Estado do Parand

PREFEITURA MUNICIPAL DE IPIRANGA

ADENDO N°. 01 - ALTERACOES DO EDITAL
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N°. 10/2022

O MUNICIPIO DE IPIRANGA, Estado do Parana, com sede na Rua XV de Novembro, n°. 545,
Centro, Cep: 84450-000, nesta cidade, através do Pregoeira 0 Sra. Eliane Gottems designada pela
Portaria n° 04/2022, tendo como objeto: contratacdo de empresa para prestacdo de servicos
médicos psiquiatria, em atendimento a Secretaria Municipal de Saude (Centro de Especialidade).

| - DAS ALTERACOES

No ANEXO IV TERMO DE REFERENCIA do edital, Onde se Ié:

1.1. O presente Chamamento Publico tem como objetivo a contratacdo de empresa(s) para
prestacdo de servicos médicos psiquiatria, em atendimento a Secretaria Municipal de Salde.

1.2. Face o registro de precos, os servicos serdo adquiridos de acordo com a demanda da

Secretaria Municipal de Saude e hospital municipal.

LOTE: 01 - DOS SERVICOS

determinagdo do setor responsavel.
Requisitos: Ensino  Superior
completo com Registro na classe
profissional CRM. Registro no
Conselho da categoria Profissional
de médico especialista em
Psiquiatria ou médico com

_ _ Otde Total de Vglor_ Valor Total
Item | Descricéo Unid. horas Unitario
meses
12meses Horas
Prestacdo de servicos de Médico
Psiquiatra.
Area de atendimento: Psiquiatria:
1 (um) profissional 40 (quarenta)
horas mensais perfazendo 10 (dez)
horas semanais para atuar no
Centro de Especialidade ou
2 conforme a necessidade e H 12 480 236,14 113.347,20
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experiéncia em Psiquiatria, na
linha de cuidados em saude mental,
comprovada em carteira funcional
ou em declaracdo institucional.

2- DA EXECUCAO E FORNECIMENTO DOS SERVICOS:

2.1.....

LEIA-SE:

LOTE: 01 - DOS SERVICOS

Total de Valor Valor Total
horas Unitéario
12meses Horas

Qtde

Item | Descricéo Unid.
meses

Prestacdo de servicos de Médico
Psiquiatra.

Area de atendimento: Psiquiatria:
1 (um) profissional 40 (quarenta)
horas mensais perfazendo 10 (dez)
horas semanais para atuar no
Centro de Especialidade ou
2 conforme a necessidade e H 12 480 236,14 113.347,20
determinagdo do setor responsavel.
Requisitos: Ensino  Superior
completo com Registro na classe
profissional CRM. Registro no
Conselho da categoria Profissional
de médico especialista em
Psiquiatria.

2- DA EXECUCAO E FORNECIMENTO DOS SERVICOS:

2.1.....
Otde Total de Valor Valor Total
Item | Descricéo Unid. horas Unitéario
meses
12meses Horas
2 Prestacdo de servicos de Médico H 12 480 I
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Psiquiatra.

Area de atendimento: Psiquiatria:
1 (um) profissional 40 (quarenta)
horas mensais perfazendo 10 (dez)
horas semanais para atuar no
Centro de Especialidade ou
conforme a necessidade e
determinacgdo do setor responsavel.
Requisitos: Ensino  Superior
completo com Registro na classe
profissional CRM. Registro no
Conselho da categoria Profissional
de médico especialista em
Psiquiatria.

OBS: Para elaborar o requerimento/proposta (modelo Anexo 1), a requerente devera
considerar a seguinte descri¢ao dos servicos:

Il - DA NOVA DATA DE ABERTURA E JULGAMENTO

Considerando as alteracdes acima descritas, a nova data de abertura e julgamento do Edital de
Credenciamento n°. 10/2022, se dara no dia 18 de abril de 2022, as 15:00 horas, na sala do
Departamento de Licitacdo, na Rua XV de Novembro, 545, Centro, Ipiranga/Pr.

Permanecem inalteradas as demais clausulas condi¢des do edital, minuta contratual e demais
anexos, emitidos em 14/03/2022, que integram a presente licitacdo.

Il - Informac6es pelo telefone/fax: 42 3242-8500 e e-mail: licitacao@ipiranga.pr.gov.br .

Ipiranga-PR, 31 de marc¢o de 2022.

ELIANE GOTTEMS
Pregoeira
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