MUNICIPIO DE ORINDIUVA
PRACA MARIA DIAS N.° 614 — CENTRO
CEP.: 15480-000 — FONE: (17) 3816-9600

e-mail: prefeitura@orindiuva.sp.gov.br
Orindiuva/SP

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 35/2021
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2021

OBJETO: CREDENCIAMENTO DE PESSOA(S) JURIDICA(S) PARA A
PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS

1. PREAMBULO

1.1. O MUNICIPIO DE ORINDIUVA, pessoa juridica de direito publico
interno, inscrito no CNPJ sob n°® 45.148.970/0001-77, com sede
administrativa na Prefeitura Municipal, localizada na Praca Maria Dias,
n® 614, Centro, CEP 15480-000, nesta cidade de Orinditiva, Estado de
Sao Paulo, torna publica para conhecimento dos interessados, a
abertura de credenciamento visando a selecao de pessoas juridicas
para a prestacao de servicos médicos, nos termos dos artigos 30, 196
a 200 da Constituicao Federal de 1988, Lei Federal n°® 8.080/90, Lei
Federal n°® 8.666/963, e pelas condicoes estabelecidas neste edital. O
chamamento Publico sera conduzido pela Comissdao de Licitacoes
designada nos autos do processo em referéncia.

2. DO OBJETO

2.1. Constitui objeto do presente edital, o credenciamento de pessoas
juridicas para prestacao de servicos médicos de forma complementar
a rede municipal de saude, de acordo com as quantidades e
especificacoes contidas no Anexo II.

3. DAS FASES DO PROCEDIMENTO

3.1. O Chamamento Publico para credenciamento de que trata este
edital sera composto pelas seguintes fases:

a) Divulgacao do Chamamento para fins Credenciamento;
b) Analise dos documentos de habilitacao;

c) Divulgacao dos nomes dos prestadores habilitados;

d) Recurso;

e) Homologacao;

f) Ratificacao e Contratacao.
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4. PRAZO, HORARIO E LOCAL DO CREDENCIAMENTO

4.1. Os interessados poderdao solicitar a inscricio no
credenciamento, para o corrente exercicio de 2021, a qualquer
momento a partir da data de publicacao do presente edital, pelo
periodo de 12 (doze) meses, sendo suas inscricoes
proporcionalmente adequadas ao periodo remanescente de vigéncia
do credenciamento.

4.2. A solicitacao de credenciamento podera ser formalizada das 8h as
11h e das 13h as 16h, na sede da Prefeitura, na Praca Maria Dias,
n°® 614, Centro.

5. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

5.1. Poderao participar deste Chamamento Pubico as empresas
interessadas do ramo de atividade pertinente ao seu objeto que
atenderem as exigéncias de habilitacao.

5.2. Além das Cooperativas, estara impedida de participar, a empresa:

a) suspensa temporariamente de participar em licitacdo na Prefeitura
Municipal de Orinditiva, declarada inidéonea para contratar com a
Administracao Publica ou penalizada por pratica de quaisquer dos atos
previstos no artigo 7° da Lei Federal n° 10.520/02;

b) que tiver registrada em seu contrato social atividade incompativel
com o objeto deste edital;

c) sob processo falimentar, facultada a participacao de empresa que
esteja em recuperacao judicial, mediante apresentacado, durante a fase
de habilitacao, do Plano de Recuperacao ja homologado pelo juizo
competente e em pleno vigor, nos termos da Sumula 50 do TCE.

d) estrangeiras que nao funcionem no Pais;

e) reunidas sob a forma de consorcio, qualquer que seja sua forma de
constituicao.

5.3. Nao poderao participar direta ou indiretamente da licitacao,
servidor ou dirigente de 6rgao ou entidade contratante ou responsavel

pela licitacdo, e demais casos conforme o artigo 9° da Lei Federal n°
8666/93.
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5.4. A participacdo no credenciamento implica em concordancia e
aceitacao de todas as condicoes estabelecidas neste instrumento
convocatorio.

6. DO PROCEDIMENTO PARA O CREDENCIAMENTO

6.1. Para o credenciamento, a empresa interessada devera apresentar a
seguinte documentacao:

a) Formulario de inscricao, conforme Anexo I, enderecado a Comissao
de Licitacoes, devidamente preenchido, redigido em papel timbrado,
assinado pelo representante legal, solicitando o credenciamento e
concordando com as disposi¢coes constantes neste edital,;

b) Registro Comercial no caso de empresa individual,

c) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente
registrado na Junta Comercial, no caso de sociedades mercantis e, no
caso de sociedades por acoes, acompanhado de documentos de eleicao
de seus administradores, no qual devera estar contemplado, dentre os
objetivos sociais, a execucao de atividade da mesma natureza ou
compativeis com o objeto deste edital de chamamento;

d) Decreto de autorizacao em se tratando de sociedade estrangeira em
funcionamento no pais, e ato de registro ou autorizacdo para
funcionamento expedido pelo o6rgdao competente, quando a atividade
assim o exigir;

e) Prova de inscricado no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica do
Ministério da Fazenda (CNPJ) (disponivel no site:
www.receita.fazenda.gov.br;

f) Prova de inscricao no Cadastro de Contribuintes Estadual ou
Municipal, relativo a sede ou domicilio da licitante, pertinente ao seu
ramo de atividade e compativel com o objeto do certame;

g) Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de
Servico - FGTS (disponivel no site: www.sifge.caixa.gov.br);

h) Prova de regularidade para com as Fazendas: Federal, Estadual e
Municipal (mobiliario) do domicilio ou sede da licitante, ou outra
equivalente, na forma da lei, pertinente ao seu ramo de atividade e
compativel com o objeto deste chamamento;

h.1) a regularidade para com a Fazenda Federal devera ser comprovada
pela apresentacdo da Certidao Conjunta Negativa de Débitos relativos a
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tributos e contribuicoes federais e a Divida Ativa da Uniao, expedida
pela Secretaria da Receita Federal ou emitida via internet (disponivel no
site: www.receita.fazenda.gov.br, ou Certidao Positiva com Efeitos de
Negativa;

h.2) a regularidade para com a Fazenda Estadual devera ser
comprovada pela apresentacao da Certidao Negativa de Débitos
Tributarios da Divida Ativa do Estado, expedida pela Procuradoria Geral
do Estado ou emitida via internet, ou Certidao Positiva com Efeitos de
Negativa e também pela apresentacido da Certidao Negativa de
Débitos Tributarios Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado,
expedida pela Secretaria da Fazenda do Estado ou emitida via internet;

h.3) a regularidade com a Fazenda Municipal devera ser comprovada
por Certidao Negativa de Tributos Mobiliarios expedida pelo Municipio
em que o estabelecimento da empresa licitante estiver situado, ou
Certidao Positiva com Efeitos de Negativa;

i) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do
Trabalho (CNDT) ou certidao positiva com efeitos de negativa (disponivel
no site: www.tst.jus.br);

j) Certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede da
pessoa juridica. Empresas que estejam em recuperacao judicial
deverao apresentar Plano de Recuperacao homologado pelo Juizo
competente e em pleno vigor, nos termos da Stimula 50 do TCE/SP;

k) Comprovacao de inscricao do Responsavel Técnico junto ao Conselho
de Classe;

1) Declaracao elaborada em papel timbrado e subscrita pelo
representante legal da licitante, assegurando a inexisténcia de
impedimento legal para licitar ou contratar com a Administracao
(Anexo III);

m) Declaracao elaborada em papel timbrado e subscrita pelo represente
legal da licitante que nao emprega menor de dezoito anos em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre e também menor de dezesseis anos, de
acordo com o inciso XXXIII do art. 7° da Constituicao Federal e na
forma da Lei n® 9.854, de 27/10/99, conforme modelo de que trata o
Anexo IV.

NOTAS:
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e As microempresas e empresas de pequeno porte, por ocasidao da
participacao neste certame, deverao apresentar toda a
documentacao exigida para fins de comprovacao de regularidade
fiscal e trabalhista, mesmo que esta apresente alguma restricao;

e Havendo alguma restricao na comprovacao da regularidade fiscal
e trabalhista, sera assegurado o prazo de cinco dias uteis, para a
regularizacao da documentacao, pagamento ou parcelamento do
débito, e emissao de eventuais certidoes negativas ou positivas
com efeito de certidao negativa;

e A nao regularizacdao da documentacado, no prazo acima previsto,
implicara na decadéncia do direito ao credenciamento.

6.2. Os documentos de habilitacdo poderdao ser apresentados sob a
forma original, copia autenticada em Cartorio, ou ainda, coOpia
acompanhada do original, que podera ser conferida e autenticada por
servidor do consorcio.

6.3. No caso de apresentacao de documentos e/ou certidoes das quais
nao conste o prazo de validade, sera considerado o prazo maximo de 90
(noventa) dias, a contar da data de sua emissao.

6.4. Os documentos correspondentes ao credenciamento de cada
interessado serdo examinados de acordo com a ordem de entrada, pela
Comissao de Licitacao, conforme as exigéncias deste Edital.

6.5. E facultada 4 Comissdo de Licitacdo a promocao de diligéncias ou
reunides destinadas a esclarecer ou complementar a instrucdao do
credenciamento, ou solicitar esclarecimentos adicionais aos
interessados que deverao ser satisfeitos no prazo estabelecido para esse
fim estabelecido.

6.6. Nao sera considerado credenciado aquele que deixar de apresentar
a documentacao solicitada ou apresenta-la com vicios, defeitos ou
contrariando qualquer exigéncia contida neste instrumento.

6.7. Neste caso, o interessado sera comunicado, para que corrija as
falhas encontradas em sua documentacao, reapresentando-a para novo
exame.

6.8. Serao considerados credenciados aqueles que atenderem todas as
exigéncias contidas neste Edital.

6.9. Do ato da analise de cada proposta de credenciamento sera lavrada
ata circunstanciada.
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6.10. Apos a lavratura, a ata sera encaminhada a autoridade
competente para homologacao.

6.11. Uma vez ratificado o credenciamento a autoridade competente
expedira o ato de autorizacdo respectivo para publicacdo, no Diario

Oficial do Municipio.

7. DA FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS

7.1. Os documentos deverao ser apresentados em envelope nao
transparentes, fechado e indevassavel, contendo em sua parte externa,
além da identificacao da licitante, os seguintes dizeres:

“DOCUMENTOS DE HABILITACAO” .
CHAMAMENTO PARA CREDENCIAMENTO PUBLICO N° 01/2021
PROCESSO N° 35/2021

7.2. Se a interessada for a matriz, todos os documentos deverao estar
em nome da matriz, e se for a filial, todos os documentos deverao estar
em nome da filial, exceto aqueles documentos que, pela propria
natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em nome da
matriz.

7.3. A comprovacao de regularidade fiscal e trabalhista das
microempresas e empresas de pequeno porte observara as disposicoes
contidas nos artigos 42 e 43 da Lei Complementar n° 123/2006, com
suas alteracoes posteriores, e demais disposicoes legais aplicaveis.

7.4. Nao serao aceitos protocolos de entrega ou solicitacao de
documentos em substituicdo aos documentos ora exigidos, inclusive no
que se refere as certidoes.

7.5. Eventuais falhas, omissdoes ou outras irregularidades nos
documentos entregues poderao ser saneadas no ato do credenciamento,
até a decisdao sobre a habilitacdao, sendo vedada a apresentacado de
documentos novos, exceto quanto as declaracoes constantes dos anexos
do edital que poderao ser firmadas na sessdo. Quando o interessado
apresentar certidao extraida por meio da internet, que nao seja original,
a Comissao de Licitacoes diligenciara efetuando consulta direta nos
sites dos orgaos expedidores na Internet para verificar a veracidade de
documentos obtidos por este meio eletronico.

7.5.1. Eventual falha no documento apresentado acarretara a
inabilitacao do interessado.
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7.5.1.1. As empresas inabilitadas sera assegurado o direito de
interposicao de recurso, nos termos do artigo 109 da Lei n°® 8.666/93, o
qual sera recebido e processado nos termos da legislacao vigente. O
recurso devera ser interposto no prazo de S (cinco) dias uteis, contados
da publicacdo da relacdo dos credenciados no Diario Oficial do
Municipio.

7.6. A verificacdo sera certificada pela Comissdo de Licitacoes,
anexando aos autos os documentos passiveis de obtencdo por meio
eletronico, salvo impossibilidade devidamente justificada.

7.7. A Administracdo Municipal ndo se responsabilizara pela eventual
indisponibilidade dos meios eletronicos, no momento da verificacao.
Ocorrendo essa indisponibilidade e nao sendo apresentados os
documentos alcancados pela verificacao, a interessada sera inabilitada.

7.8. A Analise do credenciamento compreendera o exame dos
documentos exigidos e da compatibilidade das caracteristicas dos

servicos ofertados com as especificacoes indicadas.

8. DA HOMOLOGACAO E RATIFICACAO

8.1. O atendimento das condicoes de credenciamento sera aferido pela
Comissao de Licitacoes designados nos autos do processo em
referéncia.

8.2. A Comissao de Licitacoes podera, durante a analise da
documentacao, convocar oS interessados para quaisquer
esclarecimentos considerados necessarios.

8.3. A analise, o deferimento ou indeferimento do credenciamento sera
devidamente registrado em ata.

8.4. Apoés a analise da documentacao, se nenhuma irregularidade for
constatada, a empresa sera declarada apta.

8.5. O indeferimento do pedido de Credenciamento da empresa
interessada sera sempre baseado no nao cumprimento dos requisitos
estabelecidos neste Edital e devidamente fundamentado.

8.6. O Municipio de Orinditiva podera celebrar Termo de
Credenciamento com as empresas consideradas aptas, mediante
inexigibilidade de licitacdo prevista no artigo 25, “caput”, da Lei n°
8.666/93.
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8.6.1. A formalizacdao do Termo de Credenciamento sera precedida de
ratificacdo da autoridade superior, a Senhora Prefeita Municipal, para
cumprimento de exigéncia legal.

8.6.2. Quando houver mais de uma empresa contratada para o mesmo
servico, a distribuicao sera realizada pela Secretaria Municipal de
Saude, conforme ordem de credenciamento. Para assegurar igualdade
de condicoes a todos os interessados, havera rodizio entre os
credenciados com periodicidade de 03 (trés) meses.

9. DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

9.1. As obrigacoes decorrentes deste edital constardo de Termo de
Credenciamento a ser firmado com a empresa considerada apta e que
tiver sua contratacao ratificada, nos termos da minuta a que se refere o
Anexo VI.

9.2. Publicada a ratificacdo, a empresa devera assinar o Termo de
Credenciamento no prazo maximo de até 05 (cinco) dias uteis, podendo
ser prorrogado em caso de situacao justificavel e aceita pela
Administracao.

9.3. Tratando-se de microempresa ou empresa de pequeno porte, cuja
documentacao de regularidade fiscal e trabalhista tenha indicado
restricoes na fase de habilitacao, devera comprovar, previamente a
assinatura do contrato, a regularidade fiscal e trabalhista, no prazo de
cinco dias uteis, prorrogavel por igual periodo, a critério da
Administracao, sob pena de decair do direito ao credenciamento.

9.4. O Termo de Credenciamento tera vigéncia inicial de 12 (doze)
meses contados a partir da data de sua formalizacdo, podendo ser
prorrogado, até o limite previsto no art. 57, inciso II, da Lei n° 8666/93,
com suas alteracoes posteriores.

9.5. A empresa credenciada estara obrigada em manter, durante toda a
execucao do contrato, em compatibilidade com as obrigacoes por ela
assumidas, todas as condicoes de habilitacao e qualificacao exigidas no
presente edital.

9.6. Para fins de assinatura do Termo de Credenciamento a empresa
devera apresentar:
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a) relacao nominal de todos profissionais com os respectivos
horarios disponiveis para prestacao de servicos ao Municipio de
Orinditva, acompanhada de cdpia autenticada do RG e do CPF;

b) registro dos profissionais no Conselho Regional de Medicina -
CRM;

c) do profissional médico indicado para urgéncia e emergéncia no
Pronto Atendimento do CS DE ORINDIUVA “Maria Aparecida de
Oliveira”, devera ser apresentada comprovacao de exercicio na
funcao de urgéncia e emergéncia ha, pelo menos, 02 (dois) anos.

9.7. O Credenciamento ndo gerara qualquer vinculo empregaticio da
credenciada com o Municipio de Orindituva.

10. PRECO E REAJUSTE

10.1. A remuneracdao a que fara jus a empresa credenciada, em
decorréncia dos servicos que venha a prestar, correspondera ao valor da
hora efetivamente trabalhada pelo profissional designado e do valor
mensal no caso do Programa “Melhor em Casa”, previamente fixados e
que constam do Anexo II (Memorial Descritivo).

10.1.1. A remuneracao pela prestacdao dos servicos médicos sera sem
nenhum acréscimo, e serao descontados os impostos e taxas que
incidam ou que venham a incidir sobre os pagamentos.

10.1.2. Para fins de eventual retencao das contribuicoes
previdenciarias, aplicar-se-a o disposto no artigo 120 da Instrucao
Normativa n° 971/2009, da Receita Federal do Brasil, cabendo a
credenciada comprovar as hipoteses de nao incidéncia.

10.2. No preco estdo incluidos todos os custos diretos ou indiretos, os
encargos necessarios a execucao do objeto, transporte, hospedagem,
seguros em geral, taxas, impostos, tarifas, diarias e outras quaisquer
despesas que se fizerem necessarias a boa execucao do objeto deste
credenciamento.

10.3. O preco a ser contratado nao caracteriza expectativa de
faturamento por parte da(s) empresa(s) credenciada(s), ja que
prevalecera o critério da hora efetivamente trabalhada, nao cabendo ao
Municipio de Orinditiva o ressarcimento de eventuais prejuizos.
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10.4. O preco da hora trabalhada e do valor mensal sera fixo e
irreajustavel pelo periodo de 12 (doze) meses contados a partir da
assinatura do Termo de Credenciamento.

10.5. Havendo prorrogacao contratual, o valor unitario da hora sera

reajustado pela variacao percentual do IPC-FIPE relativa ao periodo dos
12 (doze) meses anteriores.

11. DOTACAO ORCAMENTARIA

11.1. As despesas decorrentes correrdo a conta de dotacdo propria do
orcamento vigente de 2021, observada a seguinte classificacao: 020700
Fundo Municipal de Saude — 10.301.0120.2037.0000 Manutencao da
Gestdao de Saude - 3.3.90.39.50 servicos médico-hospitalar,
odontologico e laboratoriais.

12. PRESTACAO DOS SERVICOS

12.1. As condicoes de execucao e de recebimento estao dispostas no
Anexo II - Memorial Descritivo e no Anexo VI - Minuta do Termo de
Credenciamento.

13. OBRIGACOES DAS PARTES

13.1. As obrigacoes das partes estdo dispostas em clausulas especificas
do Anexo VI - Minuta do Termo de Credenciamento.

14. CONDICOES DE PAGAMENTO

14.1. As condicoes de pagamento estao dispostas no Anexo VI - Minuta
do Termo de Credenciamento.

15. HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO E SANCOES EM CASO
DE INADIMPLEMENTO DAS OBRIGACOES

15.1. Em caso de inexecucao total ou parcial das obrigacoes pactuadas
a empresa sera descredenciada, garantida defesa prévia, sem prejuizo
da aplicacao das seguintes sancoes:

a) Adverténcia;

b) Multa pecuniaria;
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c) Suspensao temporaria de participacao em licitacoes e impedimento
de contratar com o Municipio de Orinditiva, por prazo nao superior a
dois anos;

d) Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a
Administracao Publica.

15.2. Podera ser aplicada multa indenizatoria de 10% sobre o valor
total contratado, quando a Credenciada:

a) prestar informacoes inexatas ou causar embaracos a fiscalizacao
e/ou controle da execucao dos servicos;

b) transferir ou ceder suas obrigacoes, no todo ou em parte, a terceiros;

c) executar os servicos em desacordo com as normas técnicas ou
especificacoes, independente da obrigacao de fazer as correcoes
necessarias as suas expensas;

d) nao iniciar, sem justa causa, a execucao dos servicos objeto do
credenciamento no prazo para esse fim fixado;

e) nao executar, sem justa causa, a totalidade ou parte dos servicos
para os quais foi credenciada;

f) praticar por acdo ou omissao, qualquer ato que, por imprudéncia,
impericia, negligéncia, dolo ou ma fé, venha causar danos a
Administracdo Municipal ou a terceiros, independente da obrigacao em
reparar os danos causados.

15.2.1. As multas poderao ser aplicadas em dobro, sempre que se
repetir o motivo da penalizacao.

15.2.2. As multas aplicadas serdo descontadas dos pagamentos
devidos, a critério exclusivo da Administracdo, e quando for o caso,
cobradas judicialmente.

15.3. A qualquer tempo podera ser alterado, suspenso ou cancelado o
credenciamento da empresa inscrita que deixar de satisfazer as
exigéncias estabelecidas neste ato convocatério ou no respectivo Termo
de Credenciamento, cuja minuta faz parte integrante do presente edital.

15.4. O credenciamento podera ser rescindido por iniciativa ou
interesse da credenciada, mediante requerimento por escrito com
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antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, e desde que nao prejudique os
atendimentos ja agendados, ou que venham a ser agendados antes de
decorrido o prazo de 30 (trinta) dias. Decorrido o prazo mencionado,
sera lavrado o termo de descredenciamento, quando cessarao as
obrigacoes de ambas as partes.

16. SUBCONTRATACAO/SUB-ROGACAO

16.1. E vedada a subcontratacdo ou sub-rogacdo parcial ou total do
objeto do Credenciamento.

17. OBRIGACAO DOS SUCESSORES

17.1. O Termo de Credenciamento vincula as partes que dele
participam e seus sucessores a qualquer titulo.

18. DISPOSICOES FINAIS

18.1. O resultado do presente certame sera divulgado no Diario Oficial
do Municipio e no seguinte endereco eletronico www.orindiuva.sp.gov.br

18.2. Os demais atos pertinentes a este edital, passiveis de divulgacao,
serao publicados no Diario Oficial do Estado e no endereco eletronico
www.orindiuva.sp.gov.br

18.3. O Credenciamento far-se-a com a inexigibilidade de licitacao, na
forma facultada pelo artigo 25 da Lei 8.666/93.

18.4. Informacoes complementares que se fizerem necessarias poderao
ser obtidas pelas empresas interessadas pelo e-mail:
prefeitura@orindiuva.sp.gov.br

19. DO FORO
19.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Paulo de Faria, Estado de Sao
Paulo, para dirimir as duvidas ou lides advindas do presente Edital,

com renuncia de qualquer outro por mais privilegiado seja.

20. DISPOSICOES FINAIS

20.1. Para dar conhecimento ao publico em geral, havendo prorrogacao
do processo de credenciamento, o Municipio fara a devida publicacéo do
presente edital, sob a forma resumida.
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20.2. O presente edital sera publicado na forma de extrato (resumo) no
Diario Oficial do Estado de Sao Paulo (DOE), em jornal de circulacao
regional, no Diario Oficial do Municipio, além de estar disponibilizado
na integra no sitio oficial do Municipio: www.orindiuva.sp.gov.br

20.3. Integra o presente edital, independentemente de transcricao:

Anexo I - Solicitacao de Credenciamento;

Anexo II - Memorial Descritivo;

Anexo III - Declaracao de Habilitacao;

Anexo IV - Modelo de declaracao de regularidade para com o Ministério
do Trabalho;

Anexo V - Declaracao de microempresa ou empresa de pequeno porte;
Anexo VI - Minuta de Termo de Credenciamento.

Orindiuva, 25 de fevereiro de 2021.

MIRELI CRISTINA LEITE RUVIERI MARTINS
Prefeita Municipal
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_ ANEXOI1
SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO

-

A
COMISSAO DE LICITACOES DA PREFEITURA DE ORINDIUVA

Para fins de CREDENCIAMENTO, anexamos os documentos exigidos no
Edital de Chamamento Publico n°® 01/2021, tendo por objeto o
credenciamento de pessoas juridicas para prestacdo de servicos
médicos a serem realizados nos estabelecimentos proprios do
Municipio, em conformidade com as caracteristicas, quantidades e
valores estabelecidos no Anexo II - MEMORIAL DESCRITIVO
declarando, desde ja, que aceitamos todas as condicoes estipuladas no
referido Edital e seus anexos e que:

a) possuimos estrutura para prestar os servicos objeto do referido
Processo de Credenciamento;

b) concordamos em prestar os servicos pelos valores constantes da
Planilha contida do Anexo II - Memorial Descritivo;

c) nossos colaboradores, socios e/ou diretores nao ocupam cargo,
emprego ou funcao junto a Prefeitura de Orindiuva.

Para fins de pagamento, informamos abaixo os dados bancarios desta
empresa:

Banco ....

N° da Agéncia: ...............

N° da conta corrente: .................

Licitante:

CNPJ:

Endereco: - Fone: - E-mail:

Atenciosamente,

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
N° do documento de identidade
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ANEXO II
MEMORIAL DESCRITIVO

Chamamento Pablico n° 01/2021
Processo n° 35/2021

1. DO OBJETO

1.1. Credenciamento de empresa para a prestacao de servicos médicos,
de forma complementar, de cujos servicos a Administracdo nao pode
prescindir, a fim de que possa ofertar adequado atendimento a saude
da populacao wusuaria do SUS, de acordo com os seguintes
quantitativos:

Item | Quantidade Descricao

01 Plantao 12h Médico para Urgéncia e Emergéncia para o

Pronto Atendimento do CS DE ORINDIUVA

“Maria Aparecida de Oliveira”

02 20h semanais | Médico Clinico Geral para atuar no Programa
“Melhor em Casa”

1.2. Os plantoes serao:

Diurno: das 7h as 19h

Noturno: das 19h as 7h do dia seguinte

Aos sabados, domingos e feriados: das 7h as 7h do dia seguinte.

1.3. O médico credenciado para atuar no Programa Melhor em Casa”
devera cumprir jornada semanal de 20 (vinte) horas, competindo-lhe,
juntamente com as equipes responsaveis pela assisténcia:

a) trabalhar em equipe multiprofissional e integrada a rede de atencao a
saude;

b) identificar e treinar os familiares e/ou cuidador dos usuarios,
envolvendo-os na realizacao de cuidados, respeitando os seus limites e
potencialidades;

c) abordar o cuidador como sujeito do processo e executor das acoes;

d) acolher demanda de duvidas e queixas dos usuarios e familiares
e/ou cuidador como parte do processo de Atencao Domiciliar;
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e) elaborar reunides para cuidadores e familiares;
f) utilizar linguagem acessivel a cada instancia de relacionamento;

g) promover treinamento pré e pos-desospitalizacao para os familiares
e/ou cuidador dos usuarios;

h) participar da educacao permanente promovida pelos gestores;

i) apoiar na alta programada de usuarios internados em hospitais
inseridos no Municipio no qual atuam, através do estabelecimento de
fluxos e protocolos com estes estabelecimentos de saude.

j) realizar visitas nos municipios que compde o programa, conforme
escala definida pela Secretaria de Saude.

1.4. Os médicos deverao possuir registro no CRM (Conselho Regional de
Medicina), devendo ser exigida do profissional indicado para urgéncia e
emergéncia do Pronto Atendimento, experiéncia minima de 02 anos.

1.5. Todos os Servicos Meédicos de atendimento a pacientes serao
procedidos de recursos humanos, materiais e equipamentos que o
Pronto Atendimento do CS de Orindituva dispuser.

1.6. Em caso de urgéncia o horario podera ser alterado, mediante
comunicacao prévia de 24 horas.

1.7. Os servicos deverao ser prestados conforme escala, locais e
horarios organizados pela Secretaria Municipal de Saude.

1.8. Quando houver mais de uma empresa contratada para o mesmo
servico, a distribuicao sera realizada pela Secretaria Municipal de
Saude, conforme ordem de credenciamento. Para assegurar igualdade
de condicoes a todos os interessados, havera rodizio entre os
credenciados com periodicidade de 03 (trés) meses.

2. DA VIGENCIA

2.1. O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento a ser firmado
sera de 12 (doze) meses, com inicio a partir da data da sua assinatura,
podendo, a critério das partes, ter a sua duracdo prorrogada, nos
termos do art. 57, II, da Lei Federal n° 8.666/1993, ressalvados os
limites legais para seu aditamento.
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3. DA PRESTACAO DOS SERVICOS

3.1. A contratacao dos profissionais da area médica, necessarios para a
consecucao do objeto sera de exclusiva responsabilidade da empresa
credenciada, a qual devera responsabilizar-se pelo pagamento dos
salarios e demais encargos trabalhistas, previdenciarios e outros,
incidentes sobre os servicos prestados, isentando expressamente o
Municipio de toda e qualquer eventual responsabilidade sobre a
matéria, devendo apresentar, toda a documentacdo relativa as
contribuicoes trabalhistas, fiscais e ou previdenciarias incidentes sobre
a contratacao do pessoal, ou mesmo incidentes sobre a participacao
societaria do profissional.

3.2. A empresa credenciada devera disponibilizar profissional e/ou
profissional, que devera responsabilizar-se pelo atendimento médico de
criancas, adolescentes e adultos com diversos tipos de enfermidade
segundo a demanda de usuarios do Pronto Atendimento Municipal, com
prioridade aos casos de vida ou de urgéncia, tratando, orientando ou
encaminhando a outros servicos, a fim de promover e estabelecer a
saude e o bem estar do usuario. Para tanto devera:

I - Prestar atendimento médico a pacientes em caso de emergéncia e
urgéncia, no suporte de vida, no tratamento de patologias em geral, na
investigacao clinica e apoio diagnostico, com resolucao ou
encaminhamento para servicos de maior resolutividade;

II - Prestar atendimento médico a usuarios que nao caracterizam casos
de emergéncia ou urgéncia, atendendo-lhes conforme a queixa principal
e patologia subjacente e encaminhando-lhe para servicos com
resolutividade  especifica para acompanhamento, investigacao
diagnostica e resolucao;

III - Realizar o acompanhamento médico de pacientes com
necessidades de observacdo, sob uso de medicacdo e encaminhamento
para servicos hospitalares daqueles com evolucao desfavoravel ou com
outras necessidades.

IV - Realizar, conforme as necessidades, pequenas cirurgias, suturas,
debridamentos, drenagem, entre outros procedimentos cirurgicos
ambulatoriais;

V - Realizar, conforme a necessidade, procedimentos de suporte de vida
inclusive: massagem cardiaca externa, entubacdo orotraqueal,
ventilacdo artificial, desfibrilacdo cardiaca e outros passiveis de
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execucoes em ambiente de pronto atendimento e cujos materiais e
equipamentos estejam disponiveis.

VI - Utilizar da lista de medicamentos padronizada na REMUME
sempre que possivel.

VII - Atuar de forma integrada com a equipe multiprofissional que
compoe o plantao.

VIII - é vedada a cobranca de qualquer servico realizado durante o
plantao.

IX - Em caso de dano em qualquer material e equipamento de carater
essencial a manutencao do atendimento, devera ser informado(a) a

gerente da unidade o mais rapido possivel.

4. OBRIGACOES DA CREDENCIADA:

I - Manter profissionais de medicina em quantidade suficiente para
atender as escalas de plantdao e o cumprimento das respectivas cargas
horarias;

II - Executar os servicos contratados, nos termos e condicoes definidos
no instrumento convocatorio do procedimento de CHAMAMENTO
PUBLICO promovido pelo Municipio, se utilizando de profissional que
possua carga horaria disponivel para o exercicio da funcao;

IIT - Ser a Unica responsavel pelo pagamento de todos os encargos
fiscais, trabalhistas, previdenciarios, securitarios e de acidentes de
trabalho, oriundos da execucao dos servicos e do pessoal nele
envolvido;

IV - Responder, civil e criminalmente, pelos danos que causar a
terceiros, em razao da inadequada execucao dos servicos;

V - Manter a sua qualificacao juridica e autorizacoes junto aos orgaos
publicos competentes para prestacdao dos servicos a serem contratados
durante toda a vigéncia da relacao juridica contratual a ser pactuada;

VI - Ser a unica responsavel nos periodos excepcionais, em fornecer o
numero de profissionais acordado entre as partes, substituindo de
imediato aquele que venha a faltar ou a se ausentar, mesmo que
temporariamente, sob pena da sancao definida no ato convocatério, sem
prejuizo das demais sancoes previstas na legislacdao que rege a matéria;
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VII - prestar os esclarecimentos de que forem solicitados pela
fiscalizacao da Prefeitura;

VIII - acatar e fazer cumprir as normas federais, estaduais e municipais
em vigor, relacionadas com a promocao, protecao e recuperacao da
saude publica, e com a organizacdao e o funcionamento dos servicos
correspondentes;

IX - responsabilizar-se e tomar as providéncias necessarias para sanar
quaisquer irregularidades relacionadas com a prestacdo de servicos
técnicos profissionais de médicos, desde que identificadas e notificadas
pela Secretaria Municipal de Saude;

X - responsabilizar-se e garantir que a carga horaria dos médicos nao
infrinja a legislacdo trabalhista, notadamente, nao permitir que o
mesmo meédico faca plantées em todos os domingos dentro do mesmo
meés;

XI - arcar com todos e quaisquer impostos, taxas e contribuicoes fiscais
e para-fiscais, inclusive os de natureza previdenciaria, social e
trabalhista, bem como emolumentos, 6nus ou encargos de qualquer
natureza, decorrentes da celebracao do contrato.

4.1. A empresa que vier a ser credenciada, quando escalada, devera se
responsabilizar em disponibilizar para os servicos, Médicos Plantonistas
em numero suficiente para substituir aquele que estiver impedido ou
impossibilitado de cumprir a jornada, a qual devera sempre ser
compativel com a que deveria ter sido cumprida pelo titular.

4.2. Todas as despesas com pagamento de salario dos profissionais
envolvidos, encargos sociais, previdenciarios e trabalhistas, taxa de
administracao, dissidio, bem como impostos, taxas ou contribuicoes de
qualquer espécie resultantes da execucao do servico, despesas de
transporte/locomocao, e de hospedagem dos profissionais, além de
outras, serao de responsabilidade da empresa credenciada.

4.3. Os custos referentes a mao-de-obra utilizada para a prestacao dos
servicos refletem os precos atualizados no més da cotacdo, nao cabendo
a contratada nenhuma reivindicacao salarial ou de reajuste por conta
de acordos, convencoes ou dissidios ocorridos na vigéncia do presente
instrumento.

4.4. A contratada respondera por todos e quaisquer danos pessoais ou
materiais ocasionados por seus empregados nos locais de trabalho, os
quais deverao apresentar sempre identificados.
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4.5. A contratada, diretamente ou através de seus profissionais,
fica terminantemente proibida de cobrar do usuario, ou seu
responsavel, qualquer complementacao aos valores pagos pelos
servicos prestados.

4.6. A auséncia do profissional na Unidade, mesmo que temporaria,
sera anotada em registro proprio, com as seguintes implicacoes a
contratada, em caso da nao substituicao imediata:

a) Nao pagamento do periodo em que o profissional esteve ausente;
b) Multa pecuniaria de 1% (um por cento) sobre o valor total do plantao
e da carga horarias diaria que aquele profissional deveria ter cumprido

integralmente.

5. OBRIGACOES DO MUNICIPIO:

I - efetuar os pagamentos nos prazos avenc¢ados;

II - assegurar a empresa contratada o uso e o livre acesso aos bens
imoveis, equipamentos, materiais permanentes e de consumo, bem
como aos demais recursos técnicos materiais e humanos que forem
considerados necessarios ao pleno e fiel cumprimento das obrigacoes
ajustadas;

III - acompanhar, fiscalizar, avaliar e controlar através da Secretaria
Municipal de Saude, a integral execucdo do objeto do contrato, bem
como notificar a empresa credenciada para reparar, corrigir ou eliminar,
as suas expensas, os vicios, irregularidades ou defeitos verificados;

IV - anotar em registro proprio, todas as ocorréncias, faltas, defeitos e
atrasos relacionados a execucao dos servicos prestados pelos
profissionais médicos;

V- aplicar as sanc¢oes administrativas, quando se facam necessarias.

6. DOS PRECOS

6.1. Para os médicos plantonistas sera pago o valor de R$ 106,45
(cento e seis reais e quarenta e cinco centavos) por hora
trabalhada, mais insalubridade em grau médio (20%) calculada
sobre o valor do salario minimo estadual.
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6.2. A remuneracao do Médico que for atuar no Programa “Melhor em
Casa” correspondera ao valor mensal de R$ 5.913,93 (cinco mil
novecentos e treze reais e noventa e trés centavos), mais
insalubridade em grau médio (20%), calculada sobre o salario
minimo estadual.

6.2. No preco da hora/meédica e do vencimento mensal do Clinico que
atuara no Programa “Melhor em Casa”, aqui definido, estao incluidos
todos os custos diretos ou indiretos, os encargos necessarios a execucao
do objeto, transporte, hospedagem, seguros em geral, taxas, impostos,
tarifas e outras quaisquer despesas que se fizerem necessarias a boa
execucao do objeto.

6.3. Para fins de eventual retencao das contribuicoes
previdenciarias, aplicar-se-4 o disposto no artigo 120 da Instrucao
Normativa n° 971/2009, da Receita Federal do Brasil, cabendo a
credenciada comprovar as hipoteses de nao incidéncia.

7. VIGENCIA

7.1. O volume de servico € o previsto para prestacao de 12 (doze) meses,
contados a partir da assinatura do Termo de Credenciamento, podendo
ser prorrogado nas hipoteses legais.

MIRELI CRISTINA LEITE RUVIERI MARTINS
Prefeita Municipal
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ANEXO III )
DECLARACAO DE HABILITACAO

A empresa .....c.cceeeveiiiinenen.. , inscrita no CNPJ sob n® ......cccceeevvinnnnn. ,
com sede na Rua/Av. ................. n° ...., na cidade de ........... , Estado de
........... , por intermédio do seu representante ou procurador, Sr.(?)
.................. , portador(a) do RG n° .................., DECLARA, sob as penas

da lei, que cumpre plenamente as exigéncias e os requisitos de
habilitacdo previstos no instrumento convocatorio da Chamamento
Publico n° 001/2021, realizado pelo Municipio de Orindiuva,
declarando, ainda, inexistir qualquer fato impeditivo de sua
participacao no referido certame.

Por ser verdade, o signatario assume responsabilidade civil e criminal
por eventual falsidade.

, de de 2021.

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
N° do documento de identidade
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) _ ANEXO IV )
DECLARACAO DE SITUACAO REGULAR PERANTE O MINISTERIO
DO TRABALHO

A empresa ......ceeeeeiiiiiiininnn.. , inscrita no CNPJ sob n® ........cceevvnvenenn. ,
com sede na Rua/Av. ................. n° ...., na cidade de ........... , Estado de
........... , por intermédio do seu representante ou procurador, Sr.(?)
.................. , portador(a) do RG n° ..................,, interessada em

participar do Chamamento Publico n°® 001/2021, promovido pelo
Municipio de Orindiuiva, DECLARA, sob as penas da lei que se encontra
em situacao regular perante o Ministério do Trabalho, no que ser refere
a observancia do disposto no Inciso XXXIII do artigo 7° da Constituicao
Federal.

Por ser verdade, o signatario assume responsabilidade civil e criminal
por eventual falsidade.

, de de 2021.

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
N° do documento de identidade
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) ANEXO V
DECLARACAO DE MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO
PORTE

A Comisséo de Licitacdes da
Prefeitura Municipal de Orinditiva
Ref.: Credenciamento Publico n® 01/2021 - Processo n°® 35/2021

DECLARAMOS, sob as penas da lei, sem prejuizo das sancoes e multas
previstas no ato convocatorio, que a EemMPreSa ...c.c.ceceeeieieinennn.
(denominacao da pessoa juridica), CNPJ n°® ................ esta enquadrada
como microempresa ou empresa de pequeno porte, nos termos dos
incisos I e II e 8§ 1° e 2°, bem como nao incorre em qualquer dos
impedimentos previstos nos § 4° e seguintes, todos do artigo 3° da Lei
Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006, com suas alteracoes
posteriores, cujos termos declaramos conhecer na integra, estando
apta, portanto, a exercer o direito de preferéncia como critério de
desempate e comprovar a regularidade fiscal e trabalhista nos termos
previstos nos artigos 42 a 45 da referida lei complementar, no
procedimento referenciado.

, de de 2021.

Razao Social da Empresa
Nome do responsavel/procurador
N° do documento de identidade
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ANEXO VI
MINUTA DE TERMO DE CREDENCAMENTO

OBJETO: PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE ORINDIUVA,
pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ sob n°
45.122.942/0001-80,com sede administrativa na Prefeitura Municipal,
na Praca Maria Dias, n° 614, Centro, neste ato representado por sua
Prefeita Municipal, MIRELI CRISTINA LEITE RUVIERI MARTINS,
portadora da Cédula de Identidade (RG) n° 25.083.487-X, inscrita no
CPF/RF sob n°® 148.321.148-75, brasileira, casada, residente e
domiciliada nesta cidade, a seguir denominado CREDENCIANTE, e a

empresa , inscrita no CNPJ sob n° , com sede na
Rua , n° , , na cidade de , Estado de Sao
Paulo, neste ato representada por seu , ,
brasileiro, , , portador da Cédula de Identidade (RG) n°

e do CPF/RF n° , a seguir denominada

CREDENCIADA, tendo em vista o resultado do Chamamento Publico n°
01/2021, Processo n° 35/2021, que integra este instrumento,
independentemente de transcricao, tém entre si, plenamente ajustado,
o presente Termo de Credenciamento, regido pelas clausulas e
condicoes adiante discriminadas, que as partes reciprocamente aceitam
e outorgam.

CLAUSULA PRIMEIRA
Do Objeto

1.1. O presente Termo tem por objeto o credenciamento de pessoa
juridica para prestacao de servicos médicos, de forma complementar, de
acordo com os seguintes quantitativos (hora/més) e valores:

Item | Quantidade Descricao Valor da Hora
01 Plantao 12h Médico para Urgéncia e Emergéncia
para o Pronto Socorro “Maria

Aparecida de Oliveira”

02 20h semanais | Médico Clinico Geral para atuar no
Programa “Melhor em Casa”

1.2. Os plantoes serao:
Diurno: das 7h as 19h
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Noturno: das 19h as 7h do dia seguinte
Aos sabados, domingos e feriados: das 7h as 7h do dia seguinte.

1.3. Os plantdes serao realizados de acordo com a escala e horarios
organizados pela Secretaria Municipal de Saude.

1.4. O médico credenciado para atuar no Programa Melhor em Casa”
devera cumprir jornada semanal de 20 (vinte) horas, competindo-lhe,
juntamente com as equipes responsaveis pela assisténcia:

a) trabalhar em equipe multiprofissional e integrada a rede de atencao a
saude;

b) identificar e treinar os familiares e/ou cuidador dos usuarios,
envolvendo-os na realizacao de cuidados, respeitando os seus limites e
potencialidades;

¢) abordar o cuidador como sujeito do processo e executor das acoes;

d) acolher demanda de duvidas e queixas dos usuarios e familiares
e/ou cuidador como parte do processo de Atencao Domiciliar;

e) elaborar reunides para cuidadores e familiares;
f) utilizar linguagem acessivel a cada instancia de relacionamento;

g) promover treinamento pré e pos-desospitalizacao para os familiares
e/ou cuidador dos usuarios;

h) participar da educacao permanente promovida pelos gestores;

i) apoiar na alta programada de usuarios internados em hospitais
inseridos no Municipio no qual atuam, através do estabelecimento de
fluxos e protocolos com estes estabelecimentos de saude.

j) realizar visitas nos municipios que compode o programa, conforme
escala definida pela Secretaria de Saude.

1.5. Os médicos deverao possuir registro no CRM (Conselho Regional de
Medicina), devendo ser exigida do profissional indicado para urgéncia e
emergéncia do Pronto Atendimento, experiéncia minima de 02 anos.

1.6. Todos os Servicos Médicos de atendimento a pacientes serao
procedidos de recursos humanos, materiais e equipamentos que o
Municipio de Orinditva dispuser.
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1.7. Em caso de urgéncia o horario podera ser alterado, mediante
comunicacao prévia de 24 horas.

1.8. Os servicos deverao ser prestados conforme escala, locais e
horarios organizados pela Secretaria Municipal de Saude.

1.9. A contratacdo dos profissionais da area médica, necessarios para a
consecucao do objeto da contratacdo sera de exclusiva responsabilidade
da CREDENCIADA, a qual devera responsabilizar-se pelo pagamento
dos salarios e demais encargos trabalhistas, previdenciarios e outros,
incidentes sobre os servicos prestados, isentando expressamente o
CREDENCIANTE de toda e qualquer eventual responsabilidade sobre a
matéria, devendo apresentar, toda a documentacao relativa as
contribuicoes trabalhistas, fiscais e ou previdenciarias, incidentes sobre
a contratacao do pessoal, ou mesmo incidentes sobre a participacao
societaria do profissional.

CLAUSULA SEGUNDA
Da Execucao dos Servicos

2.1. A execucao dos servicos pela CREDENCIADA dar-se-a nas
unidades de saude mencionadas, mediante escala a ser elaborada pela
Secretaria Municipal de Saude, cabendo aos profissionais a realizacao
de consultas, exames e intervencoes clinicas para diagnostico e
tratamento, buscando assegurar o bem estar dos municipes usuarios
das acdes e dos servicos de satide do SUS — Sistema Unico de Saude.

CLAUSULA TERCEIRA
Das Obrigacoes da Credenciada:

I - manter profissionais de medicina em quantidade suficiente para
atender as escalas de plantao, previstos no objeto do Termo de
Credenciamento e o cumprimento das respectivas cargas horarias;

II - Executar os servicos contratados, nos termos e condicoes definidos
no instrumento convocatério do procedimento de CHAMAMENTO
PUBLICO promovido pelo Municipio, se utilizando de profissional que
possua carga horaria disponivel para o exercicio da funcao;

III - Ser a Unica responsavel pelo pagamento de todos os encargos
fiscais, trabalhistas, previdenciarios, securitarios e de acidentes de
trabalho, oriundos da execucdao dos servicos e do pessoal nele
envolvido;
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IV - Responder, civil e criminalmente, pelos danos que causar a
terceiros, em razao da inadequada execucao dos servicos;

V - Manter a sua qualificacao juridica e autorizacoes junto aos o6rgaos
publicos competentes para prestacao dos servicos a serem contratados
durante toda a vigéncia da relacao juridica contratual a ser pactuada;

VI - Ser a unica responsavel nos periodos excepcionais, em fornecer o
numero de profissionais acordado entre as partes, substituindo de
imediato aquele que venha a faltar ou a se ausentar, mesmo que
temporariamente, sob pena da sancao definida no ato convocatoério, sem
prejuizo das demais sancoes previstas na legislacdo que rege a matéria;

VII - prestar os esclarecimentos de que forem solicitados pela
fiscalizacado da Prefeitura;

VIII - acatar e fazer cumprir as normas federais, estaduais e municipais
em vigor, relacionadas com a promocao, protecao e recuperacao da
saude publica, e com a organizacao e o funcionamento dos servigos
correspondentes;

IX - responsabilizar-se e tomar as providéncias necessarias para sanar
quaisquer irregularidades relacionadas com a prestacao de servicos
técnicos profissionais de médicos, desde que identificadas e notificadas
pela Secretaria Municipal de Saude;

X - responsabilizar-se e garantir que a carga horaria dos médicos
plantonistas nao infrinja a legislacao trabalhista, notadamente, nao
permitir que o mesmo médico faca plantdes em todos os domingos
dentro do mesmo més;

XI - arcar com todos e quaisquer impostos, taxas e contribuicoes fiscais
e para-fiscais, inclusive os de natureza previdenciaria, social e
trabalhista, bem como emolumentos, 6nus ou encargos de qualquer
natureza, decorrentes da celebracao do contrato.

3.1. A empresa que vier a ser credenciada, quando escalada, devera se
responsabilizar em disponibilizar para os servicos, Médicos Plantonistas
em numero suficiente para substituir aquele que estiver impedido ou
impossibilitado de cumprir a jornada, a qual devera sempre ser
compativel com a que deveria ter sido cumprida pelo titular.

3.2. Todas as despesas com pagamento de salario dos profissionais
envolvidos, encargos sociais, previdenciarios e trabalhistas, taxa de
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administracao, dissidio, bem como impostos, taxas ou contribuicoes de
qualquer espécie resultantes da execucao do servigco, despesas de
transporte/locomocado, e de hospedagem dos profissionais, além de
outras, serao de responsabilidade da empresa credenciada.

3.3. Os custos referentes a mao-de-obra utilizada para a prestacdo dos
servicos refletem os precos atualizados no més da cotacao, nao cabendo
a contratada nenhuma reivindicacao salarial ou de reajuste por conta
de acordos, convencoes ou dissidios ocorridos na vigéncia do presente
instrumento.

3.4. A credenciada respondera por todos e quaisquer danos pessoais ou
materiais ocasionados por seus empregados nos locais de trabalho, os
quais deverao apresentar sempre identificados.

3.5. A credenciada, diretamente ou através de seus profissionais,
fica terminantemente proibida de cobrar do usuario, ou seu
responsavel, qualquer complementacao aos valores pagos pelos
servicos prestados.

CLAUSULA QUARTA
Das Obrigacoes da Municipio CREDENCIANTE:

I - efetuar os pagamentos nos prazos avencados;

II - assegurar a empresa credenciada o uso e o livre acesso aos bens
imoveis, equipamentos, materiais permanentes e de consumo, bem
como aos demais recursos técnicos materiais e humanos que forem
considerados necessarios ao pleno e fiel cumprimento das obrigacoes
ajustadas;

III - acompanhar, fiscalizar, avaliar e controlar através da Secretaria
Municipal de Saude, a integral execucao do objeto do presente Termo de
Credenciamento, bem como notificar a empresa credenciada para
reparar, corrigir ou eliminar, as suas expensas, o0s Vicios,
irregularidades ou defeitos verificados;

IV - anotar em registro proprio, todas as ocorréncias, faltas, defeitos e
atrasos relacionados a execucao dos servicos prestados pelos
profissionais médicos;

V- aplicar as sancoes administrativas, quando se fizer necessario.

4.1. A CREDENCIADA devera manter os profissionais plantonistas para
os atendimentos, acoes e servicos regulares das unidades de saude para
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as quais forem escalados, cumprindo as respectivas cargas horarias
mensais fixadas.

4.2. A CREDENCIADA devera tomar, imediatamente, todas as
providéncias necessarias para sanar quaisquer irregularidades
relacionadas com a prestacdo de servicos técnicos profissionais dos
meédicos, desde que identificadas e notificadas pela Secretaria Municipal
de Saude do Municipio, ou pelo Conselho Municipal de Saude.

4.3. As funcoes que venham a ser exercidas, bem como suas
respectivas remuneracoes, serao de total responsabilidade e indicacao
da CREDENCIADA, sem qualquer tipo de ingeréncia do
CREDENCIANTE.

4.4. O CREDENCIANTE devera acompanhar, fiscalizar, avaliar,
controlar e auditar, através da Secretaria Municipal de Saude e do
Conselho Municipal de Saude, a integral execucao do objeto do presente
contrato, bem como notificar a CREDENCIADA para reparar, corrigir ou
eliminar, as suas expensas, os vicios, irregularidades ou defeitos
verificados.

4.5. A Secretaria Municipal de Saude devera elaborar relatorio periodico
de presenca e atividades desempenhadas pelos profissionais médicos
destacados pela CREDENCIADA em cumprimento do objeto presente
termo.

4.6. A titulo da afericao da regularidade da CREDENCIADA para com
suas obrigacoes trabalhistas, devera fornecer lista de profissionais que
desempenharam suas funcoées em cumprimento ao objeto do presente
termo no periodo correspondente a cobranca, a qual nado podera divergir
do documento constante do item anterior.

CLAUSULA QUINTA
Do Valor, Preco e Pagamento

5.1. Pela execucao dos servicos técnicos profissionais de medicina, de
que trata a clausula primeira deste contrato, o CREDENCIANTE pagara
a CREDENCIADA os valores discriminados na clausula primeira deste
instrumento.

5.2. O pagamento do preco dos servicos técnicos profissionais sera
efetuado, mensalmente, até o trigésimo (30°) dia 1util do més
subsequente ao da prestacao dos servicos, mediante a apresentacao da
Nota Fiscal/Fatura correspondente, pela CREDENCIADA,
discriminando o total das horas trabalhadas por todos os
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profissionais especificados, os totais por local de atendimento
devidamente acompanhada de copia do Atestado de Prestacao de
Servicos emitido pela Secretaria Municipal de Saude.

5.3. O CREDENCIANTE, através da Secretaria Municipal de Saude,
emitira, mensalmente, até o terceiro (3°) dia util de cada més, o
Atestado de Prestacao de Servicos, contendo a relacdo nominal dos
profissionais médicos, com as respectivas cargas horarias dos servicos
prestados no més, devendo encaminha-lo a CREDENCIADA, no mesmo
prazo.

5.4. A CREDENCIADA devera emitir e fazer apresentar na
Contabilidade da Prefeitura Municipal, até o quinto (5°) dia util do més
subsequente ao da prestacdo dos servicos, a Nota Fiscal/Fatura
correspondente aos servicos prestados no més de competéncia.

CLAUSULA SEXTA
Do Reajustamento do Preco

6.1. Nao havera reajuste do preco avencado para a execucao do objeto
deste contrato, sob qualquer hipoétese, durante o periodo de vigéncia do
prazo originario, sendo que em caso de prorrogacao podera ser aplicada
a variacao do IPCA.

CLAUSULA SETIMA
Do Crédito Orcamentario

7.1. As despesas decorrentes da execucao do presente contrato de
prestacao de servicos correrao a conta de dotacao prépria do orcamento
aprovado para o exercicio de 2021, observada a seguinte
classificacao: 020700 Fundo Municipal de Saude -
10.301.0120.2037.0000 Manutencao da Gestdo de Saude -
3.3.90.39.50 Servico Médico-Hospitalar, Odontolégico e laboratoriais.

CLAUSULA OITAVA
Do Prazo e prorrogacao

8.1. O presente Termo de Credenciamento vigorara pelo prazo de 12
(doze) meses, contados a partir da data de assinatura deste
instrumento, podendo ser prorrogados por iguais e sucessivos periodos,
nos termos do artigo 57, inciso II, da Lei 8.429/92, dada a natureza
continuada dos servicos, mediante celebracao de correspondente Termo
Aditivo, observada para tanto, a existéncia de disponibilidade
orcamentaria e financeira.
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8.2. No caso de eventual necessidade de prorrogacdo do prazo de
vigéncia, sera admitida a renegociacao ou correcao do valor do preco
estipulado para a execucao dos servicos a serem prestados pelos
profissionais disponibilizados pela CREDENCIADA, de acordo com a
variacao do IPCA.

CLAUSULA NONA
Da Fiscalizacao do Contrato

9.1. Durante o prazo de execucao dos servicos, o CREDENCIANTE far-
se-a representar pela Secretaria de Saude do Municipio, quanto a
supervisao e fiscalizacao dos servigcos contratados.

9.2. Mediante Termo Circunstanciado especifico, cabera a
CREDENCIADA a obrigacdo de corrigir, sanar e reparar todas as
omissoes e ineficiéncias observadas na execucao deste contrato, sem
prejuizo das responsabilidades contratuais e legais.

CLAUSULA DECIMA
Hipoteses de Descredenciamento e sancoes em casos de
inadimplemento das obrigacoes

10.1. Em caso de inexecucao total ou parcial das obrigacoes pactuadas
a empresa sera descredenciada, garantida defesa prévia, sem prejuizo
da aplicacao das seguintes sancoes:

a) Adverténcia;

b) Multa pecuniaria;

c) Suspensao temporaria de participacao em licitacdes e impedimento
de contratar com o Municipio de Orinditiva, por prazo nao superior a

dois anos;

d) Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a
Administracao Publica.

10.2. Podera ser aplicada multa indenizatoria de 10% sobre o valor
total contratado, quando a Credenciada:

a) prestar informacoes inexatas ou causar embaracos a fiscalizacao
e/ou controle da execucao dos servicos;
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b) transferir ou ceder suas obrigacoes, no todo ou em parte, a terceiros;

c) executar os servicos em desacordo com as normas técnicas ou
especificacoes, independente da obrigacao de fazer as correcoes
necessarias as suas expensas;

d) nao iniciar, sem justa causa, a execucao dos servicos objeto do
credenciamento no prazo para esse fim fixado;

e) ndo executar, sem justa causa, a totalidade ou parte dos servicos
para os quais foi credenciada;

f) praticar por acdo ou omissao, qualquer ato que, por imprudéncia,
impericia, negligéncia, dolo ou ma fé, venha causar danos a
Administracao Municipal ou a terceiros, independente da obrigacdo em
reparar os danos causados.

10.3. A auséncia do profissional na Unidade, mesmo que temporaria,
sera anotada em registro proprio, com as seguintes implicacoes a
contratada, em caso da nao substituicao imediata:

a) Nao pagamento do periodo em que o profissional esteve ausente;

b) Multa pecuniaria de 1% (um por cento) sobre o valor total do plantao
que aquele profissional deveria ter cumprido integralmente.

10.4. As multas poderao ser aplicadas em dobro, sempre que se repetir
o motivo da penalizacao.

10.5. As multas aplicadas serdo descontadas dos pagamentos devidos,
a critério exclusivo da Administracdao, e quando for o caso, cobradas
judicialmente.

10.6. A qualquer tempo podera ser alterado, suspenso ou cancelado o
credenciamento da empresa inscrita que deixar de satisfazer as
exigéncias estabelecidas neste ato convocatorio ou no respectivo Termo
de Credenciamento, cuja minuta faz parte integrante do presente edital.

10.7. O credenciamento podera ser rescindido por iniciativa ou
interesse da credenciada, mediante requerimento por escrito com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, e desde que nao prejudique os
atendimentos ja agendados, ou que venham a ser agendados antes de
decorrido o prazo de 30 (trinta) dias. Decorrido o prazo mencionado,
sera lavrado o termo de descredenciamento, quando cessardo as
obrigacoes de ambas as partes.
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CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA
Da Rescisao Contratual

11.1. O presente termo podera ser rescindido antecipadamente pelos
motivos tipificados no artigo 78, da Lei n° 8.666/93, e alteracoes
posteriores, posto caracterizarem a inexecucao total ou parcial das
obrigacoes avencadas, destacando-se, entre os principais motivos, o nao
cumprimento ou o cumprimento irregular de suas clausulas, com as
responsabilidades contratuais e as previstas em lei ou regulamento,
bem como nomeacao de profissionais de saude mediante concurso
publico, sendo que nos ultimos casos fica reservado o prazo minimo de
30 (trinta) dias para rescisdao do contrato, devendo ser procedida a
respectiva notificacdo para esse fim.

11.2. A rescisdo do presente contrato, assegurados o contraditorio e a
ampla defesa, podera ser determinada por ato unilateral e escrito do
CREDENCIANTE, nos casos enumerados nos incisos I a XII e XVIII, do
artigo 78, da Lei n° 8.666/93, com as alteracoes que lhe foram
introduzidas; observando-se as vias:

a) amigavel — por acordo entre as partes, reduzida a termo de
“DESCREDENCIAMENTO” desde que haja conveniéncia para o
Municipio CREDENCIANTE, ou;

b) judicial — nos termos da legislacao em vigor.

c) Quando a rescisdao do instrumento ocorrer com base nos
incisos XII e XVIII, do artigo 78, da Lei n°® 8.666/93, sem
que haja culpa da CREDENCIADA, devera essa ser
ressarcida dos prejuizos regularmente comprovados que
houver sofrido, tendo ainda direito aos pagamentos devidos
pelo que executar do contrato, até a data da rescisao.

11.3. A rescisao do presente termo, determinada por ato unilateral e
escrito do CREDENCIANTE, sem prejuizo das sancoes previstas na Lei
n°® 8.666/93, com as alteracoes introduzidas pelas Leis n® 8.883/94 e
9.648/98, acarretara como consequéncias:

a) a assuncao imediata do objeto do contrato, no estado e local
em que se encontrar a execucado dos servigos, por ato proprio
do CREDENCIANTE;
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b) a retencao dos créditos decorrentes do contrato, até o limite
dos prejuizos causados pela CREDENCIADA

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA
Do Reconhecimento e Recursos

12.1. A CREDENCIADA reconhece os direitos do CREDENCIANTE, em
caso de rescisdao administrativa prevista pelo artigo 77, da Lei n°
8.666/93, com suas alteracoes posteriores, em face do regime juridico
deste contrato administrativo.

12.2. Da decisao que rescindir o presente termo, por ato unilateral e
escrito do CREDENCIANTE, nos casos enumerados nos incisos I a XII e
XVII, do artigo 78, da Lei 8.666/93, com as alteracoes introduzidas por
legislacoes especificas, cabera recurso administrativo, no prazo de 05
(cinco) dias uteis, a contar da data da intimacao do ato ou da lavratura
da ata.

12.3. Cabera representacdo, no prazo de OS5 (cinco) dias uteis, da
intimacao da decisao relacionada com o objeto do contrato, de que nao
caiba recurso hierarquico, bem como pedido de reconsideracado, no
prazo de 10 (dez) dias tuteis da data da intimacao do ato, de decisdao da
Secretaria Municipal de Saude, quanto a aplicacao de sancdes como
declaracao de inidoneidade para contratar com a Administracao
Publica.

12.4. O recurso sera dirigido a autoridade superior, no caso a Prefeita
Municipal, por intermédio da que praticou o ato recorrido, a qual
podera reconsiderar sua decisdo, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, ou,
nesse mesmo prazo, fazé-lo subir, devidamente informado, devendo,
neste caso, a decisdo ser proferida dentro do prazo de 05 (cinco) dias
uteis, contado do recebimento do recurso.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA
Dos Direitos e Responsabilidades

13.1. Os direitos e responsabilidades das partes sdo os que decorrem
das clausulas deste Termo de Credenciamento, das normas e condicoes
estabelecidas pela Lei n® 8.666/93 com as alteracoes que lhe foram
introduzidas, e do regime juridico de direito publico a que esta
submetido, aplicando-se lhe, supletivamente, os principios e as
disposicoes do direito civil brasileiro.
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13.2. Cabera a CREDENCIADA a responsabilidade pela indenizacao de
dano decorrente de acao ou omissao voluntaria ou negligéncia,
impericia ou imprudéncia de seus meédicos, que na qualidade de
associados, empregados ou contratados, causarem aos pacientes do
Sistema Unico de Satude — SUS, gerido pelo Municipio de Orinditiva, aos
orgaos do SUS e a terceiros a estes vinculados, assegurado o
contraditorio e o direito de defesa.

13.3. A responsabilidade civil, de que trata o item anterior, estender-se-
a aos casos de danos e perdas causados por falha ou defeitos relativos a
execucao dos servicos objeto da contratacdo, nos termos estabelecidos
pelo artigo 14, da Lei n° 8.078, de 11 de setembro de 1.990 (Coédigo de
Defesa do Consumidor).

CLAUSULA DECIMA QUARTA
Das Disposicoes Finais

14.1. Todas as despesas e providéncias resultantes da execucao dos
servicos objeto do presente Termo de Credenciamento, assim como das
obrigacoes decorrentes dos encargos previdenciarios, trabalhistas,
fiscais, securitarios, tributarios e outros afins, serdao de inteira
responsabilidade da CREDENCIADA.

14.2. A CREDENCIADA devera aceitar, nas mesmas condicoes
contratuais, os acréscimos ou supressoes que se fizerem necessarias
nos servicos, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento), do valor do
presente instrumento.

14.3. Nenhum acréscimo ou supressao podera exceder o limite fixado
no item anterior, salvo as supressoes resultantes de acordo celebrado
entre as partes, mediante termo de aditamento, devidamente publicado
de forma resumida na imprensa oficial.

14.4. Através de celebracao de aditamento e mediante proposta
devidamente justificada e aprovada pelo Conselho Municipal de Saude,
o preco dos servicos podera ser acrescido, eventualmente, de percentual
resultante de aplicacao de fator de incentivo baseado em circunstancias
epidemiologicas, ou decorrentes de desenvolvimento tecnologico, do
grau de complexidade da prestacao, da introducado e adequacao de
novas tecnologias ou de desempenho assistencial e gerencial.

14.5. Nos termos do artigo 31, da Lei n°® 8.212, de 24 de julho de 1991,
por responder o CREDENCIANTE, solidariamente, com os encargos
previdenciarios; e também, na forma da legislacdo pertinente, pelos
encargos com o FGTS da CREDENCIADA, resultantes da execucao do
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contrato, esta devera comprovar, mensalmente, o cumprimento de
sua obrigacao perante o INSS e o 6rgao gestor do FGTS.

14.5.1. Para fins de eventual retencao das contribuicoes
previdenciarias, aplicar-se-a o disposto no artigo 120 da Instrucao
Normativa n° 971/2009, da Receita Federal do Brasil, cabendo a
credenciada comprovar as hipoteses de nao incidéncia.

CLAUSULA DECIMA QUINTA
Do Foro

15.1. Para dirimir as questoes oriundas ou resultantes da execucao do
presente instrumento, fica eleito o Foro da Comarca de Catanduva, com
renuncia expressa de qualquer outro, por mais privilegiado que possa
ser.

E por estarem as partes justas e avencadas entre si, assinam o presente
instrumento em 03 (trés) vias de igual teor e forma, juntamente com as
testemunhas abaixo identificadas e também signatarias, para que sejam
produzidos os legais e juridicos efeitos; comprometendo-se, ainda, as
partes, a cumprirem e a fazer cumprir o presente contrato, por si e por
seus sucessores, em juizo ou fora dele.

Orinditva de de 2021.

MUNICIPIO DE ORINDIUVA

CREDENCIANTE
CREDENCIADA
TESTEMUNHAS:
Nome:
RG:
Nome:

RG:



