ILUSTRISSIMO SENHOR PREGOEIRO DE LICITACOES DO TRIBUNAL DE
JUSTICA DO ESTADO DO CEARA.
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IMPUGNACAO AO EDITAL

PREGAO ELETRONICO N° 03/2019
PROCESSO N° 8522434-15.2018.8.06.0000

MARILIA BASTOS ARAUJO DE ANDRADE, brasileira, solteira,
inscrita no CPF/MF sob o n.° 054.027.183-77 com enderego na Av. Luciano Carneiro,
635, apartamento 203, Fatima, CEP = 60.415-076, telefone: (88) 99741-5158 enderego
eletronico: marilia_bastos@outlook.com, vem, respeitosamente, a presenga de Vossa
Senhoria, com fulcro no art. 41, §1° da lei 8.666/93 ¢ item 8.2. do Edital do Pregdo =
Eletronico n° 03/2019, tempestivamente, apresentar IMPUGNACAO AQO EDITAL,
aduzindo para tanto o que se segue.
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1. PRELIMINARMENTE
1.1. TEMPESTIVIDADE DA IMPUGNACAO DO EDITAL
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O prazo para impugnagdo do edital ¢ de até 02 (dois) dias tteis antes da data
fixada para inicio da abertura das propostas, conforme estabelece o Item 8.2 do edital:

8.2 Até 2 (dois) dias uteis anteriores a data fixada para
abertura das propostas, qualquer pessoa poderd impugnar o
presente edital, mediante petigdo por escrito, protocolizada no
Tribunal de Justiga do Estado do Ceard, no endereco constante
no preambulo deste edital;

Dessa forma, como a data de abertura das propostas estd marcada para o dia
12/03/2019 (vide predmbulo do Edital), o prazo para apresentagio do pedidojde
Impugna¢do se encerrara na data de 07/03/2018. Portanto, inteira e claraménte
demonstrada esta a tempestividade da presente Impugnagio.




2. DOS FUNDAMENTOS DA IMPUGNACAO

2.1. DO ADICIONAL DE INSALUBRIDADE DAS CATEGORIAS DE
ODONTOLOGOS E AUXILIARES DE SAUDE BUCAL

O TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, através de seu
pregoeiro, esta promovendo Pregio Eletronico n° 03/2019, tendo como objeto:

“Contratagdo de empresa para prestacdo de servigo
continuado em odontologia, cujos empregados sejam regidos
pela  Consolida¢io das Leis Trabalhistas (CLT), para
prestagdo de servicos de assisténcia odontolégica aos
servidores do Poder Judicidirio Cearense, por meio dos
seguintes profissionais: odontélogos e auxiliares de satide
bucal, conforme o disposto neste edital e em seus anexos.”.

Analisando-se 0 Anexo I — Composi¢do do Custo Maximo Mensal, tanto
para a Categoria Odontélogo quanto para a Categoria Auxiliar de Saude Bucal, o valor
referente ao adicional de insalubridade, fora calculado em 40% (quarenta por cento)
sobre o Salario Minimo de 2018, ou seja, sobre o Valor de R$ 954,00 (novecentos e
cinquenta e quatro reais).

No entanto, sabe-se que a composi¢do do custo deveria ter baseado o
calculo sobre o valor do Salario Minimo vigente em 2019, ou seja, RS 998,00
(novecentos e noventa e oito reais).

Assim, ao invés do valor da insalubridade ser R$ 381,60 (trezentos e oitenta
€ um reais e sessenta centavos), deveria ser R$ 399,20 (trezentos e noventa e nove
reais e vinte centavos).

Diante do exposto, resta clara a necessidade de alteragdo dos valores
constantes na planilha de Composi¢io do Custo Maximo Mensal (Anexo I), em razio
de ndo estar de acordo com os valores do salario minimo vigente.

2.2, DAS CONVENCOES COLETIVAS DE TRABALHO. DA
DIVERGENCIA NO VALOR DO SALARIO BASE.

Para as categorias Odontologos e Auxiliares de Satude Bucal o processo cita
como base as Convengdes do Sindicato dos Estabelecimentos de Servigos de Saude do
Estado do Ceara, Registro n® CE000988/2018 e do Sindicato das Empresas de Asseio e
Conservagdo do Estado do Ceard, Registro n° CE000321/2018, conforme Anexo NI do
Edital.




Dessa forma, tem-se que para a Categoria Auxiliar de Saide Bucal foi
utilizado como base a Convengdo do Sindicato das Empresas de Asseio e Conservagéo
do Estado do Ceara, Registro n° CE000321/2018.

Porém, no Anexo I — Composi¢do do Custo Maximo Mensal, para essa
categoria consta o Salario Base no valor de R$ 1.011,60 (hum mil, onze reais e sessenta
centavos).
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Ocorre que o valor do Salario Base para essa categoria encontra-se em
montante inferior ao menor Piso Salarial da referida Convengéo, haja vista que a menor
faixa salarial dessa Convengdo ¢ R$ 1.014,54 (hum mil, quatorze reais e cinquenta e
quatro centavos), conforme Clausula Terceira:

SALARIOS, REAJUSTES E PAGAMENTO
PISO SALARIAL

CLAUSULA TERCEIRA - PISO BALARIAIS

Ficam assegurados os seguintes pisos salariais aos empregados que compoem a categoria
profissional a partir de 1 de ;aneiro de 2018
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Dessa forma, verifica-se que existe um erro no valor utilizado como salario
base para a categoria de Auxiliar de Saude Bucal, visto que a convengdo, a qual se
vincula, possui piso salarial maior do que o constante na planilha do Anexo I devendo,
portanto, ser sanado tal erro.

2.3. DO VALE TRANSPORTE. NECESSIDADE DE OBSERVANCIA DO
DECRETO MUNICIPAL N° 14350 de 15/01/2019.

Afora os erros apontados, deve-se mencionar, ainda, que os valores de Vale
Transporte, determinados pela planilha do Anexo I - Composi¢do do Custo Maximo
Mensal trazem o valor da Tarifa de Transporte Coletivo de Fortaleza ao valor de R$
3,40 (trés reais e quarenta centavos) quando deveria constar o valor de RS 3,60 (trés
reais e sessenta centavos) conforme o Decreto Municipal N° 14350 de 15/01/2019:

Art. 1° As tarifus para os veiculos que operam nos servigos
transporte publico coletivo regular e complementa




passageiros do Municipio de Fortaleza passardo a ser as
seguintes:

I - RS 3,60 (trés reais e sessenta centavos) para a passagem
inteira nos dias comuns;

Desta feita, a diferenga de pregos prejudica em muito os licitantes, sendo
assim de pronto impugnado os erros aqui apresentados.

3. DO PEDIDO

Diante de todo exposto, requer seja acolhida a presente impugnagio, para
que esse orgdo licitante providencie:

1 — A alteragdo dos valores constantes na planilha de Composigdo do
Custo Maximo Mensal (Anexo 1), a titulo de adicional de
insalubridade, que devera ser calculado sobre o valor do Salario
Minimo vigente;
2 — A corregdo do erro no valor utilizado como salario base para a
categoria de Auxiliar de Saude Bucal, visto que a convengio, a qual se
vincula, possui piso salarial maior do que o constante na planilha do
Anexo I;
3 — A corregdo do valor da Tarifa de Transporte Coletivo de Fortaleza,
em observancia ao Decreto Municipal n° 14350 de 15/01/2019, cujo
valor € de R$ 3,60 (trés reais e sessenta centavos);
4 — Requer que seja definida a publicagdo de nova data para realizagio
do certame, por ser tal medida de mais inteira, lidima e impostergavel

Jjustiga.

Nestes termos,
Pede-se deferimento.

Fortaleza, 07 de margo de 2019.
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MARILIA BASTOS ARATHO DE ANDRADE
CPF N.° 054.027.183-77
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