuir idoneidade para contratar com a Administragdo em virtude de atos
ilicitos praticados.

9. DA FISCALIZACAO

Fica a Sra. Liara Nunes Baracho, Secretaria Municipal de Saude, inscrita no CPF sob o
n® 065.817.056-24 e portadora da Matricula n°® 1201, responsavel pela fiscalizacdo da
execucao dos servicos.

10. DO PAGAMENTO

Os pagamentos serdo realizados em moeda corrente, em depdsito bancario em conta fornecida
pela CREDENCIADA, transferéncia bancaria ou pagamento de boleto, até o 15° (Décimo
quinto) dia do més subsequente ao do atendimento.

A CREDENCIADA devera encaminhar a Secretaria Municipal de Saude de Santo Antdnio do
Itambe até 02 (dois) dias apos solicitacdo via e-mail, 0s seguintes documentos: Nota Fiscal e as
respectivas certidfes: prova de regularidade com a Seguridade Social - INSS; prova de
regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de Servico e Certiddo Negativa de Débitos
Trabalhista.

A Unidade de Saude do Municipio de Santo Ant6nio do Itambe devera certificar, até o dia 05
do més subsequente ao da prestacéo dos servicos, a regularidade da prestagéo, requisito para a
autorizacdo do pagamento.

Nenhuma nota fiscal sera processada e 0 pagamento realizado antes do respectivo envio da
solicitagdo pelo CONTRATANTE. A solicitagdo para emissao da Nota Fiscal ser4 encaminhada
pelo CONTRATANTE até o dia 10 do més subsequente a prestacdo dos servigos.

11. DOS PRECOS E ESPECIFICACAO DOS SERVIGOS

PRECO
ITEM ESPECIFICACAO UNID | QUANT MEDIO
UNITARIO
REALIZACAO DE EXAME DE SOROLOGIA PARA COVID-19 IGM E IGG EXAME
o1 DE ENSAIO IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE PARA SRV 300 RS$ 185.25
QUANTIFICACAO DO NIVEL DE ANTICORPOS IGM E IGG PRODUZIDOS '
CONTRA O VIRUS

Ap0s orcamentos realizados em contato com fornecedores dos produtos pretendidos, chegou-
se ao valor total estimado da licitagdo em R$ 55.575,00 (Cinquenta e cinco mil e setecentos e
setenta e cinco reais)

A descricdo dos exames, metodos de coleta e demais informagdes pertinentes encontram-se nos
Anexos IV eV

12. DA ESTIMATIVA DE PRECOS
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Os valores constantes dos anexos, foram elaborados mediante de pesquisa de precos junto a
prestadores de servigos da regido, assim sendo, os pregos fixados neste Credenciamento foram
ajustados, devido a real capacidade financeira deste municipio, restando compativeis para
manutencdo de compromisso futuramente assumido.
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ANEXO Il - MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE CONFORME
INCISO XXXI11 DO ART. 7 DA CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988

A empresa (nome da empresa), inscritano CNPJ n° (numero do cnpj), localizada (rua, n°, bairro
cidade, UF, CEP), declara, para os fins de direito que esta empresa cumpre integralmente a
norma contida na Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, do art. 7°, inciso
XXXIII, a saber:

“(...) proibi¢ao de trabalho noturno, perigoso ou insalubre a menores de dezoito anos e qualquer

trabalho a menores de dezesseis anos, salvo na condicéo de aprendiz a partir de quatorze anos”.

, de de 2020

Assinatura e Carimbo de CNPJ

Nome completo do Declarante
CPF do Declarante
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ANEXO |1l - MINUTA DE CONTRATO ADMINISTRATIVO

CONTRATO QUE FAZEM ENTRE SI a Prefeitura Municipal de Santo Anténio do
Itambe/MG, doravante denominado simplesmente CONTRATANTE, com sede a Rua
Aristides Alves, n° 54, Centro, municipio de Santo Anténio do Itambe/ MG, CEP 39.160-000,
inscrita no CNPJ sob o n.° 18.303.222/0001-49, neste ato representado pelo seu prefeito
municipal, o Sr. Jodo Antdnio Baracho Junior, portador do CPF n°. .......... , doravante
denominado simplesmente CONTRATANTE e aempresa .......c.cccccvewee. , inscrita no CNPJ sob
0N% e , Situado a Rua: ......cccevveiennndd B nacidade de .......ccccceevrienenn. IMG
- CEP: ... -......, doravante denominado simplesmente CONTRATADO(A), neste ato
representado Por ........cccecevvennnne , portador do CPF n° .......cccccevvennnne , tém entre si certo e
ajustado a contratacdo de prestacdo do(s) servigo(s), cujo(s) objeto(s) encontra(m)-se
mencionado(s) na Clausula Primeira, tudo nos termos da Inexigibilidade de Licitagdo n°.
002/2020 - Credenciamento n°. 001/2020, Processo L.icitatorio n°. 065/2020, regendo-se pelo
disposto na Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e pelas clausulas e condicdes adiante
enunciadas:

1 CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO

o Constitui  objeto do presente instrumento a CREDENCIAMENTO DE
LABORATORIO(S) PARA REALIZAQAO DE EXAMES DE ENSAIO
IMUNOLOGICO FEITO EM AMOSTRA DE SANGUE PARA
QUANTIFICACAO DO NIVEL DE ANTICORPOS IGM e IGG, conforme anexo
(s) do Processo Licitatério acima citado.

20. BASE LEGAL

o O presente Contrato tem origem no Processo Licitatério n°. 065/2020 -
CREDENCIAMENTO N°. 001/2020 - Inexigibilidade n°. 002/2020, fundamentada no
art. 25, caput, da Lei Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993.

21. DOS QUANTITATIVOS

22. DA VIGENCIA

o O prazo de contratagdo dos servigos sera de da data de assinatura do contrato até o dia
31/12/2020 ou até o téermino da situacdo de calamidade na saude publica em virtude da
pandemia pelo COVID-19.

23. DA FORMA DE ATENDIMENTO

24.  DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

o Dar plena e eficaz execucdo ao servico CONTRATADO, garantindo o maximo de
seguranga aos usuérios da assisténcia do CONTRATANTE.
o Sujeitar-se a ampla e irrestrita fiscalizacdo por parte da Contratante ou outro 6rgéao

competente por ele indicado, que terd em vista impor rigorosa fiscalizacdo da execugédo
do presente ajuste.
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Fornecer ao preposto credenciado do Contratante, mensalmente, 0 Mapa de Atendimento
individual devidamente ratificado pela CREDENCIADA, pelo Secretario de Saude do
municipio consorciado e pelo responsavel pelas respectivas unidades de saude onde o
servico serd prestado.

Executar os servicos segundo as especificacdes e determinacOes técnicas aplicaveis,
respondendo por sua qualidade.

Cientificar ao CONTRATANTE a ocorréncia de qualquer fato que interfira na execucao
normal do servico, sugerindo as medidas necessarias a sua correcao.

Assumir total responsabilidade, pela perfeicéo e qualidade do servico CONTRATADO,
assim como responder pelos danos causados a0 CONTRATANTE ou a Terceiros,
decorrentes da méa execuc¢éo dos servigos contratados.

Arcar com o pagamento de todas as obrigacdes fiscais, tributarias, previdenciarias e
trabalhistas oriundas da execucdo dos servicos objeto do presente contrato,
comprovando mensalmente ao Contratante, o respectivo pagamento.

Arcar com a despesa decorrente de servico de terceiro que lhe seja particularmente
prestado, tais como enfermagem, recepg¢éo, limpeza, dentre outros.

Capacitar os profissionais prestadores integrantes do seu quadro, instruindo-os acerca
das normas e especificidades do atendimento

Desenvolver, fornecer, dimensionar e disponibilizar toda infraestrutura necessaria a
regular prestagéo dos servigos

Desenvolver diretamente os servicos contratados, ndo sendo permitida a subcontratacéo
daqueles que se relacionem especificamente ao objeto do credenciamento, sob pena de
rescisdo do contrato, salvo prévia anuéncia da Secretaria Municipal de Sadde.
Comunicar a Secretaria Municipal de Satde de Santo Anténio do Itambe/MG, por escrito
e através de protocolo, mudanca de local, horario de recebimento das amostras e
quaisquer outros fatos pertinentes a prestacdo dos servigos, com antecedéncia minima
de 20 (vinte) dias.

DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Fornecer a CREDENCIADA, em tempo habil, todos os elementos necessarios a
execucdo do servico a ser prestado.

Fiscalizar a execucédo dos servicos contratados.

Impugnar, fundamentadamente, 0 mapa de atendimento de servigos prestados, indicando
as divergéncias encontradas

Efetuar nas datas aprazadas os pagamentos pelos servicos.

DOS ENCARGOS SOCIAIS E TRABALHISTAS

Todos os encargos sociais e trabalhistas, resultantes do presente contrato, seréo de inteira
responsabilidade da CONTRATADA. Assim, a CONTRATADA reconhece, desde ja,
que os débitos trabalhistas e sociais advindos do presente instrumento serdo arcados,
Unica e exclusivamente, pela mesma

DOS TRIBUTOS
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o O valor deste Contrato engloba todo e qualquer tributo, sendo que a retencdo e
pagamento de quaisquer impostos e/ou taxas ficardo a cargo e sob responsabilidade do
CONTRATANTE, sempre que as disposi¢des legais pertinentes assim o exigirem

28. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

o O saldo para cobrir as despesas contraidas por esse procedimento, sendo utilizados o
recurso Federal encontrados na dotacgao sob a rubrica:

0802.1030500172.060.33903000000 — Ficha 448 / Fonte 154

29. DAFISCALIZACAO

o O CONTRATANTE exercera ampla fiscalizacdo ante a prestacdo dos servicos objeto
deste Contrato, por si, ou por terceiros indicados.

29..2. Ficaa Sra. Liara Nunes Baracho, Secretaria Municipal de Saude, inscrita no CPF
sob o n° 065.817.056-24 e portadora da Matricula n°® 1201, responsavel pela
fiscalizacéo da execucao dos servicos.

30. DASSANCOES
1.1 O atraso injustificado na execuc¢do do contrato sujeitard o contratado a multa de mora, na
forma prevista no instrumento convocatorio ou no contrato.
30..2. A multa a que alude neste artigo ndo impede que a Administracdo rescinda
unilateralmente o contrato e aplique as outras sancdes previstas nesta Lei.

o Pela inexecucdo total ou parcial do contrato a Administragdo podera, garantida a prévia
defesa, aplicar ao contratado as seguintes sancdes:

30..2. Adverténcia.

30..3. Multa, na forma prevista no instrumento convocatorio ou no contrato.

30..4. Suspensdo temporaria de participagdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administragéo, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos.

30..5. Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica
enguanto perdurarem os motivos determinantes da punicao ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que o contratado ressarcir a Administracao pelos prejuizos resultantes e apos
decorrido o prazo da sang¢do aplicada com base no inciso anterior.

o As sanc¢0es previstas nos itens 15.2.3 e 15.2.4 do item 15.2 poderdo também ser aplicadas
as empresas ou aos profissionais que, em razdo dos contratos regidos pela Lei Federal
8.666, de 21 de junho de 1993:

30..2. Tenham sofrido condenagéo definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraude fiscal

no recolhimento de quaisquer tributos.

30..3. Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitag&o.

Demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administragdo em virtude de atos

ilicitos praticados.
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32.

33.

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

DA RESCISAO

O presente contrato podera ser rescindido em qualquer tempo, seja amigavelmente,
judicialmente ou através de ato unilateral e escrito do CONTRATANTE, nos termos do
art. 77 e seguintes da Lei Federal n°. 8.666/93, assegurado o contraditorio e ampla defesa.

DO FORO

As partes contratantes elegem o Foro da Comarca de Serro/MG, para a composicao de
qualquer lide resultante deste Contrato, renunciando a qualquer outro por mais
privilegiado que possa ser.

DAS DISPOSICOES FINAIS

Integram o presente contrato, para todos os fins de direito, o Edital de Licitacdo que lhe
deu origem e respectivos anexos, especificados no preambulo deste, cujas clausulas e
condicdes sdo interdependentes e complementares entre si.

Os casos omissos no presente instrumento serédo resolvidos de conformidade com a Lei
Federal n° 8.666/93 e alteracdes posteriores.

E, por estarem assim, acordados e contratados, assinam o presente instrumento em 3 (trés) vias
de igual teor e forma na presenca das testemunhas signatarias.

Santo Antbnio do Itambe, xx de xxxxxx de 2020

Jodo Antonio Baracho Junior
Prefeito Municipal

) 0.0.0.0.0.0.0.0.9.00.900.0.90.0.¢
Contratada
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

ANEXO IV — DESCRICAO: SOROLOGIA PARA ANTICORPOS ANTI
COVID19 (IGG)

Meio de coleta: Soro

Método: Elisa

Estabilidade: Até 7 dias refrigerado (2 a 8 °C) e até 30 dias congelado a -40°C.
Prazo: 3 dias a partir da chegada no Lab. de Apoio S&o Marcos

Para coleta sera necessario:

« 01 Tubo comercial a de Soro.
« 01 Seringa

« 01 Agulha hipodérmica

« Algodao estéril

« Curativo pos coleta

« Alcool a 70%

Orientacdes:

Recomenda-se o uso de jaleco, jaleco descartavel, éculos de protecdo, mascara N95,
touca e luvas.

Lavar as maos e calgar as luvas de procedimento.

Orientar o cliente ou acompanhante quanto ao procedimento a ser realizado.

Colher amostras de sangue total ou soro.

Coleta:

« Colete o0 Soro em tubo comercial disponivel, por puncéo venosa.
« Nao utilize amostras de Soro hemolisadas.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DO ITAMBE
Rua Aristides Alves, n° 54, Centro
Santo Antdnio do Itambé/MG
CNPJ: 18.303.222/0001-49

ANEXO V — DESCRICAO: SOROLOGIA PARA ANTICORPOS ANTI COVID19
(IGM/IGG)

Meio de coleta: Soro

Método: Quimiluminescéncia

Estabilidade: Até 7 dias refrigerado (2 a 8 °C) e até 30 dias congelado a -40°C.
Prazo: 3 dias a partir da chegada no Lab. de Apoio S&o Marcos

Para coleta sera necessario:

« 01 Tubo comercial a de Soro.
« 01 Seringa

« 01 Agulha hipodérmica

« Algodao esteril

« Curativo pds coleta

« Alcool a 70%

Orientacoes:

« Recomenda-se o uso de jaleco, jaleco descartavel, dculos de protecdo, mascara N95,
touca e luvas.

« Lavar as maos e calcar as luvas de procedimento.

« Orientar o cliente ou acompanhante quanto ao procedimento a ser realizado.

« Colher amostras de sangue total ou soro.

Coleta:

« Colete 0 Soro em tubo comercial disponivel, por pun¢do venosa.
N&o utilize amostras de Soro hemolisadas.
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