Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal de Esmeralda

TAL DE CHAMAMENTO PUBLICO - CREDENCIAMENTO N° 04/2023 DO MUNICIPIO DE
ESMERALDA-RS

O MUNICIPIO DE ESMERALDA-RS através da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, torna
publico que, esta realizando Chamamento Publico visando avaliar pessoas juridicas de direito
privado, com ou sem fins lucrativos, cujas atividades sejam dirigidas a saude, a fim de que possam
ser cadastradas para efeitos de credenciamento de pessoas juridicas que atuardo mediante
regulacdo da Secretaria da Municipal de Saude de Esmeralda - RS, de acordo com suas
necessidades, em conformidade com as normas estabelecidas no presente Edital e na Lei Federal
n°® 14.133/2021 e Principios de Direito.

1.DO OBJETO

11. O presente edital destina-se cadastrar pessoas juridicas, com ou sem fins lucrativos, para
posterior credenciamento, mediante documentacdo e pedido de inscricdo para a prestacdo de
servicos especializados na area da saude aos usuarios do Sistema Unico de Saude - SUS,
viabilizando o acesso aos atendimentos cirirgicos de média e alta complexidade objetivando a
reducéo da fila de espera de cirurgias eletivas e assim ofertando qualidade de vida aos usuarios do
Sistema Unico de Saude (SUS), respeitando os critérios de regionalizagdo, de acordo com as

especificagdes e quantitativos previstos no Anexo | — Termo de Referéncia deste edital.

1.2DO ACESSO AO EDITAL

121. O Edital esta disponivel gratuitamente no sitio eletrénico http:/Mww.esmeralda.rs.gov.br/.

2. DA CONDIGAO DE PARTICIPAGAO

21. Podero participar todos os interessados (pessoa juridica de direito privado), com ou sem fins
lucrativos, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos, que preencham as
condigbes minimas exigidas neste edital, no prazo de vigéncia do presente edital.

22. As pessoas juridicas cujos socios, administradores, controladores, sejam servidores ou
dirigentes dos érgaos publicos ou de entidades publicas integrantes da Administragéo Publica do

Municipio de Esmeralda no poderao participar do presente Chamamento Publico.

3. DO CREDENCIAMENTO

31. E facultado a qualquer pessoa juridica que preencher o
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tragéo, requerer seu credenciamento, o que significa que a Secretaria tera um cadastro da
pessoa juridica da area que ficara a disposicio dos beneficiarios.

32 O credenciamento sera feito a todas as pessoas juridicas independentes do numero de
especialidades oferecidas, cabendo ao Poder Publico credenciante a solicitagéo dos servigos para
os beneficiarios, conforme a necessidade e conveniéncia.

33. A inscrigdo no credenciamento nio garante a contratacdo do interessado pelo Municipio de
Esmeralda.

34. O credenciamento esta sujeito a discricionariedade administrativa, s6 podendo ser empregado
no caso de impossibilidade de atendimento de demanda especifica na area da salde por meios
proprios da Administrago.

35. Na complementac3o dos servicos de saude deverao ser observados os principios e as diretrizes
do SUS e nas normas técnicas e administrativas aplicaveis.

36. Serad assegurada preferéncia as entidades filantrépicas e sem fins lucrativos, podendo a
Administragdo recorrer a entidades com fins lucrativos no caso em que persistir a necessidade
quantitativa dos servicos demandados.

37. A participagdo complementar das instituicdes privadas de assisténcia a satde no SUS sera
formalizada mediante a celebracdo de contrato, observando-se os termos da Lei n°® 14.133/2021 e da
Lei 8.080/1990.

38. A contratagio complementar dos prestadores se servigos de salide se dara nos termos da Lei

n® 14.133/2021, devendo seguir as regras do Credenciamento, nos termos do art. 79, Il da Lei n°
14.133/2021.

4. DO REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO E DA HABILITAGAO
41. O requerimento de inscricdo dos interessados, dirigido ao Setor de Licitacbes da Prefeitura

Municial, deve estar acompanhado dos seguintes documentos:

4.2. HABILITAGAO JURIDICA

a) copia do registro comercial, no caso de empresa individual;

b) copia do ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se
tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedade por agdes, acompanhado de
documentos de eleicdo de seus administradores;

¢) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ/MF)

d) copia do decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa-gu
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namento no Pais, e ato de registro ou autorizagao para funcionamento expedido pelo 6rgao

competente, quando a atividade assim o exigir.

4.3. HABILITAGAO FISCAL, SOCIAL E TRABALHISTA

a) comprovante de inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica (CNPJ);

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

¢) prova de regularidade perante a Fazenda federal, estadual e/ou municipal do domicilio ou sede do
licitante, ou outra equivalente, na forma da lei;

d) prova de regularidade relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que demonstre cumprimento dos
encargos sociais instituidos por lei;

e) prova de regularidade perante a Justica do Trabalho;

4.4. HABILITAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA
a) certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede da pessoa juridica, em prazo néo

superior a 60 (sessenta) dias da data designada para a apresentagdo do documento;

4.5. QUALIFICAGAO TECNICA

a) Certificado de filantropia para entidades semfins lucrativos, (somente se for o caso);

b) Declaragéo que a empresa dispde de equipamentos/materiais indispensaveis para prestacéo dos
servigos propostos;

¢) Inscricdo da entidade no respectivo Conselho e certificado de regularidade funcional;

d) Relacdo dos servigos que alicitante tenha interesse em prestar, devendo informar a capacidade
instalada, discriminando os tipos e as respectivas quantidades que serdo ofertadas para contratagao
junto a esta Secretaria municipal de Saude;

e) Relacdo da equipe médica e técnicos com descricdo da capacidade profissional, numero de
inscricdo do conselho de classe competente, carga horaria, qualificacéo dos responsaveis pelos
servicos especializados, comtitulos de especialistas pela sociedade respectiva ou residéncia
reconhecida pelo MEC, juntando-se documentagdo comprobatdria;

f) Relacdo da equipe médica e técnicos com descricdo da capacidade profissional, nimero de

inscricdo do conselho de classe competente, carga horaria, qualificaca responsaveis pelos

servicos especializados, com titulos de especialistas pela soci
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'. ecida pelo MEC, juntando-se documentag&o comprobatéria;

g) atestado de capacitacdo técnico-profissional em nome do profissional que desenvolvera os
servicos, fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado, de que executou,
satisfatoriamente, contrato com objeto compativel em caracteristicas com o ora licitado.

h) Declaragzo dos dias e horarios que serao disponibilizados ao atendimento dos usuérios do SUS.
i) Alvara de Funcionamento Atualizado.

J) Alvara de Vigilancia Sanitaria.

k) Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES);

4.6 DECLARAGAO, ASSINADA POR REPRESENTANTE LEGAL DA PROPONENTE, DE QUE:
a) cumpre do disposto no inciso XXXIIl do art. 7° da Constituicho Federal. conforme o modelo do
Decreto Federal n° 4.358/2002.

b) cumpre plenamente os requisitos de habilitacao.

¢) ndo foi declarada inidénea para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer de suas
esferas.
d) que ndo possui em seu quadro societario servidor plblico da ativa, empregado de empresa publica

e de sociedade de economia mista.

5. DA REMUNERAGCAO

9.1, O Municipio de Esmeralda pagara aos credenciados da area de saude as faturas emitidas e
atestadas pela Secretaria de Salde, conforme valores constantes no anexo | — Termo de Referéncia,
pelos servigos efetivamente prestados e comprovados por meio de atesto, guias de autorizacdes
emitidas pelo setor de regulacéo municipal.

52. Evedadoo Pagamento de qualquer sobretaxa em relacéo a tabela adotada, ou do cometimento
a terceiros (associagéo de servidores, p. ex) da atribuicdo de proceder ao credenciamento e/ou
intermediacdo do pagamento dos servicos prestados.

93. Aos credenciados fica proibido exigir que o usuario assine fatura ou guia de atendimento em
branco.

94.  As entidades/empresas privadas que terdo seus servicos adquiridos pela Secretaria de Sadde
serao pagas pelos servicos efetivamente prestados, conforme os valores unitarios de cada
procedimento, conforme anexo | — Termo de Referéncia, mediante faturas, relatérios e documentos

comprobatorios para analise e avaliacdo da Secretaria de Saude.
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ENCAMINHAMENTOS DOS SERVICOS

6.1. A Secretaria Municipal de Satde fara o encaminhamento dirigido dos usuarios tomadores de
servicos de salde, emitira requisicdo de execucio de servigo com a indicacdo do destinatario
prestador e estes fardo as cobrangas dos servicos mediante nota fatura, acompanhadas das
respectivas requisicdes de servigo. Os usudrios e os servicos deverado seguir as normas de acesso

da Regulagdoda Secretaria de Salde, conforme fila de €spera para a realizagao dos procedimentos.

7.DO PRAZO DE VALIDADE DO CREDENCIAMENTO

71. Apéds a publicagédo deste Edital no Dirio Oficial da Uniao (DOU), os interessados em participar
do presente Chamamento Publico deverzo apresentar, toda a documentagio, junto com o
requerimento de credenciamento, no no setor de licitagée do Centro Administrativo Municipal, sito &
Av. Sdo Jodo, n°1391, Centro, CEP 95380-000, Esmeralda/RS.

7.1.1. O presente credenciamento, fica permanentemente aberto para os interessados que o
pretendam realizar dentro do seuy prazo de validade.

7.1.2. Fica estipulado para fins de esclarecimentos quanto as documentacdes necessarias para
credenciamento o e-mail: administracao@esmeraldars.net, Fone: (54)3252-0830, ramal 202.

72 O credenciamento do proponente sera julgado para cada &area ou especialidade disposta
neste edital, o qual vigorara pelo prazo de 12 (doze) meses, a partir do efetivo credenciamento,
podendo ser prorrogado por igual periodo limitado ao prazo legal estabelecido pela Lei 14.133/2021.
7.2.1. A andlise de habilitagdo e propostas tera inicio no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis apos
Seu recebimento.

7.2.2.0 credenciamento nio implica na obrigagio de contratar por parte do Municipio de
Esmeralda/RS.

7.2.3. Havendo interesse do Municipio de Esmeralda na contratacéo de servigos de atendimento para
determinada area ou especialidade, serdo celebrados os ajustes, por meio da Secretaria Municipal
de Saude, com as proponentes ja credenciadas para a area ou especialidade pretendida.

7.2.4. A escolha pelo prestador de servicos sera feita pelo usuario, cabendo ao municipio apenas
apresentar a lista de estabelecimentos credenciados, bem como o prazo previsto para realizagao do

procedimento pelo credenciado.

8.DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS E FORMA DE PROCESSAMENTO
81. O custeio dos referidos Servigos, sera por conta da seguinte dotagao orcamentar;

07- SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
07.02- Manutencao dos servicos de salde
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~103010101.1.129000 CENCEDER TERMOS E PARCERIAS A INSTITUICOES
3.3.50.43.00.00.00.00 SUBVENCOES SOCIAIS

82 A dotacio or¢camentaria podera ser alterada sem prejuizo para a execugdo, bastando para
isso, adequar os contratos de acordo com a legislagéo.

9. DAS SANGCOES ADMINISTRATIVAS

91. A entidade/empresa que, depois de credenciado n3o cumprir com as obrigacdes
correspondentes ao atendimento aos beneficiarios, ficara sujeito as seguintes penalidades:

a) Notificagao

b) Adverténcia:

C) Multa de 10% (dez por cento) do valor da obrigag3o, nos casos de se negarem a cumprir com as
obrigagbes assumidas expressa ou tacitamente, valor este atualizado até a data da sua liquidagao
através do mesmo indice de corre¢cao monetaria utilizado para os servigos publicos;

d) Cancelamento do credenciamento junto ao Cadastro de Pessoas Juridicas de Saude da
Administragdo Estadual o tornara impedido durante 05 (cinco) anos de participar de novos
chamamentos ou a sua contratacéo pelo poder publico.

92 Os usuérios poderzo denunciar qualquer irregularidade verificada na prestacao dos servigos

e/ou faturamento.

10.DA ASSINATURA DO TERMO DE DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO

101. Apés a homologacao do resultado, mesmo que parcial, o credenciamento sera formalizado
mediante celebracio de contrato, contendo as clausulas e condicdes previstas neste Edital.

102 O credenciamento tera vigéncia de 12 (doze) meses, contado da data da assinatura do termo.
103. O Municipio de Esmeralda podera, a qualquer momento, solicitar do credenciado a
comprovacao de recolhimento dos tributos inerentes a prestacéo dos servigos do periodo a que esta
vinculado e em caso de inadimplemento suspendera a credencial.

104. Ao Municipio reserva-se o direito de, justificadamente, anular ou revogar o presente edital sem
que caibam reclamacgdes ou indenizagdes.

105.  Os profissionais da credenciada, néo terdo qualquer vinculo trabalhista com a Administragdo
Pubilica.

106. A credenciada pessoa juridica devera arcar, no ambito de suas respectivas responsabilidades,

com despesas de natureza social, trabalhista, previdenciaria, tributaria, s itaria ou inde '\zatéria,
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ossuindo qualquer vinculo empregaticio com o Municipio de Esmeralda.

107. O presente credenciamento podera ser prorrogado a critério da Administracdo até o limite
previsto no art. 107 da leij 14.133/2021.

11.DA IMPUGNAGAO, ESCLARECIMENTOS

111, Os pedidos de esclarecimentos referentes ao presente chamamento publico deverdo ser
enviados ao Setor de Licitagbes, até 15 dias apos publicado o credenciamento.

112 Até o prazo contido no item 11.1 do presente chamamento publico, qualquer pessoa poders
impugna-lo, mediante peticao por escrito, protocolada no Setor de licitagbes, no endereco constante
no subitem 7.1. deste edital.

11.2.1. N&o ser&o conhecidas as impugnagdes apresentadas fora do prazo legal e/ou subscritas por
representante ndo habilitado legalmente.

113, Cabera a Comissao decidir sobre a peticio de impugnagéo no prazo de 48 (quarenta e oito
horas) apés seu recebimento.

114. Decaira do direito de impugnar os termos do edital perante a administragcdo a entidade que
n&o o fizer no prazo estabelecido no item 11.2.

"5 A impugnacéo devera obrigatoriamente vir acompanhada de RG ou CPF, em se tratando de
pessoa fisica, e de CNPJ, bem como do respectivo ato constitutivo e procuragéo na hipétese de
procurador, que comprove que o seu signatario, representa e possui poderes de representacio da

impugnante.

12.DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

121, Divulgado o resultado de cada participante, qualquer entidade podera interpor recurso
administrativo no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, devidamente protocolizado no Setor de Licitagdes, no
endereco constante no subitem 7.1 deste edital. Os demais participantes ficam desde logo
convidados a apresentar contrarrazées dentro de igual prazo, que comecara a contar a partir do
término do prazo do recorrente, sendo-lhes assegurado vista imediata dos autos.

122. Nao serzo conhecidos os recursos intempestivos e/ou subscritos por representante nio
habilitado legalmente ou n3o identificado no processo para responder pela entidade participante.
123, O acolhimento de recurso importara na invalidacdo apenas dos atos insuscetiveis de
aproveitamento.

124. A decisdo em grau de recurso sera definitiva, e dela dar-se-a4 conhecimentoaos~demais

participantes mediante publicacdo no Diario Oficial dos Municipios Famurs.

y
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13.DA HOMOLOGACAO E CREDENCIAMENTO DAS ENTIDADES

131, Apés o julgamento dos recursos, o Prefeito Municipal, homologara o resultado definitivo do
chamamento.

14.DAS DISPOSIGOES FINAIS

141, Este edital de chamamento, devidamente publicado na imprensa oficial, admitira a
apresentacéo de documentacio, conforme legislacdo vigente.

142. Maiores informagées poderao ser obtidas junto ao Setor de LicitagGes, em dias de expediente
normal e horario comercial, das 08 horas as 12 horas e das 13 horas as 17 horas, junto a Prefeitua

Municipal de Esmeralda-RS.

Este edital foi devidamente examinado e

aprovado por esta Procuradoria Geral.

EmEse -7 . Zoz3

éﬁ"’ﬁﬂ-—s

Samuel A. Michexlxdos Santos
OAB/RS 98.043
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ANEXO | TERMO DE REFERENCIA

1. UNIDADE REQUISITANTE: Secretaria Municipal de Saude de Esmeralda

2. OBJETO: O presente edital destina-se cadastrar pessoas juridicas, com ou sem fins lucrativos,
para posterior credenciamento e contratagdo, mediante documentacéo e pedido de inscricdo
para a prestacéo de servigos especializados na area da salde aos usuarios do Sistema Unico
de Salude - SUS, viabilizando O acesso aos atendimentos cirlirgicos de média e alta
complexidade objetivando a reducéo da fila de espera de cirurgias eletivas e assim ofertando
qualidade de vida aos usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS), regulados pela Secretaria
Municipal de Saude, respeitando os critérios de regionalizagdo, de acordo com as

especificagdes e quantitativos previstos neste Termo.

3. JUSTIFICATIVA:

3.1Considerando a Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢cbes para
a promogao, protecdo e recuperacao da satde, a organizacgéo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias, registra-se em seu Art. 2° que a salde é um direito
fundamental do ser humano, devendo o Est_ado prover as condigdes indispensaveis ao seu pleno
exercicio.

3.2Considerando o artigo 196 da Constituicio Federal de 1988 institui que a saude é direito de
todos e dever do estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducao
do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitrio as acoes e servicos
para sua promogé&o, protecio e recuperacio.

3.3Considerando a Portaria n° 1.034/2010 que dispée sobre a participagcdo complementar das
instituicGes privadas com ou sem fins lucrativos de assisténcia a saude no ambito do SUS.

3.4 Considerando a demanda reprimida, bem como a paralisagcéo das cirurgias eletivas durante a
pandemia da COVID-19, sendo evidenciado um grande ndmero de pacientes aguardando para
avaliago e realizagao de procedimentos cirurgicos de média e alta complexidade.

3.5Considerando a demanda de processos judiciais para realizagdo de procedimentos cirurgicos,
em tramitagdo na Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Esmeralda, visto que o
Contrato com o Municipio de nao dispde de capacidade instalada suficiente para atender todas
as solicitagées, acarretando na morosidade na realizacdo de cirurgias.

3.6 Considerando a pequena rotatividade da fila cirtirgica eletiva, fica evidenciado a necessidade de

contratacéo de servicos de salide complementar ao SUS.
9
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4. ESPECIFICACAO E QUANTITATIVOS DOS PROCEDIMENTOS

4.1 Realizacdo de, aproximadamente, 30 procedimentos cirdrgicos, nas especialidades de
adenoidectomia, amigdalectomia, hernioplastia epigastrica, hernioplastia inguinal (uni e
bilateral), hernioplastia umbilical, histerectomia total (vaginal e abdominal), ligadura de
trompas uterinas, sinovectomia, tenomiorrafia, timpanoplastia, tratamento cirargico para
incontinéncia urinaria via vaginal, tratamento cirurgico de cistocele, tratamento cirtirgico
sindrome do tunel do carpo, tratamento cirurgico varizes (uni e bilateral), videoartroscopia
de joelho e videocolicistectomia. Ressaltamos que as metas tem como objetivo a
determinagéo do valor global para execucdo do elenco de procedimentos incluidos no
programa, visto que a execuggo do Servico sera por especialidade, onde a unidade contratada
devera respeitar o teto global do contrato.

5. REGRAS DO CREDENCIAMENTO:

5.1A unidade devera possuir o registro no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de
Saude - SCNES com estrutura fisica e equipe especializada para execucéo do servico e
disponivel para o Sistema Unico de Satide -SUS.

5.20 valor do procedimento inclui a consulta de avaliacdo pré-operatéria, até duas diarias
hospitalares clinicas e avaliagao pés- cirtrgica.

5.3 0 contrato podera sofrer processos de aditamento conforme a legislacado vigente.

6. DA EXECUGAO DO OBJETO

6.1A contratagio dos servigos obedecera & demanda proveniente da fila de espera registrada na
Central de Regulacéo do Municipio de Esmeralda.

6.20s Hospitais credenciados deverso estar na area de referencia de sadde do municipio de
Esmeralda, ou seja, pertencer a 24° Regido.

6.3 Os hospitais credenciados deverzo oferecer leitos de enfermaria, salas cirdrgicas, leitos de UT]
destinados ao tratamento qualificado do paciente, realizacdo de exames pré e poés-

operatérios, bem como a assisténcia de equipe médica e multiprofissional qualificada.
10
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6.40 contratado devers garantir a realizacdo dos procedimentos diagnésticos e terapéuticos
necessarios a complexidade dos casos, incluindo OPME (6rtese, prétese e materiais especiais),
assisténcia integral no pre, intra e pés - operatorio, necessarios para realizagéo de cirurgias
especificas conforme a necessidade de cada procedimento.

6.50 programa contempla uma estimativa de 30 cirurgias nas especialidades de ortopedia,
otorrinolaringologia, cirurgia geral, gastroenterologia, ginecologia, urologia, conforme quadro
demonstrativo anexo ao termo de referéncia.

6.60 contratado devera comprovar capacidade técnica e fisica para o cumprimento do objeto,
seguindo os parametros de vigentes do Ministério da Satide quanto a sua capacidade instalada,
sendo utilizado como parametro de acompanhamento pela contratada o CNES - Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Salde e relatério de visita técnica;

7. ESPECIFICAGOES E VALORES FINANCEIROS:

7.10 valor global para contratualizagdo encontra-se estimado na ordem de R$470.305,50
(quatrocentos e setenta mil trezentos e cinco reais e cinquenta centavos).

7.2Quanto a precificacéo: os procedimentos tiveram seu preco definido tendo como base o valor
da SIGTAP (Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS), valorado em 100% mais o ajuste do IPCA (indice Nacional de Precos ao Consumidor
Amplo), tendo como referéncia de data inicio o Ultimo ajuste de valor do procedimento na tabela
SIGTAP e data fim dezembro de 2022, somado ao valor Pago contratualmente ao municipio de
Vacaria, referéncia para os procedimentos SUS de média complexidade, por meio do termo de
cooperacdo junto ao municipio de Vacaria/RS. Além disso, considerou-se os valores de
orgamentos obtidos junto & prestadores do segmento.

8. DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS:

8.1As despesas decorrentes para a contratualizacdo serdo provenientes da dotagao orcamentaria:
3649 - que podera ser alterada Sem prejuizo para execucio, bastando para isso, adequar os
contratos de acordo com a legislacéo.

8.2 Descricdo da Dotagédo Orgamentaria:

07- SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

07.02- Manutenc&o dos servigos de saude

103010101.1.129000 CENCEDER TERMOS E PARCERIAS A INSTITUICOES

3.3.50.43.00.00.00.00 SUBVENGOES SOCIAIS

11
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9. DA ENTREGA / EXECUGAO DO SERVICO:

9.10s pacientes com indicagdo de cirurgia, serao provenientes da fila de espera da Regulacio do
Municipio de Esmeralda-RS e prontamente qualificados.

9.2 Apbs reavaliados e confirmada a indicagéo da realizagdo do procedimento cirtirgico proposto,
devera ser confeccionada uma agenda cirurgica com data programada dacirurgia.

9.3A Central de Regulagdo do Municipio de Esmeralda, devera realizar a autorizacdo do
procedimento cirtirgico elencado com liberacdo de guia para o(s) hospital(is) credenciados.

9.40(s) hospital(is) credenciado(s), devera(ao) ofertar leitos para admiss&o do paciente 24 horas
antes da data proposta da cirurgia, ofertando exames pré-operatorios mediante protocolo pré-
estabelecido, disponibilidade de Sala Operatéria, todos os insumos e OPME (6rtese, protese e

materiais especiais) necessarios a realizacao do procedimento proposto.

10. DO PAGAMENTO:

10.1  Os atendimentos e servicos prestados serdo demonstrados mensalmente, através de faturas
de servicos expedidos (relatério  SIH/SUS), por credenciados e analisados e
autorizados/auditados pela Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Esmeralda.

10.2 Néo sera efetuado qualquer pagamento a contratada, em caso de descumprimento das
condi¢des de habilitacdo e qualificagao exigidas na licitagao.

10.3 Fica vedado qualquer pagamento de qualquer sobretaxa em relagéo a tabela adotada.

10.4 Aos Credenciados/contratados fica proibido exigir que o usuério assine qualquer fatura ou
guia de atendimento em branco.

10.5 Os pagamentos serzo efetuados até dez dias apos a realizagdo do procedimento.

11. OBRIGAGOES DA CONTRATADA:

11.1 Aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, os percentuais de acréscimos ou supressobes
limitados ao estabelecido na lei 14.133/2021, tomando-se por base o valor contratual.

11.2 Oferecer ao paciente todo recurso necessario ao seu atendimento, assumindo o 6nus e
encargos que a lei impée-lhe, por forca da relagéo contratual a que se firma notadamente a
responsabilidade por qualquer vinculo trabalhista decorrente dos efetivos empregados que
atuamna Unidade Hospitalar da CREDENCIADA.

11.3  Permitir a utilizacdo dos leitos, ora credenciados, de acordo com as necessidades indicadas
pela SECRETARIA, mas nos limites da rotina da Unidade Hospitalar da CREDENCIADA,

obedecendo-se o Regimento Interno desta ultima instituicao, as normas dos Conselhos
12
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Medicina e toda a regulamentacao aplicavel a espécie.

11.4 Responsabilizar-se pela indenizacao de dano causado ao paciente, aos 6rgéos do SUS e a
terceiros a eles vinculados, decorrente de acao voluntaria ou de negligéncia, impericia ou
imprudéncias praticadas por seus empregados profissionais ou prepostos, ficando assegurado a
CREDENCIADA o direito regresso.

11.5  Afiscalizacdo ou o acompanhamento da execucio deste CONTRATO ser4 feita pelos 6rgdos
do SUS, nio excluindo nem reduzindo a responsabilidade da CREDENCIADA nos termos da
legislagéo referente a licitagdes e Contratos administrativos.

11.6 A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se aos casos de danos causados por
defeitos relativos a prestacdo dos servicos, nos estritos termos do art. 14 da Lei n° 8.078 de
11.09.90 (Cédigo de Defesa do Consumidor).

11.7  Apresentar Certido Negativa de Débito - CND expedida pelo INSS, de Certificado de
Regularidade do FGTS - CRF, de Certidao Conjunta Negativa de Débitos relativos a Tributos
Federaise a Divida Ativa da Uni&o emitida pela Procuradoria - Geral da Fazenda Nacional - PFN,
de Certidao Negativa de Débitos Estaduais e Certidao Negativa de Débitos Municipais, todas
devidamente atualizadas, por ocasido do recebimento de cada parcela recebida.

11.8 Responsabilizar-se por todos os encargos decorrentes da execucao deste Contrato, inclusive
os trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais, dentre outros.

11.9 Disponibilizar leitos destinados 3 internacdo de pacientes cirlrgicos, oferecendo
atendimentode equipe multiprofissional.

11.10 Garantir o fornecimento de insumos de medicamentos e material médico hospitalar.

11.11 Garantir servicos de apoio diagnéstico de média e alta complexidade: imagem e
complementares para assisténcia ao paciente.

11.12 Executar o objeto em conformidade com as condigées editalicias.

11.13 Manter-se durante toda a execugao do contrato, em compatibilidade com as obrigacées
assumidas, todas as condicées de habilitagdo e qualificagao exigidas para credenciamento e
para acelebragéo deste termo.

11.14 Prestar os Servigos ora contratados em suas instalagbes, utilizando seu pessoal e seus
préprios equipamentos.

11.15 Obedecer aos protocolos clinicos recomendados pelas areas profissionais especializadas,
para a correta prestacdo dos servicos.

11.16 Esclarecer aos pacientes ou a seu representante legal sobre seus direitos e assuntos

pertinentes aos servicos oferecidos.
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11.17 Comunicar a Secretaria Municipal de Salde de Esmeralda qualquer anormalidade que
interfira no bom andamento dos Servicos.

12. OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

12.1  Solicitar a execucao do objeto a contratada através da emissao de Ordem de Servico.

12.2 Proporcionar a contratada todas as condi¢bées necessarias ao pleno cumprimento das
obrigagbes decorrentes do objeto contratual, consoante estabelece a Lei Federal n° 14.133/2021

e suas alteragdes posteriores.

12.3 Fiscalizar a execucdo do objeto contratual, através de sua unidade competente, podendo,
em decorréncia, solicitar providéncias da contratada, que atendera ou justificara de imediato.
12.4  Notificar a contratada de qualquer irregularidade decorrente da execugdo do objeto

contratual.

12.5 Efetuar os pagamentos devidos & contratada nas condigGes estabelecidas neste termo.

12.6 Aplicar as penalidades previstas em lej e nesteinstrumento.

12.7 Exigir da contratada o afastamento de qualquer empregado ou preposto que nao seja
merecedor de sua confianca, que tenha conduta inconveniente ou incompativel com o exercicio
das fungdes, depois de devidamente advertido.

12.8 A CONTRATANTE devera ter conhecimento prévio da clinica e quais os tratamentos que
serdorealizados pela CONTRATADA.

13. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS:

13.1 No caso de inadimplemento de suas obrigacdes, a contratada estara sujeita, sem prejuizo
das sangdes legais nas esferas civil e criminal, as seguintes penalidades:
13.1.1. Multas, estipuladas na forma a seguir;
a) Multa diaria de 0,3% (trés décimos por cento), no caso de atraso na execucao do objeto
contratual até o 30° (trigésimo) dia, sobre o valor da nota de empenho ou instrumento
equivalente.
b) Multa diaria de 0,5% (cinco décimos por cento), no caso de atraso na execucdo do objeto
contratual superior a 30 (trinta) dias, sobre o valor da nota de empenho ou instrumento
equivalente. A aplicagdo da presente multa exclui a aplicacido da multa prevista na alinea
anterior.
C) Multa diaria de 0,1% (um décimo por cento) sobre o valor da nota de empenho ou instrumento

equivalente, em caso de descumprimento das demais clausulas contratuais, elevada para 0,3%
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(trés décimos por cento) em caso de reincidéncia.

d) Multa de 20% (vinte por cento), sobre o valor do contrato, no caso de desisténcia da execucao
do objeto ou rescisio contratual nao motivada pela contratante, inclusive o cancelamento do
registro de preco.

13.1.2. Impedimento de contratar com a Administragéo, pelo prazo de até 5 (cinco) anos,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, sem prejuizo das multas
previstas neste instrumento e das demais cominagées legais.

14. DISPOSICOES GERAIS:

141 Os hospitais contratualizados deverdo manter ao longo do contrato os servicos
especificadosnas OBRIGACOES DA CONTRATADA.

14.2 Na contemplagéo dos servicos de satide dever&o ser observados os principios e as diretrizes
do SUS, e as normas técnicas e administrativas aplicaveis.

14.3 A distribuicao do servico entre os prestadores devidamente credenciados nos termos deste
edital, observara o processo de regionalizacdo estadual, dessa forma sera considerado a

proximidade de endereco entre a unidade credenciada e o usuario beneficiado.

15. DA FISCALIZACAO:
15.1 A execucio contratual sers acompanhada e fiscalizada por Milena de Oliveira da Rosa, CPF

n° 029.194.120-60, especialmente designada para este fim pela contratante, de acordo com o
estabelecido na Leij 14.133/2021, doravante denominado simplesmente de GESTOR.

16. PRAZO DE VIGENCIA:

16.1 O prazo de vigéncia do Contrato a ser celebrado em decorréncia do credenciamento sera
de 12 (doze) meses, contados da data de sua assinatura, podendo ser prorrogado por igual
periodo, limitado ao maximo de 10 (dez) anos.

Ingrid Solano
Agente de Contratacio
15
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ANEXO |

PLANILHA DE PREGOS PARA A PRESTAGAO DE SERVICOS DE
MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - CIRURGIAS ELETIVAS

VALOR j
. (HON. MEDICO E
PROCEDIMENTO QTD. | PERMANENCIA ANESTESISTA, DESPESAS TOTAL
HOSPITALARES E DE
MATERIAL)
01 ADENOIDECTOMIA 06 | AMBULATORIAL R$ 3.705,00 R$ 22.230,00
02 AMIGDALECTOMIA 06 | AMBULATORIAL R$ 3.705,00 R$ 22.230,00
HERNIOPLASTIA
03 EPIGASTICA 03 01 DIA R$ 3.705,00 R$11.115,00
HERNIOPLASTIA INGUINAL
04 BILATERAL 06 01 DIA R$ 3.895,00 R$ 23.378,00
05 | HERNIOPLASTIA UMBILICAL | 08 01 DIA R$ 3.705,00 R$ 29.640,00
HERNIOPLASTIA INGUINAL
06 UNILATERAL 03 01 DIA R$3.705,00 R$ 11.115,00
HISTERECTOMIA TOTAL
07 ABDOMINAL 10 02 DIAS R$ 4.465,00 R$ 44.650,00
HISTERECTOMIA TOTAL
08 VABINAL 3 01 DIA R$ 3.895,00 R$ 11.685,00
LIGADURA DE TROMPAS
09 UTERINA 8 01 DIA R$ 3.895,00 R$ 31.160,00
10 SINOVECTOMIA 3 | AMBULATORIAL R$ 2.992 50 R$ 8.977,50
11 TENOMIORRAFIA 3 | AMBULATORIAL R$ 2.992,50 R$ 8.977,50
12 TIMPANOPLASTIA 3 | AMBULATORIAL R$ 3.705,00 R$ 11.115,00
TRAT. CIRURG.
13 | INCONTINENCIA URINARIA 4 01 DIA R$ 3.895,00 R$ 15.580,00
VIA VAGINAL
14 | TRAT. CIRURG. CISTOCELE 3 01 DIA R$ 3.895,00 R$ 11.685,00
TRAT. CIRURG. SINDROME
15 DO TUNEL DO CARPO 3 | AMBULATORIAL R$ 2.292 50 R$ 8.977,50
TRAT. CIRURG. VARIZES
16 BILATERAL 6 | AMBULATORIAL R$ 3.990,00 R$ 23.940,00
TRAT. CIRURG. VARIZES
17 UNILATERAL 10 | AMBULATORIAL R$ 3.705,00 R$ 37.050,00
18| VIDEOARTROSCOPIA DE 3 | AMBULATORIAL R$ 3.800,00 R$ 11.400,00
JOELHO
| 19| VIDEOCOLICISTECTOMIA 30 01 DIA R$ 4.180,00 R$ 125.400,00
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ANEXO II

MODELO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO — PESSOA JURIDICA

AO: Municipio de Esmeralda-RS

O interessado abaixo qualificado requer sua inscricdo no CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA
divulgado pelo Municipio de Esmeralda-RS, objetivando a prestacdo de servicos nos termos do
Chamamento Publico n° 004/2023.

Nome:

Endereco

Comercial:

CEP: Cidade: Estado
CNPJ:

Especialidade(s):

(assinatura do solicitante)
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ANEXO il

MODELO DE DECLARAGAO DE IDONEIDADE

A Comissao de de Contratacao

Ref. Edital de Chamamento Publico n° 004/2023.

Prezados Senhores,

Declaramos para os fins de direito, na qualidade solicitante de cadastramento na area da saude,
que nao fomos declarados iniddneos para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer de

suas esferas.

Por ser express&o da verdade, firmamos o presente.

Local, de de 2023.

Assinatura do responsavel legal
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