3 iy
\{

Municipio de Araguari

SECRETARIA DE SAUDE
Departamento Administrativo de Licitacoes SMS/PMA

G
N

(

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N.° 007/2023 - PROCESSO N.° 027/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU JURIDICA
NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE ESPIROMETRIA,
CONFORME VALORES CONSTANTES NA TABELA SIGTAP/SUS E
COMPLEMENTACAO, PARA ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

n.° 107/2013, alterado pelo Decreto n.°
Credenciamento para a CONTRATAGCAO_ B
AREA DA SAUDE PARA PRESTACAC
SISTEMA UNICO DE SAUDE
ODONTOLOGICA, CONFORME
PERIODO DE 12 MESES, mediante

sera realizado o

RVICOS AOS USUARIOS DO
EXAMES DE RADIOLOGIA
SUS E COMPLEMENTAQAO, PELO
to formalizado de acordo com o anexo
deste Edital, devendo a d entacdo/necessaria ser entregue no Departamento
itaco cretaria de Saude, sediado na Rua Doutor

02 e , até as 15:30 do dia 06 de marco de 2023,

Administrativo de Li

Afranio n.° 163,

momento em a ,a abertura dos invélucros. Ficam convocados todos
aqueles i o inferesse na matéria e que se enquadrarem nas condicoes

estabeléci inteiro teor do Edital.
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1. DO OBJETO:

1.1. Este procedimento tem por objeto regulamentar e realizar o credenciamento
para a CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU JURIDICA NA AREA DA SA

PARA PRESTACAO DE SERVICOS AOS USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS) DE EXAMES DE RADIOLOGIA ODONTOLOGICA, CON

com a descricao da Tabela do SUS/SIGTAP e pela Lei

2. DAS CONDICOES PARA CONTRATACAO D
DO CONTRATO:

os servicos entre os prestadores de servigcos credenciados dar-

om as necessidades e interesses da Secretaria Municipal de Saude.

- estabelecido que os futuros credenciados realizem todo os servicos DE
ES DE RADRIOGRAFIA ODONTOLOGICA, em mesmas condicdes
eStabelecidas neste Edital, devendo praticar os mesmos valores de acordo com a

Tabela descrita no Anexo 1.

2.5 - A contratada fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizacao
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dos servicos e procedimentos e qualquer dos itens da tabela descrita no anexo I.

2.6 - A empresa Credenciada nao podera alterar as instalagcées bem como o
endereco de atendimento sem consentimento prévio e por escrito da Secre

Municipal de Saude.

2.7 - A Credenciada devera comunicar a Contratante qualquer i laridade de
que tenha conhecimento.

3. DA EXECUCAO DOS SERVICOS:

de qualquer valor

3.1 - Realizar os procedimentos contratados,

cobranc
adicional a tabela do Termo de Referéncia anexo I de Edital.

3.2 - A empresa devera prestar os i¢O ofme necessidades da Secretaria

Municipal de Saude de Araguari

3.3 - A execucao do s devera ser realizado na sede do Municipio
Credenciador, emglorario Comefcial, nas dependéncias a ser oferecida pelo

empresario credencia

.4 - O agendamento, a realizacdo dos exames e/ou procedimentos serdo de
responsabilidade da empresa credenciada, que assumira todos os oOnus

decorrentes dos procedimentos.
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3.5 - A empresa credenciada sera responsavel pelo material necessario a prestacao
dos servicos, incluido nesse caso, todo e qualquer medicamento imprescindivel

para a realizacao dos procedimentos incluindo os exames descritos no Anexo I.

3.6 — A contratada sera responsavel pela realizacao de adequacoes imoRHliacias

necessarias nos locais disponibilizados para execucao do procedim .

3.7 - A conferéncia das faturas expedidas pelos Credgacia ficara sob a
responsabilidade da Diretoria de Controle, Regulacag %\ e JAuditoria da

SMS — Secretaria Municipal de Saude.

nente denciado, a escolha pelo

redenciada devera de imediato, quando solicitado, apresentar os laudos,
cumentos, ou demais informacoes necessarias ao acompanhamento da

execucao do contrato.

e) As guias de requisicao deverao estar autorizadas pela Unidade de Saude de

referéncia do paciente, representante ou gestor da Secretaria Municipal de Saude
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devidamente preenchido, carimbado e assinado pelo médico ou enfermeiro,

conforme protocolos do Ministério da Saude.

f) As areas fisicas destinadas a realizacdo dos servicos, bem como, outros
procedimentos constantes do anexo I, serdo de responsabilidade da empre

credenciada, com a aprovacao da Contratante.

g) Atender os pacientes com dignidade e respeito e de modo universal eigualifario

mantendo-se a qualidade na prestacao de servicos.
h) Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos@que vigr causar
aos pacientes encaminhados para realizacao dos servico$

i) Executar, conforme a melhor técnica, os servi€o tratados, obedecendo

rigorosamente as normas técnicas respectivas.

4. DAS FASES DO PROCEDIMENTO DE

III - Da Ratificacao do
habilitados; e
IV - Dos Credenci tos S

5. DA PUBLICIDA DO’CREDENCIAMENTO:

se edital de Credenciamento sera divulgado no site do Municipio de

(www.araguari.mg.gov.br/licitacoes), bem como publicado no

ficial do Municipio; em Jornal de Grande Circulacao do Municipio, € no

al da Uniao.

O RECEBIMENTO E ANALISE DA DOCUMENTACAO DE HABILITACAO DAS
REDENCIANTES:
6.1. A habilitacao das Credenciantes dependera da apresentacdao dos seguintes

documentos:
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I - de habilitacao juridica:

a) cédula de identidade;

b) registro comercial, no caso de empresa individual,

c) ato constitutivo (estatuto ou contrato social em vigor) devidamente regist

em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por _acoes,
acompanhado de documentos de eleicdo de seus administradores;

d) inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, a panhada de

prova de diretoria em exercicio; e

Consolidacao 1s do Trabalho;

de da qualificacao econdmico-financeira das empresas sera

confirmada por meio da analise de Certidao Negativa de Faléncia e Recuperacao
dicialr(antiga Concordata), expedida pelo cartério distribuidor da comarca da

e a pessoa juridica ou de execucao de pessoa fisica, com emissao em prazo
nao superior 90 (noventa) dias da data prevista para a entrega dos envelopes, de
acordo com o inciso Il do art. 31 da Lei Federal n.° 8.666/93. A Certidao Negativa

de Faléncia e Recuperacao Judicial (antiga Concordata), quando nao for
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emitida através da Internet, devera ser apresentada em via original ou em
copia autenticada por Tabelionatos de Notas; ¢

g) declaracao de que a empresa nao possui trabalhadores menores de 18 anos
realizando trabalho noturno, perigoso ou insalubre e de qualquer trabal

menores de 16 anos, segundo determina o inciso V do artigo 27 da Lei Fe
8.666/93, salvo na condicao de aprendiz, a partir de 14 anos, na forma da
6.2. Além dos documentos listados no Item 6.1, € imprescindi &é
Credenciantes a apresentacao de:

I - Alvara da Vigilancia Sanitaria competente;

II - Alvara de funcionamento;

IIT - Comprovante de aptiddao de desenvolvimento vidades (atestado de

capacidade técnica), feita através de Q atestado fornecido por pessoas
juridicas de direito publico ou privado, daj o dos servicos especificados;

IV - Certificado de especialidadé : e reconhecido pela respectiva
entidade de classe, RG e CPF dos, responsaveis técnicos pelo servico a ser
contratado;
V - declaracao de interess e credenciar para prestacao dos servicos objetos

pelos valores fixos gonstant€s no’Termo de Referéncia anexo ao presente Edital

(Anexo I);
6.3. Toda a umentacao exigida das Credenciantes nos subitens 6.1 e 6.2 devera
ser apresentad gatoriamente:

iginal; ou

alquer processo de copia, exceto por fac-simile, devidamente autenticada
mpetente Tabelionato de Notas, por publicacao em 6rgao da Imprensa Oficial
e 'ou, ainda, por certificacdo do servidor da Administracdo Publica, mediante

apresentacao da via original;

6.3.1. Nao serao autenticadas copias durante a sessao de credenciamento.
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6.4. Como condicao para participar da primeira lista de atribuicao de servicos, os
Credenciantes deverdao encaminhar os documentos enumerados nos subitens 6.1
e 6.2 ao Departamento Administrativo de Licitacoes da Secretaria Municip

Saude de Araguari/MG, na Rua Dr. Afranio, n.° 163, salas 02 e 03, Araguari/ MG,

até as 15h30min do dia 06 de marco de 2023, em envelope fechadq, de

nédo permitir sua violagédo, cuja parte externa devera constar a Se&esc icao:
MUNICIPIO DE ARAGUARI/MG

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Q

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LICITACO,

CREDENCIANTE: (NOME DA PESSOA JURIDIC

CREDENCIAMENTO N.° 007/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATAC SSOA FISICA OU JURIDICA NA

AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO D

6.5. O prazo de vigéncia

publicacao.

A DEM DE ATRIBUICAO DE TRABALHOS AOS CREDENCIADOS:

'7.1. Caso mais de um interessado seja devidamente Credenciado, a escolha pelo

Credenciado ficara a cargo do usuario do servico.
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8. DA RATIFICACAO DO CREDENCIAMENTO E DA DIVULGACAO DOS
CREDENCIADOS HABILITADOS:

8.1. Transcorrido os procedimentos previstos nos itens n.° 6 e 7 do presente E

o processo sera encaminhado a Assessoria Juridica para analise de legalidade e

prolacao de parecer e, em sequéncia, seguira a Autoridade Superior,
sobre a ratificacao do Credenciamento.

8.2. Apos a ratificacdo do resultado final da Sessao de iamenito e do
decidido em eventuais impugnacoes pela Autoridade lgacao dos
prestadores credenciados sera publicada no Correi do Minicipio.

9. DOS CREDENCIAMENTOS SUPERVENIENTES:

super¥enientes serdo analisados pelo Departamento

apa descrita no subitem 9.1.1, o processo sera encaminhado
ridica para analise de legalidade e prolacao de parecer e, em
seq@énci eguira a Autoridade Superior, para decisao sobre a ratificacao do

edengiramento superveniente.

.2. Os Credenciados supervenientes, nos moldes desse item 9, passarao a prestar
os servicos objeto deste Edital de acordo com método de distribuicao descrito no

item 7.
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10. DA VIGENCIA E DA RESCISAO DOS CONTRATOS DE CREDENCIAMENTOS:

10.1. A vigéncia do contrato decorrente do presente Edital de Credenciamento sera
de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por outros periodos, mediante t

aditivo, nos termos do inciso II do art. 57 da Lei 8.666/93.

10.1.1. A eventual prorrogacao da vigéncia contratual, a critério d ministracao,
possibilita a realizacao de cadastramentos supervenientes, n rmo§, descritos

no item 9 do presente Edital.

sa do interesse

10.2. A rescisao podera ocorrer a qualquer mo

publico ou pelo descumprimento de quaisquer d ontratadas.

11. DA DOTACAO ORCAMENTARIA:

11.1. As despesas com execucaogd ital correrao a conta da dotacao

orcamentaria abaixo:

Fonte | Fich
500

Dotacao

..10.122.0002.2131.3.3.90.39.00
02722..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00
y 02.22..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00

12.1. Os s pelos servicos prestados serao efetuados pela SMS através

Municipio de Araguari, até 30 (trinta) dias apos a entrega do BPA,

Pl identificacao dos pacientes na forma determinada pelo Servico de
trole”e Avaliacao da SMS, concomitantemente com a apresentacao das notas
scafs, ou de acordo com a disponibilidade financeira do municipio. (Conforme a

Léi n°8666/93, Artigo 40, XIV).
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12.2 - Havera compensacoes financeiras e penalizacoes, por eventuais atrasos, e
descontos, por eventuais antecipacoes de pagamentos. (Conforme a Lei n°8666/93,

Artigo 40, XIV. “d”).;
13. DOS PRECOS:

13.1. Os valores pagos pela CONTRATACAO DE PESSOA FISICA/QU JURIDICA
NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS A@S‘US 10S DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE EXAMES_ DEj) RADIOLOGIA
ODONTOLOGICA, CONFORME TABELA SUS E CQ

f AO, PELO
PERIODO DE 12 MESES, conforme consta das icitagd * 809 e n° 812,

amentos e OPM do

devendo seguir os valores da Tabela de Procedi
Sistema Unico de Satude — SUS, de acordo com cricao da Tabela do

SUS/SIGTAP e pela Lei Municipal n° 6.0

13.2. Os precos ofertados deverad os custos diretos e indiretos da

proponente, inclusive encargos soct abalhistas e fiscais que recaiam sobre o
objeto do credenciamento, de modo qu&ienhuma outra remuneracao sera devida
pela adequada e perfeita p a0 dos servicos.

13.3. Nao hav reaj@ste defprecos, ressalvada a hipotese de reajustamento da

Tabela Nacional Procédimentos do Ministério da Saude, quando entado serao

ovos precos nela vigentes.

ns de reajuste anual, adotar-se-a o reajuste da Tabela de
os, Medicamentos e OPM do Sistema Unico de Satide — SUS e o

companhara a tabela vigente.

. DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS:
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14.1. Das decisoes proferidas pela Administracao, através da Comissao
Permanente de Licitacoes do Departamento Administrativo de Licitacoes da

Secretaria de Saude, caberao recursos nos termos do art. 109 da Lei n.° 8.666/93.

14.1.1. O recurso devera ser interposto mediante peticao datilografada ou

impressa através de processamento eletronico de dados, devidamente, arrazoads

14.1.2. O recurso devera ser entregue no Departame
Licitacoes da Secretaria de Saude, situado na Rua Dr. A

03, e enderecado a esta.

15. DAS PENALIDADES E DAS SANCOES ADMINI AS:

15.1. O descumprimento ou o cumpri ial, ou ainda a ocorréncia de

qualquer irregularidade na pres

icao d vicos, por parte da Credenciada,

ensejara aplicacao de multa correSpondefite a 10% (dez por cento) do valor da

prestacdo do servico, para cada Wwbtificacao expressamente formalizada,

independente da possibil de rescisdao contratual, com as consequéncias

previstas em lei.

esse item sera obrigatoria rescisao contratual e aplicacao das

legais previstas.

15.4. Sem prejuizo da multa descrita no subitem 15.1, garantida a prévia defesa
no prazo de 05 (cinco) dias uteis, o descumprimento total ou parcial do objeto

contratado possibilita aplicar das seguintes sancoes a Credenciada:
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I - adverténcia;
II - suspensao temporaria de participacao em Licitacoes e impedimento de

contratar com a Administracdo Publica, por prazo nao superior a 02 (dois) an

penalidade, a qual sera concedida sempre que o contgéatado

Administracao os prejuizos resultantes e depois de decorrido o'Prazo d& sancao
aplicada com base na alinea anterior.
16. DAS DISPOSIQOES FINAIS:

16.1. Sao partes integrantes do presente/ e Credenciamento:
Anexo I - Termo de Referéncia;
Anexo II - Modelo de Declaracao;

Anexo II - Minuta Contratual.

16.2. A fiscalizacagfdo contgato ficara a cargo da de profissional indicado pelo

Departamento ia e do Servicos de Controle e Avaliacao da

cu com sua reprografia, e sera fornecido mediante a apresentacao do

0 ovante de depodsito bancario, em nome da Prefeitura Municipal de
aguari/MG, na seguinte conta Caixa Econémica Federal S/A - Agéncia: 0096 -
Conta Corrente: 33-0, ou gratuitamente através do site da Prefeitura Municipal de

Araguari/MG (www.araguari.mg.gov.br).
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16.4 - A contratada fica proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizacao

dos servicos e procedimentos e qualquer dos itens da tabela descrita no Anexo I.

16.5 - Informacoes complementares que se destinem a conferir
esclarecimentos sobre a presente licitacao serao prestadas pelo Depastamento

Administrativo de Licitacoes da Secretaria de Saude, no horario de 12:00 a

a inistracao
publica, sem prejuizo de outras exigéncias ajusta ~ es, a critério da

Administracao contratante.

de Moura

icipal de Saude

&
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ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

CREDENCIAMENTO N.° 007/2023 - PROCESSO N.° 027/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU JURIDICA

NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS AOS USUARIOS DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE EXAMES DE RADIOLOGIA
ODONTOLOGICA, CONFORME TABELA SUS E COMPLEMENTAGCAO, PELO

PERIODO DE 12 MESES.
TERMO DE REFEREN ‘

Contratacdo de tabbelecimentos de saude
i em presfar servicos aos usuarios do
de Saude (SUS) de exames de

1. DO OBJETO:

tos de saude”interessados em prestar servicos aos usuarios do
mes de radiologia odontoldgica, conforme Tabela SUS e
, observados os procedimentos e quantitativos descritos

1.1. Contratacdo de estabeleci
Sistema Unico de Satde (SUS
complementacéo, pelo p od
neste termo de referé

2. DA JUSTIFI IVA

1. A contratada devera realizar todos os procedimentos em demanda espontanea e quantidade
imada, especificados no anexo I;

4. DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO E ACEITACAO:

4.1. A contratada executard os exames radiograficos solicitados pelos cirurgides dentistas da rede
publica de Atencdo a Saude Bucal, desde que advindos de requisicdo devidamente assinada e
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carimbada pelo profissional habilitado do Departamento de Odontologia da Secretaria Municipal de
Salde;

4.2. A contratada disponibilizard mensalmente a Secretaria Municipal de Saude, na Rua Dr. Afranio
n° 163 — Centro, as requisi¢cdes que geraram 0s respectivos procedimentos a serem faturados gara
consulta;

4.3. As especificacdes dos exames de radiologia odontologica e as quantidades estima em
sofrer alteragdes de acordo com a necessidade da Secretaria Municipal de Saide con el
vigente. Qualquer alteracdo devera ser formalizada mediante termo aditivo;

4.4. Em relacdo ao local da prestacdo dos servigos:
a) a execucdo do servico deverd ser realizada na sede do municipio cre
comercial, nas dependéncias a serem oferecidas pelo credenciado;
b) em havendo necessidade devidamente justificada pelo érgdo copdpetente, SQb analise de critérios
unilatgfalmente, o envio de
usuérios do servico para outras localidades fora da cw€unscricdoNgerritorial do municipio
credenciador;

iador, horério

4.5. A escolha pelo credenciado ficara a cargo do u

ela Secretaria Municipal de Saude de
: atividades de prestacao de servicos de
porados ao contrato, em comum acordo entre

5.1. A contratada &, di iJizar as suas expensas todos os materiais, mobiliarios e
equipamentos ne i

A ¢0ntratada deverd arcar com todos os encargos fixados pelas Leis Trabalhistas e
ciarias, com respeito a seus funcionarios envolvidos na prestacdo do servigo e seguir as
rmas regulamentadoras trabalhistas, bem como arcar com todos os tributos legais inerentes a

restacéo dos servigos. N&o serdo aceitas Cooperativas de Trabalhadores;

5.5. Os procedimentos médicos/ambulatoriais que forem realizados pelo credenciado deverdo ser
apresentados em BPA (Boletim de Produgdo Ambulatorial) consolidado e ou individualizado
conforme orientacdo do SIA/SUS;
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5.6. O contratado também devera apresentar a producdo mensal em arquivo digitalizado utilizando
os Sistemas de Informacdo BPAMAG — Boletim de Producdo Ambulatorial (Consolidado e
Individualizado) e APAC — Autorizacdo de Procedimento de Alta Complexidade Ambulatorial, que
devera ser entregue até a data limite estabelecida pela Secretaria Municipal de Salde;

5.7. A instalacdo dos sistemas supracitados, assim como o treinamento para opera¢do dos mesmos,
sera realizada pela equipe do CIPD da Secretaria Municipal de Saude.

6. DA VIGENCIA DO CONTRATO &
lei;

6.1. O prazo de contrato sera 12 (doze) meses, podendo ser prorrogad
7. DO PRECO
7.1. Os servicos que vierem a ser contratados serdo remun , s yal@res unitarios constantes

na Tabela de Procedimentos Ambulatoriais e Hospitalares do S complementados pelo municipio
atraves da conta dos 15% recurso proprio do municipi@;

7.2. Os precos ofertados deverao incluir todos 0s
encargos sociais, trabalhistas e fiscais que [geaia

ORCAMENTARIA

espesas oriundas da aquisi¢do do objeto pactuado ocorrerdo por conta:

Fonte | Ficha Dotacao
500 | 477 02.11..10.122.0002.2131.3.3.90.39.00
600 | 782 02.22..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00
621 | 782 02.22..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00
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9. DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

9.1. O acompanhamento e a fiscalizacdo da referida contratacdo ficardo a cargo de profissional
indicado pelo Departamento de Odontologia e do Servicos de Controle e Avaliacdo da Secretaria
Municipal de Saude.

10. DISPOSICOES FINAIS

10.1. A contratada devera fornecer aos seus empregados todos 0s equipam
e condicBes necessarias para o desenvolvimento de suas fungdes e exigidos p
do trabalho especifica;

10.2. Cabe a contratada executar os servigos dentro dos praz
estabelecidos para atendimento;

justad prindo os horarios

10.3. A contratada esta ciente de que deve guardar por si, por egados, ou prepostos, em
relacdo aos dados, informacdes ou documentos de qualguler nature ibidos, manuseados, ou que
por qualquer forma ou modo venham tomar conh€cime 0 mais’completo e absoluto sigilo, em
razdo dos servicos a serem confiados, ficando, Portanto, por forca da lei, civil e criminalmente
responsavel por sua indevida divulgacao ada ou Jncorreta utilizacdo, sem prejuizo da
responsabilidade por perdas e danos.

10. ELABORACAO DO TERMO

HMERSON THAKEO TANEDA
ADMINISTRADOR
\ Araguari-MG, 26 de janeiro de 2023.

LAURA MENDONCA DE PAULA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE INTERINA
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ANEXO | - PROCEDIMENTOS A SEREM PRESTADOS

TABELA DE PROCEDIMENTOS, MEDICAMENTOS, ORTESES, PROTESES E MATERIAIS
ESPECIAIS (OPMEs) DO SISTEMA UNICO DE SAUDE PARA EXAMES DE RADIOLOGIA

ODONTOLOGICA
. Valor Valor Valor
Cadigo Procedimento Qtd SI\ZISOLrJS C(IJ_ne1I | un. Total Total \'I/'ﬁlt(;:
P | Total | SIA/SUS | Compl.
Radiografia R$ R$ R$ R$ R$
02.04.01.017-9 Panoramica 600 | R$9.03 | 3597 | 4000 | 5.418,00 | 18.582,00 | 24.000,00
LAURA MENDON DE PAU
SECRETARIA MUNICIPA AUDE | ERINA

&
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(

ANEXO II

CREDENCIAMENTO N.° 007/2023 - PROCESSO N.° 027/2023

MODELO DA DECLARACAO DE CONCORDANCIA COM OS PRECOS FIXOS DA
TABELA REFERENCIAL DESCRITA NO ANEXO I (TERMO DE REFERENCIA)
DESTE EDITAL.

DECLARACAO

A empresa PJ sob o n.°

por intermeédio epregentante legal  Sr(a).
de Identidade n.°.
, inscrito no CPF sob , DECLARA para
os devidos fins e sob as penas da Lgi a em praticar PRESTACAO DE

, portadg

SERVICOS DE EXAMES DE R IA ODONTOLOGICA, com os precos
estipulados nos valores da TABELA D ROCEDIMENTOS, MEDICAMENTOS E
OPM DO SISTEMA U DE SAUDE - SUS E LEI MUNICIPAL DE
COMPLEMENTACA DE NO ANEXO I (CONFORME TERMO DE

REFERENCIA) dgéte)Edital redenciamento n® 007 /2023 - Processo n°® 027/2023.
Q Local e data.

Assinatura do representante legal.

Rua Doutor Afranio, n° 163, Bairro: Centro, CEP. 38.440-072 na cidade de Araguari/MG
Site da PMA: www.araguari.mg.gov.br - e-mail: licitacaosaude2@gmail.com
FONE: 0**34-3690-3214



22

[T

b,

»

Municipio de Araguari

SECRETARIA DE SAUDE
Departamento Administrativo de Licitacoes SMS/PMA

ANEZXO III

CREDENCIAMENTO N.° 007/2023 - PROCESSO N.° 027/2023

CREDENCIAMENTO PARA CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU JURIDICA
NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS AOS USUARIOS DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE EXAMES DE RADIOLOGIA
ODONTOLOGICA, CONFORME TABELA SUS E COMPLEMENTAGCAO, PELO
PERIODO DE 12 MESES.

MINUTA DE CONTRATO - CONTRATO ADMINISTRATIVO N.°. /2023 DE
CREDENCIAMENTO PARA A PRESTACAO DE SERVICOS.

O Municipio de Araguari, pessoa juridica de direitogpublico interno, com sede a Praca

Gaioso Neves, n.°. 129, bairro Goias, GER 440-001, inscrita no CNPJ do Ministério
da Fazenda sob o N.°. 16.8294 49, neste ato representado por sua
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE . , brasileiro, portadora do

RG n° MG- , inseri F sob on® , residente

e domiciliado na cidade

a cidade de XXXXXXXXXXXX/XxX, inscrito no CNPJ/MF
, que para efeitos do presente, recebe a denominacao de
EDENCIADA, sendo neste ato representado por seu
S XXXXXXXXXXK, XXXXXXXXXX, XXXXXXXXXX, residente e

XXXXXXXXXXXX, inscrito no CPF/MF sob 0 n°® XXXXXXXXXXXXXX, N0S

i 8.666/93, que rege o presente, e em obediéncia ao processo licitatério

e CREDENCIAMENTO n.°. 007/2023, e pelos preceitos de direito publico,
do-se subsidiariamente os Principios da Teoria Geral dos Contratos, e as
mais disposicoes legais e regulamentais aplicaveis a espécie, RESOLVEM, celebrar
o presente contrato para CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU JURIDICA NA
AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS AOS USUARIOS DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE EXAMES DE RADIOLOGIA
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N )4
ODONTOLOGICA, CONFORME TABELA SUS E COMPLEMENTACAO, PELO
PERIODO DE 12 MESES, conforme Edital de Credenciamento n.°. 007/2023,

mediante as clausulas e condicoes seguintes:

CLAUSULA I

As partes acima identificadas tém, entre si, justas e acertadas o prgS€ente Cofitrat
Administrativo de credenciamento para CONTRATACAO DE P
JURIDICA NA AREA DA SAUDE PARA PRESTACAO DE
USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE

ODONTOLOGICA, CONFORME TABELA SUS E €0 TACAO, PELO
PERIODO DE 12 MESES, ap6s a homolo sso licitatorio de
credenciamento n°® 007/2023, fundamentado na Le °. 8.666/93, suas

condicoes do Edital e seus anexos e pelas 5 a seguir expressas, definidoras

dos direitos, obrigacoes e responsabj

CLAUSULA II
DO OBJETO

2.1 O presente co tem per objeto a CONTRATACAO DE PESSOA FiSICA OU
JURIDICA N EA AUDE PARA PRESTACAO DE SERVICOS AOS
MA’UNICO DE SAUDE (SUS) DE EXAMES DE RADIOLOGIA
NFORME TABELA SUS E COMPLEMENTACAO, PELO

DA EXECUCAO DOS SERVICOS

3.1. execucao do servico devera ser realizada na sede do municipio credenciador, em
horario comercial, nas dependéncias a serem oferecidas pelo credenciado;
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3.1.1. Em havendo necessidade, devidamente justificada pelo 6rgao competente, sob
analise dos critérios de conveniéncia e oportunidade, fica facultado a Administracao
Publica Municipal, unilateralmente, o envio de usuarios do servico para outras
localidades fora da circunscricao territorial do Municipio contratante.

3.2. A escolha pelo contratado ficara a cargo da Secretaria de Saude, confor
capacidade dos prestadores ou fluxo da Unidade de referéncia ou autorizado

3.3. O agendamento, a realizacao das consultas serdao de responsabili
contratada, que assumira todos os 6nus decorrentes dos procediment

paciente, procedimentos realizados e resp

conferéncia da Secretaria Municipal dg

o pela Secretaria de Saude.
icas destinadas a realizacdo dos servicos, bem como, outros
ntos constantes do anexo I, serao de responsabilidade da contratada, com

antendo-se a qualidade na prestacao de servicos.

Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos a que vier causar
aos pacientes encaminhados para realizacdo dos servicos.

i) Executar, conforme a melhor técnica, os servicos contratados, obedecendo
rigorosamente as normas técnicas respectivas.
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CLAUSULA IV
DAS OBRIGACOES DO CREDENCIANTE

4.1 O CREDENCIANTE devera:

empregados da CREDENCIADA;
4.1.2. Efetuar o pagamento em conformidade com os critérios a sere
presente Instrumento;

4.1.3. Notificar a CREDENCIADA, afixando o prazo para correcao
ou defeitos encontrados e por ndo cumprir os prazos de entre
edital;
4.1.4. Informar por escrito, a CREDENCIADA do uso de
fornecimento imediato, bem como a necessidade de recolhi
4.1.5. Dar aceite na Nota Fiscal de fornecimento;
4.1.6. Fiscalizar a execucdao do Contrato, o que
responsabilidade da CREDENCIADA pelo perfei
estipuladas, nem por quaisquer danos, inclusive
irregularidades constatadas;

ou diminuir a
o das obrigacoes
a terceiros, ou por

de bens/servicos que esteja
tempo, a substituicao

IADA as penalidades depois de constatadas as
irregularidades, aditorio e a ampla defesa;
4.1.13. Forn DENCIADA todas as informacbes, esclarecimentos,

4.1.14. N EDENCIADA, por escrito, seja via e-mail, fax ou carta, sobre
i i entregas incompletas ou irregularidades constatadas na
, para que sejam adotadas as medidas corretivas necessarias.
ido éxito nas notificacoes citadas acima, entregar notificacdo por escrito
restador de servico, dando prazo de 72 horas para resolucdo do
nao sendo solucionado entregar mais uma notificacdo com prazo de 48

DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA
5.1 Constituem obrigacoes da CREDENCIADA:
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a) Cumprir, dentro dos prazos estabelecidos, as obrigacoes expressamente previstas
neste Instrumento e de outras decorrentes da natureza dos servicos a serem prestados;
b) Assumir todas as despesas e encargos de qualquer natureza com o pessoal
necessario ao atendimento do objeto do presente Instrumento, inclusive assumi
responsabilidade pelo atendimento de encargos de natureza trabalhist
previdenciaria, tributaria, comercial e, inclusive, de acidente de trabalho
mao de obra utilizada,;

c) Zelar e garantir a boa qualidade dos servicos prestados, em conso

expedidas pelo Poder Publico;
d) Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejui

prepostos ou estranhos;
e) Responsabilizar-se pelos encargos do

supramencionadas, bem como pelo recolhimento de to
contribuicoes ou emolumentos federais, estaduai
venham incidir sobre o objeto deste termo, be
comprovantes, sempre que solicitados pela contratant
f) Providenciar imediatamente correcao das g iéncias
durante a execucao do contrato;
g) Cumprir todos os prazos de estabelecid@s
h) Atender todas as solicitacoes feitas_pela

aos pacientes encaminhados para realizaga® dos servigos.
k) Executar, conforme elhor técnica, os servicos contratados, obedecendo
rigorosamente as normas teé pectivas.

5.2 No preco d icos estdo incluidos todos os custos e despesas diretas e

s, encargos sociais, previdenciarios, trabalhistas e
comerciai administracao e lucro, materiais e mao-de-obra a serem
despesas com transporte, hospedagem, diarias, alimentacao, e

s necessarios ao fiel e integral cumprimento desta contratacao.

CREDENCIADA responsabilizar-se-a por todos os danos causados ao
DENCIANTE e/ou terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo, quando da

ecucao dos servicos.

5.4 A CREDENCIADA devera reparar, corrigir, as suas expensas, os servicos efetuados

em que verifique vicios, defeitos ou incorrecoes resultantes de sua execucao.
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5.5 A CREDENCIADA devera comunicar ao CREDENCIANTE qualquer alteracdo que

possa comprometer a manutencao do Contrato, nos casos estabelecidos no art. 65 da

Lei 8.666/

93.

5.6 Os procedimentos médicos/ambulatoriais que forem realizados pelo cre

deverao ser apresentados em BPA (Boletim de Producao Ambulatori

prontuarios ou demais_ inforh

contrato.

CLAUSULA VI

6

te o roteiro constante na Clausula Oitava seguinte.

ou individualizado conforme orientacao do SIA/SUS;

DO PRECO

consoli

do

acdo dos servicos na execucdo do objeto ora contratado,
NTE pagara a CREDENCIADA os valores correspondentes na TABELA
CIAL DESCRITOS no Termo de Referéncia anexo I deste Edital,

(0]

o

ODONTOLOGICA

C
F
€
TABELA DE PROCEDIMENTOS, MEDICAMENTOS, ORTESES, PROTESES E MATERIAIS

ESPECIAIS (OPMEs) DO SISTEMA UNICO DE SAUDE PARA EXAMES DE RADIOLOGIA

vValor Lei Valor | Valor Valor vValor
Cadigo Procedimento Qtd SIA/SUS | compl Un. Total Total Total
P | Total | SIA/SUS | Compl.
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Radiografia R$ R$ R$ R$ R$
Panoramica 600 | R$9.03 | 3597 | 40,00 | 5.418,00 | 18.582,00 | 24.000,00

02.04.01.017-9

6.2 Caso mais de um interessado seja devidamente Credenciado, a escolha pelo

Credenciado ficara a cargo do usuario do servico.

CLAUSULA VII
DO REAJUSTE Xﬂ

7.1 Nao havera reajuste de precos, ressalvada a hipotese d€ reajn da Tabela

Nacional de Procedimentos do Ministério da Saude, quando‘€antao sérao praticados os
novos precos nela vigentes.
7.2 Para fins de reajuste anual adotar-se-a ela de referéncia SIA/SUS

e o reajuste acompanhara a tabela vigente

CLAUSULA VIII
DO PAGAMENTO

Na eventualidade da aplicacao da multa, prevista na clausula décima terceira,
esta devera ser liquidada simultaneamente com o pagamento da parcela vinculada ao

evento cujo descumprimento der origem a aplicacao da penalidade.
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8.3 Caso a multa nao seja recolhida, conforme previsto na clausula anterior, esta sera
descontada do pagamento da parcela vinculada ao evento cujo descumprimento der
origem a aplicacao da penalidade.

8.4 No caso de irregularidade na emissao dos documentos por part
CREDENCIADA, tal como nota fiscal, o prazo de pagamento sera contado a partir d
sua apresentacao, desde que devidamente regularizada.

8.5 A Nota Fiscal devera ser entregue na Secretaria de Administraca

Municipal de Araguari, com retencao de 3% (trés) por cento), referente ao -1
sobre servico, que devera ser retido na fonte. x

CLAUSULA IX

DA VIGENCIA DO CONTRAT
9.1 O presente Contrato tera vigéncia de 12 _(deze) meses; o periodo compreendido
entre e , podendo ser prorro iguais e sucessivos periodos até o

eressejda administracao, com anuéncia

do art. 57, da Lei Federal 8.666/93,

maximo de 60 (sessenta) meses, caso_haj
da CREDENCIADA, nos termos g

através de termo aditivo.

CLAUSULA X
S CONDICOES GERAIS

10.1 A CREDEN DA fic@'proibida de ceder ou transferir para terceiros a realizacao
de procedimeéntos congtantes na tabela do Anexo I, sem prévia e expressa anuéncia do
qualquer hipotese, a CREDENCIADA continuara responsavel

NCIANTE por todos os atos e obrigacao inerentes ao contrato.

rtes se comprometem a manter a confidencialidade de todos os documentos
idos nesta prestacao de servicos, de forma a proteger informacodes privilegiadas
s pacientes do CREDENCIANTE, com excecao daqueles que por forca de lei sdo

considerados publicos.
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10.3 O CREDENCIANTE reserva-se o direito de nao receber os servicos em desacordo
com o previsto neste contrato, podendo rescindi-los, nos termos do art. 78, da Lei

Federal n°. 8.666/93.

10.4 Qualquer outro imposto, taxa ou contribuicao, existente ou que venha a existir,
onerando o custo do objeto deste contrato, devera ser revisto pelas partes,
responsavel pelo recolhimento de tais encargos, ressarcimento ou indghizacao

que efetivamente for determinado, pela legislacdo ou por acordo entfe a rtes.

icas” pertinentes ao seu objeto, podendo rescindir a
nos artigos 77 e seguintes da Lei n°® 8.666/93, assim

ncia por parte do MUNICIPIO, no que tange ao cumprimento das
ssumidas pela CONTRATADA, nao importara, em hipétese alguma,

lquer tempo;

.9 - Independente da assinatura de todos os credenciados em um mesmo contrato,
cada um é responsavel pela prestacdo de servicos da sua empresa, nao gerando
responsabilidade solidaria.
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CLAUSULA XI
DA FISCALIZACAO

11.1 O acompanhamento e a fiscalizacdo da referida contratacao ficarao a ca a
cargo de profissional indicado pelo Departamento de Odontologia e do Servico

de Controle e Avaliacao da Secretaria Municipal de Satide ou outro de

pela Secretaria Municipal de Saude.
CLAUSULA XII \

DA INEXECUCAO E DA RESCISAO CO

12.1 A inexecucdo total ou parcial do contratognseja a rescisdo, com as
consequéncias contratuais e as prevista em lei ou re ent® administrativo;
12.2 Constituem motivos para rescisdo d¢ 0, no que couberem, as hipoteses

previstas no artigo 78 da Lei 8.666/9

12.3 A rescisao contratual podera oc s condicoes e formas previstas no artigo

79 da Lei 8.666/93 e suas

CLAUSULA XIII

AS PENALIDADES E SANCOES

rimehto ou o cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de qualquer
estacdo dos servicos, por parte da CREDENCIADA, ensejara

Ita correspondente a 10% (dez por cento) do valor do mensal do

ra cada notificacao expressamente formalizada, independente da

13.2 A aplicacdo da multa prevista na clausula anterior podera ocorrer somente 3
(trés) vezes, sendo que a proxima notificacao ensejara a obrigatoria rescisao contratual

e aplicacado das demais sancodes legais.
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13.3 A multa prevista na sera recolhida no prazo de 10 (dez) dias uteis a contar da

intimacao da decisdo administrativa que as tenha aplicado, ou ainda, quando for o

caso, cobrado judicialmente;

13.4 As penalidades previstas neste contrato poderao deixar de ser aplicadas, total o
parcialmente, a critério do representante do CREDENCIANTE, se ente S
justificativas apresentadas pela CREDENCIADA como relevantes.

13.5 No caso do CREDENCIANTE vir a ser condenada a pagar a direit erente

outro valor

o contratado ressarcir a Administracao os prejuizos resultantes

rrido o prazo da sancao aplicada com base na alinea anterior.

DAS COMUNICACOES

.1 As comunicacdoes entre as partes contratantes, relacionadas com o

acompanhamento e controle do presente Contrato, serdo sempre feitas por escrito.

CLAUSULA XV
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DA DOTACAO ORCAMENTARIA

15.1 As despesas com a execucao deste contrato correrdo a conta da dotacao

orcamentaria propria constantes do orcamento da Secretaria Municipal de Saude#

Fonte | Ficha Dotacao
500 | 477 02.11..10.122.0002.2131.3.3.90.39.00
600 | 782 02.22..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00
621 | 782 02.22..10.301.0028.2098.3.3.90.39.00,
CLAUSULA XVI X

DO FORO

foro da comarca de Araguari - MG.

Por estarem assim justos e contratados,

vias de igual teor, juntamente com

Araguari - MG, de

16.1 Para dirimir quaisquer controversias orlunda%t: as partes elegem o

resente instrumento, em quatro

de 202

DENCIANTE

U IPIO DE ARAGUARI - MG

CREDENCIADA

M
Q&ETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

S

ESTEMUNHAS:

1)Nome:

XXXXXXXXXXXXXX - Razao Social

XXXXXXXXXXXXXXXX - Socio Proprietario

CPF/MF n°.:

Sr(a).

2)Nome:

CPF/MF n°:
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