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EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO

CREDENCIAMENTO N° 001/2020

Modalidade N°: CREDENCIAMENTO n°. 001/2020

Processo: 001/2020

Periodo de Recebimento de Documentos: a partir do dia 27/11/2020 até o dia 15/12/2020
Horario para Recebimento dos Envelopes: 8:00hs as 11:00 horas e das 14:00hs as 16:00 horas.
Local: Rua Urbano Teixeira Barbosa, n° 546 - Centro, Itapipoca-CE

Data da Sesséo Publica para Abertura dos Envelopes: 16 de Dezembro de 2020 as 10:00h.
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O Consorcio Piiblico de Satude da Microrregiao de Itapipoca — CPSMIT, pessoa juridica de direito
publico interno, do tipo Associagéo Publica de Natureza Autarquica com sede na Rua Urbano Teixeira
Barbosa, n° 546, bairro Centro, inscrito no CNPJ(MF) sob n® 12.939.977/0001-58, torna publico que
sera realizada a sele¢éo de pessoas juridicas, prestadoras de servicos de salde, em conformidade
com o disposto neste CHAMAMENTO PUBLICO, na Sala de Licitagbes da Consércio Publico de
Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, sito a Rua Urbano Teixeira Barbosa, n°® 546, bairro
Centro, para fins de CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS NA AREA
DE SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE CARDIOLOGIA, GASTROENTEROLOGIA E
UROLOGIA, constantes da tabela SUS, conforme relacionados nos Anexo | do presente Edital, de

acordo com o Processo n°® 001/2020, que sera realizado pela Comissdo Permanente de Licitagdes,
designadas pela Resolugdo CPSMIT n® 013/2020, de 01.04.2020, em conformidade com a Lei n°
8.080/90, no que couber, com as normas da Lei n® 8.666/93, Portaria 1.286/93 do Ministério da Saude
e demais legislagbes aplicaveis.

1.1. Constitui objeto do presente edital, o Credenciamento de pessoas juridicas especializadas na
area de saude, para prestagao de servicos de cardiologia, gastroenterologia e urologia, de
acordo com a tabela do SUS - Sistema Unico de Salide, destinados aos pacientes atendidos pela
Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves, junto ao Consércio Pilblico de Salide da Microrregido
de Itapipoca - CPSMIT, observados os prazos e procedimentos descritos no Termo de Referéncia,
Anexo | do edital.

3.1. Foi elaborado pelo Consoércio Publico de Saide da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, o qual
servira de base para todo este procedimento.

3.1. O recebimento dos envelopes referentes ao Credenciamento dar-se-a na Sala de Licitagbes do
Consércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, localizada na Rua Urbano
Teixeira Barbosa, n® 546, bairro Centro, a partir do dia 27/11/2021 até o dia 15/12/2020, diariamente,
de segunda a sexta feira, no horario das 8:00hs as 11:00 horas e das 14:00hs as 16:00 horas.

3.1.1. Em nenhuma hipétese seréo recebidos quaisquer envelopes fora do prazo estabelecido neste
edital.

3.2. Aberto o periodo de recebimento do Credenciamento, os interessados deveréo entregar no horario
estabelecido definido no subitem 3.1, deste edital, os envelopes n&o transparentes e lacrados,

contendo a documentacéo de habilitagéo. g
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3.3. O envelope contendo os Documentos de Habilitagcdo devera ser expresso, em seu exterior, as
seguintes informagdes:

ENVELOPE DE CREDENCIAMENTO T
' CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE

CREDENCIAMENTO n° 001/2020 ¥
(Razéo Social da Proponente e CNPJ)

3.4. O Envelope n° 01 - CREDENCIAMENTO, devera conter as informagdes/documentos exigidos no
item 6 deste Edital.

4.1. Os envelopes seréo recebidos pela Comissdo Permanente de Licitagéo, no local acima designado
e a sua abertura sera em sesséo publica, que sera dia 16 de Dezembro de 2020 as 10:00h.

5.1. Somente poderédo participar deste credenciamento, empresas que desenvolvam atividade
compativel com o objeto deste credenciamento, oferegam atendimento e atendam a todas as
exigéncias contidas neste edital e seus anexos, além das disposi¢cées legais, independentemente de
transcrigéo, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos, nos termos do § 1°
artigo 199, da Constituicdo da Replblica.

5.3. E vedada a participacéo de:

5.3.1. Consorcio de empresas;

53.2. As empresas, que ndo estiverem legalmente constituidas e que ndo comprovarem sua
habilitagdo, conforme disposto neste Edital.

5.4. Nao seréao admitidas a participagéo neste Credenciamento empresas que estejam cumprindo pena
de suspensdo temporaria de participagdo em licitagcdo e/ou impedimento de contratar com a
Administragdo Publica; que tenham sido declaradas inidéneas para licitar ou contratar com qualquer
6rgao publico; ou que se subsumem as disposicdes dos arts. 9° e inciso V do art. 27 da Lei n° 8.666/93.
5.5. Ndo serdo considerados os envelopes apresentados apés a hora e data convencionadas para o
recebimento dos mesmos, bem como as propostas enviadas por correio, fax ou e-mail.

6.1. Para habilitar-se ao Credenciamento, a interessada devera requeré-lo mediante Carta-
Proposta/Solicitagdo de Credenciamento, digitada, sem emendas, rasuras e entrelinhas,
preferencialmente em papel timbrado da proponente, devidamente assinada e carimbada, com firma
reconhecida, conforme modelo constante do Anexo 04, acompanhada da documentacao exigida
nos subitens 6.4.1, 6.4.2, 6.4.3, 6.4.4, 6.4.4.2, 6.4.4.3 e 6.4.5 deste edital.

6.2. Cada empresa interessada podera ter apenas um representante oficial no presente certame de
Credenciamento, que podera ser um dos dirigentes contratuais ou outra pessoa fisica habilitada,
mediante  apresentagdo de INSTRUMENTO DE PROCURAGCAO PUBLICO ou DE
CREDENCIAMENTO, com firma reconhecida, conforme demonstrado no Anexo VIl — Modelo da Carta
Credencial, deste edital, com poderes para tratar de assuntos pertinentes ao certame licitatorio, como,
usar a palavra, rubricar documentos, apresentar contestagdes ou recursos e assinar a ata, entre outros,
acompanhado de qualquer documento de Identidade emitido, para promover sua identificagcéo.

6.3. As interessadas deverdo apresentar no Envelope Credenciamento, os documentos abaixo
enumerados, relativos a Habilitag&o Juridica, Regularidade Fiscal e Trabalhista, Qualificagéo técnica e
Qualificagdo Econdmico-Financeira:

6.4. Os documentos de habilitagcdo, que deverdo ser apresentados na sessdo publica, de
Credenciamento pelas empresas interessadas, e inseridos no envelope sdo os seguintes:
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6.4.1. HABILITACAO JURIDICA

Conforme do Artigo 28, da Lei n° 8666/93;

a) Copia da Ceédula de ldentidade do representante legal da Empresa, quando se tratar de
empresa individual;

b) Registro comercial, no caso de empresa individual;

c) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado, em se tratando de

sociedades comerciais e, no caso de sociedades por agdes, acompanhado de documentos de eleig&o
de seus administradores;

d) Inscri¢do do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de diretoria
em exercicio;
e) Decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em

funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizag&o para funcionamento expedido pelo Org&o
competente, quando a atividade assim o exigir.

6.4.2. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

Conforme do Artigo 29, da Lei n° 8666/93;

a) Prova de inscrigéo no Cadastro Nacional de Pessoal Juridica (CNPJ);

b) Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes estadual ou municipal, se houver, relativo ao
domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contratual;

c) Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, que devera ser comprovada através da
CND Unificada de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional (RFB, PGFN e do Instituto Nacional
do Seguro Social - INSS) expedida pela Secretaria da Receita Federal do Brasil, emitida nos moldes da
na forma da Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2 de outubro de 2014;

d) Certiddo Negativa de Débito Fiscal Estadual, emitida pela Secretaria de Estado de Fazenda do
domicilio tributario da licitante;

e) Certidao de regularidade com a Fazenda Municipal;
g) Prova de Regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo - FGTS - CRF,;
h) Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justiga do Trabalho, mediante a

apresentacéo de certiddo negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagdo das Leis do Trabalho,
aprovada pelo Decreto-Lei no 5.452, de 10 de maio de 1943;

6.4.3. RELATIVO A QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA:

a) CERTIDAO NEGATIVA DE FALENCIA E/OU RECUPERACAO JUDICIAL expedida pelo Cartério
Distribuidor da sede da pessoa juridica licitante.

6.4.4. RELATIVO A QUALIFICACAO TECNICA:

6.4.4.1. A comprovacgéo da qualificag&o técnica consistira na apresentacéo dos seguintes documentos:

a) Alvaréa de funcionamento e sanitario atual, do local da prestagéo dos servigos;

b) Declaragdo da empresa nominando seus sécios;

c) Estar cadastrado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude;

d) Apresentar atestado de capacidade técnica, fornecido por pessoa juridica de direito publico ou

privado, comprovando experiéncia anterior, compativel em natureza de que se trata o objeto do
presente Edital de Credenciamento.
6.4.4.2. Apresentar os seguintes documentos do Responsavel Técnico:

a) Cédula de identidade e CPF;

b) Diploma do curso compativel com a atividade;

c) Registro do responsavel técnico junto ao Conselho de Fiscalizagdo do Exercicio Profissional da
categoria. %
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6.4.4.3. A empresa devera apresentar relagao dos profissionais, conforme, Anexo V, e juntar copia do
seguinte documento de cada profissional: carteira do mesmo, junto aos Conselhos de Fiscalizagdo do
Exercicio Profissional;

d) A nao apresentagdo de qualquer documento solicitado implicara, na ndo aceitagdo do profissional
como prestador de servigos do Consércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT.

6.4.5. OUTRAS COMPROVAGOES:

6.4.5.1. Para fins de habilitagéo, devera ser apresentado ainda as seguintes Declaragées:

a) Declaragdo de inexisténcia de fato superveniente impeditivo de habilitagéo, na forma do artigo
32, § 2° da Lei n° 8.666/93, conforme (modelo Anexo Xl).

b) Declaragdao de que a empresa licitante cumpre plenamente o inciso XXXIII, do artigo 7°, da
Constituicdo Federal, na forma do art. 27, inciso V, da Lei n° 8.666/93, conforme (modelo Anexo X).

c) Declaragdo da propria empresa que néo existe em seu quadro de empregados servidores
publicos da contratante exercendo fungbes de geréncia, administragéo ou tomada de decis&o, na forma
do art. 9° inciso lll, da Lei n® 8.666/93, conforme (modelo Anexo X).

6.5. Os documentos exigidos, conforme o artigo 32, da Lei n® 8.666/1993, deveréo ser apresentados
em original ou publicagéo em 6rgéo da imprensa oficial ou por qualquer processo de copia autenticada
em cartério competente ou pelo Presidente da CPL ou por servidor da Membros da CPL. Quando a
Licitante optar por autenticar sua documentagao no Consoércio Publico de Salide da Microrregido de
Itapipoca - CPSMIT, devera fazé-lo durante a sesséo publica da licitagdo e mediante apresentagéo do
documento original.

6.6. Toda a documentagéo devera ser apresentada em nome do estabelecimento licitante, ou seja,
se matriz, documentos da matriz, se filial, documentos da filial, salvo aqueles que somente sédo emitidos
em nome da matriz.

6.7. Os documentos que néo tiverem prazo de validade estabelecido pelo 6rgéo expedidor somente
serao validos desde que tenham sido expedidos, no maximo, dentro dos 30 (trinta) dias anteriores a
data fixada para o recebimento dos envelopes, ressalvado o subitem 8.2, “c”, I.

6.8. Documentos apresentados com a validade expirada, passiveis de obtengdo pelos meios
eletrénicos, o Presidente da CPL ou Membros da CPL fara a verificagdo no site oficial do respectivo
orgéo e, se comprovada a regularidade fiscal, sera juntado aos autos o respectivo documento.

6.8.1. A Administragdo ndo se responsabilizara pela eventual indisponibilidade dos meios eletrdnicos,
no momento da verificagdo. Ocorrendo essa indisponibilidade e n&o sendo apresentados os
documentos alcangados pela verificag@o, a licitante sera inabilitada.

6.9. A regularidade fiscal da microempresa e da empresa de pequeno porte, s6 sera exigida
para efeito de contratacdo, que se dara com a emissdo da nota de empenho e/ou assinatura do
contrato, mas a mesma devera apresentar toda documentacdo exigida para efeito de
comprovacao da regularidade fiscal na fase de habilitacdo, mesmo que esta apresente restricdo.
6.10. A microempresa ou empresa de pequeno porte que esteja com alguma restricio na
comprovacao da regularidade fiscal na fase de habilitagdo sera assegurado o prazo de 02 (dois)
dias uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento em que o proponente for declarado
vencedor do certame, prorrogavel por igual periodo, a requerimento da interessada e a critério
da Administragao Publica, para regularizacdao da documentagdo, pagamento ou parcelamento do
débito e emissdo de eventuais certidoes negativas ou positivas com efeito de certiddo negativa.
6.11. Os documentos emitidos via internet, dispensam autenticagdo, desde que estejam dentro do
prazo de validade, e ainda, se apresentados em seu original; ficando a critério do Orgé&o licitante a
comprovacgdo da veracidade dos mesmos.

BRI TR T TR R SR DOS

7.1. A remuneragdo dos Servigos contratados, previstos nos Anexo |, deste edital, serdo remunerados,
de acordo com os valores constantes da tabela data SUS - Sistema unico de Salde vigente. (Anexo
XI).

T
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8.1. Na data, hora e local, designados neste Edital, na presenga dos interessados e demais
pessoas presentes a sessao, a Comissdo Permanente de Licitagdo — CPL/CPSMIT, de posse dos
envelopes de credenciamento, devidamente lacrados, identificados e protocolados, procedera a sua
abertura, e os documentos para pre-qualificacdo seréo examinados e rubricados por todos os
presentes.

8.2. A Comisséo inabilitara as empresas que deixarem de apresentar quaisquer documentos
exigidos neste Edital, bem como as que apresentarem documentos vencidos ou que n&o satisfagam os
requisitos legais.

8.3. Poderao ser convocados servidores do Consoércio Publico de Saude da Microrregido de
Itapipoca - CPSMIT e/ou profissionais de reconhecida capacidade técnica, ligados ou ndo ao CPSMIT,
desde que n&o vinculados direta ou indiretamente a quaisquer das proponentes, para assessorar a
Comisséao no procedimento e no julgamento da documentagéo.

8.4. Fica facultado a CPL, o direito de solicitar esclarecimentos, proceder buscas, diligéncias e
extrair certidbes para averiguar a veracidade das informagdes constantes nos documentos
apresentados e para fins de obtengdo das certidées correspondentes atualizadas, em qualquer
momento e sempre que julgar necessario, fixando prazo para atendimento, objetivando elucidar ou
complementar a instrugéo do processo, vedada a inclusé@o posterior de documento ou informagéo que
deveria constar originariamente do Envelope Credenciamento.

8.5. Estara sujeita a desclassificagéo, a interessada que apresentar documentos em desacordo com
as regras estabelecidas neste Edital, além de incorrer nas sangbes previstas neste Edital,
concomitantemente com legislacbes especificas.

8.6. Da reunido de abertura dos envelopes de credenciamento, sera lavrada ata circunstanciada,
que devera ser assinada pelos membros da CPL e demais presentes, que mencionara todas as
proponentes, as reclamacgdes porventura feitas e demais ocorréncias que interessarem ao julgamento
deste credenciamento.

8.7.  Qualquer interessada, através de seu representante legal, podera fazer constar em ata seus
reclames, ficando a critério da CPL, considera-los ou néo, todavia, ndo possuindo efeito de recurso,
que tem seu préprio procedimento.

8.8. Somente poderdo rubricar documentos, tomar quaisquer decisbes em nome das proponentes e
assinarem a ata, os representantes que comprovarem tal condigdo, por intermédio de documento
préprio.

8.9. Caso a Comissé&o julgue conveniente, a seu exclusivo critério, podera suspender a reunido a
fim de que tenha melhores condigbes para analisar a documentagdo apresentada, sendo que o
resultado desta fase, das empresas habilitadas/inabilitadas, sera divulgado através do Diario Oficial do
Estado do Ceara. A partir da data de publicagdo se iniciara o prazo para interposi¢do de recurso,
conforme previsto pela lei.

8.10. O proponente € responsavel pelas informagdes e documentagbes apresentadas, sendo motivo
de desclassificagdo ou inabilitagdo a prestagdo de quaisquer dados ou documentos falsos. A
desclassificagdo ou inabilitagdo podera ocorrer em qualquer tempo, se porventura a CPL, vier a tomar
conhecimento de fatos que contrariem as disposigbes contidas neste edital ou que desabonem a
idoneidade da proponente.

8.11. A entrega da documentagéo, por parte da interessada, implica na aceitagédo de todas as
condigbes expressas no presente Edital, seus anexos e legislagdo pertinente.

9.1 - O descumprimento de quaisquer das condigbes previstas neste regulamento, bem como nas Leis
Federais n®s.8.666/93 e 8.080/90 ensejara o descredenciamento da contratada.

9.2 - A contratada podera requerer seu descredenciamento, por meio de documento formal enderecado
ao Consorcio Publico de Saude da Microrregido de lItapipoca — CPSMIT, via protocolo, com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

9.3 - O presente edital de credenciamento podera ser revogado em face de razdes de interesse publico,
mediante decis&o fundamentada, por motivo de fato superveniente, devidamente comprovado,
pertinente e suficiente para justificar tal conduta, devendo anula-lo por ilegalidade de oficio ou por
provocagéo de qualquer pessoa, mediante ato escrito e fundamentado. -
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9.4 - As credenciadas néo teréo qualquer direito & indenizagéo em decorréncia da anulagéo/ revogagéo
do credenciamento, garantindo-se o pagamento dos servigos prestados até a data do ato.

9.5 - No caso de desfazimento do credenciamento, fica assegurada a ampla defesa e o contraditério.
9.6 - A rescisao podera ocorrer nas hipéteses e condigbes previstas nos artigos 78 e 79 da Lei n°.
8.666/93, no que couberem com aplicagdo do art. 80 da mesma Lei, se for o caso.

10.1. Qualquer pessoa podera solicitar esclarecimentos, providéncias ou impugnar este edital de
credenciamento.

10.2.  Decaira do direito de pedir esclarecimentos, ou impugnar este Edital aquele que n&o o fizer até
02 (dois) dias uteis antes da data designada para o encerramento do prazo de credenciamento, ou
seja, até as 16 horas do dia 15/12/2020 apontando de forma clara, concisa e objetiva os pontos em
que tem duvidas.

10.3. As peticbes deverdo ser protocoladas, devidamente instruidas (assinatura, enderego, razdo
social e telefone para contato), junto ao Setor de Protocolo do CPSMIT, ou diretamente ao Presidente
da Comissdo Permanente de Licitacédo deste Consorcio Publico de Saude, até a data que trata o item
10.2.

10.4. Acolhida a impugnagéo ao ato convocatério, sera designada nova data para a retificagéo desse
procedimento.

11.1. Das decisbes e atos no procedimento deste Credenciamento cabera recurso no prazo de 05
(cinco) dias uteis, a contar da intimag&o do ato ou da lavratura da ata, nos seguintes casos:

11.1.1. Habilitag&o ou inabilitagdo do requerente;

11.1.2. Anulagé&o ou revogagéo do credenciamento;

11.1.3. Penalidades aplicadas.

11.2. A intimagdo dos atos referidos nos subitens 11.1.1 a 11.1.3 - excluidos deste ultimo as
penalidades de adverténcia e multa - sera feita mediante publicagdo na imprensa oficial, salvo para os
casos previstos nos subitens 11.1.1 se presentes as empresas participantes ou seus representantes
legais, no ato em que foi adotada a decis&o, quando podera ser efetuada por comunicagéo direta aos
interessados e lavrada em Ata.

11.3.  Os recursos serdo dirigidos a autoridade superior a que proferiu a decisdo, por intermédio
desta.

11.4. Interposto o recurso, dele sera dada ciéncia aos demais participantes abrangidos, que poderéo
impugna-lo no prazo de 5 (cinco) dias uteis;

11.5. E vedada a apresentagdo de mais de um recurso sobre a mesma matéria pelo mesmo
requerente.

11.6. A decisdo em grau de recurso sera definitiva e dela dar-se-a conhecimento, por escrito, aos
recorrentes.

12.1. Todas as interessadas que preencherem os requisitos deste edital e forem aprovadas na
realizacéo da visita técnica, terdo suas propostas de credenciamento acatadas sendo submetidas a
autoridade competente para deliberagcdo quanto a sua homologagéo e adjudicagéo, e posteriormente
realizagéo do(s) termo(s) de Credenciamento, de acordo com a minuta, constante do Anexo IX, o qual
sera (ao) submetido(s) ao(s) adjudicatario(s) para assinatura.

13.1. A distribuigéo dos servigos as Credenciadas ocorre de forma equitativa (rodizio), de modo a
preservar o principio da igualdade e da transparéncia de atuagdo, podendo, se necessario, ser criado
um sistema informatizado.

N
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13.2. Quando houver mais de um licitante credenciado, a distribuig&o de Servigos referente aos itens
constantes do Anexo |, sera equanime, realizada com controle em protocolo, mantendo a paridade na
execucao dos servigos.

14.1. Homologado o Credenciamento, o Consoércio Publico de Satde da Microrregido de Itapipoca -
CPSMIT, por intermédio da Diregdo administrativa do CPSMIT Credenciado(s) para assinar (em) o
respectivo instrumento, no prazo de 05 (cinco) dias uteis apds recebimento da notificagéo, cuja minuta
integra este Edital, sob pena de decair do direito de ser contratado, podendo, ainda, sujeitar-se as
penalidades legais.

14.2. O presente contrato podera ser prorrogado, desde que haja interesse das partes, bem como
podera ser rescindido antes de expirado o prazo de vigéncia, sem que caiba a credenciada qualquer
direito a indenizagao.

14.3. O presente credenciamento permanecera aberto, assim a qualquer tempo, a futuros
interessados, mediante a apresentagdo da documentagdo exigida poderdo aderir a este
credenciamento.

14.4. Caso ocorra credenciamento de outro prestador de servigos junto ao SUS, que obedeca aos
termos do edital e do contrato, e que execute os Servicos relacionados no Anexo |, o CPSMIT
contratante podera fazer redistribuicéo dos itens realizados garantindo assim a equidade financeira
entre os prestadores que apresentem a mesma capacidade técnica, fisica e tecnologica instalada.

14.5. O contrato devera ser realizado garantindo equalizagéo de valores entre os prestadores aptos a
participar do certame e que apresentarem comprovagao de capacidade técnica, fisica e tecnolégica
para a execugao dos procedimentos de acordo com cada grupo de Servigos (Anexo |).

15.1. A vigéncia do contrato, decorrente do presente credenciamento sera até 31 de dezembro de
2021, podendo ser prorrogada por iguais ou sucessivos periodos, limitada ao periodo de 60 (sessenta)
meses.

16.2. O presente credenciamento permanecera aberto, assim a qualquer tempo, a futuros
interessados, mediante a apresentagdo da documentagdo exigida poderdo aderir a este
credenciamento.

FEF s S AT PRI Y T 7
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16.1. Os servicos objeto deste Credenciamento serdo executados no estabelecimento da
Contratada, no Consércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT, conforme
constante do Anexo .

16.2. As despesas com todos os materiais de consumo necessarios a execugdo dos servigos sera de
responsabilidade da credenciada;

16.3. Os equipamentos, que se fagam necessarios ao perfeito e bom desempenho dos servigos,
deveré&o ser disponibilizados pela contratada/contratante, sem 6nus para a credenciada;

16.4. Os recursos humanos deverdo ser disponibilizados pela contratada conforme critérios para
composi¢ao de quadro minimo de profissionais necessarios para prestagdo dos servigos contratados.
16.5. As despesas decorrentes do contrato dos profissionais, como salarios, encargos sociais,
fiscais, impostos, taxas e outros serdo por conta da contratada.

16.6. Os servigos contratados seréo requeridos, através de encaminhamento préprio deste CPSMIT,
ou dos municipios consorciados que encaminhem Servigos para a Policlinica Regional Dr. Francisco
Pinheiro Alves de Itapipoca através de formalizagdo pela PPl (Programagédo Pactuada e Integrada),
através de requisicéo de Servigos dos profissionais médicos do quadro da Consorcio Publico de Satude
da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT ou do municipio consorciado encaminhador conforme PPI;
acompanhado de carimbo de autorizagdo da Unidade de Salde solicitante, conforme cotas pré-

estabelecidas e constantes do Anexo | do Edital de Credenciamento. _
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16.7. A execugdo dos Servicos devera ser feita através de profissionais especializados,
responsabilizando-se por quaisquer danos causados pelos mesmos aos pacientes, decorrentes, de
omissé&o, negligéncia, impericia ou imprudéncia;

16.7.1. A credenciada devera prestar os servicos dentro dos parametros e rotinas estabelecidos,
observando-se recomendagdes de boa técnica, normas e legislagdo, colocando & disposigdo dos
beneficiarios do credenciamento somente profissionais registrados em seus respectivos conselhos de
classe ou servigos reconhecidos e aprovados pelas normas da Organizagdo Mundial de Saude e pelo
Ministério da Salde;

16.8. Proponente assumira todas as responsabilidades legais decorrentes da emisséo dos relatorios
dos Servigos realizados;

16.9. Devera manter a qualidade na prestagédo dos servigos, através de:

16.10. Mecanismos diarios para o Controle Interno da Qualidade, usando soros controles comerciais
adquiridos (controles positivo e negativo, ou niveis baixo, médio e alto, quando pertinentes), os quais
devem estar regularizados junto a ANVISA de acordo com legislagé&o vigente;

16.11. Os casos em que os equipamentos da contratada estiverem parados para manutencéo
preventiva ou corretiva, ela ficara responsavel pela subcontratacdo dos servigos, sem 6nus para a
contratante e sem paralisag&o dos servigos;

a) O PRESTADOR CREDENCIADO apresentara mensalmente ao Consércio Publico de Saude da
Microrregido de ltapipoca - CPSMIT, até o dia 05 (cinco) do més posterior a prestacéo dos servigos, a
nota fiscal/fatura e os documentos referentes aos servigos efetivamente prestados, discriminadas por
cada municipio consorciado, nome do paciente e data do atendimento, que seréo analisados pelo fiscal
do contrato.

b) A execugdo dos servigos objetos do presente Termo de Credenciamento sera avaliada por
servidor a ser indicado pelo Consorcio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT,
mediante procedimentos de Superviséo Indireta ou Local, os quais observar&o o cumprimento das
clausulas e condigbes estabelecidas neste Contrato, e de quaisquer outros dados necessarios ao
controle e avaliagéo dos servigos prestados.

c) Sob critérios definidos em normatizacdo complementar, podera, em casos especificos, ser
realizada auditoria especializada.

d) Os relatorios dos pacientes, deveréo ficar sob a guarda do PRESTADOR CREDENCIADO por
05 (cinco) anos, no minimo, a disposi¢cdo do Consoércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca -
CPSMIT para eventuais auditorias.

e) Qualquer alteragdo ou modificagdo que importe em diminuigdo da capacidade operativa do
PRESTADOR CREDENCIADO, podera ensejar a ndo prorrogacao deste Instrumento ou a revisdo das
condig¢bes ora estipuladas.

f) O PRESTADOR CREDENCIADO facilitara ao Consércio Publico de Saude da Microrregiéo de
Itapipoca - CPSMIT o acompanhamento e a fiscalizagdo permanente dos servigos e prestara todos os
esclarecimentos que lhes forem solicitados pelos servidores do Consércio Publico de Salude da
Microrregi&o de Itapipoca - CPSMIT, por escrito, designados para tal fim.

g) Sera solicitado aos prestadores de servigcos, como critério de controle, comprovante/Relatorios,
onde deverdo constar quais Servigos foram prestados e data dos mesmos.

h) Ainda, a critério de CONTROLE, AVALIAGAO, VISTORIA E FISCALIZAGAO, o fiscal do
contrato, nomeado por portaria especifica, podera exigir informacgées adicionais que julgue necessario
desde que a solicitagéo seja feita por escrito aos prestadores de servico;

i) E vedado o credenciado, realizar a cobranga de pagamento de qualquer sobretaxa em relagéo
a tabela adotada, ou o cometimento a terceiros (associagdo de servidores, p. ex.) da atribuicdo de
proceder ao credenciamento e/ou intermediacéo do pagamento de servigos.

i) Fica assegurada a possibilidade de dentncia do ajuste pelo Credenciado, a qualquer tempo, ou
até mesmo pelo usudrio dos servigos, bastando notificar a administragdo com antecedéncia fixada no
termo.

) E vedado ao credenciado, exigir que o usuério dos servigos assine guia de atendimento em branco.
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18.1. A quantidade de procedimentos a serem realizadas pelos credenciados sera de acordo com a
necessidade da Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves.

ITEM SERVIGOS NA AREA DE CARDIOLOGIA UNID. | QUANT. | _ VELOR
1 Ecocardiograma Transtoracico (Equipamento da Policlinica) | Unid. | 80 (Més) R$ 20,48
2 Teste Ergométrico com Laudo (Equipamento da Policlinica) Unid. | 80 (Més) R$ 30,00
3 Monitoramento Ambulatorial da Pressé&o Arterial com Laudo | Unid. | 80 (Més) R$ 5,46
{ VALOR

ITEM SERVIGOS NA AREA DE GASTROENTEROLOGIA UNID. | QUANT. TABELA SUS
1 Esofagogastroduodenoscopia (Equipamento do Profissional) | Unid. | 80 (Més) R$ 48,16
g VALOR

ITEM SERVIGOS NA AREA DE UROLOGIA UNID. | QUANT. TABELA SUS
1 Pungao para bidpsia de prostata Unid. | 20 (Més) R$ 92,38

19.1. O Consoreio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, obrigar-se-a:

19.1.1. Efetuar os devidos pagamentos a(s) credenciada(s), conforme definido deste Edital.

19.1.2. Pagar, a(s) Credenciada(s), por cada procedimento realizado, o valor constante da Tabela de
Procedimentos do SUS, estabelecido neste edital.

19.1.3. Designar servidor (es) responsavel (eis) pelo acompanhamento e fiscalizagédo da execugéo dos
servigos, objeto deste credenciamento.

19.1.4. Notificar a credenciada, por escrito, quaisquer irregularidades que venham ocorrer, em fungéo
da execugéo dos servigos.

20.1. Constituem obrigagdes da credenciada, além das naturalmente decorrentes do presente termo:

a) Executar os servigos médicos encaminhados pelo Consoércio Publico de Saude da Microrregi&o
de Itapipoca — CPSMIT em seu estabelecimento ambulatorial e nas dependéncias da Policlinica Dr.
Francisco Pinheiro Alves, emitindo os relatérios correspondentes (para os servigos do Anexo |).

b) Manter os servigos de realizagdo dos Servigos laboratoriais para o Consércio Publico de Salde
da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, de acordo com demanda (para os Servicos do Anexo |,
qguando solicitado ao prestador);

c) Providenciar, quando solicitado, a entrega de resultado dos Servigos de rotina diaria ao final do
expediente do mesmo dia (para os servigos do anexo |);
d) Designar e informar a Diretoria da Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves o nome do

funcionario que devera ficar como responsavel por manter o atendimento das solicitagbes e obrigagdes
do contrato (para servigos do Anexo I).

e) Informar as unidades da escala de funcionarios que atuarao para manter os servigos de acordo
com a demanda (para servigos do Anexo ).

f) Executar os Servigos considerados de emergéncia com prioridade (para Servigos do Anexo I).
qg) Realizar as entregas de resultados de Servigos por meio de funcionarios de seu quadro, no

setor solicitante (para servigos do Anexo |); ou em caso de atendimento ambulatorial, na recepgéo do
laboratério prestador de servigos.

h) Dispor de capacidade técnica para realizagdo de todos os Servigos para os quais 0s
prestadores de servigo tiverem interesse de executar, sendo divididos entre os Anexo Il. E, em caso de
necessidade de terceirizagdo de algum procedimento descrito, o prestador de servico devera
apresentar uma relagdo dos mesmos no ato do credenciamento para avaliagdo pela comissdo do

certame com relagdo ao carater de urgéncia dos mesmos. i _
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i) Manter controle de qualidade sobre suas atividades de realizagdo de Servigos prestados,

através de entidade de referéncia, periodicamente, sem 6nus para a Consorcio Plblico de Salide da
Microrregido de Itapipoca — CPSMIT;

i) Manter em seu quadro de funcionarios, profissional que esteja habilitado a executar os servigos
contratados, responsavel técnico, com inscricdo no Respectivo Conselho Regional de Exercicio
Profissional;

k) Ser responsavel, em relagdo aos seus técnicos e ao servico, por todas as despesas
decorrentes da execucgdo dos instrumentos contratuais, tais como: salarios, encargos sociais, taxas,
impostos, seguros, seguro de acidente de trabalho, transporte, hospedagem, alimentacéo e outros que
venham a incidir sobre o objeto do contrato decorrente do credenciamento;

1) Responder por quaisquer prejuizos que seus empregados ou prepostos, vierem a causar ao
patriménio do 6rgéo ou entidade contratante ou a terceiros, decorrentes de agéo ou omiss&o culposa
ou dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indenizagbes cabiveis e assumindo o énus
decorrente;

m) Manter, durante o periodo de vigéncia do credenciamento e do contrato de prestacdo de
servigo, todas as condigbes que ensejaram o Credenciamento, em especial no que tange a
regularidade fiscal e capacidade técnico-operacional;

n) Justificar ao 6rgéo ou entidade contratante, eventuais motivos de forga maior que impegam a
realizagao dos servigos, objeto do contrato;

0) Responsabilizar-se integralmente pela execugao do contrato, nos termos da legislagédo vigente,
sendo-lhe expressamente proibida a subcontratagéo da prestagéo do servigo;

p) Cumprir ou elaborar em conjunto com o érgéo ou entidade contratante o planejamento e a
programacéo do trabalho a ser realizado, bem como a definicdo do cronograma de execugéo das
tarefas;

q) Conduzir os trabalhos em harmonia com as atividades do 6rgéo ou entidade contratante, de
modo a n&o causar transtornos ao andamento normal de seus servigos;
r) Apresentar, quando solicitado pelo 6rgdo ou entidade contratante, relagdo completa dos

profissionais, indicando os cargos, fungbes e respectivos nomes completos, bem como, o
demonstrativo do tempo alocado e cronograma respectivo;

s) Manter as informagdes e dados do 6rgéo ou entidade contratante em carater de absoluta
confidencialidade e sigilo, ficando expressamente proibida a sua divulgagédo para terceiros, por
qualquer meio, obrigando-se, ainda, a efetuar a entrega para a contratante de todos os documentos
envolvidos, em ato simultdneo a entrega do relatério final ou do trabalho contratado.

x) O contratado sera responsavel pelos insumos necessarios para a coleta de materiais biolégicos, tais
como coletor para amostras de urina e fezes e tubos para coleta de sangue, especificos para cada tipo
de exame.

21.1. O PRESTADOR CREDENCIADO apresentara mensalmente ao Consércio Publico de Saude da
Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, até o dia 10 (dez) do més posterior a prestagéo dos servigos, a
nota fiscal/fatura e os documentos referentes aos servigos efetivamente prestados, discriminadas por
cada municipio consorciado, nome do paciente e data do atendimento, que seréo analisados pelo fiscal
do contrato.

21.2. A credenciada devera protocolizar no Consorcio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca —
CPSMIT, o requerimento de pagamento, juntamente com a(s) Nota(s) Fiscal (is) acompanhada de
Requisigdo de Servigos, com a devida descricdo do médico solicitante, acompanhado de carimbo de
autorizagéo da Unidade de Saude Solicitante - Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves, até o 5° (quinto)
dia util do més subsequente ao da prestacéo do servico. ,

21.3. A documentagédo probatéria da prestacéo dos servigos sera recebida pelo fiscal do contrato,
designado pelo Consoércio Publico de Satde da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, para esse fim,
que procedera a analise e conferéncia de acordo com as tabelas e condi¢gfes estabelecidas no

contrato. Caso ndo haja qualquer impropriedade explicita, sera atestado o recebimento.

21.3.1. O recebimento ndo exclui as responsabilidades civis e penais da credenciada.
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22.1. O presente credenciamento podera ser revogado por razées de interesse publico decorrentes de
fato superveniente devidamente comprovado, pertinente e suficiente para justificar tal conduta, ou
anulado por ilegalidade, de oficio ou por provocacdo de terceiros, mediante parecer escrito e
devidamente fundamentado, bem como ter adiado ou prorrogado o prazo para recebimento das
propostas, sem que caibam aos interessados quaisquer reclamagbes ou direitos a indenizagéo ou
reembolso.

24.1. A CONTRATADA que ndo cumprir as obrigagdes assumidas ou preceitos legais, serdo aplicadas
as seguintes penalidades:

a) Multa;

b) Rescisédo do Contrato ou cancelamento da ordem de servico;

c) Suspensao do direito de licitar junto a Consércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca
— CPSMIT; e

d) Declaragao de inidoneidade.

24.2. Sera aplicada multa indenizatéria de 10% (dez por cento) do valor total contratado, quando a
CONTRATADA:

a) Causar embaragos ou desatender as determinagdes da fiscalizagéo;

b) Transferir ou ceder suas obrigagées, no todo ou em parte, a terceiros, sem prévia autorizagéo,
por escrito, do

CONTRATANTE;

c) Cometer quaisquer infragdes as normas legais federais, estaduais e municipais;

d) Praticar, por agéo ou omiss&o, qualquer ato que, por culpa ou dolo, venha causar danos ao

CONTRATANTE ou a terceiros, independentemente da obrigacdo da CONTRATADA em reparar os
danos causados; e) descumprir quaisquer obrigagdes licitatdrias / contratuais;

f) se recuse a assinar o contrato, aceita-lo ou retira-lo dentro do prazo estabelecido no Edital.

24.3. Ocorrendo atraso no inicio da prestagéo dos servigos, sera aplicada multa de 0,3% (trés décimos
por cento) do valor contratado, por dia de atraso, até o limite de 20% (vinte por cento) sobre o valor
total do contrato.

24.4. Sem prejuizo de outras sangbes, aplicar-se-a a CONTRATADA a pena de suspensao do direito
de licitar com o Consorcio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT, pelos prazos de
06 (seis) meses, 12 (doze) meses e por maiores prazos, em fungéo da gravidade da falta cometida.
24.5. Sera aplicada a penalidade de declaragéo de inidoneidade quando a CONTRATADA, sem justa
causa, ndo cumprir as obrigagées assumidas, praticando falta grave, dolosa ou revestida de ma fe, a
juizo do CONTRATANTE, independentemente das demais sangbes cabiveis.

246. A pena de inidoneidade sera aplicada em despacho fundamentado, assegurada defesa ao
infrator, ponderada a natureza, a gravidade da falta e a extenséao do dano efetivo ou potencial.

24.7. Caso o CONTRATANTE exerca o direito de aplicar a pena de multa, este se obriga a notificar a
CONTRATADA, justificando a medida.

24.8. As multas aplicadas deveréo ser recolhidas na Diretoria Administrativa Financeira do Consércio
Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, dentro do prazo improrrogavel de 10 (dez)
dias, contados da data da notificagéo, independentemente do julgamento de pedido de reconsideragéo
do recurso.

24.9. Podera, ainda, a CONTRATADA, a juizo do CONTRATANTE, responder por perdas e danos,
independentemente das demais sang¢des previstas neste edital.

25.1. Informagdes complementares que visem obter maiores esclarecimentos sobre o presente Edital
serédo prestadas pela Comisséo Permanente de Licitagdo, no horaric de 8:00hs as 11:00 horas e das
14:00hs as 16:00 horas, pelo telefone (88) 3631-2654, para duvidas com relagdo aos procedimentos

administrativos. @f
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25.2. Este edital e seus anexos estardo disponiveis na pagina da internet do Consoércio Publico de
Saude da Microrregiao de Itapipoca — CPSMIT - www.cpsmit.com.br.

26.1. Ao protocolar o envelope de credenciamento, fica subentendido que a interessada conhece todas
as condi¢des estabelecidas no presente edital, e seus anexos.

26.2. A participagéo neste processo de credenciamento implica na aceitagéo de todos os termos deste
Edital.

26.3. A proponente é responsavel pela fidelidade e legitimidade das informagbes prestadas e dos
documentos apresentados em qualquer fase do processo de Credenciamento. A falsidade de qualquer
documento apresentado ou a inveracidade das informagtes nele contidas implicarda a imediata
desclassificagéo da proponente que o tiver apresentado, ou, caso tenha sido credenciada, a rescisao
do pacto, sem prejuizo das demais sangdes cabiveis.

26.4. A CPL solicitara, em qualquer época ou oportunidade, informagtes complementares, se julgar
necessario.

26.4.1. As participantes intimadas a prestar quaisquer esclarecimentos adicionais deverdo fazé-lo no
prazo determinado pelo Presidente da CPL, sob pena de desclassificacao.

26.5. O desatendimento de exigéncias formais n&o essenciais ndo importard no afastamento da
proponente, desde que seja possivel a afericdo da sua qualificacéo e a exata compreensdo da sua
proposta.

26.6. As decisdes referentes a este processo de Credenciamento poderdo ser comunicadas as
proponentes por qualquer meio de comunicagdo que comprove o recebimento ou, ainda, mediante
publicagdo no Diario Oficial do Estado - D.O.E.

26.7. Os casos nao previstos neste Edital serdo decididos pelo Presidente da Comiss&o Permanente de
Licitagao — CPL, com base no ordenamento juridico vigente.

26.8. E facultado & Comissdo, ou & autoridade superior, em qualquer fase do processo de
credenciamento, promover diligéncias com vistas a esclarecer ou a complementar a instrugdo do
processo.

26.9. Poderdo ser convidados a colaborar com a Comiss&o, assessorando-a, quando necessario,
profissionais de reconhecida competéncia técnica, n&o vinculados direta ou indiretamente a qualquer
das proponentes, bem como qualquer outro servidor do Consoércio Publico de Satude da Microrregido
de Itapipoca - CPSMIT.

26.10. Fica expressamente proibida a credenciada sob pena de resciséo do contrato firmado, oferecer
aos pacientes, portadores de requisicbes de Servigos emitidas pelo Consércio Publico de Saude da
Microrregigo de Itapipoca — CPSMIT, servigos sob condic&do de pagamento particular, quando por
algum motivo esse servigo estiver suspenso ou ndo sendo realizado pelo Consércio Publico de Saude
da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT.

26.11. A minuta de contrato constante deste edital sera ajustada as peculiaridades de cada
credenciada, de forma a evidenciar o tipo de cobertura dos servigos credenciados.

26.12. Este Edital sera regido pelas regras e principios publicistas, pela Lei n® 8.666/93, Lei n°
8.080/90, Lei n° 8.142/90, com suas alteracées, Portarias SAS/MS n°s 787 e 788, bem como, demais
normas aplicaveis a espécie.

26.13. E permitido o credenciamento a qualquer tempo e a qualquer interessado, desde que preencha
as condig¢des exigidas e durante a vigéncia deste Edital.

26.14. Informagdes complementares inerentes a este Edital de Credenciamento poderdo ser obtidas
pelos interessados, no Comisséo de Licitagéo e Contratos, pelo tel.: (88) 3631-2654 em dias Uteis no
horario de 8:00hs as 11:00 horas e das 14:00hs as 16:00 horas.

26.15. Fazem parte do presente Edital integrando-o de forma plena, independentemente de transcrigéo:
Anexo | - Memorial descritivo dos Servigos (Servigos de analises clinicas)

Anexo Il - Modelo Carta-Proposta/Solicitagéo de Credenciamento;

Anexo Il - Relagéo dos Profissionais da empresa;

Anexo IV - Declaragéo de conhecimento do edital;

Anexo V - Modelo de Declaragao de Capacidade Técnica,
Anexo VI - Minuta de Contrato; @
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Anexo VIl - Modelo de Carta Credencial,
Anexo VIII - Declaragdo de Cumprimento de Requisitos Legais
Anexo IX - Declaragédo de Inexisténcia de Fato Superveniente Impeditivo Anexo Xl - Tabela SUS;

Itapipoca/CE, 24 de Novembro de 2020.

Samuel de Castro Marques
Presidente da Comissé&o Permanente de Licitagdo

&
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ANEXO |

CREDENCIAMENTO DE PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA
PRESTAGCAO DE SERVIGOS DE CARDIOLOGIA, GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA N°
001/2020 - CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE ITAPIPOCA - CPSMIT.

TERMO DE REFERENCIA

OBJETO: Credenciamento de pessoas juridicas especializadas na area de saude, para prestacdo de
servigos de cardiologia, gastroenterologia e urologia, de acordo com a tabela do SUS - Sistema Unico
de Saude, destinados aos pacientes atendidos pela Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves, junto ao
Consoércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT, observados os prazos e
procedimentos descritos no Termo de Referéncia e Anexo | do edital.

DESCRIGAO DOS SERVIGOS/SERVICOS

‘e

N

CPSMIT Gomo'm"'ﬁﬁ; _
Constrcio Piblico de Saide da Microrregifio de Itapipoca ESTADO po A
AMONTADA - ITAPIPOCA - MIRAIMA - TRAIRI - TURURU - UMIRIM - URUBURETAMA Tl St '

. SERVIGOS NA AREA DE AT — QUANTIDADE MES VALOR VALOR
CARDIOLOGIA X ANUAL TABELA SUS TOTAL
Ecocardiograma Transtoracico .
O [ s M i Unidade 80 (Més) X 12(Més) 960 RS 20,48 RS 19.660,00
Teste Ergométrico com Laudo ;
| ek et Unidade | 80 (Més) X 12(Més) 960 RS 30,00 R$ 28.800,00
Monitoramento Ambulatorial da ;
g [MoTiRENIR: SRR Unidade | 80 (Més) X 12(Més) 960 RS 5,46 R$ 5.241,60
SERVIGOS NA AREA DE QUANTIDADE MES | VALOR TABELA
. GASTROENTEROLOGIA | UNIDADE X ANUAL sus VALOR TOTAL
Esofagogastroduodenoscopia .
1 e Prasran | (Uiiads 80 (Més) X 12(Més) 960 RS 48,16 RS 46.233,60
SERVIGOS NA AREA DE QUANTIDADE MES VALOR
1 UROLOGIA UNIDADE X ANUAL TABBLA SUS | YALORTOTAL
1 P”"“?a";’riga‘i:’ps‘a de Unidade | 20 (Més) X 12(Més) 240 RS 92,38 R$ 22.171,20

1:1: Dotagdo Orgamentaria: 01.01.10.302.0403.2.003 - Gerenciamento da Policlinica - Elemento de
Despesas: 3.3.90.39.00.

2 - DA JUSTIFICATIVA

O caminho legal a ser percorrido pela Administragéo a fim de solucionar a auséncia ou deficiéncia de
servigos medicos, alem de uma possivel licitagdo, € o Sistema de Credenciamento, o qual possui
amparo legal no caput do artigo 25 da Lei n°® 8.666/93.

Objetivando ampliar a rede de prestadores de servigo na area de salde, melhoria na qualidade do
atendimento e reduzir os custos com esta atividade, o Consércio Publico de Saude da Microrregido de
Itapipoca -~ CPSMIT, convoca todos os profissionais do setor de salde, dispondo-se a contratar todos
aqueles que tiverem interesse e satisfagam os requisitos estabelecidos no Edital de Credenciamento
001/2020, fixando os pregos a serem pagos pelos procedimentos médicos constantes da Tabela do
SUS - Sistema Unico de Salde, o que inviabiliza a competigdo, uma vez que todos os laboratérios,
desde que atendam as condi¢cbes estabelecidas no edital, é assegurada a contratacéo.

3 - DA VIGENCIA

3.1. A vigéncia do contrato, decorrente do presente credenciamento sera até 31 de dezembro de
2021, podendo ser prorrogada por iguais ou sucessivos periodos, limitada ao periodo de 60 (sessenta)
meses.

<
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8.2, O presente credenciamento permanecera aberto, assim a qualquer tempo, a futuros
interessados, mediante a apresentagdo da documentagdo exigida poderdo aderir a este
credenciamento.

4-DO LOCAL E DAS CONDICOES PARA A PRESTACAO DOS SERVICOS:

4.1 Os servigos, objeto da presente licitacdo, seréo prestados no estabelecimento da Contratante, na
Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves, conforme especificagdes constantes do edital e do Anexo |,

5 - DO VALOR ESTIMADO

a. A quantidade de procedimentos a serem realizadas pelos credenciados sera de acordo com a
necessidade da Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves.
b. O Valor previsto da presente contratagéo sera conforme tabela SUS:

6 DOS PRECOS E DOS PAGAMENTOS

6.1. A remuneragdo dos Servigos contratados, previstos no Anexo |, deste edital, serdo
remunerados, de acordo com os valores constantes da tabela data SUS - Sistema unico de Saude
vigente.

6.1.1. Os pagamentos serdo efetuados, até o dia 05 (cinco) do més posterior a prestacio dos servigos,
mediante nota fiscal/fatura e os documentos referentes aos servicos efetivamente prestados,
discriminadas por cada municipio consorciado, nome do paciente e data do atendimento, que ser&o
analisados pelo fiscal do contrato.

I- DA FISCALIZACAO DOS SERVICOS

7.1. A execucdo dos servicos objetos do presente Termo de Credenciamento, sera avaliada por
servidor a ser indicado pelo Consoércio Publico de Saude da Microrregido de ltapipoca - CPSMIT,
mediante procedimentos de Supervisdo Indireta ou Local, os quais observardo o cumprimento das
clausulas e condigdes estabelecidas no Contrato, e de quaisquer outros dados necessarios ao controle
e avaliagdo dos servigos prestados.

Itapipoca/CE, 24 de Novembro de 2020.

Samuel de Castro Marques
Presidente da Comisséo Permanente de Licitagéo
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ANEXO Il

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS DE CARDIOLOGIA,
GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS - SISTEMA UNICO
DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA DR. FRANCISCO

PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
ITAPIPOCA - CPSMIT.

MODELO DE REQUERIMENTO PARA CADASTRAMENTO

A empresa ........... , CNPJ(MF) n° ........, enderego completo ......., telefone ......, e-mail........ , requer sua
inscricdlo no EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO PESSOAS
JURIDICAS ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
CARDIOLOGIA, GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS -
SISTEMA UNICO DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA
DR. FRANCISCO PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA
MICRORREGIAO DE ITAPIPOCA - CPSMIT, conforme Edital n° ......./2020.

/CE, de de 2020.

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE
LEGAL DA EMPRESA

=
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ANEXO Il

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVIGOS DE CARDIOLOGIA,
GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS - SISTEMA UNICO
DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA DR. FRANCISCO

PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
ITAPIPOCA - CPSMIT, conforme Edital n° /2020.

RELAGAO DOS PROFISSIONAIS DA EMPRESA.

A empresa..........., CNPJ ........ , endereco ....... , telefone ............ , vem através deste informar os nomes
dos profissionais técnicos, e que atuaram na PARA PRESTAGAO DE SERVICOS DE CARDIOLOGIA,
GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS - SISTEMA UNICO
DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA DR. FRANCISCO

PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
ITAPIPOCA - CPSMIT.

Nome:
Especialidade:

/CE, de de 2020.

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE

LEGAL DA EMPRESA

OBS.: ESTA DECLARACAO DEVERA ESTAR CONTIDA NO ENVELOPE N° 01 DE
CREDENCIAMENTO
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ANEXO IV

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS DE CARDIOLOGIA,
GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS - SISTEMA UNICO
DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA DR. FRANCISCO
PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
ITAPIPOCA - CPSMIT, conforme Edital n° ___/2020.

MODELO DE DECLARAGAO DE CONHECIMENTO DO EDITAL, SEUS ANEXOS, INSTRUGOES E
PROCEDIMENTOS.

(Nome da Empresa) ......ccoooooevivveeeecivnnnenns SN | = SR s R , estabelecida a

.................................... (enderegco completo), declara, conhecer o edital de Chamamento Publico n®
001/2020 e seus anexos.

/CE, de de 2020.

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE
LEGAL DA EMPRESA

e

OBS.: ESTA DECLARAGAO DEVERA ESTAR CONTIDA NO ENVELOPE N° 01 DE
CREDENCIAMENTO
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ANEXO V

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE CARDIOLOGIA,
GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS - SISTEMA UNICO
DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA DR. FRANCISCO
PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE
ITAPIPOCA - CPSMIT, conforme Edital n° ......./2020.

MODELO DE DECLARAGAO DE CAPACIDADE TECNICA

(Nome da Empresa) ......cccoocevviveeeeccivnnnnns . GNRJ NY  aidieniasa , estabelecida a

v (enderego completo), declara que os profissionais apresentados no Anexo I,
possuem capacidade técnica e estdo disponiveis para atendimento de Ambulatério, Urgéncia e
Emergéncia e Plantées dependéncias Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves do Consorcio Publico de
Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT.

ICE, de de 2020.

NOME E ASSINATURA DO REPRESENTANTE
LEGAL DA EMPRESA

OBS.. ESTA DECLARAGAO DEVERA ESTAR CONTIDA NO ENVELOPE N° 01 DE
CREDENCIAMENTO
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ANEXO VI

MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

Pelo presente instrumento o Consércio Publico de Saide da Microrregido de Itapipoca - CPSMIT,
pessoa juridica de direito publico interna, constituido sob a forma de associacdo de natureza
autarquica, estabelecido a Rua Urbano Teixeira Barbosa n°® 546 - Centro - ltapipoca-Ceara, inscrita no
CNPJ(MF) sob n° 12.939.977/0001-58, neste ato representado pelo Sr.
Presidente do CPSMIT, (nacionalidade), (estado civil), (profiss&o), residente e domiciliado(a) a RuafAv

, inscrito(a) no CPF(MF) sob o n° e Carteira de ldentidade

. doravante denominado simplesmente CREDENCIANTE e

, inscrita no CNPJ sob o n° ;

estabelecida na ol | b , bairro , cidade
de , neste ato representado por , doravante

denominada simplesmente CREDENCIADA, acordam celebrar o presente contrato, mediante as
seguintes clausulas:

CLASULA PRIMEIRA — OBJETO:

1.1. A credenciada compromete-se a CHAMAMENTO PUBLICO PARA CREDENCIAMENTO
PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS NA AREA DE SAUDE, PARA PRESTAGCAO DE SERVICOS
DE CARDIOLOGIA, GASTROENTEROLOGIA E UROLOGIA, DE ACORDO COM A TABELA DO SUS
- SISTEMA UNICO DE SAUDE, DESTINADOS AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA POLICLINICA
DR. FRANCISCO PINHEIRO ALVES, JUNTO AO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA
MICRORREGIAO DE ITAPIPOCA — CPSMIT, conforme rotina adota pela Secretaria, observados os
prazos e procedimentos descritos neste contrato.

1.2. A credenciada devera prestar servigos nas condigbes e pregos estabelecidos no Edital.

1.3. A credenciada devera atender os pacientes encaminhados pelo Conso6rcio Publico de Saude da
Microrregiao de Itapipoca — CPSMIT em seu estabelecimento.

CLAUSULA SEGUNDA - EXECUGAO DOS SERVIGOS E OBRIGAGOES:

2.1. A credenciada, respondera pela solidez, seguranca e perfeicdo dos servigos executados, sendo
ainda responsavel por quaisquer danos pessoais ou materiais, inclusive contra terceiros, ocorridos
durante a execucdo dos servigos ou deles decorrentes.

2.2. A execugdo dos servigos credenciados sera feita de acordo com os seguintes critérios:

a) A Credenciada atendera em seu estabelecimento de salde, situado nesta cidade;

b) A eventual mudanga de enderegco do estabelecimento de saude devera ser comunicada
expressamente a credenciante, acompanhada do novo alvara de funcionamento e alvara sanitario;

c) A credenciada nao podera transferir os direitos, obrigagées e atendimentos a terceiros;

d) Quando a prestagdo do servico assim o exigir, a credenciada podera presta-lo nas

dependéncias da Policlinica Regional Dr. Francisco Pinheiro Alves ao Consoércio Publico de Salde da
Microrregi&o de Itapipoca — CPSMIT, realizado fora da data de validade, sera glosada pela Diretoria da
Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves;

e) A Credenciada, durante a vigéncia do presente termo de credenciamento, obriga-se a manter
todas as condigbes de habilitagcdo e qualificagdo exigidas no edital de chamamento publico.

CLAUSULA TERCEIRA - DO EQUIPAMENTO E MAO E MAO DE OBRA: @

31, Cabera a credenciada o fornecimento de todos os equipamentos e mé&o-de-obra, necessarios a
plena execugéo dos servicos indicados no edital e neste termo de credenciamento.

3.2, Sera de inteira responsabilidade da credenciada o custeio e pagamento das despesas de toda
a mao-de-obra, instrumentos, equipamentos necessarios e igualmente se responsabilizara por
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encargos sociais decorrentes de contrato de trabalho de seus empregados, bem como do que vier a
firmar com terceiros, nos termos da legislagéo trabalhista, civil, previdenciaria ou penal em vigor, bem
como indenizagbes por danos causados a credenciante e seus usuarios ou a terceiros.

CLAUSULA QUARTA - VIGENCIA:

4.1. O presente Termo de Credenciamento vigorara até 31 de dezembro de 2021 contados da data
de sua assinatura, podendo ser prorrogado, por iguais periodos, até o limite de 60 (sessenta) meses
mediante termo aditivo e consensual, a critério de conveniéncia da administragéo publica.

4.2. Caso haja prorrogagéo devera ser observado para efeitos de reajuste financeiro a variagéo da
Tabela SIA/SUS.

CLAUSULA QUINTA - DO VINCULO:

5.1. E de total responsabilidade da credenciada os encargos sociais e tributarios pela prestagdo de
servicos a credenciante, bem como obrigagdes decorrentes deste termo ndo constituem relagéo de
trabalho, ficando vedado as partes qualquer compromisso que implique em vinculo de emprego. O
regime de execugéo dos servicos € de empreitada por prego unitario.

CLAUSULA SEXTA - DO PAGAMENTO:

6.1. O pagamento dos servigos prestados sera feito conforme a produgéo de servigos e os valores da
Tabela SIA/SUS.

CLAUSULA SETIMA — FORMA DE PAGAMENTO:

7.1, A Consorcio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, pagara, mensalmente,
a credenciada por cada procedimento realizado, o valor estipulado na tabela do Sistema Unico de
Salde — SUS, cuja descrigdo, encontram-se transcritos nos Anexo |l, parte integrante deste edital.

7.2, O pagamento sera efetivado, considerando-se o quantitativo de Servigos efetivamente
realizados por encaminhamento do Consoércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca -
CPSMIT, no prazo de até 10 (dez) dias uteis, mediante a apresentagdo da respectiva Nota
Fiscal/fatura, devidamente atestada pelo recebedor dos servigos. Se houver alguma incorregéo na Nota
Fiscal/lFatura, a mesma sera devolvida a CONTRATADA para correcgdo, ficando estabelecido que o
prazo para pagamento, sera contado a partir da data de apresentagéo na nova Nota Fiscal/Fatura,
sem qualquer énus ou corregéo a ser paga pelo CONTRATANTE.

7.3. O PRESTADOR CREDENCIADO apresentara mensalmente ao Consércio Publico de Satde da
Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, até o dia 05 (cinco) do més posterior a prestacdo dos servigos, a
nota fiscal/fatura e os documentos referentes aos servigos efetivamente prestados, discriminadas por
cada municipio consorciado, nome do paciente e data do atendimento, que ser&o analisados pelo fiscal
do contrato.

7.4. Os pagamentos seréo creditados em favor da contratada, por meio de deposito Bancario em
conta corrente indicada na proposta, contendo o nome do banco, agéncia, localidade e nimero da
conta corrente em que devera ser efetivado o crédito.

7.4. Fica proibida a cobranga de honorarios complementares contra o paciente, a qualquer titulo, quais
sejam: taxas, encargos, despesas, custas, emolumentos, entre outros.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIADO: @

8.1. Constituem obrigagbes da credenciada, além das naturalmente decorrentes do presente termo:

8.1. Executar os servicos de Servigos encaminhados pelo Consércio Publico de Saude da
Microrregido de Itapipoca — CPSMIT em seu estabelecimento ambulatorial ou em alguns casos de
extrema necessidade nas dependéncias da Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves, emitindo os
relatérios correspondentes (para Servigos do Anexo ).
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8.2.  Providenciar, quando solicitado, a entrega de resultado dos Servigos de rotina diaria ao final do
expediente do mesmo dia da coleta (para os servigos do anexo |);

8.3.  Designar e informar a Diretoria da Policlinica Dr. Francisco Pinheiro Alves o nome do
funcionario que devera ficar como responsavel por manter o atendimento das solicitagées e obrigagdes
do contrato (para Servigos do anexo ).

8.4. Informar as unidades da escala de funcionarios que atuardo para manter os servigos de acordo
com a demanda (para Servigos do anexo ).

8.5. Executar os Servigos considerados de emergéncia com prioridade (para Servigos do Anexo ).
8.6. Realizar as entregas de resultados de Servigos por meio de funcionérios de seu quadro, no
setor solicitante (para Servigos do Anexo ).

8.7. Dispor de capacidade técnica para realizacdo de todos os Servigos para os quais 0s
prestadores de servico tiverem interesse de executar, sendo divididos entre os anexos Il. E, em caso
de necessidade de terceirizagdo de algum procedimento descrito, o prestador de servico devera
apresentar uma relagao dos mesmos no ato do credenciamento para avaliagéo pela comissé&o do
certame com relagdo ao carater de urgéncia dos mesmos.

8.8. Manter controle de qualidade sobre suas atividades de realizagdo de Servigos laboratoriais,
através de entidade de referéncia, periodicamente, sem 6nus para o Consoércio Publico de Saude da
Microrregido de Itapipoca — CPSMIT,;

8.9. Manter em seu quadro de funcionarios, profissional que esteja habilitado a executar analises
clinicas, responsavel técnico, com inscricdo no Respectivo Conselho Regional de Exercicio
Profissional;

8.10. Ser responsavel, em relagdo aos seus técnicos e ao servico, por todas as despesas
decorrentes da execucéo dos instrumentos contratuais, tais como: salarios, encargos sociais, taxas,
impostos, seguros, seguro de acidente de trabalho, transporte, hospedagem, alimentag&o e outros que
venham a incidir sobre o objeto do contrato decorrente do credenciamento;

8.11. Responder por quaisquer prejuizos que seus empregados ou prepostos, vierem a causar ao
patriménio do érgdo ou entidade contratante ou a terceiros, decorrentes de acéo ou omissao culposa
ou dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indenizacbes cabiveis e assumindo o 6nus
decorrente;

8.12. Manter, durante o periodo de vigéncia do credenciamento e do contrato de prestacdo de
servigco, todas as condigbes que ensejaram o Credenciamento, em especial no que tange a
regularidade fiscal e capacidade técnico operacional,

8.13. Justificar ao 6rgéo ou entidade contratante, eventuais motivos de forga maior que impegam a
realizagéo dos servigos, objeto do contrato;

8.14. Responsabilizar-se integralmente pela execugéo do contrato, nos termos da legislagéo vigente,
sendo-lhe expressamente proibida a subcontratagéo da prestagéo do servigo;

8.15. Manter disciplina nos locais dos servigos, retirando no prazo maximo de 24 (vinte e quatro)
horas apos notificagdo, qualquer empregado considerado com conduta inconveniente pelo 6rgao ou
entidade contratante;

8.16. Cumprir ou elaborar em conjunto com o 6rgéo ou entidade contratante o planejamento e a
programacgéo do trabalho a ser realizado, bem como a definicdo do cronograma de execucgéo das
tarefas;

8.17. Conduzir os trabalhos em harmonia com as atividades do 6rgéo ou entidade contratante, de
modo a nédo causar transtornos ao andamento normal de seus servigos;

8.18. Apresentar, quando solicitado pelo 6rgdo ou entidade contratante, relagédo completa dos
profissionais, indicando os cargos, fungbes e respectivos nomes completos, bem como, o
demonstrativo do tempo alocado e cronograma respectivo;

8.19. Manter as informagbes e dados do 6rgao ou entidade contratante em carater de absoluta
confidencialidade e sigilo, ficando expressamente proibida a sua divulgagéo para terceiros, por
qualquer meio, obrigando-se, ainda, a efetuar a entrega para a contratante de todos os documentos
envolvidos, em ato simultaneo a entrega do relatério final ou do trabalho contratado.

CLAUSULA NONA - DAS OBRIGAGOES DO CPSMIT CQ

9.1. Além das obrigagées, naturalmente decorrentes do termo de credenciamento, constitui obrigagéo
do Consércio Publico de Saude da Microrregiéo de Itapipoca — CPSMIT:
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9.1.1. Dar cumprimento ao presente termo, dentro das condigbes e prazos estabelecidos no edital;
9.1.2. Efetuar os devidos pagamentos a(s) credenciada(s), conforme definido neste Edital.

9.1.3. Pagar, a(s) Credenciada(s), por cada procedimento realizado, o valor constante da Tabela de
Procedimentos do SUS, estabelecido neste edital.

9.1.4. Designar servidor (es) responsavel(eis) pelo acompanhamento e fiscalizag&o da execug¢éo dos
servigos, objeto deste credenciamento.

9.1.5. Notificar a credenciada, por escrito, quaisquer irregularidades que venham ocorrer, em funcéo
da execugdo dos servigos.

CLAUSULA DECIMA- DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS

10.1. Os recursos necessarios ao atendimento das despesas estimadas correrdo a conta da seguinte
dotagdo orgcamentaria: 01.01.10.302.0403.2.003 - Gerenciamento da Policlinica - Elemento de
Despesas: 3.3.90.39.00

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - FISCALIZAGAO:

11.1. A execugdo dos servicos objetos do presente Termo de Credenciamento sera avaliada por
servidor a ser indicado pelo Consércio Publico de Saude da Microrregidao de ltapipoca - CPSMIT,
Mediante procedimentos de Supervisdo Indireta ou Local, os quais observardo o cumprimento das
clausulas e condigbes estabelecidas neste Contrato, e de quaisquer outros dados necessarios ao
controle e avaliagdo dos servigos prestados.

11.2.  Sob critérios definidos em normatizagdo complementar, podera, em casos especificos, ser
realizada auditoria especializada.

11.3.  Os relatérios dos pacientes deverao ficar sob a guarda do PRESTADOR CREDENCIADO por
05 (cinco) anos, no minimo, a disposi¢do do Consércio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca -
CPSMIT para eventuais auditorias.

11.4. O PRESTADOR CREDENCIADO facilitara ao Consoércio Publico de Saude da Microrregido de
Itapipoca - CPSMIT o acompanhamento e a fiscalizagdo permanente dos servigos e prestara todos os
esclarecimentos que lhes forem solicitados pelos servidores do Consoércio Publico de Saude da
Microrregido de Itapipoca - CPSMIT, por escrito, designados para tal fim.

11.5. Ainda, a critério de CONTROLE, AVALIACAO, VISTORIA E FISCALIZAGCAO, o fiscal do
contrato, nomeado por portaria especifica, podera exigir informagées adicionais que julgue necessario
desde que a solicitacéo seja feita por escrito aos prestadores de servigo;

11.6. O Credenciante realizara o acompanhamento do desempenho da (o) Credenciada(o) e reserva-
se ao direito de recusar ou sustar a prestacdo dos servigos que ndo estejam sendo executados dentro
das condig¢des estipuladas neste instrumento. Para tanto:

11.7. A Consércio Publico de Saude da Microrregiéo de Itapipoca — CPSMIT, por meio do fiscal de
contrato, especialmente designado, devera acompanhar e fiscalizar a execugéo dos servigos, bem
como atestar a nota fiscal/fatura e promover todas as acbes necessarias ao fiel cumprimento das
clausulas deste termo de credenciamento, observados a legislagéo pertinente.

11.8. Cabera a(ao) Credenciada(o) a obediéncia as normas de qualidade de atendimento impostas
pelo Ministério da Saude e Vigilancia Sanitaria, reservando-se ao Credenciante, o direito de recusar a
prestacéo de servigos em desacordo com as referidas normas;

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES. % B

12.1. A CONTRATADA que ndo cumprir as obrigagbes assumidas ou preceitos legais, serdo aplicadas
as seguintes penalidades:

a) Multa;

b) Rescisdo do Contrato ou cancelamento da ordem de servigo;

c) Suspenséo do direito de licitar junto a Consorcio Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca
- CPSMIT e,

d) Declaragéo de inidoneidade.
12.2.Sera aplicada multa indenizatéria de 10% (dez por cento) do valor total contratado, quando a
CONTRATADA:
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a) causar embaracgos ou desatender as determinacgdes da fiscalizagao;
b) transferir ou ceder suas obrigacées, no todo ou em parte, a terceiros, sem prévia autorizagao,
por escrito, do CONTRATANTE;
c) cometer quaisquer infragdes as normas legais federais, estaduais e municipais;
d) praticar, por agdo ou omissao, qualquer ato que, por culpa ou dolo, venha causar danos ao

CONTRATANTE ou a terceiros, independentemente da obrigacdo da CONTRATADA em reparar os
danos causados;

e) descumprir quaisquer obrigacges licitatérias / contratuais;

f) se recuse a assinar o contrato, aceita-lo ou retira-lo dentro do prazo estabelecido no Edital.

12.3. Ocorrendo atraso no inicio da prestacéo dos servigos, sera aplicada multa de 0,3% (trés décimos
por cento) do valor contratado, por dia de atraso, até o limite de 20% (vinte por cento) sobre o valor
total do contrato.

12.4. Sem prejuizo de outras sangdes, aplicar-se-4 @ CONTRATADA a pena de suspenséo do direito
de licitar com a Consorcio Publico de Saude da Microrregiéo de Itapipoca - CPSMIT, pelos prazos de
06 (seis) meses, 12 (doze) meses e por maiores prazos, em fungdo da gravidade da falta cometida.
12.5. Sera aplicada a penalidade de declaragéo de inidoneidade quando a CONTRATADA, sem justa
causa, nao cumprir as obrigagcbes assumidas, praticando falta grave, dolosa ou revestida de ma fé, a
juizo do CONTRATANTE, independentemente das demais sangbes cabiveis.

12.6. A pena de inidoneidade sera aplicada em despacho fundamentado, assegurada defesa ao
infrator, ponderada a natureza, a gravidade da falta e a extenséo do dano efetivo ou potencial.

12.7. Caso o CONTRATANTE exerga o direito de aplicar a pena de multa, este se obriga a notificar a
CONTRATADA, justificando a medida.

12.8. As multas aplicadas deverédo ser recolhidas na Diretoria Administrativa Financeira da Consércio
Publico de Saude da Microrregido de Itapipoca — CPSMIT, dentro do prazo improrrogavel de 10 (dez)
dias, contados da data da notificagéo, independentemente do julgamento de pedido de reconsideragéo
do recurso.

12.9. Podera, ainda, a CONTRATADA, a juizo do CONTRATANTE, responder por perdas e danos,
independentemente das demais sangdes previstas neste edital.

12.10. A credenciada, ainda estara sujeita a indenizar por perdas e danos, que por sua culpa, na
prestacdo dos servigos contratados, cause prejuizos aos usuarios da rede publica de saude, do
CPSMIT, ou a terceiros de acordo com o Codigo Civil.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA RESCISAO:

13.1. O presente Contrato podera ser rescindido nos termos dos artigos 77 a 79 da Lei n° 8666/93.

13.2. Mediante acordo expresso, e firmado pelas partes, apés um aviso premonitério, também
expresso, feito com antecedéncia de 30 (trinta) dias pelo interessado;

13.3. Unilateralmente pela credenciante, em qualquer tempo, independentemente de interpelagéo ou
procedimento judicial ou extrajudicial, caso a credenciada:

a) ceda ou transfira, no todo ou em parte, o objeto deste termo de credenciamento, ou deleguem a
outros as incumbéncias as obrigagbes nele consignadas, sem prévia e expressa autorizagéo da
credenciante;

b) venha a agir com dolo, culpa, simulag&o ou em fraude na execugao dos servigos;

c) quando pela reiteragcédo de impugnacéo dos servigos ficar evidenciada a incapacidade para dar
execugao satisfatéria ao Termo de Credenciamento;

d) venha a falir, entrar em concordata, liquidag&o ou dissolugéo;

e) quando ocorrerem razbes de interesse do servigo publico e ou na ocorréncia de qualquer das

disposi¢bes elencadas na Lei n® 8.666/93 e alteragdes.

13.4. Havendo rescis@o do termo de credenciamento, a credenciante pagara a credenciada, o
numerario equivalente aos servigos efetivamente realizados, e aprovados pela fiscalizagéo, no valor
avencado.

CLAUSULA DE CIMA QUARTA - DO FORO: &

14.1. As partes elegem o Foro de ltapipoca (CE) para dirimirem quaisquer dividas oriundas deste
ajuste, com renuncia expressa a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
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E por estarem assim acordados, firmam este instrumento em 03 (trés) vias de igual teor e forma,
obrigando-se pelos termos do mesmo, por si e seus sucessores.

Itapipocal/CE, de

de 2020.

Consorceio Publico de Saude da Microrregido de
Itapipoca - CPSMIT
CONTRATANTE

Testemunhas:

01.
Nome:
CPF/MF:

CREDENCIADA

02.
Nome:
CPF/MF

=
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ANEXO VII

MODELO DE CARTA CREDENCIAL
CREDENCIAMENTO N° 001/2020

EMPRESA PROPONENTE:
ENDERECO:

CNPJ (MF):

TELEFONE:

ENDERECO ELETRONICO:

AO
CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE ITAPIPOCA — CPSMIT
COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO.

O(s) abaixo assinado(s), na qualidade de responsavel legal pela Empresa ..............cccoooiiiiiiiiiiiciiccnens

inscrita no CNPJ sob o n° ..........eeeeeeveeeeeeee.., COmM sede na RUa/Av ....ooooooevevevvveeeeveeinennns, N% e, i
Bairro..................., Cidade............ , UF....., vem pela presente, informar a V.S? que o(a) Sr°.(%)
..., Carteira de Identidade n® ................... & pessoa

autorizada a representar, em todos os atos, a pessoa juridica acima citada durante a realizagdo do
Credenciamento, em epigrafe, podendo para tanto, transigir, renunciar a recursos, requerer, assinar,
enfim, praticar todos os atos referentes ao certame.

/CE, de de 2020.

Assinatura Identificavel c/ firma reconhecida)
(nome do representante legal da empresa)

—
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ANEXO VI
DECLARAGAO DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS LEGAIS

CREDENCIAMENTO N° 001/2020

Ao

CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAO DE ITAPIPOCA - CPSMIT
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Ref : Credenciamento n. 001/2020.

(Nome da Empresa) , CNPJ n. , sediada na Rua --

, n. , bairro, , CEP Mumcipno
por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento ao solicitado no Edital do
Credenciamento n. 001/2020, DECLARA, sob as penas da lei, que:

. N&o possui em seu quadro de pessoal empregados(s) com menos de 18 (dezoito) anos em
trabalho noturno, perigoso ou insalubre, e menores de 16 (dezesseis) anos, em qualquer trabalho,
salvo na condigéo de aprendiz*, a partir de 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso XXXIIl do art. 7°
da Constituicdo Federal e inciso V, art. 27, da Lei 8666/1993, com redagdo determinada pela Lei n°
9.854/1999.

. N&o possui em seu quadro de pessoal servidores publicos do Poder Executivo Municipal
exercendo fungbes técnicas, comerciais, de geréncia, administragdo ou tomada de decisao, (inciso Il
do art. 9° da Lei n° 8666/93 e inciso X do artigo 144 da Lei Complementar n® 04/90).

ICE, de de 2020.

Nome e Assinatura do representante legal
Carimbo de CNPJ da empresa:

OBS.. ESTA DECLARAGAO DEVERA ESTAR CONTIDA NO ENVELOPE N° 01 DE

CREDENCIAMENTO
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ANEXO IX - DECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE FATO SUPERVENIENTE IMPEDITIVO

CREDENCIAMENTO N° 001/2020

A empresa , CNPJ , sediada na Rua , Bairro
cidade , Declara sob as penas da Lei, a inexisténcia de fatos supervenientes impeditivos a
habilitagéo, para fins de participagdo no Edital de Credenciamento n°® 001/2020, comprometendo a
informar ao Credenciante acerca de quaisquer fatos impeditivos supervenientes, que porventura
venham a ocorrer apds a assinatura do Termo de Credenciamento.

1

ICE, de de 2020.

Nome e Assinatura do representante legal
Carimbo de CNPJ da empresa:

OBS.. ESTA DECLARAGCAO DEVERA ESTAR CONTIDA NO ENVELOPE N° 01 DE
CREDENCIAMENTO
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