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I SUS “VALE DO PEIXOTO”

EDITAL N° 023/2023 CHAMADA PUBLICA N° 010/2023

CREDENCIAMENTO PARA SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA DE
CARDIOLOGIA

O Consorcio Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto/MT, com base na Lei
8080/90, 8.666/93 e suas alteracOes, Portaria n® 1034/2010 do Ministério da Saude e demais
legislacdes pertinentes, por meio de sua Comissdo Permanente de Licitacdo, composta pelo Ato
Normativo N° 016 de 04 de abril de 2023, CONVOCA TODAS AS
EMPRESAS/INSTITUICOES PRESTADORAS DE SERVICOS DA AREA DE SAUDE,
VINCULADOS OU NAO AO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS, que compdem a rede
filantropica, com ou sem fins lucrativos e privada, que tenham interesse em prestarem
atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude abrangidos pelo Consércio Intermunicipal
de Salde da Regido do Vale do Peixoto/MT, a apresentarem seu CREDENCIAMENTO nos
termos deste Edital e anexos.

1. DAS INFORMACOES PRELIMINARES
1.1. Edital n° 023/2023 de Chamada Publica n° 010/2023 - SERVICO MEDICO
ESPECIALIZADO NA AREA DE CARDIOLOGIA.
1.2. O envelope contendo a documentacao, nos termos do exigido no presente Edital, devera ser
entregue na Sala de Licitacdes do Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do
Peixoto, com endereco na Rua Teotdnio Vilela, n° 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-
000, Fone (66) 3575-1757, em Peixoto de Azevedo/MT, a qualquer momento, pelo periodo
minimo de 60 (sessenta) dias, contados a partir da data de publicacdo do aviso deste Edital.
Transcorrido o prazo para a entrega dos envelopes, serdo analisados pela CPL e posteriormente
ocorrera a divulgacdo do resultado dos estabelecimentos aptos ao presente credenciamento.
1.2.1. O recebimento da inscricdo e a entrega da documentacdo ocorrera a partir do
primeiro dia Gtil subsequente a publicacdo do aviso deste Edital na imprensa oficial, de
segunda a sexta feira das 07h as 11h e das 13h as 17h no endereco acima indicado,
permanecendo em aberto pelo periodo minimo de 60 (sessenta) dias, para quaisquer novos
interessados.
1.3. Através deste Edital poderdo ser CREDENCIADAS novas empresas, desde que obedecidas
as exigéncias de habilitagdo estabelecidas no mesmo e os precos de referéncia deste instrumento
convocatorio, e a contratagdo serd conforme necessidade, disponibilidade financeira e
orcamentaria do Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto, em
procedimento formal de inexigibilidade de licitag&o.
1.4. Os credenciamentos posteriores serdo analisados pela CPL, na segunda quinzena de cada
més, ficando sua inexigibilidade vinculada a necessidade, disponibilidade financeira e
orcamentaria do Consércio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto.
1.5. INFORMAGCOES: Consorcio Intermunicipal de Sadde da Regido do Vale do Peixoto, com
sede a Rua Teotonio Vilela, n°® 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-000, Fone (66)
3575-1757, em Peixoto de Azevedo/MT, e-mail cisvaledopeixoto@gmail.com.
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1.6. O envelope da Documentacdo de Habilitacdo deverd ser apresentado hermeticamente
fechado, contendo na parte externa as seguintes informacdes:

DOCUMENTOS DE HABILITACAO

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DO VALE DO
PEIXOTO

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

CHAMADA PUBLICA N° 010/2023

INTERESSADO. ****************razao SOCial***********************

C N PJ s kEhkhErhkhkhhkhkhkhkhkAihhkhkhkhkikhkhkhikhkiiikiik

2. DO OBJETO

2.1. Constitui objeto deste Edital a: CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
HABILITADA NA PRESTACAO DE SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA
DE CARDIOLOGIA, para atender a demanda do Hospital Regional de Peixoto de Azevedo,
sob a gestdo do Consorcio Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto, por valor
unitério conforme Tabela de Precos e Servicos ANEXO | - Termo de Referéncia.

2.2. O processo de credenciamento serd todo em conformidade com as disposi¢des deste Edital e
Seus anexos, que o integram e complementam, para todos os efeitos juridicos legais.

2.3. E, ser& por produtividade, conforme a demanda e necessidade do Hospital Regional de
Peixoto de Azevedo.

3. DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO
3.1. Poderdo participar do presente Processo Licitatorio, na condi¢do de proponente, instituicbes
filantrépicas ou ndo, com ou sem fins lucrativos, empresas individuais, sociedades comerciais e
civis, regularmente estabelecidas no pais e que atenderem a todas as exigéncias, inclusive quanto
a documentacdo, constantes deste Edital.
3.2. N&o sera admitido neste processo licitatorio a participacdo de empresas que:
3.2.1. Por qualquer motivo, estejam declaradas inidoneas do direito de licitar ou contratar
com a Administracdo Publica Direta ou Indireta, Federal, Estadual ou Municipal, desde
que o ato tenha sido publicado no Diario Oficial da Unido, do Estado ou do Municipio,
pelo 6rgdo que o expediu;
3.2.2. Estejam reunidas em consorcio e sejam controladoras coligadas ou subsidiarias entre
si, ou ainda, qualquer que seja sua forma de constitui¢éo;
3.2.3. Estejam cumprindo as sancdes previstas no art. 87, inciso 111, da Lei n° 8.666/93 ou
art. 7° da Lei 10.520/2002;
3.2.4. Estejam cumprindo a pena prevista no art. 87, inciso 1V, da Lei n° 8.666/93,;
3.2.5. Ndo cumpram o disposto no art. 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo da Republica;
3.2.6. Estejam enquadradas nas situagdes previstas no art. 9° da Lei n° 8.666/93;
3.2.7. N&o cumpram os requisitos de habilitag&o.
3.3. A simples participacdo neste certame implica ciéncia e concordancia do interessado com
todos os termos do presente Edital, inclusive as condic¢des tragadas para as futuras contratacoes.
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Qualquer ressalva levantada pela interessada através de seus representantes levara a sua
inabilitacdo, desclassificacao ou rescisdo contratual, a depender do caso.

4. DA PARTICIPACAO E REPRESENTACAQ
41. QUANDO REPRESENTADO PELO SOCIO-GERENTE, DIRETOR OU
PROPRIETARIO:
a) Copia autenticada do ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente
registrado, em se tratando de sociedades comerciais e, no caso de sociedades por acoes,
acompanhado de documentos da elei¢do de seus administradores;
b) Os documentos em apreco deverdo estar acompanhados de todas as alteracGes ou da
respectiva consolidagéo;
c) Cépia da cédula de identidade do representante da licitante;
d) A microempresa e empresa de pequeno porte que quiser usufruir dos beneficios
concedidos pela Lei Complementar n® 123/2006 e suas alteracdes deverd apresentar
Certiddo emitida pela Junta Comercial ou Cartorio competente certificando a situacdo da
empresa de enquadramento ou reenquadramento de ME e EPP.
4.2. QUANDO REPRESENTADO POR PROCURADOR OU REPRESENTANTE
CREDENCIADO:
a) Procuracdo publica ou particular, ou carta de credenciamento, com firma reconhecida
em cartorio;
b) Copia autenticada da cédula de identidade do representante da licitante;
c) Cépia autenticada da cédula de identidade do sécio ou proprietario que confere poderes
de outorgante;
d) Copia autenticada do ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente
registrado, em se tratando de sociedades comerciais e, no caso de sociedades por acoes,
acompanhado de documentos da elei¢do de seus administradores;
e) Os documentos em apreco deverdo estar acompanhados de todas as alteracdes ou da
consolidacao respectiva;
f) A microempresa e empresa de pequeno porte que quiser usufruir dos beneficios
concedidos pela Lei Complementar n® 123/2006 e suas alteracdes devera apresentar:
I. Certiddo emitida pela Junta Comercial ou Cartério competente certificando a
situacdo da empresa de enquadramento ou reenquadramento de ME e EPP.
4.3. Em hipotese alguma serdo aceitos documentos diferentes do citado acima, para efeito de
comprovacgédo do enquadramento de Microempresa e Empresa de Pequeno Porte.
4.4. A ndo entrega da Declaracdo de Enquadramento de Microempresa ou de Empresa de
Pequeno Porte, ou apresentacdo de documento diferente do exigido neste Edital, implicara na
anulacdo do direito da mesma em usufruir o regime diferenciado garantido pela Lei
Complementar n® 123/2006.
4.5. Os servigos a serem contratados referem-se a uma base territorial populacional, e estdo
sendo ofertados conforme indicagdes teécnicas de planejamento da saude, aferida pela Direcao
Administrativa do Hospital Regional.
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4.6. Os interessados habilitados, apds analise da documentacdo apresentada, serdo credenciados
mediante constatacdo do preenchimento dos requisitos exigidos no presente Edital e seus anexos,
e serdo contratados conforme necessidade do Consorcio Intermunicipal de Saide da Regido do
Vale do Peixoto e de acordo com a disponibilidade orcamentaria e financeira.

5. DO VALOR

5.1. O valor estimado de contratacdo deste Edital perfaz o valor correspondente entre o custo
unitario e o quantitativo para a prestacdo de servico médico especializado pretendido, nao
estando o Consdrcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto, obrigado a contrata-
los em sua totalidade, e, ndo cabendo a empresa credenciada em decorréncia deste Edital de
Credenciamento o direito de pleitear qualquer tipo de reparacdo ou indenizagcdo pela ndo
contratacdo integral dos servicos.

5.2. A contratacdo serd por processo de inexigibilidade de licitacdo, e o valor e quantidades
estimados serdo de acordo com a demanda e programagdo da Diregdo do Hospital Regional de
Peixoto de Azevedo e o planejamento do Consércio Intermunicipal de Sadde da Regido do Vale
do Peixoto, por meio de sua Secretaria Executiva.

5.3. A execucdo dos servicos relativos aos trabalhos desenvolvidos pela Contratada sera
remunerada, levando em consideracdo a quantidade de servicos realizados mensalmente,
comprovadas através planilha e relatérios de servicos executado, desde que devidamente
liquidados pela Direcdo Administrativa do Hospital Regional, nos termos do artigo 63, 82°,
inciso 111, da Lei Federal n® 4.320/64.

5.4. As despesas que ultrapassarem 0 exercicio serdo empenhadas e pagas em dotacdo
orcamentaria do exercicio seguinte.

6. DAS CONDICOES ESPECIFICAS DE ATENDIMENTO

6.1. Os servigos ofertados pelas empresas interessadas em CREDENCIAR-SE deverdo atender
as necessidades do Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto aos
usuarios do Sistema Unico da Satde — SUS, observado o que segue:

6.2. DOS SERVICOS
As empresas interessadas nos servigos deverao:
6.2.1. Disponibilizar profissional regularmente habilitado nas especialidades compativel
com os servicgos que pretende desempenhar; e
6.2.2. Promover o atendimento aos usuarios nas instalagdes do CISRVP / Hospital
Regional em Peixoto de Azevedo/MT, pertencentes ao sistema Unico de salde, observado
seu horario de funcionamento e peculiaridades administrativas estabelecidas pela Diretoria
Administrativa e Técnica.
6.3. As atribuicdes e servicos a serem prestados, sdo aquelas definidas pelos Anexos | e Il, e
deverdo ser desempenhadas com observancia aos melhores padrdes técnicos de atendimento e
ética profissional médica.

7. DO CREDENCIAMENTO/CRITERIOS PARA SELECAO
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7.1. Constituem exigéncias para o credenciamento, a apresentacdo dos documentos abaixo
relacionados, em copias reprograficas devidamente autenticadas. Sera permitido o
credenciamento, dentro do periodo estipulado, de qualquer interessado que preencha as
condi¢Ges minimas exigidas.
7.2. O interessado em participar do processo de credenciamento objeto deste edital devera
entregar, no ato da inscri¢do, os documentos constantes da “Rela¢do de documentos necessarios
para habilitag¢do ao credenciamento”, constantes no item 8, sob pena de inabilitacao.
7.2.1. No ato da entrega dos documentos pelo interessado, sera entregue protocolo, que
servira como comprovante da inscri¢ao;
7.2.2. Ndo sera aceita a inscri¢do condicional;
7.2.3. As informacGes prestadas no ato da inscri¢do, assim como a documentacao entregue,
sdo de inteira responsabilidade do interessado, cabendo-lhe certificar-se, antes da sua
inscricdo, de que atende a todos o0s requisitos para participar do processo de
credenciamento;
7.2.4. A abertura dos envelopes dar-se-a no local de entrega do mesmo, sendo publicado na
AMM-Associacdo Mato-Grossense dos Municipios e Diario Oficial de Contas, o resultado
final da habilitacdo dos credenciados, ficando a cargo das empresas o acompanhamento,
caso haja interesse;
7.2.5. Cada empresa participante designara apenas um representante que sera o Unico
admitido a intervir e a responder por todos os atos e efeitos previstos neste Edital, por sua
representada;
7.2.6. Por designacao entende-se a apresentacdo dos documentos de representacdo de que
trata o ITEM 04 deste edital, e que comprove a outorga de poderes, em nome da empresa
interessada ou documento no qual estejam expressos poderes para exercer direitos e
assumir obrigacdes, no caso de o representante ser socio, proprietario, dirigente ou
assemelhado, em decorréncia de tal investidura.
7.3. Ndo sera admitida a participacdo de um mesmo representante para mais de uma empresa.
7.4. Toda a documentagdo exigida no item 8 é requisito obrigatério para o credenciamento de
eventuais interessados ao objeto deste edital.
7.5. As certiddes que compdem a documentacdo exigida e possuem data de validade, deverdo
estar validas na data da inscricdo, devendo ser atualizadas no momento da assinatura do contrato
e durante toda a sua vigéncia, caso seja formalizado.
7.6. Os documentos apresentados poderdo ser em original, cépia autenticada por cartorio
competente ou, em copia simples quando apresentado o original para conferéncia e autenticacdo
por membro da Comissdo Permanente de Licitacdo deste Consorcio Intermunicipal de Salde.
7.7. N&o sera autenticada pela Comissao Permanente de Licitacdo, copia de cOpia autenticada em
cartorio, copia de copia autenticada e afins.
7.8. Somente sera autenticada pela Comissédo Permanente de Licitacdo, copia fiel de documento
original, se apresentado com o original.
7.9. A qualificagdo exigida devera ser mantida durante toda vigéncia do contrato a ser firmado
com a empresa ganhadora.
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7.10. Se a empresa estiver desobrigada da apresentacdo de quaisquer documentos solicitados
deverd comprovar esta condicdo por meio de certificado expedido por 6rgdo competente ou
legislacdo em vigor.

8. DA DOCUMENTACAO
8.1. RELATIVOS A HABILITACAO JURIDICA:
8.1.1. Copia da cédula de identidade do representante legal da empresa;
8.1.2. Copia do Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF do representante legal da empresa;
8.1.3. Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social primitivo e ultima alteracdo contratual
(se houver), devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso
de sociedade por agdes acompanhadas de documentos de eleicdo de seus administradores;
8.1.3.1. Os documentos em apreco deverao estar acompanhados da Ultima alteracéo
ou da respectiva consolidagéo;
8.1.4. Inscrigéo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
diretoria em exercicio;
8.1.5. Decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo
Orgéo competente, quando a atividade assim o exigir;
8.1.6. No caso de Sociedade Anbnima fica dispensado da apresentacdo da documentacao
pessoal de seus representantes.
8.2. RELATIVO A REGULARIDADE FISCAL.:
8.2.1. Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ).
8.2.2. Certiddo Negativa de Tributos Federais a Divida Ativa da Uniéo;
8.2.3. Certiddo Negativa Estadual, expedida pela respectiva Secretaria de Estado de
Fazenda;
8.2.4. Certidao Negativa de divida ativa e tributos municipais da sede da licitante;
8.2.5. Certificado de Regularidade do FGTS expedida pela Caixa Econémica Federal.
8.2.6. Certiddao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), a mesma pode ser retirada no
site www.tst.jus.br/certidao.
*As microempresas ou empresas de pequeno porte que ndo gozem de regularidade fiscal
por ocasido da apresentacdo do requerimento de credenciamento sera facultada a
possibilidade de regularizagdo de que trata o § 1.° do art. 43 da Lei complementar n°
123/2006 e alteragoes
8.3. DA QUALIFICACAO TECNICA DA LICITANTE:
8.3.1. Alvara de funcionamento e demais alvaras obrigatorios em relacdo ao ramo de
atividade desenvolvida. (Exemplos: Alvara de vigilancia sanitaria e corpo de bombeiro);
8.3.2. Apresentar no minimo 01 (um) ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA que
realiza ou realizou servicos na area correspondente ao objeto pretendido para
credenciamento;
8.3.3. Relacdo dos profissionais para execucdo do servico do objeto pretendido para o
credenciamento, informando os nimeros de registros no respectivo Conselho de Classe,
com a juntada da coOpia autenticada do respectivo documento de comprovagao;
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a) Cdpia do Conselho de Classe dos profissionais listados na relacéo;

b) Cépia do Diploma dos profissionais listados na relacéo;

¢) Copia do Certificado, ou documento equivalente, de conclusdo da residéncia na

especialidade pretendida; e

d) Copia dos documentos de identificacdo pessoal dos profissionais listados na relacao.
8.3.4. DIPLOMA — certificado de concluséo de curso na area pretendida;
8.3.5. Comprovacdo de inscricdo da pessoa juridica no Conselho Regional de Medicina,
em situacdo REGULAR.

8.3.5.1. O CRM deverd ser no estado de Mato grosso e/ou comprovacdo de

transferéncia no ato da apresentacdo dos documentos de credenciamento.

8.4. OUTROS DOCUMENTOS:
8.4.1. Declaracdo de cumprimento de requisitos fundamentais para contratacdo com a
Administracdo Publica, conforme modelo ANEXO IV.
8.4.2. Formulario Padrdo de Credenciamento de Servigos, conforme modelo ANEXO V.

9. DOS PRECOS

9.1. O prego a ser pago seré o determinado no ANEXO | deste edital, e em conformidade com o
ANEXO II.

9.2. Os servicos serdo realizados de acordo com as disposicOes do Edital e seus anexos.

9.3. Os servicos deverdo ser prestados para atender a demanda dos municipios filiados ao
Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto, sendo que, 0s materiais,
equipamentos e quadro de pessoas necessarias a sua execuc¢do serdo de inteira responsabilidade
da Contratante.

9.4. Participar deste processo de credenciamento implica na aceitacdo integral e irretratavel dos
termos do Edital e seus anexos, bem como a observéancia dos regulamentos administrativos.

9.5. Para a futura contratacdo, a credenciada devera informar numero da conta corrente,
preferencialmente no Banco do Brasil, nome e nimero da Agéncia, telefone, fax e endereco
eletronico (e-mail).

10. DO RECEBIMENTO DA DOCUMENTACAOQ, DA ABERTURA E JULGAMENTO
DA HABILITACAO

10.1. O envelope contendo toda a documentacdo exigida para habilitacdo devera ser entregue
para a Comissdo Permanente de Licitacdo devidamente lacrado e rubricado no fecho, sendo
vedada a remessa via e-mail de quaisquer documentacdes.

10.2. Os documentos necessarios a habilitagdo poderdo ser apresentados em original, em cépia
autenticada por cartério competente, ou em publicacdo da imprensa oficial ou em copias simples,
desde que apresentadas os originais para conferéncia e autenticagdo pela Comissdo Permanente
de Licitacdo, ou servidor pertencentes ao quadro de profissionais do CISVP, sendo que estas ndo
deverdo estar no interior do envelope, ressalvada as hipoteses da apresentacdo de documentos
expedidos pela internet.
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10.3. O Presidente da Comissdo reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver davida e/ou julgar necessario.
10.4. Nao serdo aceitos protocolos de entrega ou solicitagdes de documento em substituicdo aos
documentos requeridos no presente Edital e seus Anexos.
10.5. Ndo serd autenticada por servidor desta Comissdo Permanente de Licitacdo, copia de cdpia
autenticada em cartorio, copia de cOpia autenticada por servidor pablico e afins.

10.5.1. Somente sera autenticada pela Comissdo Permanente de Licitacdo, copia fiel de

documento original, se apresentado o documento original.
10.6. Se a documentacdo de habilitacdo ndo estiver completa e correta ou contrariar qualquer
dispositivo deste Edital e seus Anexos, a licitante sera considerada inabilitada.
10.7. Os documentos expedidos pela internet poderdo ser apresentados em forma original ou
copia reprogréafica sem autenticacdo e estardo sujeitos a verificacdo de sua autenticidade no ato
da licitacdo/credenciamento via on-line.
10.8. As certidGes e/ou documentos que pela propria natureza exigem prazos, e ndo constar data
de validade, considerar-se-a o prazo de 90 (noventa) dias contados da data da sua expedicao.
10.9. Podera a Comissdo Permanente de Licitacdo declarar qualquer fato formal, desde que nédo
implique desobediéncia a legislacdo e for evidente a vantagem para a Administracdo, devendo
também se necessario, promover diligéncia para dirimir a davida, cabendo inclusive, estabelecer
um prazo maximo para a solucéo.
10.10. Constatando através da diligéncia o ndo atendimento ao estabelecido, o Presidente da
Comissdo considerara o proponente inabilitado e prosseguira a sessao.
10.11. Em conformidade com o art. 25 da Lei n° 8.080/90, as entidades filantrépicas e as sem
fins lucrativos terdo preferéncia para participar desta selecdo e para futuras contratacoes,
atendidas as exigéncias deste Edital.

DA INABILITACAO

10.12. Serdo considerados inabilitados os interessados que:
a) Por qualquer motivo, estejam declarados iniddneos do direito de licitar ou contratar com
a Administracdo Publica, Direta ou Indireta, Federal, Estadual ou Municipal, desde que o
ato tenha sido publicado no Diério Oficial da Unido, do Estado ou do Municipio, pelo
6rgdo que o expediu.
b) Estejam inadimplentes com as obrigaces assumidas junto aos 6rgéos fiscalizadores da
atividade sejam financeiras ou de registro profissional, bem como o0s que possuam
qualquer nota desabonadora emitida pelo mesmo.
c) Deixarem de apresentar qualquer documentacgéo exigida neste Edital.

11. DA IMPUGNACAO DO EDITAL

11.1. Qualquer pessoa podera solicitar esclarecimentos, providéncias ou impugnar o presente
Edital, no que forem aplicaveis ao credenciamento para o objeto proposto, até 2 (dois) dias Uteis
contados da data da publicacdo do mesmo, mediante peticdo por escrito, protocolada junto a
Comissdo Permanente de Licitagdo, que decidira sobre a mesma no prazo de 24 (vinte e quatro)
horas, uteis.
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11.1.1. Como forma de livre acesso e garantia de controle social, ficard assegurada a
possibilidade de impugnacédo por e-mail, devendo a peticdo ser encaminhada para o e-mail
cisvaledopeixoto@gmail.com.
11.2. Caberd a Comissdo Permanente de Licitacdo analisar e decidir sobre a peticdo de
impugnagdo no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, uteis, salvo quando ha necessidade de
diligencias para esclarecimento.
11.3. Caso a impugnacdo seja acolhida, ou os esclarecimentos ou providéncias solicitadas
determinem alteracbes no Edital, sera publicado Edital Complementar com as alteracdes
necessarias, sendo de responsabilidade da interessada no credenciamento, o acompanhamento da
publicacdo no Diario Oficial de Contas do Estado de Mato Grosso (TCE-MT) e Jornal Oficial
dos Municipios (AMM).

12. DOS RECURSOS

12.1. O interessado que for inabilitado terd o prazo de 05 (cinco) dias Uteis contados a partir do
conhecimento do fato para recorrerem, devidamente fundamentados, quanto a sua inabilitacdo
conforme estabelecido no art. 109, I alinea “a” da Lei Federal n® 8666/93 e suas alteracoes
posteriores.

12.2. O recurso deveré estar instruido com documentos que comprovem que seu subscritor tem
poderes para se manifestar pelo Recorrente.

12.3. Cabe ao Recorrente indicar o ato contra o qual se opde, apresentar os fundamentos de sua
irresignacgdo com indicagéo das razfes de fato e de direito, e instruir o recurso com os elementos
de prova necessarios ao subsidio da tese recursal.

12.4. Eventuais interessados no resultado do recurso serdo intimados para apresentar
contrarrazdées no prazo de cinco dias Uteis, contados do recebimento da comunicacdo ou
lavratura da ata.

12.5. Apresentado o recurso e decorrido o prazo para oposi¢do de contrarrazdes, a Comissao
Permanente de Licitacdo, motivadamente, decidira a respeito do mérito administrativo.

12.6. O acolhimento de recurso importard a invalidacdo apenas dos atos insuscetiveis de
aproveitamento.

12.7. Decidido(s) o(s) recurso apresentado(s), e constatada a regularidade dos atos
procedimentais, a autoridade podera habilitar a interessada.

12.8. A decisdo em grau de recurso sera definitiva e dela poderdo tomar conhecimento os demais
interessados.

12.9. O recurso limitar-se-a a questdes de habilitacdo, considerando, exclusivamente, a
documentacdo apresentada no ato da inscri¢do, podendo ser considerado documento juntado que
venha suprir a irregularidade que deu ensejo a inabilitacéo.

12.10. O recurso nao terd efeito suspensivo.

13. DA HOMOLOGACAO
13.1. Apoés andlise e julgamento dos documentos de habilitagdo das empresas/instituicdes ao
credenciamento, pela Comissdo Permanente de Licitacdo, o resultado seré divulgado na imprensa
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oficial (Diario Oficial de Contas TCE-MT e Jornal Oficial dos Municipios AMM) e homologado
pelo Presidente do Consorcio Regional de Saude.

14. DO CREDENCIAMENTO

14.1. Ap6s a homologacao do julgamento dos pedidos de credenciamento, a empresa/instituicdo
PODERA ser convocada para celebrar o Contrato, em conformidade com o ANEXO 111, através
de procedimento de inexigibilidade de licitacdo.

14.2. A contratacdo serd em conformidade com a disponibilidade orcamentaria e financeira do
Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto.

14.3. A qualquer tempo podera ser alterado, suspenso ou cancelado o credenciamento, por
interesse publico, sem o pagamento aos credenciados de qualquer valor a titulo de indenizagdo
ou ressarcimento, em funcdo da rescisdo do Contrato de Prestagdo de Servigos, salvo pelos
servicos efetivamente realizados.

14.4. A empresa/instituicdo credenciada devera ser notificada com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias nos casos de ndo interesse na continuacdo do Contrato.

14.5. A empresa/instituicdo, que ndo cumprir as condicdes fixadas neste Edital e no Contrato
para o atendimento ou deixar de satisfazer as exigéncias de habilitacdo deste Edital, sera
imediatamente excluida do rol de credenciados, 0 que acarretara, consequentemente, a rescisdo
do Contrato decorrente deste Credenciamento.

14.6. O Credenciamento serd amplamente divulgado e estara permanentemente aberto aos
interessados, obrigando-se o Consércio Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto
em proceder, no minimo semestralmente, através da imprensa oficial e internet, O AVISO DE
CREDENCIAMENTO para a atualizagdo dos registros existentes e visando o ingresso de novos
interessados que desconhecam o credenciamento em vigor. A qualquer momento poderdo ser
feitas novas inclus@es no rol de credenciados, obedecendo sempre, as condi¢Bes vigentes.

15. DA ASSINATURA DO CONTRATO

15.1. Apds a homologacdo do julgamento dos pedidos de credenciamento, poderd haver o
chamamento para a contratacdo através de procedimento de inexigibilidade licitatéria, nos
termos da Lei Federal n® 8.666/1993, credenciando, individualmente, as habilitadas a prestarem
os servicos elencados no ANEXO I, em conformidade com o planejamento do Consorcio
Intermunicipal de Salude da Regido do Vale do Peixoto e de acordo com a disponibilidade
orcamentaria e financeira.

16. DA CONTRATACAO
16.1. A contratacdo sera efetivada mediante o atendimento do disposto neste Edital por
inexigibilidade de licitagdo, considerando a ordem cronoldgica dos credenciamentos, assegurada
a proporcionalidade alternada por periodos e a distribuicdo equitativa da demanda do Hospital
Regional de Peixoto de Azevedo/CISVP, segundo perfil e capacidade de atendimento de cada
profissional especialista.
16.1.1. Em havendo pluralidade de interessados, os servi¢os poderdo ser distribuidos
por sorteio, que seréa realizado pela CPL.
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16.2. As normas, formas para a contratacao, estimativa dos valores a serem pagos pelos servigcos
prestados e fonte dos recursos financeiros, estdo definidas no Edital e seus anexos, bem como no
Contrato de Prestacdo de Servigos, minuta em anexo, a ser firmado entre as partes, mediante
inexigibilidade de licitagdo (art. 25, caput da Lei Federal n® 8.666/93, e alteragcdes posteriores).
16.3. O contrato devera ser assinado pela empresa credenciada, no prazo méaximo de 02 (dois)
dias uteis, contados a partir da solicitacdo, podendo ser prorrogado, em conformidade com o
disposto no § 1°, do artigo 64, da Lei Federal n° 8666/93 e alteracOes posteriores.

16.4. A credenciada que se recusar a assinar o Contrato de Prestacdo de Servigos, ndo aceitar ou
ndo retirar 0 mesmo no prazo e condi¢cOes estabelecidas, sem nenhum motivo relevante, ficara
sujeita a aplicacao das penalidades descritas no ITEM 18 deste Edital.

16.5. Expirado o prazo fixado acima, o Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do
Peixoto podera revogar o procedimento.

17. DAS OBRIGACOES DAS PARTES

17.1. DA CONTRATADA:
17.1.1. Tratar os pacientes encaminhados com cortesia, evitando ter com ele qualquer tipo
de transtorno e garantindo-lhes atendimentos de qualidade, primando pelos principios da
gratuidade, conforto, dignidade e respeito para si e seus familiares;
17.1.2. Executar os servicos de acordo com a programacdo e demanda do Hospital
Regional de Peixoto de Azevedo, e em conformidade com as condigdes estabelecidas no
edital e termo de referéncia de credenciamento e o0 avengado pelo instrumento contratual;
17.1.3. Permitir a fiscalizacdo dos servicos pelo Consorcio Intermunicipal de Saude da
Regido do Vale do Peixoto, em qualquer tempo, e manté-la permanentemente informada a
respeito do andamento dos mesmos;
17.1.4. Garantir o acesso de qualquer autoridade publica para aferir a qualidade dos
servicos prestados;
17.1.,5. Manter durante a vigéncia do contrato as mesmas condi¢bes de habilitacdo
apresentadas para credenciamento;
17.1.6. Todos os encargos trabalhistas, previdenciérios, fiscais e comerciais resultantes da
execucdo do objeto deste termo serdo de exclusiva responsabilidade da Contratada;
17.1.7. Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizacdo — PNH;
17.1.8. Comunicar o Consorcio Intermunicipal de Salude da Regido do Vale do Peixoto, a
ocorréncia de fato superveniente que possa acarretar o descredenciamento;
17.1.9. Aceitar acréscimos e supressdes que se fizerem necessarios, até o limite permitido
em lei, do valor contratado e do prazo de execugédo dos servigos;
17.1.10. Responder por erro de qualquer natureza relativo aos métodos utilizados e
resultados dos servicos prestados, seja na esfera administrativa, civel ou criminal, em que
se verificarem vicios, defeitos ou incorrecdes, resultantes da execucdo ou da ma qualidade;
17.1.11. Responsabilizar-se por todos os 0nus e obrigacGes concernentes a legislacdo
fiscal, social, tributaria e trabalhista de seus empregados, bem como por todas as despesas
decorrentes de eventuais trabalhos noturnos, e ainda por todos 0s danos e prejuizos que, a

Rua Teotonio Vilela, n°® 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-000, Fone (66) 3575-1757
Peixoto de Azevedo - MT



mailto:cisvaledopeixoto@gmail.com

ish

o CNPJ: 02.997.711/0001-08
de Saide . . . .
E-mail: cisvaledopeixoto@gmail.com

Municipios: Matupa, Novo Mundo, Peixoto de Azevedo e Terra Nova do Norte.

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DO
I SUS “VALE DO PEIXOTO”

qualquer titulo, causar a terceiros, em virtude da execucdo dos servigos a seu cargo,
respondendo por si e por Seus SUCessores;
17.1.12. Promover a substituicdo de profissional com responsabilidade técnica, apenas
mediante prévia e expressa autorizacdo do Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido
do Vale do Peixoto;
17.1.13. A assinatura do contrato ndo implicara ao contratante, vinculo ou obrigacdo
trabalhista, direta ou indireta, de qualquer natureza, obrigando-se ainda a contratada a
manter o Consércio Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto a salvo de
qualquer litigio, assumindo todas as obrigacdes fiscais, trabalhistas e previdenciarias
referentes ao pessoal alocado para o cumprimento do presente objeto;
17.1.14. E vedado & empresa contratada em decorréncia do processo de credenciamento
cobrar diretamente ao usuario SUS/paciente, atendido pelo Consércio Intermunicipal de
Saude da Regido do Vale do Peixoto, qualquer importancia por servicos prestados relativos
ao objeto contratado, assim como a cobranca de qualquer tipo de sobretaxa, exame ou
valores acessorios;
17.1.15. E vedado a(ao) empresa contratada em decorréncia do processo de
credenciamento exigir que o usuario assine fatura ou guia de atendimento em branco ou
outros meios que impligue em méa-fé administrativa;
17.1.16. Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto.
17.1.17. O médico quando precisar se ausentar devera avisar por escrito e com
antecedéncia, inclusive apresentar documento com a relagdo dos profissionais com a
mesma especialidade que o irdo e/ou poderdo substitui-lo.
17.1.18. O médico substituto nomeado pela empresa contratada, devera realizar inclusive
as cirurgias eletivas, ou fazé-las anterior ou posterior a auséncia.
17.1.18.1. O profissional médico em substituicdo ao titular, relacionado no momento
do credenciamento, devera apresentar documentos que comprovem vinculos com a
referida empresa.
17.1.19. Cumprir o estabelecido no Regimento Interno do Hospital e as normas da
Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar — CCIH.
17.2. DO CONTRATANTE:
17.2.1. Comunicar, de imediato, qualquer alteracdo na forma de prestacéo dos servicos;
17.2.2. Fiscalizar e aprovar os servigos realizados;
17.2.3. Efetuar o pagamento a CONTRATADA em até 30 (trinta) dias apés a liquidagdo da
despesa pela Diretoria Administrativa do Hospital Regional;
17.2.4. Prestar aos credenciados, todas as informacdes necessarias para 0 bom desempenho
dos servicos;
17.2.5. Disponibilizar, para a execucdo dos objetos dos contratos, meios adequados,
estrutura fisica e material;

18. DAS PENALIDADES
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18.1. Pela inexecucdo total ou parcial do objeto do Contrato de Prestacdo de Servigos a ser
firmado entre as partes ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, o
Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto podera, garantida a prévia
defesa, aplicar a Contratada em cada caso, as sanc¢Oes previstas na Lei Federal n® 8.666/93 e
alteracdes, ou seja:

18.1.1. Adverténcia;

18.1.2. Multa, correspondente de até 5% do valor global do contrato;

18.1.3. Declaracdo de inidoneidade para licitar e contratar com a Administracdo por

periodo de 05 (cinco) anos;

18.1.4. Resciséo unilateral de contrato;

18.1.5. Suspensdo temporaria de contratar com o Consorcio Intermunicipal de Saldde da

Regido do Vale do Peixoto, por periodo de até 02 (dois) anos.
18.2. As sancdes previstas nos subitens 18.1.1 e 18.1.3 poderdo ser aplicadas juntamente com o
item 18.1.2, conforme paragrafo 3° do art.86 da Lei Federal n° 8.666/93.
18.3. A multa, eventualmente imposta a Fornecedora, sera automaticamente descontada da fatura
a que fizer jus, acrescida de juros moratorios de 1% (um por cento) ao més. Caso a Fornecedora
ndo tenha nenhum valor a receber deste Consorcio, ser-lhe-4 concedido o prazo de 05 (cinco)
dias Uteis, contados de sua intimacdo, para efetuar o pagamento da multa. Apos esse prazo, nao
sendo efetuado o pagamento, seus dados serdo encaminhados ao Orgdo competente para que seja
inscrita na divida ativa do Municipio sede do Consércio, podendo, ainda a Administracdo
proceder a cobranca judicial da multa.
18.4. As multas previstas nesta secdo ndo eximem a Fornecedora da reparacdo dos eventuais
danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha a causar a Administragéo.

19. DA RESCISAQ

19.1. CONSTITUEM MOTIVOS DE RESCISAO DO CONTRATO:
19.1.1. O ndo cumprimento de clausulas contratuais, especificacdes ou prazos;
19.1.2. O cumprimento irregular de clausulas contratuais, especificacdes ou prazos;
19.1.3. A lentiddo no cumprimento do contrato, levando o CONTRATANTE a comprovar
a impossibilidade de execucao do objeto, no prazo e condigdes estipuladas;
19.1.4. A subcontratagéo total ou parcial do objeto, associagdo da contratada com outrem, a
cessao ou transferéncia total ou parcial das obrigagcdes contraidas, bem como a fuséo, ciséo
ou incorporagdo da CONTRATADA que afetem a boa execugdo do contrato, sem prévio
conhecimento e expressa autorizagdo do CONTRATANTE.
19.1.5. O cometimento reiterado de faltas na sua execucgdo, anotadas em registro proprio,
pelo representante do CONTRATANTE designado para 0 acompanhamento e fiscalizagao
do Contrato;
19.1.6. A alteragdo social ou modificagdo da finalidade ou da estrutura da
CONTRATADA, que prejudique a execucdo do Contrato;
19.1.7. Razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, justificadas e
determinadas pela maxima autoridade da esfera administrativa do CONTRATANTE, e
exaradas no processo administrativo a que se refere o Contrato;
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19.1.8. A suspensdo de sua execucdo, por ordem escrita do Consorcio Intermunicipal de
Saude da Regido do Vale do Peixoto, por prazo superior a 120 (cento e vinte) dias, salvo
no caso de calamidade publica, grave perturbacdo da ordem interna ou guerra, ou ainda por
repetidas suspensdes que totalizem o mesmo prazo, independentemente do pagamento
obrigatério de indenizagbes pelas sucessivas e contratualmente imprevistas,
desmobilizacbes e mobilizaces e outras previstas, assegurado 8 CONTRATADA, nesses
casos, o direito de optar pela suspensdo do cumprimento das obrigagdes assumidas até que
seja normalizada a situacéo;
19.1.9. Descumprimento do disposto no inciso V do art. 27 da Lei Federal n° 8.666/93, sem
prejuizo das sancBes penais cabiveis.

19.2. A rescisdo do Contrato podera ser:
a) Determinada por ato unilateral e escrita do CONTRATANTE;
b) Amigavel, por acordo entre as partes, desde que haja conveniéncia para o
CONTRATANTE;
¢) Judicial, nos termos da legislacédo processual.

19.3. A rescisdo do Contrato obedecera ao que preceituam os artigos 79 e 80, da Lei Federal n°

8.666/93.

20. DO VALOR A SER PAGO E DOS CREDITOS ORCAMENTARIOS
20.1. O Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto pagara a Contratada o0s
servicos efetivamente prestados, apos liquidacdo da despesa nos termos do artigo 63, §2°, inciso
I11 da Lei Federal n° 4.320/1964, utilizando-se como referéncia os valores unitarios e totais para
cada objeto efetivamente contratado.
20.2. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apds a liquidacdo da despesa.
20.3. As atualizacdes dos valores serdo por um indice acordados entre as partes, conforme
previsto no artigo 26 da Lei Federal n® 8.080/1990, visando garantir o equilibrio econdmico-
financeiro, mediante simples apostila.
20.4. Para atender as despesas decorrentes dos credenciamentos oriundos deste edital, o
Consorcio Intermunicipal de Satude da Regido do Vale do Peixoto utilizara recursos financeiros e
seguintes dotacdes or¢camentarias:

20.4.1. DOTACAO ORCAMENTARIA:

Orgio 01 CONSORCIO INTER M. SAUDE REGIAO VALE PEIXOTO

Unidade 001 CONSORCIO INTER M. SAUDE REGIAO VALE PEIXOTO

Fungio 10 SAUDE

Subfungdo 302 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Programa 0002 GESTAO HOSPITALAR

Proj./Ativ. 2003 MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES DO HOSPITAL REGIONAL

Dotacdo 31 33.90.39.00 \ OUTROS SERVICOS TERCEIROS — PESSOA JURIDICA
FONTE DE RECURSOS/SALDO DOTAGAO ORCAMENTARIA DISPONIVEL:

Saldo 1633 1633 — Transferéncias de Municipios referentes a Convénio

orgamentario
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20.5. As despesas que ultrapassarem o exercicio serdo empenhadas na dotacdo do exercicio
seguinte, se for o caso.

21. DO PRAZO E DA EXECUCAO

21.1. O prazo de vigéncia do contrato serd de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado nos
termos do disposto no art. 57 da Lei Federal n° 8.666/93, e alteracGes posteriores, mediante
Termo Aditivo, de acordo com o interesse das partes.

21.2. Os servicos a serem executados pela Contratada estardo sujeitos a aceitacdo pelo
Contratante, que poderao sofrer recusa caso nao atendam as exigéncias deste Edital e das normas
técnicas, ndo obstante a possibilidade de responsabilizacdo diante do Conselho Regional de
Medicina - CRM.

22. DA REVOGACAO DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO

22.1. O presente edital podera ser revogado por razdes de interesse publico, decorrentes de fatos
supervenientes, devidamente comprovados, pertinentes e suficientes para justificar sua
revogacdo, sem que disso decorra qualquer direito ou indenizacdo ou ressarcimento para 0S
interessados, seja de que natureza for.

23. DAS DISPOSICOES GERAIS
23.1. Fica reservado ao Consércio Intermunicipal de Satde da Regido do Vale do Peixoto a
faculdade de cancelar, no todo ou em parte, aditar, adiar, revogar, de acordo com seus interesses,
ou anular o presente Edital, sem direito, as empresas/entidades, a qualquer reclamacao,
indenizacgéo, reembolso ou compensagéo.
23.2. Participar deste Edital implica na aceitacdo integral e irretratdvel das condi¢des exigidas
pelo Consércio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto.
23.3. O presente Edital e seus Anexos fardo parte integrante do contrato e/ou outro documento
equivalente, independentemente de transcricao.
23.4. As normas que disciplinam este Edital serdo sempre interpretadas em favor do interesse
publico, sem comprometimento da seguranga do futuro contrato.
23.5. Aos casos omissos, aplicar-se-ao as demais disposicdes da Lei Federal n° 8.666/93 e suas
alteracOes e demais legislagdes pertinentes, podendo inclusive serem resolvidos pelo Consércio
Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto.
23.6. As interessadas serdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes e dos
documentos apresentados para serem habilitados neste credenciamento.
23.6.1. A inexatiddo de afirmativas, declaragbes falsas ou irregulares em quaisquer
documentos, ainda que verificada posteriormente, sera causa de eliminacéo do interessado
do processo de credenciamento, anulando-se a inscricdo, bem como todos os atos dela
decorrentes, sem prejuizo das demais medidas de ordem administrativa, civel ou criminal.
23.7. Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do
inicio e incluir-se-a o do vencimento.
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23.8. No caso de auséncia da solicitacdo, pressupde-se que os elementos constantes deste ato
convocatorio sdo suficientes, claros e precisos, ndo cabendo, portanto, posteriormente, qualquer
reclamagéo.

23.9. O resultado deste Edital de Chamamento de credenciamento serd publicado no Diério
Oficial de Contas (TCE-MT) e no Jornal dos Municipios Mato-grossenses (AMM).

23.10. Qualquer cidad&o, usuério do Sistema Unico de Salde — SUS ou n&o, podera denunciar
por eventuais irregularidades verificadas na prestacéo dos servicos dos Credenciados.

24. DO FORO

24.1. Para dirimir as questdes oriundas do presente Edital de Chamada Publica que nédo forem
resolvidas na esfera administrativa, € competente o Foro da Comarca de Peixoto de
Azevedo/MT, por mais privilegiado que outro seja.

Peixoto de Azevedo/MT, 25 de outubro de 2023.

ACIOMAR MARQUES CARVALHO
Presidente - CPL

Rua Teotonio Vilela, n°® 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-000, Fone (66) 3575-1757
Peixoto de Azevedo - MT



mailto:cisvaledopeixoto@gmail.com

ish

ey CNPJ: 02.997.711/0001-08
de Saide . . . .
E-mail: cisvaledopeixoto@gmail.com

Municipios: Matupa, Novo Mundo, Peixoto de Azevedo e Terra Nova do Norte.

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DO
I SUS “VALE DO PEIXOTO”

ANEXO |

TABELA DE PRECOS E SERVICOS

LOTE N° 01 - PRESTACAO DE SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA DE
CARDIOLOGIA

ORD | COD. PROCEDIMENTO QUANT. VALOR

CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EM
01 7232 | CARDIOLOGIA: PARA EMISSAO DE RISCO 900 R$ 150,00
CIRURGICO.

TOTAL-LOTEO1 R$ 135.000,00
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ANEXO 11
TERMO DE REFERENCIA

1. INTRODUGAO

1.1. O presente termo de referéncia dispde sobre a CONTRATACAO DE PESSOA
JURIDICA HABILITADA NA PRESTACAO DE SERVICO MEDICO
ESPECIALIZADO NA AREA DE CARDIOLOGIA, para atender a demanda do Hospital
Regional de Peixoto de Azevedo, sob a gestdo do Consorcio Intermunicipal de Saude da Regiéo
do Vale do Peixoto, por valor unitario conforme Tabela de Precgos e Servicos ANEXO I - Termo
de Referéncia.

2. JUSTIFICATIVA

2.1. O Consorcio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto por forga dos artigos 5°,
caput, 196, 227 e 230 da CF/88, deve prover atendimentos de salde e protecdo a vida, de modo
gratuito aos usuérios do Sistema Unico de Sadde a populacdo dos municipios consorciados,
podendo valer-se dos servigos complementares prestados pela iniciativa privada, para garantir a
universalidade e eficiéncia no atendimento.

2.2. Para consecucdo desses objetivos, ha necessidade de se estabelecer a contratacdo de diversos
profissionais e prestadores de servicos na area da medicina em geral, inclusas atividades de
consultas especializadas e exames.

2.3. Nesse contexto, o0 sistema do credenciamento traz algumas praticidades a Administracdo
Publica, pois, evidentemente, desburocratiza suas agdes com a diminuicdo do numero de
procedimentos licitatérios e melhor aproveita os recursos publicos, vez que o preco a ser pago
pela prestacdo do servico estard previamente definido no proprio ato de chamamento da
Administracdo Publica.

2.4. Outrossim, importante registrar que o procedimento de credenciamento atende as regras de
publicidade e eficiéncia, consoante os principios expressos pelo artigo 37, caput da Constitui¢do
Federal.

2.5. Sendo assim, 0 servigo a ser contratado, vai de acordo com o a demanda solicitada pela
Direcdo Administrativa do HRPA.

3. DESCRICAQ DOS ITENS

3.1. TABELA DE PRECOS E SERVICOS

LOTE N° 01 - PRESTACAO DE SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA DE
CARDIOLOGIA

ORD | COD. PROCEDIMENTO QUANT. VALOR

CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EM
01 7232 | CARDIOLOGIA: PARA EMISSAO DE RISCO 900 R$ 150,00
CIRURGICO.

TOTAL -LOTE 01 R$ 135.000,00
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3.2. O valor estimado para a proposta deste Processo Licitatorio é de R$ 135.000,00 (CENTO E
TRINTA E CINCO MIL REAIS), conforme tabela de precos e estimativa.

4. OBRIGACOES DA EMPRESA CREDENCIADA

4.1. A empresa devera possuir profissional devidamente habilitado no conselho de classe da
medicina.

4.2. Devera seguir os protocolos de atendimento desenvolvidos exclusivamente para os pacientes
beneficiados pelos usuérios do Sistema Unico de Salde — SUS no ambito deste Consdrcio
Intermunicipal de Saude.

4.3. Garantir atendimento adequado aos usuarios.

4.4. Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu representante, por
profissional empregado ou preposto, em razéo da execucdo dos servigos.

4.5. Manter sempre atualizado e fornecer relatérios e arquivos médicos pelo prazo de 5 (cinco)
anos.

4.6. Responsabilidade civil pelo prazo de 5 (cinco) anos dos servicos realizados.

4.7. Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario, mantendo-se
sempre a qualidade na prestacdo dos servicos.

4.8. Garantir confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos pacientes.

4.9. Nao utilizar os recursos financeiros, humanos e patrimoniais disponibilizados pelo Hospital
Regional, para finalidade diversa da estabelecida neste credenciamento.

4.10. Prestar contas dos servigos executados, fazendo juntar os relatérios de pacientes atendidos
e servicos prestados, viabilizando assim a liquidacdo da despesa para pagamento dos créditos
(art. 63, 82° da Lei Federal n° 4.320/64);

4.11. Responsabilizar-se por todos os encargos de natureza trabalhista e previdenciéria,
decorrente dos recursos humanos utilizados nos trabalhos, bem como, por todos os 6nus
tributarios e extraordinarios que incidam sobre presente credenciamento.

4.12. Manter registros, arquivos e controles contabeis especificos, por 05 (cinco) anos relativos
ao presente credenciamento.

4.13. Permitir livre acesso ao exercicio de sua fiscalizacdo e de servidores do controle interno,
comissdes de fiscalizagdo, secretarios municipais de saude, vereadores ou qualquer outra
autoridade publica em missédo de fiscalizacdo de regularidade dos servicos prestados.

4.14. Serdo empenhados os valores para consultas e procedimentos até dezembro, e a partir de
Janeiro serd efetuado novo empenho, para ndo comprometermos as Dotacdes.

5. CONDICOES DE PAGAMENTO

5.1. Os pagamentos serdo efetuados de acordo com a quantidade de procedimentos mensais
realizados, desde que comprovados mediante apresentacdo de Notas Fiscais, acompanhadas dos
relatorios gerenciais devidamente liquidados;

5.2. O valor do servigo sera o elencado, conforme fixados no Ato Normativo n° 530 de 08 de
novembro de 2022; e

5.3. O pagamento serd efetuado até 30 dias apods a liquidagdo da despesa.
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6. PREVISOES ORCAMENTARIAS E RECURSOS FINANCEIROS

6.1. Para atender as despesas decorrentes dos credenciamentos propostos, o Consorcio
Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do Peixoto, utilizar4 a rubrica or¢camentaria
disponibilizada pela contabilidade;

6.2. As despesas que ultrapassarem o0 exercicio serdo empenhadas e pagas em dotacdo
orcamentaria do exercicio seguinte e assim sucessivamente, conforme o caso.

7. VIGENCIA

7.1. O prazo de vigéncia do contrato sera de até 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado nos
termos do disposto no artigo 57, inciso Il da Lei Federal n°® 8.666/93, e alteracdes posteriores,
mediante Termo Aditivo e desde que comprovada a vantagem para o Consércio Intermunicipal
de Saude da Regido do Vale do Peixoto.

8. OUTRAS CONSIDERACOES

8.1. Os Pedidos serdo realizados de acordo com as necessidades do Hospital Regional de Peixoto
de Azevedo/Consorcio Intermunicipal de Satde do Vale do Peixoto, ndo podendo ultrapassar os
valores unitarios definidos na Tabela de Valores, bem como ndo havendo limites, seja semanal
ou mensal, para solicitacdo dos procedimentos.

8.2. LOCAL DA PRESTACAO DE SERVICO
O Objeto desta Licitacdo devera ser executado no Hospital Regional de Peixoto de Azevedo ou
outro local designado pelo Consoércio Intermunicipal de Saude.
8.2.1. O recebimento do objeto desta licitacdo sera efetuado pelo Consércio, e serd
recebido desde que:
8.2.1.1. Esteja compativel com esta Licitacdo;
8.2.1.2. O numero de usuérios, podera variar de acordo com o quadro de usuarios
dos servicos de salde publica, sem qualquer alteracdo de preco estipulado no
certame.
8.3. Fica estipulado o prazo para a execucdo dos servigos, em conformidade com necessidade e
demanda do Hospital Regional, sob pena de decair do direito a prestacdo de servico, sem
prejuizo das san¢Oes previstas no artigo 81 da Lei Federal n® 8666/93 e suas alteracdes.
8.4. A empresa devera ter atestado de capacidade técnica, fornecido por pessoa juridica de direito
publico ou privado, comprovando que executou ou vem executando, satisfatoriamente, o
fornecimento dos servicos em condigdes e caracteristicas semelhantes com o objeto desta
licitagdo.
8.5. Caberé a Licitante Vencedora:
8.5.1. Fazer o pagamento de tributos, seguros, taxas e servicos, encargos sociais e
trabalhistas, e quaisquer despesas referentes aos servicos fornecidos;
8.5.2. Ter Registro de Graduacdo em Medicina ou outro Registro de Graduag¢do compativel
com a Especialidade pretendida, dos Especialistas que prestardo os servicos, devidamente
reconhecido pelo MEC e CRM,;
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8.5.3. Copia autenticada da inscri¢cdo no Conselho Regional de Medicina dos Especialistas
que prestardo os Servicos, com a Respectiva certiddo de Regularidade.
8.6. Dentro do prazo de vigéncia do Credenciamento, a Contratada serA OBRIGADA a Prestacdo
de Servigos, desde que obedecidas as condi¢Ges do presente Termo de Referéncia.
8.7. As empresas deverdo cumprir os atendimentos conforme demanda estabelecida pela equipe
técnica do Hospital regional de Peixoto de Azevedo, mesmo que estd ndo seja uma das clausulas
do contrato.
8.8. Este termo de referéncia foi elaborado pela Sra. Veroni Maria Pansera, Diretora do Hospital
Regional de Peixoto.

9. METODOLOGIA
9.1. Ordem Cronologia de Credenciamento.

Peixoto de Azevedo/MT, 19 de outubro de 2023.

VERONI MARIA PANSERA
DIRETORA DO HOSPITAL REGIONAL DE PEIXOTO
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ANEXO 111

MINUTA CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS N° XXX/2023

CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA HABILITADA
NA  PRESTACAO DE  SERVICO MEDICO
ESPECIALIZADO NA AREA DE CARDIOLOGIA, para
atender a demanda do Hospital Regional de Peixoto de
Azevedo, sob a gestdo do Consorcio Intermunicipal de Saude
da Regido do Vale do Peixoto, por valor unitario conforme
Tabela de Precos e Servicos ANEXO | - Termo de Referéncia.

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DO VALE DO
PEIXOTO, inscrito no CNPJ/MF n° 02.997.711/0001-08, com sede administrativa a Rua
Teotonio Vilela, n° 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-000, Fone (66) 3575-1757, na
cidade de Peixoto de Azevedo/MT, neste ato representado pelo seu Presidente, Sr. MAURICIO
FERREIRA DE SOUZA, brasileiro, casado, empresario, portador da CIRG n° 3.462.335-07
SSP/PR, inscrito no CPF sob n° 408.557.409-49, residente e domiciliado na Avenida ltamar
Dias, n° 633, Bairro Centro Novo, na Cidade de Peixoto De Azevedo/MT, doravante
denominado CONTRATANTE, e de outro lado a empresa ********kkkkkkix*x* devidamente

inscrita  no CNPJ sob 0 no0 F*xkkkdkddkdddxxkrsdx  com sede a Rua/Avenida
*khkkhkkhkkkhkhkkkhkkhkkhkkikkhikikk nO *khkkhkkhkkkhkkhkhkhkkhkkkhkkhkkhkikk BaII‘I’O nO *kkhkkkhkkhkkhkkhkhkhkkhkkhkkhikhikik CEP nO

*******************, na Cldade de nO *******************, aqUI denomlnada

CONTRATADA, que neste ato é representada pelo socio proprietario o  Sr.
********************************************’ braSIIe”-o, médICO, SO|teII’0, InSCI’ItO no
CPF SOb O nO ******************, reSIdente e d0mICI|IadO na *********************, nO
*Rk L Balrrg FrAFRRRRRkkkkkk  CEP: 78.530-000 cidade de Peixoto de Azevedo/MT, em
comum acordo resolvem celebrar o presente Contrato, referente a CHAMADA PUBLICA N°
010/2023, na forma do PROCESSO DE CREDENCIAMENTOQ NP #**#*kkkikikkkikrxirr* DO
FkkEkkRERRRRRRRHRERR TERMO ~ DE  RATIFICACAO AO  PROCESSO DE
INEXIGIBILIDADE NP ******kkikxixkrkkx*x regido pelas seguintes clausulas e nos termos
da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993 e alteracdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DA FINALIDADE

1.1. Constitui objeto deste Contrato a CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA
HABILITADA NA PRESTACAO DE SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA
DE CARDIOLOGIA, para atender a demanda do Hospital Regional de Peixoto de
Azevedo, sob a gestdo do Consércio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto,
por valor unitario conforme Tabela de Precos e Servicos ANEXO I - Termo de Referéncia.

1.2. Contratagdo de servicos medicos especializados nos termos da Planilha de Servigos e
Valores abaixo identificada:
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VALOR VALOR

ORD. COD. PROCEDIMENTO QUANT. UNITARIO TOTAL

1.3. Os servicos deverdo ser prestados nas dependéncias e com materiais, estrutura funcional e
logistica proprias e as expensas da CONTRATANTE.

1.4. O Edital, seus anexos e toda a documentacdo da CONTRATADA apresentada da fase do
credenciamento e chamamento puablico, fazem parte integrante deste instrumento,
independentemente de transcricao.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PROCEDIMENTO ADMINISTRATIVO

2.1. O presente instrumento Contratual é firmado em decorréncia da CHAMADA PUBLICA N°
XXX/2023, do PROCESSO DE CREDENCIAMENTOQO NO *****ixkkdkiixixr*x* DO
FRkExFREIIRFIRRHERR  TERMO  DE  RATIFICACAO AO PROCESSO DE
I N EX I G I BI LI DADE NO *******************.

CLAUSULA TERCEIRA - DOS PRAZOS

3.1. A vigéncia do presente contrato serd de **/**[**** g **[*x[**** contados da data de sua
assinatura, podendo ser prorrogado no interesse das partes até o maximo permitido em Lei,
especificamente com base no artigo 57, 11, da Lei Federal n° 8.666/93 e desde que haja condicbes
vantajosas para 0 CONTRATANTE.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR

4.1. O valor global estimado do presente contrato € na ordem de R$ (F**x*xxskakskskkdkdokrk),
4.2. O valor global fixado para o presente contrato sera empenhado e pago, mediante a entrega
de Nota Fiscal/Fatura e seus relatérios gerenciais, observada a necessaria liquidacdo da despesa
pelo CONTRATANTE nos termos do artigo 63, §2°, inciso 11l da Lei Federal n® 4.320/64.

4.3. As despesas que se referem aos exercicios seguintes, serdo empenhadas em época prépria.

CLAUSULA QUINTA - DO PRECO E DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

5.1. O pagamento sera efetuado, mensalmente, no prazo de até 30 dias contados da liquidacéo da
despesa, sendo os valores unitarios de cada procedimento determinado conforme Tabela de
Precos fixadas pelo ANEXO I do Edital de Chamada Publica.

5.2. Ficara a cargo da CONTRATADA os tributos federais, estaduais e municipais, conforme
legislagdo vigentes, incidentes sobre 0s pagamentos, salvo 0s casos de necesséria retencdo legal
pela fonte pagadora.

5.3. A CONTRATADA é responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execucéo do contrato.

5.4. A inadimpléncia do contrato, com referéncia aos encargos trabalhistas, fiscais e comerciais
nédo transferem ao CONTRATANTE a responsabilidade do seu pagamento, nem podera onerar o
objeto do contrato.

5.5. N&o havera compensagdes financeiras antecipadas.
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CLAUSULA SEXTA - DAS CARACTERISTICAS DA PRESTACAO DE SERVICO E

DO FATURAMENTO

6.1. A quantidade de servigos a serem realizados sera definida de acordo com a demanda do
CONTRATANTE e do nimero de empresas credenciadas no periodo para cada procedimento
médico desejado.

6.2. Os servicos poderdo ser contratados através de escala das empresas devidamente
credenciadas, em conformidade com o planejamento estratégico e regionalizado das
necessidades e demandas do sistema publico de sadde local, das condi¢cbes do mercado e da
disponibilidade orcamentaria e financeira para custeio das despesas.

6.3. Qualquer entendimento entre a fiscalizacdo dos servicos e a CONTRATADA devera ser
feito por escrito e entregue mediante protocolo.

6.4. A fiscalizagdgo do CONTRATANTE ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
CONTRATADA perante a qualidade e boa técnica na execucao do objeto contratado.

6.5. A nota fiscal devera ser emitida nominal ao Consdércio Intermunicipal de Salde da Regido
do Vale do Peixoto, CNPJ n° 02.997.711/0001-08, com sede na Rua Teotonio Vilela, n° 645,
Salas 2 e 3, Bairro Centro, Peixoto de Azevedo/MT, CEP 78.530-000.

6.6. A Nota Fiscal devera discriminar a quantidade de cada procedimento realizado, seus valores
unitarios e respectivos quantitativos, de forma que coadune com relatérios gerenciais liquidados
pelo CONTRATANTE, e devera ser acompanhado da escala de plantbes fornecida pelo HRPA.

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS E DO CREDITO PELO QUAL CORRERA A
DESPESA
7.1. Para as despesas serdo utilizadas as seguintes rubricas orcamentarias:

7.1.2. DOTACAO ORCAMENTARIA:

Orgiao 01 CONSORCIO INTER M. SAUDE REGIAO VALE PEIXOTO

Unidade 001 CONSORCIO INTER M. SAUDE REGIAQ VALE PEIXOTO

Fungio 10 SAUDE

Subfun¢do 302 ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Programa 0002 GESTAO HOSPITALAR

Proj./Ativ. 2003 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DO HOSPITAL REGIONAL

Dotagao 31 33.90.39.00 |OUTROS SERVICOS TERCEIROS — PESSOA JURIDICA
FONTE DE RECURSOS/SALDO DOTAGAO ORCAMENTARIA DISPONIVEL:

Saldo orgamentario ‘ 1633 ‘ 1633 — Transferéncias de Municipios referentes a Convénio

7.2. As despesas que ultrapassarem o exercicio serdo empenhadas em dotacdo or¢camentaria dos
exercicios seguintes, conforme o caso.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES

8.1. S&o obrigacdes do CONTRATANTE:
8.1.1. Comunicar, de imediato, qualquer alteracdo na forma de prestacéo dos servicos;
8.1.2. Acompanhar e fiscalizar a execugdo do presente Contrato de Fornecimento sera
realizado pelo () servidor (a), falaialaialaialaiaiaioialaiaiaialaiola - ATO

Rua Teotonio Vilela, n°® 645, Salas 2 e 3, Bairro Centro, CEP 78.530-000, Fone (66) 3575-1757
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NORMATIVO/MATRICULA N° **¥*ksxkksrrkkxrrsrxx . CARGO designado pelo
Consorcio, atraves da PORTARIA NO ***/[**** ‘nos termos do art. 67 da Lei n° 8.666/93,
competindo-lhe tomar todas as providéncias, de modo assegurar que este seja executado de
acordo com as clausulas avencadas;
8.1.3. Efetuar o pagamento no prazo acordado;
8.1.4. Prestar aos credenciados, todas as informacgdes necessarias para 0 bom desempenho
dos servicos.

8.2. S&o obrigacdes da CONTRATADA:
8.2.1. Tratar os beneficiados com cortesia, evitando ter com ele qualquer tipo de
transtorno, sendo atendido com gratuidade, conforto, dignidade e respeito para si e seus
familiares.
8.2.2. Executar os servigos de acordo com as Ordens de Servigo.
8.2.3. Permitir a fiscalizacdo dos servigos pelo Consorcio Intermunicipal de Salde da
Regido do Vale do Peixoto, bem como pelas autoridades publicas do sistema de controle
interno, externo e Ministério Pablico.
8.2.4. Garantir o acesso das autoridades publicas aos locais de prestacdo de servigos para
fiscalizacéo.
8.2.5. Manter durante a vigéncia do contrato as mesmas condic¢des de habilitacdo utilizadas
para credenciamento, em compatibilidade com as obrigacGes assumidas.
8.2.6. Todos os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da
execucdo do objeto deste termo serdo de exclusiva responsabilidade da Contratada.
8.2.7. Manter registro atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salude —
CNES.
8.2.8. Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizacdo — PNH.
8.2.9. Comunicar o Consércio Intermunicipal de Saude da Regido do Vale do Peixoto, a
ocorréncia de fato superveniente que possa acarretar o descredenciamento.
8.2.10. Aceitar acréscimos e supressdes que se fizerem necessarios, até o limite maximo de
25% (vinte e cinco por cento) do valor contratado para cada procedimento médico, dentro
da execucdo orcamentaria anual.
8.2.11. Responder por erro de qualquer natureza relativo aos métodos utilizados e
resultados dos servicos prestados seja na esfera administrativa, civel ou criminal, em que
se verificarem vicios, defeitos ou incorrecdes, resultantes da execucdo dos servigos
contratados que forem de responsabilidade do profissional médico.
8.2.12. Responsabilizar-se por todos os 6nus e obrigagdes concernentes a legislagdo fiscal,
social, tributaria e trabalhista de seus empregados, bem como por todas as despesas
decorrentes de eventuais trabalhos noturnos, e ainda por todos os danos e prejuizos que, a
qualquer titulo, causar a terceiros, em virtude da execucdo dos servigos a seu cargo,
respondendo por Si e por Seus Sucessores.
8.2.13. Utilizar os profissionais indicados na elaboragdo dos servigos, admitida sua
substituicdo por profissionais de qualificacdo equivalente, desde que previamente
aprovados pelo CONTRATANTE.
8.2.14. A assinatura do contrato ndo implicard a0 CONTRATANTE, vinculo ou obrigacdo
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trabalhista, direta ou indireta, de qualquer natureza, obrigando-se ainda a contratada a
manter o contratante a salvo de qualquer litigio, assumindo todas as obrigagdes fiscais,
trabalhistas e previdenciarias referentes ao pessoal alocado para o cumprimento do
presente objeto.

8.2.15. E vedado 8 CONTRATADA em decorréncia do processo de credenciamento cobrar
diretamente ao usuario/paciente, qualquer importancia adicional por servigos prestados
relativos ao objeto contratado, assim como a cobranca de qualquer tipo de sobretaxa.
8.2.16. E vedado 8 CONTRATADA em decorréncia do processo de credenciamento exigir
que o usuario assine fatura ou guia de atendimento em branco.

8.2.17. E vedado & CONTRATADA a oferta de servicos particulares existentes
gratuitamente na rede SUS.

8.2.18. Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto contratado.

CLAUSULA NONA - DAS PENAL IDADES CABIVEIS

9.1. O descumprimento total ou parcial das obrigacdes assumidas pela CONTRATADA
caracterizara sua inadimpléncia implicando, segundo a gravidade, em multa de até 5% (cinco por
cento) do valor global do contrato, reajustado até 0 momento da cobranca, descontada de logo,
guando do pagamento da fatura em processo de liquidacdo e pagamento, ou encaminhada para
cobranga judicial.

9.2. A aplicagdo de multa, segundo o caso, ndo eximirA a CONTRATADA de sofrer outras
sancOes previstas na Lei Federal n° 8.666/93.

9.3. As multas ndo tém carater compensatorio, sdo independentes e cumulativas e ndo eximem a
credenciada da prestacdo do servico.

9.4. Em qualquer caso de aplicacdo de san¢do serd sempre garantido o contraditério e a ampla
defesa.

CLAUSULA DECIMA - DOS CASOS DE DESCREDENCIAMENTO E DOS CASOS DE
RESCISAO
10.1. Dos motivos para o Descredenciamento:
10.1.1. PELO CONTRATANTE, sem prévio aviso, quando:
A CONTRATADA deixar de cumprir qualquer clausula e condicGes deste contrato e/ou
Edital da Chamada Publica;
a) A pratica de atos fraudulentos no intuito de auferir para si ou para outrem vantagem
ilicita;
b) Ficar evidenciada a incapacidade de execucdo do objeto;
c) Por razdes de interesse publico de alta relevancia, mediante despacho motivado e
justificado do Presidente do Consorcio Intermunicipal de Salde da Regido do Vale do
Peixoto;
d) Em razéo de caso fortuito ou forca maior;
e) naquilo que couber, nas outras hipéteses do artigo 78 da Lei Federal n® 8.666/93.
10.1.2. PELA CREDENCIADA:
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a) Mediante solicitacdo escrita e devidamente justificada, com antecedéncia minima de 30

(trinta) dias.
10.2. A rescisdo do contrato poderé ocorrer administrativamente por ato unilateral e escrito pelo
CONTRATANTE, nos casos previstos na Lei Federal n° 8.666/93, judicialmente, hipdtese em
que a parte culpada responderd pelo pagamento das perdas, danos, custas processuais e
honorarios advocaticios, ou amigavelmente, por acordo entre as partes, reduzido a termo no
processo de contratagdo.
10.3. A rescisdo administrativa acarretara as seguintes consequéncias:

a) Assuncdo imediata pelo CONTRATANTE do objeto do contrato, ou somente de parte

dele;

b) Responsabilizacdo por eventuais prejuizos causados ao interesse publico e coletivo.
10.4. Pela inexecucdo total ou parcial do contrato, independentemente de rescisdo, 0
CONTRATANTE podera aplicar a CONTRATADA a penalidade de declara-la inidonea para
futuros contratos pelo periodo de 05 anos.
10.5. Em todos e quaisquer casos de rescisdo € assegurado a CONTRATADA o recebimento de
seus créditos, considerando os servigos efetivamente prestados, descontando as multas a ela
atribuidas, bem como o direito de ampla defesa.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA ALTERACAO DO CONTRATO

11.1. O Contrato podera ser alterado, com as devidas justificativas desde que ocorra motivo
relevante e devidamente justificado e em conformidade com a Lei 8.666/93 e suas alteracdes.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA LEGISLACAO APLICAVEL AO CONTRATO
E AOS CASOS OMISSOS

12.1. Aplicam-se a Lei n° 8.666/93 e o Codigo Civil Brasileiro ao presente contrato e em
especial aos seus casos 0missos.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA MANUTENCAO DAS CONDICOES DE
HABILITACAO E QUALIFICACAO

13.1. A CONTRATADA devera manter durante a execucdo do contrato, em compatibilidade
com as obrigac@es por ele assumidas, todas as condicdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas
no processo de credenciamento.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

14.1. Fica eleito o Foro da Comarca do Municipio de Peixoto de Azevedo/MT, com recusa
expressa de qualquer outro por mais privilegiado que seja.

14.2. E por estarem justos e contratados, as partes assinam o presente instrumento, em trés vias
de igual valor e teor e para todos os efeitos legais, na presenca de duas testemunhas idéneas e
civilmente capazes.

Peixoto de AZGVGdO/MT ** de *hkkkhkhkkkhkhkhkkikhkhkihkhkiiikkx de ****.
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CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DO VALE DO PEIXOTO
MAURICIO FERREIRA DE SOUZA
PRESIDENTE DO CISVP
CONTRATANTE

E M P R ESA *hhkkkhkkkkikkkkikkkihikkiik

C N PJ s khkkkhkkkhkkhkhkkkhkhkkAikhkihkhkk

REPRESENTANTE LEGAL

CARGO
CONTRATADA
TESTEMUNHAS:
NOME: NOME:
CPF: CPF:
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ANEXO IV

DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DE REQUISITOS LEGAIS

Ao Consorcio Intermunicipal de Satde da Regido do Vale do Peixoto
Ref.: Edital n° 023/2023 da Chamada Publica n® 010/2023 / Credenciamento / Servigos Médicos
SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA DE CARDIOLOGIA

Empresa:

CNPJ:

(Nome da Empresa) ------------=-=-=-==-=m-mmmmmmmmo- , CNPJ NO - , sediada na Rua
-------------------------------------- , N e—eeeeeee——bairro, ----------------------- | CEP------oooe--
Municipio ------------- -------, por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento

ao solicitado no Edital n® 023/2023 da Chamada Publica n°® 010/2023, DECLARA, sob as penas
da lei, que:

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

* Nao possui em seu quadro de pessoal servidores puablicos municipais em efetivos exercicios de
suas funcdes, nos termos do inciso 11, do art. 9° da Lei 8666/93.

Local e data

Assinatura do representante legal
Carimbo de CNPJ da empresa

() Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condicdo de aprendiz*.
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ANEXO V

FORMULARIO PADRAO DE CREDENCIAMENTO DE SERVICOS

Ao Consorcio Intermunicipal de Satde da Regido do Vale do Peixoto
Ref.: Edital n°® 023/2023 da Chamada Publica n°® 010/2023 / Credenciamento / Servicos Médicos
SERVICO MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA DE CARDIOLOGIA

Empresa:

CNPJ:

(Nome da Empresa) -------------====-==mmmmmmmmmeeeo- , CNPJ NO oo , sediada na Rua
-------------------------------------- , N e—eeeeeee——hairro, ----------------------- | CEP------oooe--
Municipio ------------- -------, por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento

ao solicitado no Edital n° 023/2023 da Chamada Publica n® 010/2023, REQUER, o
credenciamento do(a) profissional médico(a) Sr.(a): ,
CRM para execucao dos seguintes itens da lista de servicos (Anexo I):

VALOR VALOR

ORD. |COD. PROCEDIMENTO QUANT. UNITARIO | TOTAL

Local e data

Assinatura do representante legal
Carimbo de CNPJ da empresa

*Relacionar neste quadro, todos os itens e servicos em que o profissional pretende se credenciar
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ANEXO VI
EDITAL N° 023/2023 DA CHAMADA PUBLICA N° 010/2023

MODEL O DE DECLARACAO DE ENQUADRAMENTO COM ME OU EPP
(EMPREGADOR PESSOA JURIDICA)
(PAPEL TIMBRADO DA LICITANTE)

A Empresa (razéo social
da empresa), inscrito no CNPJ sob n° , sediada no
endereco , por intermédio do seu Socio
Proprietario Sr(a). , portador (a) da Carteira de
Identidade n° e do CPF n° , DECLARA, sob as

penas da Lei, que cumpre os requisitos do art. 3° da Lei Complementar n°® 123/2006 para
qualificacdo como Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte estando apta a usufruir do
tratamento favorecido estabelecido nos arts. 42 a 43 da mesma Lei Complementar, bem como
nédo se encontra em nenhuma das situacdes restritivas previstas em seu 8§4° do artigo 3°.

( ) MICROEMPRESA — ME;
( ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE - EPP;
( ) MICROEMPRENDEDOR INDIVIDUAL — MEI

O que declaramos acima é verdade e por isso damos fé.

Local e data

Representante Legal da Empresa
RG:
CPF:
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