PREFEITURA MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA
LEIN°11.267—21-12-1995 CNPJ 01.613.136/0001-30
RUA S0 PAULO, 191 - FONE (043) 3244-1143 — CEP 86.618-000

PRADO FERREIRA — ESTADO DO PARANA

EDITAL N2 104/2016
CHAMAMENTO PUBLICO N2 2/2016

ANEXO | - Requerimento de Credenciamento

ANEXO Il - Declaragdo de Idoneidade

ANEXO Il - Declaragdo de Sujei¢éio as condigcoes estabelecidas no Edital e de Inexisténcia de
Fatos Supervenientes Impeditivos da Habilitagdo

ANEXO IV - Declaragéio de ndo Existéncia de Trabalhadores Menores

ANEXO V - Termo de Referéncia

ANEXO VI - Certificado de Credenciamento

ANEXO VII - Contrato de Prestagdo de Servigos

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
DE CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE
URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA.

1 - PREAMBULO:

1.1 — A Prefeitura do Municipio de Prado Ferreira, Estado do Parand, através da Comissdo Permanente de
Licitagdo, designada por ato do Chefe do Poder Executivo Municipal e de conformidade com a Lei n?
8.666/93, suas alteragdes e demais legislacdes aplicaveis, torna publica a realizagdo de CREDENCIAMENTO
DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL,
NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA, nos termos das condi¢cGes estabelecidos neste Termo de Chamamento.

2 - OBIJETO:

2.1 - O presente Chamamento Publico tem por objeto a ABERTURA DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO DE
PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL, NO
ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA.

3 — CONDICOES PARA PARTICIPAGAO NO CREDENCIAMENTO:

3.1 — Poderdo participar do Credenciamento as pessoas juridicas da area médica que gozem de boa
reputagdo profissional, avaliadas como prestadores de servicos de saude, desde que preenchidos os
requisitos do item 6.1 deste Termo de Chamamento, bem como atendam as condi¢Ges e os critérios
minimos estabelecidos pelo SUS, visando o atendimento satisfatorio.

3.2 — Nao poderdo participar no Credenciamento os interessados que estejam cumprindo as sangdes
previstas nos incisos lll e IV do art. 87 da Lei n? 8.666/93.

4 - FORMA DE INSCRIGAO NO CREDENCIAMENTO:

4.1- As informagbGes complementares, o Edital completo e seus anexos poderdo ser obtidos no
Departamento de Licitacdes e Compras — Paco Municipal — Rua Sdo Paulo, 191, Centro — Fone (043) 3244-
1143, ou pelo site www.pradoferreira.pr.gov.br, a partir da publicacio do presente termo no Orgdo
Oficial do Municipio e exposi¢do no atrio do Pago Municipal, nesta cidade.

4.2 — Serdo considerados credenciadas as pessoas juridicas que apresentarem os documentos
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enumerados no item 6.1 deste Termo.

4.3 — Os interessados poderao solicitar a inscricdo no Credenciamento no periodo de 27 de Junho de 2016
a 18 de Julho de 2016, sendo suas inscrigdes proporcionalmente adequadas ao periodo remanescente de
vigéncia do Credenciamento.

4.4 — Os interessados para atenderem o chamamento do credenciamento, poderdo ter acesso aos
modelos, no enderego citado no item 4.1, deste Termo.

5 — FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS:

5.1 — Os interessados em participar do presente Credenciamento deverdo encaminhar os documentos
relacionados no item 6.1 a Comissado de Licitagdes através do Departamento de Compras e LicitagGes da
Prefeitura do Municipio de Prado Ferreira, localizada a Rua S3do Paulo, 191, Centro — Fone (043) 3244-
1143, no horario das 08h00min as 12h00min e das 14h00min as 17h00min, em dias de expediente no
Paco Municipal, em Prado Ferreira - Parana, em envelope fechado contendo em sua parte externa e
frontal as seguintes indicag¢des:

A COMISSAO DE LICITAGOES DA PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PRADO FERREIRA-PR

REFERENTE: EDITAL N2 104/2016 DO CHAMAMENTO PUBLICO N2 2/2016 - CREDENCIAMENTO DE PESSOA
JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL, NO
ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA.

EMPRESA: CNPJ:

ENDERECO:
TELEFONE PARA CONTATO:
ENVELOPE N2 01 — DOCUMENTOS DE HABILITAGAO E QUALIFICACAO

6 — DOCUMENTAGAO REFERENTE A HABILITAGCAO:

6.1 — Para credenciamento — pessoa juridica - devera apresentar os seguintes documentos:
a) - requerimento para credenciamento, conforme modelo contido no anexo |;

b) - declaragdo de idoneidade, conforme modelo contido no anexo Il;

c¢) - declaragdo de sujeicdo as condicGes estabelecidas no Edital e de inexisténcia de fatos
supervenientes impeditivos da habilitagdo — conforme modelo contido no anexo lli;

d) - declaragdo de ndo existéncia de trabalhadores menores — conforme modemo no anexo IV;
e) - copias da CI/RG e CPF/MF do (s) socio(s) gerente(s); (autenticados)

f) - copia do CNPJ da empresa;

g) - copias do Contrato Social e sua(s) alteragdo(6es); autenticado(s)

h) - certiddao Negativa de Débitos da Fazenda Federal, Estadual e Municipal da empresa;

i) - prova de regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS);
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j) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacdo da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT, nos termos da Lei 12.440 de
07/07/2011, a ser requerida via internet pelo site: www.tst.jus.br.

k) - copia(s) de inscricdo(6es) no Conselho de classe especifica da darea de saude, do(s) profissional(is)
responsavel(is) pela execugao dos servigos; autenticado(s)

6.2 — Os documentos necessarios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original ou por qualquer
processo de cépia autenticada por cartério competente ou por servidor da Administracdo Publica ou
publicagdo em érgdo da imprensa oficial.

7 — PROCEDIMENTO DO CADASTRO:

7.1 — O cadastramento serd amplamente divulgado através do érgao Oficial do Municipio e publicagdo no
Atrio do Pago Municipal, bem como por meio de expedicdo de convites aos profissionais da area médica,
que gozem de boa reputagdo profissional.

7.2 — Os inscritos serdo cadastrados segundo a avaliagdo técnica pelos elementos constantes da
documentacdo relacionadas no item 6.1 do presente instrumento.

7.3 — Para renovagao do Credenciamento, o responsavel pela Unidade contratante devera proceder, no
minimo anualmente, através da imprensa oficial e de jornal diario ao chamamento publico para a
atualizagdo dos registros existentes e para o ingresso de novos interessados.

8 — DA ANALISE DA DOCUMENTAGAO E DO CRITERIO DE CADASTRAMENTO:

8.1 —Naanalise da documentacdo relativa a habilitagdo, pela Comissdo de Credenciamento, exigir-se-a
a estrita observancia de todos os requisitos de pré-qualificacdo previstos no Edital.

8.1.1 - Caso necessario, serdo solicitados esclarecimentos, retificagdes e complementagdes ao
interessado.

8.1.2 - A documentacgdo sera analisada no prazo de até 05 (dias) dias corridos, contados a partir do
dia 19 de Julho de 2016, no 6rgao ou entidade contratante.

8.1.3 - Sera acrescido ao prazo de andlise o numero de dias Uteis oferecido ao interessado para
esclarecimentos, retificagdes, complementagdes da documentacao.

8.1.4 - Se o prazo ndo for suficiente para a referida avaliacdo, deverd ser formalizado pedido a
autoridade maxima do drgdo ou entidade contratante, devidamente justificado, o qual podera aprovar,
apds analise de requerimento, um prazo extra de até 10 dias (dez) dias corridos para a analise.

8.1.5 - Decorridos os prazos concedidos, caso o julgamento do pedido de credenciamento nao tenha
sido concluido, a Comissdo de Credenciamento tera o prazo de 02 (dois) dias para decidir.

8.2 — As pessoas juridicas serdo inicialmente cadastradas pela ordem de apresentagdo dos envelopes
contendo os documentos de habilitacdo, junto ao setor indicado no item 5.1 deste edital e
posteriormente recadastrados conforme a ordem de execug¢do dos servicos — anexo VI, vinculadas ao
respectivo Contrato de Prestacdo de Servigcos — anexo VII.

8.3 — A qualquer tempo o Termo de Credenciamento/Ordem de Servico podera ser alterado, visando
adequar o servigo as condigOes de execugdo previstas pela Secretaria Municipal de Saude.

8.4 — O Termo de Credenciamento podera ser suspenso ou cancelado, se ficar demonstrado que o inscrito
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deixou de satisfazer as exigéncias previstas pelo cadastramento, bem como desatendeu as
condigbes/critérios minimos do SUS, inibindo o atendimento satisfatério, oportunidade em que havera
imediata abertura para inscricdo de novos credenciados.

9- DA SESSAO DE CLASSIFICACAO

9.1. Concluida a pré-qualificacdo e ao surgir a necessidade de contratagao, o critério para classificacdo dos
credenciados serd em ordem:

9.1.1 Comprovacdo de titulos para médico que pretende credenciar-se das empresas participantes, com
pontuacdo diferenciada:

a) titulos de especializacdo e/ou pods-graduacdo, devidamente reconhecidos pelos Conselhos, Sociedades
ou AssociagGes Médicas, sem limite maximo = dois pontos para cada titulo reconhecido;

b) Comprovacdo de tempo de servico em Estabelecimentos Publicos de Satde (Sistema Unico de Satde —
SUS), limite maximo cinco anos = um ponto para cada ano trabalhado;

c) sera atribuido um ponto ao profissional que ndo ocupe cargo, emprego ou fungdo publica, bem como
mandato eletivo;

9.1.2 Em caso de mesma pontuacgdo final entre os pretendentes ao credenciamento, o critério de
desempate devera priorizar o item “a”, seguido dos itens “b” e “c”, nesta ordem;

Salvo se ocorrer a convocagdo geral de todos os credenciados para a realizagao do servigo.

9.2. O comparecimento a sessdo publica de classificacdo é facultativo. Todos os credenciados, em
situacdo regular participardo da sessdo, e poderdo ser contemplados mesmo ndo comparecendo aos
eventos, com excegdo daqueles que se declararem impedidos ou assim forem considerados pelo érgéo ou
entidade contratante.

10-DO RESULTADO DA CLASSIFICACAO

10.1 Apds sua realizagdo, todos os presentes assinardo a ata do evento. A ata, contendo o resultado da
sessdo, ou o extrato da convocacdo geral, serd divulgado no Mural de Avisos do 6rgdo ou entidade
contratante apds o seu encerramento.

10.2 Verificando-se apds a realizagdo da classificagdo qualquer impedimento para que o credenciado seja
contratado para o servico com que foi contemplado, serd realizado outra classificagdo daquela demanda
especifica, em sessdo publica a ser agendada e comunicada a todos os credenciados.

Paragrafo Unico. No caso de convocacgdo geral de todos os credenciados para execugdo do servigo, sera
excluido, tdo-s6 o credenciado em situacgdo irregular, podendo ser-lhe aplicada, de acordo com a situacao.
10.3 O resultado da classificagdo serd homologado mediante Termo de Homologagdo.

11 - DO VALOR E PRAZO DE EXECUCAO:
11.1 — Aremuneracdo pela prestagdo dos servigos sera regida pelo Termo de Referéncia (anexo V).

11.2 — O valor disponivel para realizacdo dos servicos serd de no maximo R$ 156.000,00 (Cento e
Cinquenta e Seis Mil Reais ).

11.3 — O prazo de execuc¢do dos servicos do presente edital serd de até 12 (doze) meses, sendo que os
credenciamentos efetivados serdo pagos em proporcionalidade.

11.4 — E vedada a cobranca de sobretaxas pelos credenciados, sendo motivo de descredenciamento,
permitindo novos credenciamentos a qualquer momento.

11.5 — O pagamento pelos servigos, ora Credenciados, sera individualizado, assim discriminados:
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Lote 01
Nome do produto/servigo Quantid Unid
Atendimento ao Programa Saude da Familia (PSF) com carga horaria de 40 horas semanais, sendo possivel dedicar 12 Meses

32 horas de carga hordria para as atividades do PSF e até 08 horas do total da carga hordria para a prestacdo de|
servigos de urgéncia no Hospital Municipal

11.6 — Cada servigos médico credenciado terd sua agenda e carga hordria definida pela respectiva Ordem
de Servigo — anexo VI, vinculada ao Contrato de Presta¢do de Servigos — anexo VII;

11.7 — A quitagdo do pagamento sera realizada até 15 (quinze) dias apds o recebimento da nota fiscal
referente a prestacdo dos servigcos, mediante avaliacdo técnica e aprovagdo da execucdo dos servigcos pela
Secretaria Municipal de Saude.

11.8 — O pagamento sera realizado apds a execugdo dos servigos constante no item 11.5.

12 - DO PRAZO E VIGENCIA:

12.1 - O prazo de execugdo e vigéncia do presente Credenciamento, nos termos do Chamamento Publico
n2 2/2016 e Lei Federal n2 8666/93 sera de até 12 (doze) meses.

12.2 - Os credenciamentos efetivados apds este periodo serdo pagos em proporcionalidade.

12.3 — Avigéncia do presente Instrumento fica vinculada existéncia de recursos orgamentarios nos termos
fixados pelo inciso Il, do art. 57 da Lei de Licitac¢des.

13 — CRITERIO DE REAJUSTE:

13.1 - O valor dos procedimentos indicados no item 11.5 ndo sofrera reajuste pelo periodo de vigéncia do
contrato.

14 - SANGOES ADMINISTRATIVAS E INADIMPLEMENTO DOS SERVICOS:

14.1 — Pela inexecugdo total ou parcial na presta¢do dos servigos, a Prefeitura Municipal de Prado Ferreira
podera, garantida a prévia defesa, aplicar aos cadastrados as sangGes previstas no art. 87 da Lei n?
8666/93.

14. 2 — Para apuragao de eventuais casos de inadimplemento dos servigos, a Secretaria Municipal de
Saude mantera disponivel ao usudrio do SUS servico de denuncia nas unidades de saide do Municipio.

15 — CONDIGCOES DE PAGAMENTO:

15.1 — O Pagamento pela presta¢do dos servigos sera realizado até 15 (quinze) dias apds o recebimento
da nota fiscal, devidamente firmada e atestada pelo érgdo de saide municipal.

15.2 — A respectiva Ordem de Servico, vinculada ao respectivo Contrato de Prestagdo de Servicos, dispora
sobre as condigbes e horario do atendimento dos servigos médicos de Urgéncia e Emergéncia, respeitadas
as condi¢cdes de execucdo dos servicos de referéncia e contra-referéncia das Unidades de Saude
conveniadas.

15.3 — O pagamento serd realizado através de banco oficial, facultando-se ao profissional a indicacdo de
outro banco, desde que assuma os encargos com a respectiva ordem de pagamento.

15.4 — Os pagamentos pela execugdo dos servigos correrdo por conta dos recursos da seguinte dotagao
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orcamentdria:

DOTAGOES

Exercicio da despesa Conta da despesa Funcional programatica [Natureza da Despesa
2016 920 05.002.10.302.0006.2051 [3.3.90.34.00.00
2016 930 08.002.10.302.0006.2051 [3.3.90.34.00.00

15.5 - Para a prestacdo dos servicos, objeto deste edital, a Prefeitura reserva o direito de recolher a
aliquota de 5% (cinco por cento) referente a cobranga de ISSQN (Imposto Sobre Servigos de Qualquer
Natureza) sobre o valor constante na Nota Fiscal emitida pela Empresa Contratada, dos servigos
efetuados no Municipio de Prado Ferreira.

16 — RECURSOS ADMINISTRATIVOS:

16.1 — Aos credenciados é assegurado o direito de interposi¢ao de Recurso, nos termos do art. 109 da Lei
n2 8666/93, o qual sera recebido e processado nos termos ali estabelecidos.

16.2 — A eventual impugnagdo ao presente Chamamento deve ser apresentada pelo interessado.

17 - DISPOSICOES GERAIS:

17.1 — Esclarecimentos relativos ao presente Credenciamento e sobre as condi¢des para atendimento das
obrigagOes necessarias ao cumprimento de seu objeto, somente serdo prestados quando solicitados por
escrito ao Departamento de Compras e Licitagdes — Pago Municipal — Rua Sao Paulo, 191, Centro — Fone
(043) 3244-1143, no horério das 08h00min as 12h00min e das 14h00min as 17h00min, em dias de
expediente no Pago Municipal, em Prado Ferreira — Parana.

17.2 - E de inteira responsabilidade da empresa credenciada a vincula¢do trabalhista com o profissional
prestador de servicos bem como os encargos e tributos que deste vierem a originar-se.

17.3 - Aempresa é responsavel por substituir o profissional prestador de servigo quando este vier a faltar,
bem como pelo total cumprimento dos servigos na forma estabelecida no contrato.

17.4 — Fica eleito o foro da cidade de Porecatu, Estado do Parand, como competente para dirimir todas as
questdes decorrentes do credenciamento.

18 — ANEXOS:

18.1 — Os anexos integrantes do presente Termo, estardo a disposicdo dos interessados no site do
Municipio www.pradoferreira.pr.gov.br. Maiores informac¢ées poderdo ser obtidas pelo telefone
(043) 3244-1143.

Prado Ferreira, 22 de Junho de 2016.

SILVIO ANTONIO DAMACENO WILSON HERBER FILHO
PREFEITO MUNICIPAL PRESIDENTE COMISSAO LICITAGAO
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ANEXO |
(em papel timbrado/personalizado do prestador)

REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PRADO FERREIRA - PR.

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricido no CREDENCIAMENTO DE
PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL, NO
ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA, divulgado pelo Municipio de PRADO FERREIRA, através da Secretaria
Municipal de Saude, objetivando a contratagdo de servicos médicos, nos termos do Chamamento Publico
n2 2/2016, de 22 de Junho de 2016.

Empresa:

Endereco:

CEP: Cidade: Estado:
CNPJ:

E-mail:

Banco: Agéncia:
C/c
DISPONIBILIDADE.

A empresa se compromete a disponibiliza os servicos para o atendimento dentro das especificages a
seguir:

LOTE: 1-

Item [Nome do produto/servico Quantid  |Unid Preco Proposto [Preco Proposto
Total

1 Atendimento ao Programa Saude da Familia (PSF) com carga horéria de 40 12 Meses 13.000,00 156.000,00

horas semanais, sendo possivel dedicar 32 horas de carga horaria para as
atividades do PSF e até 08 horas do total da carga horaria para a prestagdo de
servigos de urgéncia no Hospital Municipal

Médico Responsavel:

CRM ne: R.G.n2: CPF/MF n?

PRADO FERREIRA (PR), em de de 2016.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)
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ANEXO I

(em papel timbrado/personalizado do prestador)

DECLARAGAO DE IDONEIDADE

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PRADO FERREIRA - PR.

A empresa (qualificagdo) abaixo firmada,
DECLARA para os devidos fins de direito, na qualidade de solicitante de cadastramento no
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
DE CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA
NO HOSPITAL MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA, através da Secretaria Municipal de Saude, objetivando a
contratacdo de servicos médicos, nos termos do Chamamento Publico n2 2/2016, de 22 de Junho de
2016, que nao foi declarada inidénea para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer de suas
esferas.

Por ser expressao da verdade, firmo o presente.

PRADO FERREIRA (PR), em de de 2016.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)
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ANEXO Il

(em papel timbrado/personalizado do prestador)

DECLARAGAO DE SUJEIGAO AS CONDIGOES ESTABELECIDAS NO EDITAL E DE INEXISTENCIA DE FATOS
SUPERVENIENTES IMPEDITVOS DA HABILITAGAO

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PRADO FERREIRA - PR.

A empresa (qualificagdo) abaixo
assinada, declara expressamente que se sujeita as condi¢Oes estabelecidas no Edital do Chamamento
Publico ne 2/2016, de 22 de Junho de 2016, e que acatara integralmente qualquer decisdo que venha a
ser tomada pelo licitador quanto a qualificagdo apenas das proponentes que tenham atendido as
condicdes estabelecidas no Edital e que demonstrem integral capacidade de executar o fornecimento do
bem previsto.

Declara, ainda, para todos os fins de Direito, a inexisténcia de fatos supervenientes impeditivos da
habilitagdo ou que comprometa a idoneidade da proponente nos termos do artigo 32, paragrafo 29, e
artigo 97 da Lei Federal n2 8.666/93 e suas alteragdes subseqiientes.

Por ser expressdo da verdade, firmo a presente.

PRADO FERREIRA (PR), em de de 2016.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)
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ANEXO IV

(em papel timbrado/personalizado do prestador)

DECLARAGAO DE NAO EXISTENCIA DE TRABALHADORES MENORES

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PRADO FERREIRA - PR.

A empresa (qualificagdo) abaixo
assinada, declara para os fins de direito, na qualidade de proponente do procedimento licitatério, sob a
modalidade Chamamento Publico n? 2/2016, de 22 de Junho de 2016, instaurado por esse Municipio,
gue ndo mantém em seu quadro de pessoal trabalhadores menores de 18 (dezoito) anos em horario
noturno de trabalho ou em servicos perigosos ou insalubres, ndo mantendo ainda, em qualquer trabalho,
trabalhadores menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condi¢do de aprendiz, a partir de 14 (quatorze)
anos.

Por ser expressao da verdade, firmo a presente.

PRADO FERREIRA (PR), em de de 2016.

(assinatura do solicitante)

(nome do solicitante)
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TERMO DE REFERENCIA
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LOTE: 1 -

Item [Nome do produto/servigo Quantid |Unid Preco Preco
Proposto Proposto Total

1 Atendimento ao Programa Saude da Familia (PSF) com carga horaria 12 Meses 13.000,00 156.000,00

de 40 horas semanais, sendo possivel dedicar 32 horas de carga
hordria para as atividades do PSF e até 08 horas do total da carga
hordria para a prestacdo de servicos de urgéncia no Hospital
Municipal
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ANEXO VI
CHAMAMENTO PUBLICO N2 2/2016

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA
SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE
CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE
DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA.

Certificado de Credenciamento/Ordem de Servigo N2 /2016

Agente Credenciador:- PREFEITURA MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA — PARANA.
PV {0 1=l O =To [T Vol =Y [o 1R

CNPJ N2 e,
Endereco — Avenida .....ccccoveeveeieiiniiieeiennnne N2 tovvceeeeeeee — erereee e -PR
DiIretor Geral = .oooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e -CRMneQ......... CI/RG N2 ............. da SSP/PR CPF/MF n2

.............................. - Enderego—Rua ........ccccvveeee... N2 ... — Prado Ferreira - PR

Objeto: Chamamento Publico tem por objeto o CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA
SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO
PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL MUNICIPAL DE PRADO
FERREIRA.

Especialidade:......cccceeciiieeeiiiciieeee e, (conforme Termo de Referencia)

O Credenciado devera realizar a presta¢do dos servigcos da seguinte maneira:

LOTE: 2 -
Item [Nome do produto/servigo Quantid  |Unid Prego Proposto [Preco Proposto
Total
1 Atendimento ao Programa Saude da Familia (PSF) com carga horéria de 40 12 Meses 13.000,00 156.000.00

horas semanais, sendo possivel dedicar 32 horas de carga hordria para as
atividades do PSF e até 08 horas do total da carga horaria para a prestagdo de
servigos de urgéncia no Hospital Municipal

Os servicos acima descritos deverdo ser prestados de acordo com a necessidade da demanda da Diretoria
Municipal de Saude.

Prego: A presente Ordem de Execugdo de Servico serd executada de forma mensal dentro do teto
financeiro disponivel para cada especialidade, considerando os valores estabelecidos na tabela constante
no termo de referencia (Anexo V), com base nas necessidades da Secretaria Municipal de Saude.

Dotac¢do Orgcamentaria:
| XXXXXXXXXXXXXXX

Prazo e vigéncia: .....de ....cccceevrreneen. de 2016 a ........ (o [ de 2016 — Execugao mensal.
Data da Emissdo do Certificado de Credenciamento: ..../....... /2016.

Prado Ferreira - Parana.

PRADO FERREIRA/PR., em ... d€ ..ccccceevueueuenene de 2016.

SILVIO ANTONIO DAMACENO
PREFEITO MUNICIPAL
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ANEXO VIl
CONTRATO DE PRESTAGCAO DE SERVICOS N /2016

CHAMAMENTO PUBLICO N2 __ /2016
PROCESSO ADMINISTRATIVO DE INEXIGIBILIDADE N2___ /2016

CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA
SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS DE
CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE
DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL
MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA.

Pelo presente instrumento, de um lado, a PREFEITURA MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA, pessoa juridica
de direito publico interno, com sede na Rua S3o Paulo, 191, inscrito no CNPJ/MF sob n2 XXXXXXXXXXXX,
neste ato representado pelo Prefeito Municipal, Sr. SILVIO ANTONIO DAMACENO, brasileiro, casado,
portador da Cédula de Identidade, RG. n2 XXXXXX-SSP-PR e, do CPF n2 XXXXXXX, residente e domiciliado
neste Municipio de Prado Ferreira, Estado do Parang, a seguir denominada CONTRATANTE, e a Empresa
, pessoa juridica de direito privado, com endereco a
, inscrita no CNPJ/MF sob n¢® , heste ato
representada por seu (sua) representante ou Responsavel Legal, Senhor (a) ,
a seguir denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispGem a Constitui¢do Federal, em especial os
seus artigos 196 e seguinte legislacdo: Lei n2. 8.666/93 e demais disposi¢des legais e regulamentares
aplicaveis a espécie e suas alteracOes, e demais legislagcdes aplicaveis, que autorizam a realizacdo de
CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS
DE CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E DE
URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA, nos termos das condicdes
estabelecidos no CHAMAMENTO PUBLICO N2 2/2016, RESOLVEM celebrar o presente Contrato de
Prestacdo de Servigos, através de Inexigibilidade de Licitagdo n° _ /2016, com base no art. 25 Il ¢/c 26, II
da Lei Federal n2 8.666/93, mediante as seguintes cldusulas e condi¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente contrato tem por objeto a CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA DA AREA DA SAUDE
PARA PRESTAGCAO DE SERVICOS MEDICOS DE CLINICA GERAL, NO ATENDIMENTO AO PROGRAMA
SAUDE DA FAMILIA E DE URGENCIA/EMERGENCIA NO HOSPITAL MUNICIPAL DE PRADO FERREIRA,
conforme a tabela a seguir:

O Credenciado devera realizar a prestagdo dos servigos da seguinte maneira:

LOTE: 1-

Item |Nome do produto/servigo Quantid  |Unid Prego Proposto |Prego Proposto
Total

1 Atendimento ao Programa Saude da Familia (PSF) com carga horéria de 40 12 Meses 13.000,00 156.000.00

horas semanais, sendo possivel dedicar 32 horas de carga horaria para as
atividades do PSF e até 08 horas do total da carga horaria para a prestagdo de
servigos de urgéncia no Hospital Municipal

PARAGRAFO UNICO - Mediante Termo Aditivo e de acordo com a capacidade operacional do
CONTRATADO e as necessidades do CONTRATANTE, os contraentes poderao, por interesse publico, fazer
acréscimos de até 25% (vinte e cinco por cento) nos valores limites deste Contrato, durante o periodo de
sua vigéncia, incluidas as prorrogacbes, mediante justificativa aprovada pelo Secretdrio Municipal de
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Saude.

CLAUSULA SEGUNDA — DA ORIGEM

A contratagdo em tela ndo depende de prévio procedimento licitatério, considerando que o
credenciamento é aberto a todos os interessados, bem assim a especificidade dos servicos e as
habilitagGes prévias do CONTRATADO, e posto que o pagamento sera feito considerando a remuneragao
por valores previamente tabelados, definidos e amplamente difundidos pelo Edital de Chamamento
Publico n2 2/2016 e seus anexos, 0 que torna inexigivel o certame, a teor do que reza o artigo 25 da Lei
Federal n2 8.666/93, fazendo parte do presente contrato todas as disposicoes la estabelecidas.

CLAUSULA TERCEIRA — DA PRESTACAO DOS SERVICOS

Os servicos referidos na Cldusula Primeira serdo prestados diretamente por profissionais do
estabelecimento dos CONTRATADOS, dentro de suas especialidades, na Rede Municipal de Saude,
mediante expedi¢do pela Autoridade Competente da respectiva ordem de execucgdo de servigos.

§ 12 - Para os efeitos deste Contrato, consideram-se profissionais do estabelecimento dos CONTRATADOS:
I — O membro do corpo clinico e de profissionais;

Il — O profissional que tenha vinculo de emprego com o CONTRATADO;

IIl — O profissional auténomo que presta servicos ao CONTRATADO;

IV — O profissional que, ndo estando incluido nas categorias referidas nos incisos | a lll, for admitido pelos
CONTRATADOS nas suas instalagdes para prestar determinado servigo.

§29 - Equipara-se aos profissionais definidos nos incisos Ill e IV, a empresa, o grupo, a sociedade ou
conglomerado de profissionais que exergcam atividades na area de saude.

§32 - OS CONTRATADOS ndo poderdo cobrar do paciente, ou seu acompanhante, qualquer
complementagdo aos valores pagos pelos servigos prestados nos termos deste Contrato.

CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES DOS CONTRATADOS

Para o cumprimento do objeto deste Contrato, os CONTRATADOS se obrigam a manter durante a vigéncia
deste Termo os requisitos exigidos pelo item 6.1 exigidos pelo instrumento de Chamamento Publico n2
2/2016, bem como atender as condi¢bes e os critérios minimos estabelecidos pelo SUS, visando o
atendimento satisfatdrio.

PARAGRAFO UNICO: OS CONTRATADOS se obrigam, ainda, a:

| — manter sempre atualizado o prontuario dos pacientes com os respectivos laudos dos exames ou
procedimentos realizados;

Il — ndo utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacgao;

Il — atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitdrio, mantendo sempre a
qualidade na prestacao de servicos;

IV - cumprir e fazer cumprir as Normas Técnicas emanadas do Ministério da Saude, Secretaria de Estado
da Saude e Secretaria Municipal de Salde de Prado Ferreira;

V —justificar ao paciente ou a seu responsavel, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da decisdo
de ndo realizagdo de qualquer ato previsto neste Contrato;

VI — notificar o CONTRATANTE de eventual alteracdo de sua razdo social e de mudanca em sua Diretoria,
Contrato ou Estatuto, enviando ao CONTRATANTE, no prazo de 45 (quarenta e cinco) dias, contados a
partir da data de registro da alteragdo, cépia autenticada da Certiddo da Junta Comercial ou do Cartério
de Registro das Pessoas Juridicas;

VIl - responsabilizar-se por qualquer cobranca indevida, feita ao paciente ou seu representante, por
profissional empregado ou preposto, em razdo da execugdo deste Contrato.

VIII — Responsabilizar-se por todos encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais,
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resultantes de vinculo empregaticio com os profissionais dos estabelecimentos dos CONTATADOS, cujos
onus e obrigagcbes em nenhuma hipdtese poderdo ser transferidos para o CONTRATANTE ou para o
MINISTERIO DA SAUDE.

IX - O Contratado como entidade da area médica devera manter durante a vigéncia deste Termo os
requisitos exigidos pelo item 6.1 exigidos pelo instrumento de chamamento Publico n? 2/2016, bem como
atender as condigOes e os critérios minimos estabelecidos pelo SUS, visando o atendimento satisfatoério.

Xl - E de inteira responsabilidade da empresa credenciada a vinculagdo trabalhista com o profissional
prestador de servicos bem como os encargos e tributos que deste vierem a originar-se.

XIl - A empresa é responsavel por substituir o profissional prestador de servigo quando este vier a faltar,
bem como pelo total cumprimento dos servigos na forma estabelecida no contrato.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

Sdo obriga¢cdes do CONTRATANTE, durante a vigéncia do presente Contrato:

| - efetuar o pagamento do objeto deste contrato, nos termos estipulados por este Edital.

Il - esclarecer os CONTRATADOS toda e qualquer duvida, em tempo habil, com relagdo ao fornecimento
do objeto;

CLAUSULA SEXTA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DOS CONTRATADOS

OS CONTRATADOS sdo responsaveis pela indenizagdo de danos causados aos pacientes, aos érgaos do
SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de ato ou omissdo voluntaria, negligéncia, impericia ou
imprudéncia, praticados por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando assegurado ao
CONTRATADO o direito de regresso.

CLAUSULA SETIMA — DO PRAZO
O presente contrato terd prazo de execugdo de ( ) dias, entre os dias __/ /2016 e
__/__ /2016 e vigéncia por igual periodo.

CLAUSULA OITAVA — DO VALOR CONTRATUAL

O valor dos Servigos objetos desse contrato para o periodo de __ de a de de
2016 serd de até RS J00 (covreeeeeeiieeeee e, mil reais), de acordo com as necessidades da
Secretaria Municipal de Salde, sendo que os credenciamentos efetivados a partir desta data
(__/__/2016) serdo pagos em proporcionalidade.

§ 12 Os procedimentos devem atender no minimo a Tabela de Procedimentos Médicos — Urgéncia e
Emergéncia - com valores referenciais para 2016 - aprovada pelo SUS, previamente consignados no Anexo
V do edital de Chamamento Publico N2 __ /2016.

§22 O valor do presente contrato ndo sofrera reajuste pelo periodo de vigéncia. Eventual corregdo apds
este periodo serd revista com base nos indices oficiais, determinada pelo Ministério da Saude.

CLAUSULA NONA — DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS
As despesas dos servicos realizados decorrentes deste Contrato, correrdo a conta dos recursos financeiros
provenientes da seguinte dotacdo orcamentaria:

| XOOOKXXXXXXXXX

CLAUSULA DECIMA — DA COORDENACAO, CONTROLE E FISCALIZAGAO
Cabera a Secretaria Municipal de Salde a coordenagdo, controle e fiscalizagdo da prestagdo dos servigos,
conforme cada area.
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§ 12 A fiscalizagdo exercida pelo CONTRATANTE sobre os servicos ora contratados ndo eximira o
CONTRATADO da sua plena responsabilidade perante o CONTRATANTE, ou para com os pacientes e
terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execugao do Contrato.

§ 22 - O CONTRATADO facilitarda ao CONTRATANTE o acompanhamento e a fiscalizagdo permanente dos
servicos e prestarda todos os esclarecimentos que |he forem solicitados pelos servidores do
CONTRATANTE, designados para tal fim.

§32 - Em qualquer hipdtese é assegurado ao CONTRATADO amplo direito de defesa.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

O Pagamento pela prestacdo dos servicos sera realizado em até 15 (quinze) dias, apds avaliagdo técnica
da execucdo dos servigos pelo SMS e apresenta¢do da nota fiscal devidamente atestada pelo responsavel
do recebimento e fiscalizagdo dos servigos.

§ 12 A respectiva Ordem de Execuc¢do de Servigo, vinculada ao contrato de prestacao de servicos, dispord
sobre as condigbes e horario do atendimento dos servigcos médicos de Urgéncia e Emergéncia, respeitadas
as condi¢cdes de execucdo dos servicos de referéncia e contra-referéncia das Unidades de Saude
conveniadas.

§ 22 O pagamento serd realizado através de banco oficial, facultando-se ao profissional a indicacdao de
outro banco, desde que assuma os encargos com a respectiva ordem de pagamento ou através de cheque
recebido na Secretaria Municipal de Fazenda.

§ 32 - O valor do presente Contrato ndo sofrerd reajuste pelo periodo de vigéncia. Eventual corre¢do apds
este periodo serd revista com base nos indices oficiais, determinada pelo Ministério da Saude.

§ 42 - Para a presta¢do dos servigos, objeto deste edital, a Prefeitura reserva o direito de recolher a
aliquota de 5% (cinco por cento) referente a cobranga de ISSQN (Imposto Sobre Servigos de Qualquer
Natureza) sobre o valor constante na Nota Fiscal emitida pela Empresa Contratada, dos servicos
efetuados no Municipio de Prado Ferreira.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS E INADIMPLEMENTO DOS SERVICOS
Pela inexecucdo total ou parcial do presente contrato, o CONTRATANTE poderd, garantida a prévia
defesa, aplicar aos CONTRATADOS as sangBes previstas no art. 87 da Lei n2 8666/93.

§ 12 - Para apuragao de eventuais casos de inadimplemento dos servigos, a Secretaria Municipal de Saude
mantera disponivel ao usuario do SUS servigo de denuncia nas unidades de satide do Municipio.

§ 22 - E vedada a cobranga de sobretaxas pelo CONTRATADO, sendo motivo de descredenciamento,
permitindo novos credenciamentos a qualquer momento.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA RESCISAQ

Constituem motivos para a rescisdo do presente Contrato o ndo cumprimento de quaisquer de suas
cldusulas e condigdes, bem como os motivos previstos na legislacdo referente a Licitacdes e Contratos
Administrativos.

§ 12 - Em caso de rescisdo contratual, se a interrup¢do das atividades em andamento puder causar
prejuizo a populagdo, serd observado o prazo de 30 (trinta) dias para ocorrer a rescisdo. Se neste prazo o
CONTRATADO negligenciar a prestacgado dos servicos podera ser aplicada a multa cabivel.

§ 22 - O CONTRATADO podera requerer seu descredenciamento a qualquer tempo, independentemente
da causa, desde que comunicado a inten¢do no descredenciamento com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DAS ALTERAGOES
Qualquer alteragdes que se fizerem necessdrias ao presente Contrato serd objeto de Termo Aditivo, na
forma da legislagdo referente a Licitagdo e Contratos Administrativos.
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§ 12 - A qualquer tempo o Termo de Credenciamento/Ordem de Servigo poderd ser alterado, visando
adequar o servigo as condigOes de execugdo previstas pela Secretaria Municipal de Saude.

§ 22 — O Termo de Credenciamento podera ser suspenso ou cancelado, se ficar demonstrado que o
CONTRATADO deixou de satisfazer as exigéncias estabelecidas para o cadastramento, bem como sendo
atender as condigbes e os critérios minimos estabelecidos pelo SUS, visando o atendimento satisfatério,
oportunidade em que haverd imediata abertura para inscricdo de novos credenciados.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA PUBLICACAQ
O Extrato do presente Contrato serd publicado pela CONTRATANTE, em cumprimento ao disposto no art.
61, § Unico, da Lei n° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DO FORO

Fica eleito o foro da comarca de Porecatu, Estado do Parana como competente para solucionar eventuais
pendéncias decorrentes do presente contrato, com rendncia a qualquer outro por mais privilegiado que
seja ou venha a ser.

Integram e completam o presente Contrato, para todos os fins de direito, obrigando as partes em todos
0s seus termos, as normas contidas na Lei n? 8.666/93 e alteracdes subsequentes e legislacdo pertinente,
as condigBes expressas no Chamamento Publico n2 2/2016, juntamente com seus anexos.

E por estarem assim ajustados, assinam o presente instrumento em 4 (quatro) vias de igual teor e forma,
para um sé efeito e declaram conhecer todas as clausulas contratadas.

PRADO FERREIRA, ... de ...ccceevvrvvvernnnnns de 2016.
SILVIO ANTONIO DAMACENO Empresa
Prefeito Municipal Nome

Representante/Responsével legal da Contratada

TESTEMUNHAS

Nome: Nome:
CPF: CPF:
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