UNIDADE: HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE

SOLICITANTE: ELIVELTON VERISSIMO
SERVICO:

SETOR: DIRETORIA TECNICA
GESTORDO CONTRATO: ANA SOFIA
MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA
APROVAGAO ACESSORIA OPERACIONAL (AO):
Orientagdes:
Este ario deve ser i a Assessoria (A1), do todo o processo, ap6s validagdo final do processo de compra pela Assessoria Operacional (AO), sempre que o processo de
30 de prodi servigos afori do de Para do processo a Al deve ser observado o check-list a seguir e indicado o do objeto
CHECK LIST
DESCRITIVO DO OBJETO CONTRATADO
Objeto contratado (servigo/produto adquirido:PROCEDIMENTO CIRURGICO DE MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA
Ate 05 no io de i

Visitas Médica para evolugdo na enfermaria de cirurgia Mastoplastia Masculinizadora

Valor do servigo/ Produto e forma de pagamento:

VALOR TOTAL DE R$ R$ 10.092,26 por procedimento realizado . Pagamento mensal conforme produg&o.

Vigéncia: 12 meses

Data/Més/Ano de inicio do contrato (Prestagdo do Servigo): A DEFINIR COM GESTOR DO CONTRATO

Outras informagdes rel

Contratagdo pro' do (a)TE 005-2026

Fornecedor Reconstruir Mastologia Especializada-RME Ltda
CNPJ: 51.314.563/0001-95

Telefone 81 99352-0054,

Email: recontruirmastologia@gmail.com

APROVACAO ASSESSORIA INSTITUCIONAL (Al) PARA SOLICITACAO DA MINUTA DO CONTRATO AO JURIDICO

ENCAMINHAR SOLICITAGAO PARA

DATA SOLICITAGAO AO JURIDICO:




QHCP ORGANIZACAO

GESTAO SOCIAL DE SAUDE

PROCESSO DE CONTRATACAO

N° 005/2026

RESUMO: Contratagdo de sociedade empresaria para a prestacdo de servigos médicos na
especialidade de MASTOLOGIA para realizagdo de procedimentos cirurgicos de
mastoplastia masculinizadora, visita médica e consultas ambulatoriais na Unidade de
Satde abaixo, gerida pela Organizagdo Social de Satde Sociedade Pernambucana de
Combate ao Cancer:

HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE, BR101 SUL, 145- CURADO, CEP:
50790640 Cidade: Recife — PE.

1. OBJETO

1.1 Visa o presente Processo de Contratacdo detalhar os elementos necessarios a
contratagdo de empresa para prestacdo de servicos médicos para realizagdo de
procedimento cirirgico de mastoplastia masculinizadora (com equipe formada por um
cirurgido especialista em mastologia, um cirurgido auxiliar, um médico anestesista e um
instrumentador), consulta ambulatorial e evolugao médica, conforme o Anexo I.

2. DA PROPOSTA DE PRECO

2.1 O prestador interessado deverd apresentar proposta, devendo conter:

1) Prazo de validade, ndo inferior a 30 (trinta) dias corridos, a contar da data de sua
apresentacdo;
i1) Preco unitario e total dos servigos, em algarismo e por extenso, prevalecendo este

ultimo em caso de divergéncia, expresso em moeda corrente nacional (RS);

1i1) No preco proposto estardo inclusas todas as despesas da CONTRATADA referentes
a prestacdo do servico objeto deste processo de contratagdo, incluindo, mas nao se
limitando a: mao de obra, tributos, taxas e contribui¢des, encargos decorrentes de acidentes
de trabalho e obrigagdes civeis, trabalhistas e/ou previdenciarias, licengas e autorizagdes
municipais, estaduais e federais necessarias, responsabilizando-se a CONTRATADA pelo
pagamento, obten¢do e manuten¢do das condi¢des de funcionamento da empresa.;

1v) Nome ou razao social do proponente, CNPJ, endereco completo, telefone e

1 DS ya 1 St
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2.2 Nao serdo aceitos precos irrisorios e/ou irrealizaveis, cabendo a Organizacdo Social
de Saude Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer, através da unidade de satde
citada nesse Processo de Contratacao, promover verificagdes ou diligéncias que se fizerem
necessarias, objetivando a comprovagao da regularidade da cotacao ofertada.

2.3 A apresentacdo da proposta implicard em plena aceitagdo, por parte do proponente,
das condigoes estabelecidas neste Processo de Contratagao.

24  As propostas deverdo ser enviadas ao Setor de Compras do HCP Gestdo,
SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMBATE AO CANCER - SPCC, no periodo de
16/01/2025 a 23/01/2025 através dos e-mails contratacaodeservicos@hcpgestao.org.br

em arquivo PDF digitalizado e assinado.

2.5 A anélise das propostas ocorrera apos o dia 23/01/2025 e sera feita pelo Setor de
Compras do HCP Gestao. A proposta vencedora sera aquela que melhor atenda aos
requisitos técnicos contidos no Anexo I do presente Processo de Contratacdo, inclusive,
com relagdo ao menor prego global.

3. DO SERVICO

3.1. O prazo da prestacdo de servigo sera de 12 (doze) meses, com possibilidade de
prorrogacdo, desde que demonstrada a vantagem econdomico-financeira da manuten¢ao do
contrato, mediante acordo entre as partes.

3.2 O pagamento serd realizado mediante efetiva producdo do servigo contratado.
3.3. Os tipos e valores de cada servigo estdo descritos no Anexo .

3.4. Os profissionais médicos da empresa contratada deverdo atuar no Ambulatoério, Centro
Cirtrgico e enfermaria de Cirurgia.

3.4. E de responsabilidade do HMR — Recife- PE, realizar o agendamento de usuarios para
os servicos oferecidos pela contratada através de articulagdo com os 6rgados de regulacao,
bem como garantir aproveitamento maximo desses servigos pela populacao.

4. DA CONDICAO DE PARTICIPACAO

4.1 Os profissionais disponibilizados pela contratada deverdo apresentar diploma de
graduacdo em Medicina, devidamente registrado e reconhecido pelo MEC, bem como
certificado de conclusdo de curso de especializagdo ou residéncia ou mestrado na area
requisitada ou em areas afins, igualmente reconhecidos pelo MEC.

@ 812011 0100 @ BR-101, 485, Curado @ hcpgestao.org.br
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5. CRITERIO DE JULGAMENTO

5.1 Os valores contidos no anexo I do presente termo sdo precos minimos e para
julgamento das propostas, sera considerada vencedora a proponente que, estando de acordo
com as especificagdes deste Processo de Contratacdo, ofertar o numero de consultas,
exames ou procedimentos solicitados no Anexo I, pelo valor proposto nesse Processo de
Contratacdo ou pelo menor valor de remuneragdo mensal entre as propostas recebidas.

5.2 Para critério de desempate o julgamento se dara através de envio de comprovacgdo de
maior tempo de experiéncia anterior, conforme servigo a concorrer;

5.3 Apresentar maior tempo de certificagdes com capacitagdes atreladas a formacao,
conforme servico a concorrer.

6. DO CONTRATO

6.1 Apo6s a homologagdo do resultado fica a empresa vencedora convocada, desde ja, a
comparecer, por seu representante legal ou pessoa com poderes expressos para tanto, na
Administracdo da unidade de saude citada nesse Processo de Contratacdo, no prazo de
cinco (05) dias, a contar da data da homologacao, para assinar o termo contratual.

6.2  No caso da nao assinatura do contrato no prazo estabelecido, ou havendo recusa em
fazé-lo, sem justa causa, o HMR- Recife — Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer
convocara os proponentes remanescentes observando a ordem de classificagdo, para fazé-lo
em igual prazo e nas mesmas condigdes propostas pelo primeiro classificado.

7. DA EXECUCAO DO CONTRATO

7.1 Obriga-se a contratada a cumprir as obrigacdes legais, tributérias, trabalhistas,
previdencidrias etc., ndo respondendo o HMR- Recife -PE — Sociedade Pernambucana de
Combate ao Cancer nem solidéria, nem subsidiariamente pelas obrigagcdes da contratada.

7.2 Em caso de eventual condenagdo da unidade de saide HMR, Recife -PE —
Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer, por ato ou fato atribuido a
CONTRATADA, decorrente de inadimplemento de obrigacdo contratual, podera a
CONTRATANTE exercer o direito de regresso.

7.3 E vedada a participacdo de empresas em consoOrcio, assim como qualquer
subcontratacdo ou repasse dos servigos contratados, sob a pena de imediato cancelamento
do contrato.

@ 812011 0100 @ BR-101, 485, Curado @ hcpgestao.org.br
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7.4 A CONTRATADA devera prestar os servigos objetos deste contrato observando o mais
alto padrao técnico profissional e de qualidade, inclusive utilizando apenas profissionais
médicos habilitados para executarem os servigos contratados.

7.5 Encaminhar antes do inicio da prestacdo do servico, a CONTRATANTE, a relagdo
nominal e respectivas especialidades dos profissionais vinculados a prestagdo dos servicos
para cadastro em plataforma CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude). De
igual modo, deverd comunicar eventuais inclusdes e/ou exclusdes no seu quadro
profissional, declarando serem esses profissionais qualificados, com revalidagdo de titulo,
atualizagdo profissional e habilitados para executarem os servigos dos objetos do contrato.

7.6 A CONTRATADA devera apresentar a CONTRATANTE até o dia 31 de margo de
cada ano, a certidao de regularidade com o Conselho Regional de Medicina do Estado de
Pernambuco — CREMEPE para que comprove a habilitacdo legal para o exercicio da
medicina e a quitagdo das obrigacdes financeiras de cada um dos seus médicos perante o
referido conselho.

7.7 A CONTRATADA devera confeccionar relatérios e laudos para emissdo APAC-
Autorizagdo para Procedimento de Alta Complexidade e quaisquer outros formulérios
solicitados pela CONTRATENTE ou pelo Gestor do SUS local.

8. FISCALIZACAO DO CONTRATO

8.1 A Fiscalizacdo dos servigos serd exercida pelo Diretor Médico e validada pelo
Coordenador Administrativo Financeiro da unidade de saide HMR, Recife-PE, a quem
incumbird acompanhar a conformidade da prestagdo de servicos, determinando a
CONTRATADA as providéncias necessarias ao efetivo cumprimento do contrato, bem
como rejeitar o que ndo atenda as especificagdes contidas no presente Processo de
Contratagdo, devendo anotar e enquadrar as infragdes contratuais constatadas e solicitar a
imediata correcdo da situagdo fatica reprovada.

9. DO PAGAMENTO

9.1 O pagamento sera efetuado mensalmente através de deposito em conta bancaria em
nome e CNPJ da contratada.

9.2 Os valores de referéncia e a composi¢do do saldo a pagar em cada més, para os
servigos a serem prestados, estdo descritos no Anexo I desse Processo de Contratagao.

@ 812011 0100 @ BR-101, 485, Curado @ hcpgestao.org.br
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9.3 Na eventual necessidade de execug@o de procedimento ou exames que ndo constam no
contrato a CONTRATANTE pagara o equivalente a duas vezes o valor indicado na Tabela

SUS para o servigo equivalente, e devera ser previamente e expressamente autorizado pela
Coordenacao Geral e Direcao Médica da Unidade.

10. NORMAS DE INTEGRIDADE CORPORATIVA E CLAUSULAS
ANTICORRUPCAO

10.1 A CONTRATADA, suas entidades controladoras e controladas, seus respectivos
administradores, funcionarios e representantes legais, comprometem-se, ainda que por
intermédio de terceiros ou subcontratados, a:

1) Nao oferecer, autorizar ou realizar qualquer pagamento, concessdo de beneficios,
presentes, entretenimentos ou gratificacdes, bem como ndo oferecer qualquer vantagem em
funcdo dos servicos prestados a: oficial, agente, servidor ou representante de orgdo ou
entidade publica, direta ou indireta, nacional ou estrangeira, ou qualquer pessoa que faca as
suas vezes; candidatos ou detentores de mandatos eletivos, partidos politicos e seus
representantes, ou qualquer parente, assessor ou pessoa proxima desses individuos;

i1) Nao financiar, custear, patrocinar ou, de qualquer modo, subvencionar a pratica de atos
ilicitos;

ii1) Nao utilizar interposta pessoa fisica, ou juridica, para ocultar ou dissimular seus reais
interesses, ou a identidade dos beneficidrios dos atos praticados;

iv) Nao frustrar, fraudar, obter ou manter beneficio indevido em decorréncia de licitagdes
ou contratos publicos;

v) Nao obstar qualquer atividade de investigacdo ou fiscalizagdo em que estejam
envolvidas, seja por parte do controle interno da CONTRATANTE ou dos o6rgdos de
controle externo, inclusive no ambito de agéncias reguladoras e dos orgaos de fiscalizacao
do sistema financeiro nacional;

vi) Comunicar qualquer situacdo que configure violagao ou suspeita de violagao ao presente
contrato, especialmente as situacdes que violem as Leis Federais n® 8.429/2009 e n°
12.846/2013, bem como a Lei Estadual n°® 16.309/18.

10.2 A CONTRATADA se compromete a ndo contratar pessoas, fisicas ou juridicas, que
tenham, em seu quadro societério, relacdo de parentesco, em linha reta ou colateral, até o 3°
grau, com os membros do corpo gerencial da Unidade de Satide tomadora dos servicos,
bem como do nucleo gestor da Organizacdo Social de Sauide CONTRATANTE e suas
entidades controladoras e controladas.

A% 8120110100 ) &r101, 485, Curado
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10.3 O n3o cumprimento das obrigacdes aqui previstas poderd ensejar a responsabilizagdo
por perdas e danos e a rescisdo do contrato de prestagdo de servigos, sem prejuizo de
comunicagdo/reporte as autoridades competentes.

11.  DISPOSICOES GERAIS

11.1 A critério da unidade de saide HMR, Recife - PE — Sociedade Pernambucana de
Combate ao Cancer, e por conveniéncia administrativa, a presente contratacdo podera ser
revogada ou ter adiada sua efetivagao.

11.2 Duvidas sobre este Processo de Contratacdo poderdo ser esclarecidas pelo e-mail:
marcela.coelho@hmr.org.br.

11.3 A CONTRATANTE s6 efetivara o pagamento dos procedimentos médicos descritos
no presente termo, no objeto do respectivo contrato e seus eventuais aditivos.

11.4 O presente contrato ndo implica em exclusividade de servicos para com a
CONTRATANTE, por parte da CONTRATADA, nem implica vinculo empregaticio, de
qualquer espécie.

11.5 Semestralmente, a CONTRATADA devera apresentar a CONTRATANTE,
declaragdes que comprovem que efetivamente prestam servigos a outras entidades médicas,
devidamente acompanhadas dos documentos fiscais comprobatérios como RQE e/ou titulo
de especialista na area em que atua e/ou residéncia médica reconhecida pelo MEC.

12.  DAS SANCOES

12.1 A multa moratoria serd cobrada do vencedor pelo atraso injustificado no
cumprimento da obrigacdo a que se vinculou, ou dos prazos constantes de sua proposta ou
do contrato.

12.2 A multa moratéria acima mencionada serd de sete centésimos por cento (0,07%) por
dia de atraso no pagamento, até o limite de dez por cento (10%) do valor total da respectiva
parcela mensal.

12.3 A multa por inexecug@o contratual sera aplicada no percentual de até vinte por cento
(20%) pela rescisao do contrato por culpa do vencedor/locatario, calculada sobre o valor
total do contrato.

12.4 As multas previstas tém carater de san¢do administrativa e sua aplicagdo nao exime a
vencedora/locatiria da reparacdo de eventuais perdas e danos que seus atos venham a
acarretar a unidade de saude HMR, - Recife - PE — Sociedade Pernambucana de Combate
ao Cancer.

*B BR-101, 485, Curado @ hcpgestao.org.br
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12.5 Na hipotese da CONTRATADA, ou dos médicos por ela indicados, descumprirem os
horarios de inicio e término dos servi¢os médicos, conforme determinado na escala médica,
organizada pela contratante, estara sujeita a aplicagdo das sancdes adiante discriminadas,
respeitando-se a gradagdo também prevista nas referidas determinagoes.

12.6 No caso de atrasos de 15 (quinze) e 60 (sessenta) minutos, na chegada do servico, ou
na saida antecipada, sem a realizacdo devida dos atendimentos correspondente do turno
aplicar-se-ao as seguintes sangdes:

12.6.1 Notificagdo, por escrito, de descumprimento contratual, a ser aplicada unica e
exclusivamente na 1* (primeira) ocorréncia;

12.6.2 Multa correspondente ao valor correspondente as consultas médicas que deveriam
ter sido executadas naquele periodo vigente a €poca do fato, a ser multiplicado pelo nimero
total de atrasos ocorridos, inclusive os que tenham recebido a notificagdo prevista no item
12.6.1 acima;

12.6.3 Desconto total no valor pago pelo periodo.

13. DA RESCISAO AUTOMATICA

13.1 A extingdo ou término da vigéncia do Contrato de Gestdo firmado entre a Organizacao
Social de Satde e a Prefeitura do Recife, opera automaticamente a rescisao do contrato de
prestacdo de servigos previsto no presente Processo de Contratacdo, independente de aviso
prévio da Contratante.

14. DISPOSICOES GERAIS

14.1 Os servicos contratados serdo executados por meio de acordo com a demanda ¢ a
disponibilidade do profissional em conjunto com o coordenador do setor, nos turnos em que
forem agendadas as consultas/procedimentos ou prestacdo do servico, sem limite maximo
por turno, cuja periodicidade sera ajustada de comum acordo entre a CONTRATADA ¢ a
CONTRATANTE, conforme o horério de funcionamento e cronograma das atividades da
Unidade.

14.2 O numero de profissionais, o regime de atuagao e os servicos do contrato podem variar
ao longo da execugdo do contrato, mantendo-se, contudo, os valores fixados por consulta
e/ou procedimento, além de também obedecerem-se, em todo caso, as METAS de
QUANTIDADE e QUALIDADE presentes no Contrato que sera firmado, com base no
Contrato de Gestao firmado entre a CONTRATANTE e a Prefeitura do Recife.

e 812011 0100
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14.3 Cumprir todos os protocolos médicos indiciados pela CONTRATANTE, bem como
suas regras € normas internas, inclusive com o devido preenchimento de formularios e
prontuarios médicos dos pacientes sob sua responsabilidade, de acordo com a orientagdo do
Codigo de Etica Médica, prezando pela sua clareza e objetividade.

14.4 Ter ou providenciar a certificagdo digital utilizada na Unidade tipo Al.

14.5 Disponibilizar profissionais médicos devidamente habilitados e capacitados, em
quantitativo suficiente para cumprir ao objeto do contrato, de acordo com o pactuado com a
CONTRATANTE, responsabilizando-se, inclusive, pela imediata substituicio dos
profissionais ausentes ou faltosos, independentemente da razdo da falta ou auséncia, nos
termos do que estard previsto em CONTRATO, sob pena de aplicagdo das sangdes cabiveis.

14.6 Encaminhar a CONTRATANTE, para aprovacao, até o dia 05 (cinco) do més anterior
a prestagdo do servigo e o cronograma de atendimento para o més seguinte, considerando a
quantidade maxima de atendimentos por turno e excluindo dias de feriado do cronograma.
Na hipotese de alteracdo desse cronograma, assume a CONTRATADA a responsabilidade
de comunicar a CONTRATANTE com antecedéncia minima de 7 (sete) dias, também para
aprovacao.

14.7 Substituir, a qualquer tempo, mediante solicitagdo, da CONTRATANTE, quaisquer de
seus profissionais que nao estiverem desenvolvendo suas fun¢des de modo satisfatorio. no
cumprimento da prestacao do servigo.

14.8 Fornecer a CONTRATANTE, sempre que solicitado e em tempo habil, todos os
esclarecimentos e informagdes necessarias ao perfeito entendimento dos servigos
executados.

14.9 Zelar pela integridade dos pacientes que estiverem sob seus cuidados, mesmo que
indiretamente, em razao da prestagcdo dos servigos contratados, respondendo por quaisquer
danos e/ou prejuizos caudados a CONTRATANTE, aos pacientes ou a terceiros, salvo
quando decorrentes de for¢a maior.

HMR, Recife— PE, 15 de Janeiro de 2026.

Sociedade Pernambucana de Combate ao Cancer

e 812011 0100
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ANEXO 1

Dos valores previstos para contratacdo do servigo disposto neste processo, cujo
pagamento serd realizado conforme a execucao, da seguinte forma:

a) M¢édico especialista em Mastologia para prestacao de servicos a seguir:

QUANTITADE MEDIA ,
PROFISSIONAIS SERVICO VALOR UNITARIO
DO SERVICO
. Cirurgia em Mastoplastia
1 Cirurgidio Especialista em & . P 1
. Masculinizadora RS 10.092,26
Mastoplastia . .
o . (Dez mil, noventa e dois
1 Cirurgidio Auxiliar . o . . i
. Evolugdo Médica reais e vinte e seis
1 Anestesista
centavos)
1 Instrumentador
Consultas Ambulatoriais 5

b) Serdo realizadas em média 6 (seis) cirurgias de mastoplastia masculinizadora
por més.

c) Sera realizado pagamento equivalente ao valor de cada procedimento que o
contratante executar além do minimo contratado, quando em acordo com a
unidade de Saude HMR — Recife —

e 812011 0100 0 BR-101, 485, Curado @ hcpgestao.org.br



HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE - HMR Pagina: 1/1
renciamento de Compras Emitido por: EDLUCIA.CAMPOS

Relatorio de Solicitagdo de Compras Em: 11/02/2026 21:06
Solicitagédo: 12745
Solicitante: ELIVELTON VERISSIMO Data Solic.: 11/02/2026 Data Maxima: 14/02/2026
Setor: 58 DIRETORIA TECNICA Data da Impress&o:
Motivo: 12 CONTRATACAO DE SERVICO Situagdo: AUTORIZADA

Obs: Solicitamos a cotacao de precos do produtos que seguem abaixo.

Dados da Solicitacéo Dados da Ultima compra
Seq Produto |Clas.ABC nidade | Quantidadd Cons. Méd Mensa' Est.Atual Quantidadd Data I Vir UnitérioFomecedor
1 10468 SERV. MEDICO PROC. CIRURGICO DE 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0000

MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA
SERVICOS MEDICOS PARA ATUAR NO HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE, PARA REALIZAGAO DE:

- UM PROCEDIMENTO CIRURGICO DE MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA;

- ATE 5 (CINCO) CONSULTAS NO AMBULATORIO DE MASTOLOGIA,;

- VISITAS MEDICAS PARA EVOLUGAO NA ENFERMARIA DE CIRURGIA DE MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA.

O VALOR UNITARIO CORRESPONDE A TODOS OS SERVICOS CITADOS ACIMA, DE: R$ 10.092,26 (DEZ MIL E NOVENTA E DOIS REAIS E VINTE E SEIS CENTAVOS).

EMPRESA: RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZADA-RME LTDA
CNPJ: 51.314.563/0001-95

Data Valor Total Emissor

11 de Fevereiro de 2026 0,00
Somatario(VI.Ult.Real * Qtd Solicitada)

Observacao: O consumo & baseado nos Ultimos seis meses consolidados

SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMB AO CANCER
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PROPOSTA DE SERVICOS MEDICOS - PROCEDIMENTO CIRURGICO DE MASTOPLASTIA

MASCULINIZADORA

Ao Setor de Suprimentos do HCP Gestdo

A empresa Reconstruir Mastologia Especializada-RME LTDA, CNPJ 51.314.563/0001-95, situada na
Rua Amélia, nimero 610, Sala 2, Gracas, CEP 52011-050, E-mail recontruirmastologia@gmail.com,
Telefone 81 99352-0054,, , vem através dessa, formalizar proposta de preco para prestacdo de servico
“PROCEDIMENTO CIRURGICO DE MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA”, no setor de Mastologia do
Hospital da Mulher do Recife.

A proposta tem validade de 12 meses, correspondendo aos seguintes atendimentos médicos, valor
unitario e valor total:

1.
2.

Visitas médicas para evolugdo na enfermaria de cirurgia - Mastologia;

Consultas no ambulatério de Mastologia: até 5 (seis) consultas por semana, sendo 2 (dois) de
pré-operatdrios e 3 (trés) de pds-operatdrios, podendo-se alterar essa sequéncia;
Procedimento cirurgico de Mastoplastia Masculinizadora: 3 (trés) cirurgias por més;

Os servigos serdo prestados por uma equipe composta por cirurgido principal Mastologista
especialista em mastoplastia masculinizadora, cirurgido auxiliar, anestesista e instrumentadora
cirdrgica;

O valor unitdrio correspondente a 1 cirurgia, evolucdo médica na enfermaria e até 5 consultas
de ambulatério, correspondendo a RS 10.092,26 (10 mil e noventa e dois reais e vinte e seis
centavos);

O valor total mensal correspondente a trés cirurgias, evolu¢cbes médicas e consultas
ambulatoriais serd de RS 30.276,78 mensais (trinta mil duzentos e setenta e seis reais e setenta
e oito centavos).

Existindo a necessidade em realizacdo de mais cirurgias além do minimo contratado, quando em acordo
com a unidade de Saide HMR — Recife, acrescenta-se o valor unitdrio acima descrito (RS 10.092,26),
por cirurgia.

Recife, 17 de Janeiro de 2026

Documento assinado digitalmente por:

CINTHYA ROBERTA SANTOS DE JESUS

b] rd ID 802.549.005-00

2026-01-17T18:43:03.630552

Cinthya Roberta Santos de Jesus

Mastologista
CRM 14833/RQE1929






REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO A A () | DATA DE ABERTURA
51.314.563/0001.95 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO | (.- 5004

MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
RECONSTRUIR- MASTOLOGIA ESPECIALIZADA - RME LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZADA

PORTE
ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

85.50-3-02 - Atividades de apoio a educacgao, exceto caixas escolares

85.99-6-04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial

85.99-6-99 - Outras atividades de ensino nao especificadas anteriormente

86.30-5-01 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagao de procedimentos cirirgicos
86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares
86.60-7-00 - Atividades de apoio a gestdo de saude

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R AMELIA 610 SALA 02

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO
52.011-050 GRACAS RECIFE

UF
PE

ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
ANTONIOARAUJOALMEIDAM@GMAIL.COM (81) 9972-9555

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fkkkk

ATIVA 05/07/2023

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL

MOTIVO DE SITUACAO CADASTRAL

Fededdkdkk dedekdekdkk

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 03/02/2026 as 08:15:40 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 11




HOSPITAL
[ DA MULHER

DO RECIFE

Dr2 Mercés Pontes Cunha

NOTA EXPLICATIVA

Diante da andlise das propostas, referentes a contratacdo de empresa
especializada em Mastologia, com foco na realizacdo de procedimento cirtrgico
Mastoplastia Masculinizadora, que se justifica pela necessidade de garantir
assisténcia especializada, segura e resolutiva aos usuarios da populacao trans,
gue estejam em processo transexualizador, provenientes do Ambulatério LBT do
Hospital da Mulher do Recife.

E importante ressaltar que, a mastoplastia masculinizadora é um
procedimento cirdrgico de alta complexidade técnica, que exige profissional
habilitado, com formacao especifica em mastologia e experiéncia comprovada
em cirurgia mamaria, visando assegurar resultados adequados, além da reducao
de riscos e complicacdes pos-operatorias.

Diante do exposto, verifica-se que a empresa MEDLIANCE ESCOLA DE
HABILIDADES LTDA e a empresa RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZADA-
RME LTDA, atendem aos requisitos técnicos, administrativos e legais
estabelecidos no termo de especificacdo (TE) niimero 005/2026, ficando cada
empresa responsavel por até 05 consultas semanais no ambulatério de
Mastologia e 03 Procedimentos cirdrgicos mensais de Mastoplastia
Masculinizadora.

As propostas foram avaliadas considerando os critérios de qualidade
técnica, capacidade operacional, experiéncia comprovada, compatibilidade de
custos e prazos, demonstrando adesdo as necessidades institucionais e aos
objetivos do servico a ser contratado. Os valores apresentados mostram-se
compativeis com os precos do TE, estando em consonancia com o principio da
economicidade.

Diante do exposto, solicito a continuidade do processo de contratacao das
empresas MEDLIANCE ESCOLA DE HABILIDADES LTDA e RECONSTRUIR
MASTOLOGIA ESPECIALIZADA-RME LTDA.

Recife, 02 de fevereiro de 2026.

Electronically signed by: Ana Sofia Costa
ana.costa@hmr.org.br

Ana Sofla Costa 02/02/2026 17:48:13

ID: 0GEYDOOJRGA3Q-GM3TCMRWHEZQ-YUKYCHYMNCIV4

¢, (81)2011.0100 s ouvidoria@hmr.org.br
Q@ BR 101, 485 - Curado - Recife - PE - CEP: 50.790-640
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HOSPITAL DA MULHER

NOTA EXPLICATIVA

Processo: 12710/12745

@ NEONATOLOGIA

CREDENCIAMENTO PARA SERVICOS MEDICO

Verificamos a manifestagdo de interesse, conforme descriminado a seguir:

1. A empresa A empresa MEDLIANCE ESCOLA DE HABILIDADES LTDA CNPJ:41.532.736/0001-98
Apresentou

uma proposta no valor de de RS 10.092,26 por procedimento ciriirgico . Pagamento mensal conforme
produgio.

O termo também recebeu a proposta da

RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZA RME LTDA CNPJ 51.14./563-0001-95 Sendo validada
no processo 12745

Desta forma, considerando o prazo de divulgagdo do processo de contratagdo, o ndo recebimento de mais
propostas, bem como a necessidade de conclusdo do mesmo, vimos, por meio deste, informar que estaremos
contratando nesse processo de contratagdo a empresa, a MEDLIANCE ESCOLA DE HABILIDADES
LTDA CNPJ:41.532.736/0001-98 e a empresa RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZA RME
LTDA CNPJ 51.14./563-0001-95 , ao qual apresentaram o melhor custo ¢ beneficio para a organizagéo.

Portanto, o fluxo do processo de compras se deu em fungao das cotagdes obtidas, seguindo a normativa de
fluxo de compras vigente no setor na presente data a qual reitera que todas as compras deverdo conter no
minimo 03 orgamentos, sendo que para casos com menos de 03 cotagdes devera constar justificativa
adequada no processo.

Recife, 05 De Janeiro de 2026.

Sociedade Pernambucana de Combate ao Céincer

HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE
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pras Emitido por: EDLUCIA.CAMPOS
Relatério de Ordem de Compra Em: 13/02/2026 10:29

Ord. Compra: 28266 Solicitagao: 12745 Solic:DIRETORIA TECNICA
N° Processo: Situagéao: AUTORIZADA Dt Ord. Compra: 12/02/2026

Fornecedor: 14560 RECONSTRUIR- MASTOL - RECONSTRUIR- MASTOLOGIA ESPECIALIZADA - RME LTDA

CNPJ/CPF: 51.314.563/0001-95 Insc Est.:

Endereco: AMELIA DE 48 A 99999 Nr.. 610 Compl.:
Bairro: GRACAS Cep: 52011050
Cidade: RECIFE UF: PE Conta: - Agéncia: - Banco:

Contato(s):
Telefone Comercial : (81) 9972-9555
E-Mail : ANTONIOARAUJOALMEIDAM@GMAIL.

Comprador: SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMBATE AQ CANCER

Enderego: BR-101 N° 485 CNPJ: 10.894.988/0004-86
Cidade: RECIFE Insc. Est.:
Bairro: CURADO Fone/Fax: 20110100 -
Responsavel: AYANNA CARLA BARBOSA PINTO CEP: 50780627 UF: PE

Sr. Fornecedor: Autorizo o faturamento e envio dos produtos abaixo relacionados.

Obs:
Cad. Condigao de Pgto.: 50 Desc. Condigédo de Pgto.:30, 60, 90, 120, ........ 360 DIAS
Periodo p/ Entrega:  13/02/2026 a 15/02/2026 R$ - REAL
Servigo % Desconto VI Desconto % IPI VI IPI Valor Servigo
10468 SERV. MEDICO PROC. CIRURGICO DE 0,00 0,00 0,00 0,00 10.092,26

MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA
Especificagdo: SERVICOS MEDICOS PARA ATUAR NO HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE, PARA
REALIZACAO DE:

- UM PROCEDIMENTO CIRURGICO DE MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA;
- ATE 5 (CINCO) CONSULTAS NO AMBULATORIO DE MASTOLOGIA;

- VISITAS MEDICAS PARA EVOLUGAO NA ENFERMARIA DE CIRURGIA DE
MASTOPLASTIA MASCULINIZADORA.

O VALOR UNITARIO CORRESPONDE A TODOS OS SERVIGOS CITADOS ACIMA, DE: R$
10.092,26 (DEZ MIL E NOVENTA E DOIS REAIS E VINTE E SEIS CENTAVOS).

EMPRESA: RECONSTRUIR MASTOLOGIA ESPECIALIZADA-RME LTDA
CNPJ: 51.314.563/0001-95

0,00 0,00 10.092,26

Total dos Servigos(+): 10.092,26

(+)
Valor Total do Frete( C.I.F. ), Ndo Incluso na Nota(+): 0,00
Valor Total do ICMS(+): 0,00

)

)

Valor dos Descontos(-): 0,00
Valor Outros (+ 0,00
Valor Total (=): 10.092,26
COMPRADOR/SUPERVISOR IGERENCIA DE SUPRIMENTOS CONTABILIDADE DIRETORIA
Data Data Data Data

SOCIEDADE PERNAMBUCANA DE COMB AO CANCER



