CEARA

GOVERNO DO ESTADO

FLEARTANA DA KAGDE

Processo Licitatorio N. ° 001/2023.
INEXIGIBILIDADE N. ° 001/2023.

ANEXO 1
TERMO DE REFERENCIA, INCLUINDO TABELA DE PROCEDIMENTOS.

1. DO OBJETO: , )
1.1. CONTRATACAO/CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA A PRESTACAO DE
SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS A EXAMES DE ENDOSCOPIA E
COLONOSCOPIA DESTINADOS AOS PACIENTES DA POLICLINICA DRA. MARCIA
MOREIRA DE MENESES, JUNTO AO CPSMCAS.

2. DO PRECO DE REFERENCIA E DO QUANTI ATIVO:

SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS
A EXAMES DE ENDOSCOPIA DESTINADOS

I | AOS PACIENTES DA POLICLINICA DRA. HERD. 720 | R$290,00 | RS$208.800,00
MARCIA MOREIRA DE MENESES

SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS
A EXAMES DE COLONOSCOPIA

> | DESTINADOS AOS PACIENTES DA UNID. 240 | R$790,00 | R$ 189.600,00
POLICLINICA DRA. MARCIA MOREIRA DE

MENESES.

R$ 398.400,00

3. JUSTIFICATIVA:

3.1 A Constituicio Federal determina ser competéncia do atendimento de saude aos cidaddos,
fazem ‘parte do poder pilblico, neste caso por intermédio do Consorcio, formado por sete entes
federativos. Diante do preceito constitucional, quando houver qualquer impedimento, definitivo,
periodico ou sazonal, o Poder Piblico Municipal ndo pode simplesmente informar que nao dispde de
meios para cumpri-los.

3.2. O Consorcio Publico de saude da Microrregido de Cascavel dispde de equipe ou de equipamentos e
tecnologia para executar os servigos de exames, porém, 0s mesmos equipamentos vivem em constante
quebra, manutengio e chegando ao fim de sua vida util. Por este motivo, e por o consorcio ndo dispor de
recurso suficientes para aquisigio de novo. Sendo mais vidvel e econémico neste momento a
terceirizagdo do servigo.

3.3. Torna-se dessa forma, fundamental o credenciamento de empresa especializada para realizagdo dos
servicos supracitados, devido a grande demanda de exames além de levar em consideragao a assisténcia
aos usuarios da rede publica de salide, especialmente para a definicdo de diagnosticos e tratamentos,
sejam eles a nivel ambulatorial ou cirtrgico/hospitalar, caracterizados por protocolo clinico.

3.4. Logo indiscutivelmente, os objetos a serem contratados tratam-se de servigos imprescindiveis ao
regular atendimento da demanda de saude da populagdo, cuja execugdo em nenhum momento pode
haver descontinuidade, sob pena de gerar grave lesdo a ordem publica local.

3.5 Os Referidos servicos devem estar de acordo com as informagdes contidas neste anexo I, cujos
valores pagos aos prestadores de servigos obedecam a Tabela.

4. DO PRAZO, LOCAL E CONDICOES DE ENTREGA:
4.1. A empresa devera estar apta e cumprir os critérios elencados pela Policlinica Dra. Marcia Moreira
de Meneses.
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4.2. A credenciada que realizara os exames deverd possuir condigdes fisicas compativeis com 0s
padrdes de acolhimento e humanizagdo do SUS, atendendo também ao conceito de Ambiéncia e
recursos humanos capacitados para um atendimento de qualidade. )

4.3. A empresa devera disponibilizar acesso dos usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS) aos
servigos contratados que ocorrerd, de acordo com a programagao de atendimentos associada a prévia
autorizagdo emitida e operada pelo Nicleo de Regulagdo de Saude Municipal, conforme termos da
Portaria GM/MS n° 1.559/2008.

4.4. A empresa vencedora devera realizar quantos deslocamentos forem necessarios dentro do
Municipio, de acordo com os locais determinados pela Secretaria Municipal de Saude, a
desmobilizagdo, o deslocamento até a nova localidade, e a nova mobilizagdo para a execugdo dos
servicos devera ser feita em até 7 (sete) dias.

4.4. A empresa devera dispor da presenca de equipe composta por profissionais especializados em
diagnostico por imagem, em condi¢des adequadas e exigidas pela legislagdo vigente, cumprindo
rigorosamente as determinagdes emanadas pelos Orgdos responsaveis e fiscalizadores da atividade
inerente, responsabilizando-se em todos os aspectos, sem qualquer excegao.

4.6. A empresa sera responsavel pela emissdo, interpretagéo e laudo da mamografia digital, os quais
deverio ser realizados em monitores de alta resolugdo com minimo 3 megapixels ou filmes impressos
em impressoras especificas de alta resolugdo, utilizando pelicula especifica, sem nenhum tipo de
reduciio da imagem, conforme recomendagdes do CBR.

4.7. A empresa devera submeter os resultados de todos os exames a revisdo de laudo por médico
especializado em diagnostico de imagem, antes de sua liberagdo.

4.8. A empresa devera dispor de capacidade para entregar os laudos e imagens dos exames
documentada impressa em filme em tamanho real, conforme recomendagdes da CBR, a Policlinica Dra.
Marcia Moreira de Meneses no prazo de até 15 (quinze) dias corridos para laudos normais e de até 02
(dois) dias corridos para laudos emergenciais.

4.9. Os exames ¢ laudos realizados serdio entregues a Policlinica Dra. Marcia Moreira de Meneses, que
provera a posterior distribuigdo ao mesmo, bem como, devidamente preenchido pelo médico
especializado em diagnostico de imagem.

4.10. Devera manter o armazenamento e guarda dos exames e seus backups, atendendo integralmente as
regras estabelecidas na Resolugdo n° 1.821/2007 e Parecer n® 10/2009 do Conselho Federal de
Medicina. Ao encerramento do contrato, motivado ou imotivadamente, todos os exames e resultados,
bem como seus arquivos fisicos e eletrénicos deverdo ser transferidos para a Contratante, sem quaisquer
restrigdes a leitura ou acesso e sem nenhum 6nus adicional;

4.11. A empresa sera responsavel em controlar e descartar o lixo hospitalar gerado durante a prestagdo
de servigos, conforme legislagdo em vigor.

4.12. A empresa devera providenciar a correta ligagdo da unidade moével a rede de energia local, em
ponto previamente disponibilizado pela Contratante, onde o veiculo estard estacionado.

4.13. A empresa devera enviar a Policlinica Dra. Marcia Moreira de Meneses, a relagdo de todos os
pacientes e exames realizados.

4.14. A empresa devera permitir, a qualquer momento, o acesso aos laudos de solicitagdo/autoriza¢do de
procedimentos e fichas de atendimentos dos pacientes arquivados, a equipe de auditores da Secretaria
Municipal de Satde ou do Ministério da Saude.

4.15. A empresa vencedora devera emitir Nota Fiscal e Fatura correspondente a cada faturamento.

4.16. A Nota Fiscal, devera conter o naimero da Nota de Empenho e Contrato e o Sistema de Cobranga
(em carteira ou bancario - especificando o banco, agéncia e nimero da conta neste Gltimo caso).

5. OFERTA DE SERVICOS:

5.1. A proposta devera ser apresentada com as especificagdes contidas no Anexo I do Edital e modelo
constante no Anexo V, devendo o(s) valor(es) do(s) item(ns) e total conter até 02 (duas) casas
decimais.

6. CONDICOES DE PAGAMENTO:
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6.1. A empresa devera emitir Nota Fiscal e Fatura correspondente a cada faturamento, o qual devera ser
realizado mensalmente.

6.1.1. O pagamento sera efetuado até 10 (decimo) dia util do més subsequente apos a realizagdo dos
servigos, mediante a apresentagdo de Nota Fiscal e Fatura correspondente, devidamente revisada pelo
6rgdo requisitante, comprovando o recebimento.

6.1.2. Devera constar no corpo da nota fiscal obrigatoriamente, nimero do Contrato, data e dados
bancarios em nome do fornecedor.

6.2. PARA FINS ESPECIFICOS DE PAGAMENTO, a cada emissao de Nota Fiscal e Fatura a
beneficiaria devera apresentar junto ao CPSMCAS, as certiddes de regularidade com a Secretaria da
Receita Federal do Brasil e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional, FGTS, a certiddo negativa de
débitos trabalhistas e Fazendas Estadual e Municipal do seu domicilio ou sede da empresa, estas Gltimas
NO QUE COUBER AO OBJETO ORA LICITADO.

6.2.1. A nota fiscal devera ser emitida com a descri¢do detalhada dos itens, bem como a indicacao
expressa dos encargos, impostos e tributos passiveis de retengao na fonte, que serdo retidos conforme as
legislagdes federais, estaduais € municipais pertinentes ao ramo de atividade.

6.3. Na ocorréncia de rejei¢io da Nota Fiscal, motivada por erros ou incorre¢des, auséncia ou
irregularidades nas certidoes citadas no Item acima, o prazo para pagamento passara a ser contado a
partir da data da sua reapresentagio, devidamente corrigida.

7.1. O CPSMCAS sera responsavel pela solicitagdo, controle dos quantitativos estipulados e
fiscalizagdo do objeto.

Pacajus/CE, em 11 de agosto de 2023.

Amalia Lopes de Sousa
Ordenadora de Despesas
Presidenta do CPSMCAS
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Processo Licitatorio N.° /2023.
INEXIGIBILIDADE N.° /2023.

, ANEXO II
FORMULARIO DE PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

A COMISSAO DE LICITAGOES
Municipio de Pacajus, através da Secretaria de Satde.

Para fins de CREDENCIAMENTO, anexamos os documentos de habilitagdo exigidos no Edital de
CONTRATACAO/CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA PARA A PRESTAGAO DE
SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS A EXAMES DE ENDOSCOPIA E
COLONOSCOPIA DESTINADOS AOS PACIENTES DA POLICLINICA DRA. MARCIA
MOREIRA DE MENESES, JUNTO AO CPSMCAS - Processo Licitatorio n.° /2019,
Inexigibilidade n.° __ /2019, que nos comprometemos a prestar, em conformidade com as
caracteristicas, quantidades e valores estabelecidos no Anexo I, declarando, desde ja, que aceitamos
todas as condigdes estipuladas no referido Edital e seus anexos. Para fins de pagamento, informamos
abaixo os dados bancarios desta empresa:

Razio Social da Licitante:

Nome Fantasia:
CNPJ:

Endere¢o Completo: N°:
Bairro: CIDADE: CEP:

Fone/Fax:
Enderec¢o Eletronico do
Licitante:

Dados Credenciado:
RG N°:
CPF N°:

Atenciosamente,

Identificagdo e assinatura do interessado proponente
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Processo Licitatorio N. ° /2023
INEXIGIBILIDADE N. ° /2023

ANEXO III DECLARACAO QUE NAO EMPREGA MENOR

o

O proponente , inscrito no CPF/CNPJ n.
, com sede/endereco na (constar endereco completo)
, por intermédio de seu representante legal*
, inscrito no CPF n.° , RG n°
, DECLARAMOS, para todos os fins e sob as penas da lei, que
nio executamos trabalho noturno, perigoso ou insalubre com menores de dezoito anos e de qualquer
trabalho com menores de dezesseis anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de quatorze anos, em
cumprimento ao disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituigdo Federal e de conformidade com a
exigéncia prevista no inciso V, do art. 27 da Lei Federal n® 8.666/93 e suas alteragdes posteriores.

Ressalva: Emprega menor, a partir de 14 (quatorze) anos, na condi¢do de aprendiz?
(_ ) Sim(__ ) Nao.

ANEXO LI DECLARACAO QUE CONCORDA COM OS TERMOS DO EDITAL
(NOMINA E QUALIFICA O FORNECEDOR), DECLARA, para os devidos fins de direito,

especialmente para fins de prova em processo licitatorio, junto ao CPSMCAS, Estado do Ceara, que
concorda integralmente com os termos deste edital e seus anexos.

ANEXO IILII DECLARACAO DE FATO IMPEDITIVO

(NOMINA E QUALIFICA O FORNECEDOR), DECLARA, para os devidos fins de direito,
especialmente para fins de prova em processo licitatorio, junto ao CPSMCAS, Estado do Ceara, sob as
penalidades cabiveis, que Conforme exigéncia contida na Lei 8.666/93, Art. 32, §2°, o proponente acima
qualificado, declara ndo haver, até a presente data, fato superveniente impeditivo de nossa habilitagao
para participar no presente certame licitatorio, ndo se encontrando em concordata ou estado falimentar,
estando ciente da obrigatoriedade de informar ocorréncias posteriores. Ressalta, ainda, ndo estar
sofrendo penalidade de declaragdo de idoneidade no ambito da administragdo Federal, Estadual,
Municipal ou do Distrito Federal, arcando civil e criminalmente pela presente afirmagao.

Local e data Proponente e assinatura
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Processo Licitatorio n.° /2023
INEXIGIBILIDADE N.° /2023

ANEXO IV MINUTA DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO
CONTRATANTE: O CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA MICRORREGIAD DE CASCAVEL,

pessoa juridica de direito pablico interno, inscrita no CNPJ/MF sob o n° 12.850.235/0001-51, com
Avenida Doca Nogueira S/N — Centro — Pacajus - Ceard - CEP: 62.780-000, neste ato representado

pelo(a)  Sr(a). . CONTRATADO: A , estabelecida na
, inscrita no CNPJ/MF sob o n.° , neste ato representada pelo(a) Sr(a).
, portador(a) do CPF n° . As partes acima nomeadas e qualificadas tém

entre si justo e contratado o presente Contrato de Credenciamento, conforme clausulas que seguem, a
reger-se de acordo com a lei 8.666/93 e mediante as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO:

1.1. Constitui objeto do presente regulamento o CONTRATACAO/CREDE'NCIAMENTO,DE
PESSOA JURIDICA PARA A PRESTACAO DE SERVICOS NA AREA DE SAUDE
RELATIVOS A EXAMES DE ENDOSCOPIA E COLONOSCOPIA DESTINADOS AOS
PACIENTES DA POLICLINICA DRA. MARCIA MOREIRA DE MENESES, JUNTO AO
CPSMCAS

1.2. Tabela de procedimentos:

ITEM

SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS
| | AEXAMES DE ENDOSCOPIA DESTINADOS D o
AOS PACIENTES DA POLICLINICA DRA. '

MARCIA MOREIRA DE MENESES

SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS
A EXAMES DE COLONOSCOPIA

> | DESTINADOS AOS PACIENTES DA UNID. 240
POLICLINICA DRA. MARCIA MOREIRA DE
MENESES.

1.3. E parte integrante deste contrato o Edital de Credenciamento — Processo Licitatorio n° /2023 —
INEXIGIBILIDADE n° /2023 e seus Anexos.

CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO, LOCAL E CONDICOES DE ENTREGA:

3.1. A empresa devera estar apta e cumprir os critérios elencados pela Policlinica Dra. Marcia Moreira
de Meneses.

3.2. A credenciada que realizara os exames devera possuir condi¢des fisicas compativeis com os
padrdes de acolhimento e humanizagdo do SUS, atendendo também ao conceito de Ambiéncia e
recursos humanos capacitados para um atendimento de qualidade.

3.3. A empresa devera disponibilizar acesso dos usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS) aos
servigos contratados que ocorrerd, de acordo com a programagdo de atendimentos associada a prévia
autorizacdo emitida e operada pelo Nucleo de Regulagdo de Saude Municipal, conforme termos da
Portaria GM/MS n° 1.559/2008.

3.4. A empresa vencedora devera realizar quantos deslocamentos forem necessarios dentro do
Municipio, de acordo com os locais determinados pela Secretaria Municipal de Saide, a

Consoércio Publico de Sadde da Microrregido de Cascavel - CPSMCAS
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desmobilizag¢do, o deslocamento até a nova localidade, e a nova mobilizagdo para a execugdo dos
servicos devera ser feita em até 7 (sete) dias.

3.4. A empresa devera dispor da presenga de equipe composta por profissionais especializados em
diagnostico por imagem, em condigdes adequadas e exigidas pela legislagdo vigente, cumprindo
rigorosamente as determinagdes emanadas pelos Orgdos responsaveis e fiscalizadores da atividade
inerente, responsabilizando-se em todos os aspectos, sem qualquer excegao.

3.6. A empresa sera responsavel pela emissdo, interpretagdo e laudo da mamografia digital, os quais
deverdo ser realizados em monitores de alta resolucdo com minimo 3 megapixels ou filmes impressos
em impressoras especificas de alta resolugdo, utilizando pelicula especifica, sem nenhum tipo de
redugdo da imagem, conforme recomendagdes do CBR.

3.7. A empresa devera submeter os resultados de todos os exames a revisdo de laudo por médico
especializado em diagnostico de imagem, antes de sua liberag@o.

3.8. A empresa devera dispor de capacidade para entregar os laudos e imagens dos exames
documentada impressa em filme em tamanho real, conforme recomendagdes da CBR, a Policlinica Dra.
Marcia Moreira de Meneses no prazo de até 15 (quinze) dias corridos para laudos normais e de até 02
(dois) dias corridos para laudos emergenciais.

3.9. Os exames e laudos realizados serdo entregues a Policlinica Dra. Marcia Moreira de Meneses, que
provera a posterior distribuigdo ao mesmo, bem como, devidamente preenchido pelo médico
especializado em diagndstico de imagem.

3.10. Devera manter o armazenamento e guarda dos exames e seus backups, atendendo integralmente as
regras estabelecidas na Resolugdo n° 1.821/2007 e Parecer n° 10/2009 do Conselho Federal de
Medicina. Ao encerramento do contrato, motivado ou imotivadamente, todos os exames e resultados,
bem como seus arquivos fisicos e eletronicos deverdo ser transferidos para a Contratante, sem quaisquer
restricdes a leitura ou acesso e sem nenhum 6nus adicional;

3.11. A empresa sera responsavel em controlar e descartar o lixo hospitalar gerado durante a presta¢do
de servicos, conforme legislagdo em vigor.

3.12. A empresa devera providenciar a correta ligagdo da unidade movel a rede de energia local, em
ponto previamente disponibilizado pela Contratante, onde o veiculo estara estacionado.

3.13. A empresa devera enviar a Policlinica Dra. Marcia Moreira de Meneses, a relagdo de todos os
pacientes e exames realizados.

3.14. A empresa devera permitir, a qualquer momento, o acesso aos laudos de solicitagdo/autorizagdo de
procedimentos e fichas de atendimentos dos pacientes arquivados, a equipe de auditores da Secretaria
Municipal de Satde ou do Ministério da Sautde.

3.15. A empresa vencedora devera emitir Nota Fiscal e Fatura correspondente a cada faturamento.

3.16. A Nota Fiscal, devera conter o nimero da Nota de Empenho e Contrato e o Sistema de Cobranga
(em carteira ou bancario - especificando o banco, agéncia e niimero da conta neste Gltimo caso).

CLAUSULA QUARTA — OBRIGACOES DO CONTRATADO:

4.1. Os servigos ora contratados serdo prestados diretamente por profissionais do estabelecimento
CONTRATADO (A) e por profissionais que, ndo estando incluidgs nas categorias referidas nos incisos
I, Il e Il do § 1° desta clausula, sdo admitidos nas dependéncias do(a) CONTRATADO(A) para prestar
servigos decorrentes de compromisso formal estabelecido com o CONTRATANTE.

4.2. Para os efeitos deste contrato consideram-se profissjonais do proprio estabelecimento
CONTRATADO (A): '

I. O membro do seu corpo clinico;

I1. O profissional que tenha vinculo de emprego com o(a) CONTRATADO(A);

III. O profissional auténomo que, eventualmente ou permanentemente, presta servigos ao(a)
CONTRATADO(A), ou se por este autorizado. i

4.2.1. Equipara-se ao profissional autonomo, definido no inciso Iil do item anterior desta clausula, o
profissional que tenha assumido compromisso formal com o Contratado, a empresa, a cooperativa, o
grupo. a sociedade ou conglomerado de profissionais que exerca atividade na area de satde.

4.3. E de responsabilidade exclusiva e integral do(a) CONTRATADO(A) a utilizagdo de pessoal para
execugdo do objeto deste contrato, incluidos os encargos trabalhistas, previdencidrios, sociais, fiscais e
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comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigagdes em nenhuma hipdtese poderdo
ser transferidos para 0 CONTRATANTE.

4.4. O (A) CONTRATADO (A) fica exonerado da responsabilidade pelo nao atendimento de paciente
amparado pelo SUS, na hipétese de atraso de noventa (90) dias no pagamento devido pelo poder
publico, ressalvadas as situagdes de calamidade publica ou grave ameaga da ordem interna ou as
situagdes de urgéncia ou emergéncia.

4.5. 0 (A) CONTRATADO (A) se obriga ainda a:

1. Ndo utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentagao;

1. Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal, integral e equanime, mantendo-se
sempre a qualidade na prestagao de servigos;

[11. Justificar ao paciente ou a seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da
decisdo da ndo realizagdo de qualquer ato profissional necessarios a execugdo dos procedimentos
previstos neste contrato;

IV. Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos oferecidos;

V. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagio de servigos de salde, salvo nos
casos de iminente perigo de vida ou obrigag@o legal;

V1. Garantir a confidencialidade dos dados e informagdes dos pacientes;

4.6. Informar a CONTRATANTE, de eventual alteragdo de sua razdo social ou de seu controle acionario
¢ de mudanga de sua Diretoria, contrato ou estatuto, enviando ao CONTRATANTE, no prazo de
sessenta (60) dias, contados a partir da data de registro da alteragdo, copia autenticada da Certiddo da
Junta Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas.

4.7. A eventual mudanga de endereco do estabelecimento do CONTRATADO(A) devera ser
imediatamente comunicada a0 CONTRATANTE, que analisara a conveniéncia de manter os servigos
ora contratados em outro endere¢o, podendo, ainda, rever as condi¢des do contrato e, até mesmo
rescindi-lo, se entender conveniente. A mudanca do Diretor Técnico e do responsavel pelos servigos
auxiliares também sera comunicada ao CONTRATANTE. Em ambos os casos devera ser procedida
uma alteragao cadastral junto ao CPSMCAS.

4.8. Implantar programas de Humanizagao, em sua unidade prestadora de servigos.

4.9. Submeter a aprovagdo da contratante, conforme §10° do art. 30 da Lei n°® 8.666/93, substituicdo do
profissional inicialmente indicado pela contratada, que devera ter nivel e qualificagdo compativel com
as exigéncias do servigo.

4.10. Permitir o acesso e assegurar condi¢des adequadas para desenvolvimento dos trabalhos dos
supervisores e auditores e técnicos da CPSMCAS nas dependéncias das unidades para supervisionar os
servicos de saude contratados, de acordo com o art. 15, I e XI e art. 18, I, X e XI da Lei Federal n°
8.080/90.

4.11. Registrar os agravos de notificagdo compulsoéria encaminhando esses dados para a Policlinica Dra.
Marcia Moreira de Meneses, conforme normas e rotinas da Vigilancia Epidemiologica estabelecidos
pelo Ministério da Satde.

4.12. Devem ser observadas as regras de Referéncia e Contra-referéncia, estando seus profissionais de
satide obrigados a responder em formulario préprio da Policlinica Dra. Marcia Moreira de Meneses,
quando forem solicitados.

4.13. Permitir a realiza¢io de pesquisas para avaliagdo dos servigos ofertados e grau de satisfagdo dos
usuarios e profissionais da saude (de acordo com as disposi¢des dos incisos I e X do art. 18 e inciso I do
art. 15 da Lei Federal n°8080/90).

4.14. O contratado fica obrigado a aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, 0s acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarios, até 25% (vinte e cinco por cento) das quantidades iniciais,
conforme o §1° do art. 65 da Lei n°® 8.666/93.

4.15. Alteragdes cadastrais que impliquem mudangas nas Planilhas de Programagéo de Servigos devem
ser previamente autorizadas pelo CONTRATANTE.

4.16. Os servigos operacionalizados pelo(a) CONTRATADO(A), deverdo atender as necessidades do
CONTRATANTE, que encaminhara os usuarios do SUS, em consonancia com as Planilhas de
Programagio de Compra de Servigos do(a) CONTRATADO(A), e obedecera o seguinte fluxo:
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4.17. A contratada deveré apresentar mensalmente até o 1° dia util do més subsequente a prestagdo dos
servicos, as faturas e os documentos referentes aos servigos efetivamente prestados, que deverdo ser
aprovados pelo CPSMCAS.

4.18. O(A) CONTRATADO(A) declara aceitar os termos das Normas Gerais do SUS, inclusive no que
tange a sujeigdo as necessidades e demanda do CONTRATANTE, renunciando expressamente a
qualquer pleito ou reivindicagdo de prestagdo minima de servigos, constantes da Planilha de Compra de
Servigos.

CLAUSULA QUINTA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DO(A) CONTRATADO(A)

5.1. O(A) CONTRATADO(A) é responsavel pela indenizagdo de dano causado ao paciente, aos orgaos
do SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de agdo ou omissdo voluntaria ou de negligéncia,
impericia ou imprudéncia praticadas por seus profissionais ou prepostos, ficando assegurado ao(a)
CONTRATADO(A) o direito de regresso.

5.2. A fiscalizagdo ou 0 acompanhamento da execugdo deste contrato pelos 6rgaos competentes do SUS
nio exclui nem reduz a responsabilidade do CONTRATADO(A) nos termos da lei.

5.3. A responsabilidade de que trata esta Clausula estende-se aos casos de danos causados, nos termos
do art. 14 da Lei 8.078 de 11.09.90 (Codigo de Defesa do Consumidor).

CLAUSULA SEXTA - OBRIGACOES DO CONTRATANTE:

6.1. Da obrigacio de pagar:

I. Pagar, até o quinto dia til, subsequente ao crédito efetuado pelo Ministério da Satde.

1. O CPSMCAS pagara, mensalmente, ao prestador de servigos de salde, pelos servigos efetivamente
prestados, os valores unitarios de cada procedimento, conforme tabela de pregos credenciados

I11. Enquanto couber & Unido a arrecadagdo de recursos destinados a financiar agdes e servigos de satide
a serem executados pelos Estados e Municipios, o Ministério da Saude ficard responsavel, perante
Estados e Municipios, pelos créditos que a estes atribuir para a contratagéo de servigos de satde.

6.2. A Secretaria Municipal de Satde respondera pelos encargos financeiros assumidos além do limite
dos recursos que lhe sdo destinados, ficando o Ministério da Satde exonerado do pagamento de eventual
excesso.

6.3. Outras obrigacoes:

I. Periodicamente vistoriar as instalagdes da entidade prestadora de servigos, para verificar se persistem
as mesmas condigdes técnicas comprovadas na ocasido da assinatura do contrato.

[I. Credenciar, mediante documento habil, servidor para supervisionar/auditar os procedimentos e
acompanhar a execug@o dos servigos de satde, de acordo com o disposto nos incisos I e XI do art. 15 e
incisos I, X e XI do art. 18 da Lei Federal n° 8080/90.

CLAUSULA SETIMA - DO PRECO

7.1. A CONTRATANTE pagara sob o regime de empreitada por prego unitdrio, ao(a)
CONTRATADO(A), pelos servigos efetivamente prestados, os valores unitdrios do procedimento
indicado no Termo de Referéncia.

7.2. O valor do presente ajuste é estimado em até RS .............. ( ), tomando-se por base
a média dos procedimentos realizados em outros exercicios financeiros;

7.3. Resguardado o prego da tabela nacional de remuneragéo de procedimentos do FUS/SUS, o
Municipio podera, a sua conveniéncia e disponibilidade financeira do tesouro municipal, alterar o valor
dos procedimentos pagos, através de indices em percentuais de incentivos e valorizagdo dos
procedimentos ap0s prévia autorizagdo da Secretaria de Saude.

7.4. Nos pregos estdo inclusos todos os custos diretos ou indiretos, os encargos necessarios a execugdo
do objeto, transporte, seguros em geral, taxas, impostos, tarifas e outras quaisquer despesas que se
fizerem necessarias a boa execugio do objeto deste regulamento.

7.5. Sobre o valor devido ao CREDENCIADO, a Administragdo efetuara a retengdo do Imposto sobre a
Renda da Pessoa (IR), da reten¢do de INSS, e demais contribui¢des devidas.

7.6. Quanto ao Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza (ISSQN), sera observado o disposto na
Lei Complementar n.° 116/2003, e legislagdo municipal aplicavel.

Consorcio Puablico de Salide da Microrregido de Cascavel - CPSMCAS

Avenida Doca Nogueira S/N — Centro — Pacajus - Ceara - CEP: 62.780-000 - CNPJ: 12.850.235/0001-51
Telefones (85) 9915 55638 (85) 3348-1889 — SITE: www.cpsrcas.com.br — e-mail: consorciocpsrcas@gmail.com e
licitacao@cpsrcas.ce.gov.br




GOVERNO DO ESTADO

SARAGTAHEA DA SAGDE

7.7. O CREDENCIADO regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar
n. ° 123/2006, ndo sofrera a retengdo tributdria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por
aquele regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado a apresentagdo de comprovag@o por meio
de documento oficial de que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

CLAUSULA OITAVA - DO PAGAMENTO

8.1. A empresa devera emitir Nota Fiscal e Fatura correspondente a cada faturamento, o qual devera ser
realizado mensalmente.

8.1.1. O pagamento sera efetuado em 30 (trinta) dias apos cada entrega dos produtos ao Municipio de
PACAJUS, mediante a apresentagio de Nota Fiscal e Fatura correspondente, devidamente vistada pelo
orgdo requisitante, comprovando o recebimento.

8.1.2. Devera constar no corpo da nota fiscal obrigatoriamente, nimero do Contrato, data e dados
bancarios em nome do fornecedor.

8.2. PARA FINS ESPECIFICOS DE PAGAMENTO, a cada emissdo de Nota Fiscal e Fatura a
beneficiaria devera apresentar junto aoc CPSMCAS, as certiddes de regularidade com a Secretaria da
Receita Federal do Brasil e Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional, FGTS, a certiddo negativa de
débitos trabalhistas e Fazendas Estadual e Municipal do seu domicilio ou sede da empresa, estas Giltimas
NO QUE COUBER AO OBJETO ORA LICITADO.

8.2.1. A nota fiscal devera ser emitida com a descricdo detalhada dos itens, bem como a indicagdo
expressa dos encargos, impostos e tributos passiveis de retengio na fonte, que serdo retidos conforme as
legislagdes federais, estaduais e municipais pertinentes ao ramo de atividade.

8.3. Na ocorréncia de rejei¢do da Nota Fiscal, motivada por erros ou incorrecdes, auséncia ou
irregularidades nas certiddes citadas no Item acima, o prazo para pagamento passara a ser contado a
partir da data da sua reapresentacdo, devidamente corrigida.

8.4. A contagem do prazo para pagamento considerara dias corridos e tera inicio e encerramento
em dias de expediente nesta Prefeitura Municipal.

8.5. A Secretaria Municipal de Sauide, gestora da nota de empenho, executara o envio interno a
Secretaria Municipal de Finangas para devida liquidagéo.

CLAUSULA NONA - DO CANCELAMENTO DO CONTRATO, DA ALTERACAO,
RESCISAO E REEQUILIBRIO ECONOMICO FINANCEIRO:

9.1. Este Contrato sera rescindido pelo MUNICIPIO, no todo ou em parte, de pleno direito, em

qualquer tempo, isenta de qualquer 6nus ou responsabilidade, independentemente de agdo, notifica¢do
ou interpelagdo judicial, se a CONTRATADA:

a) Falir, tiver sua firma dissolvida ou deixar de existir;

b) Transferir, no todo ou em parte, este Contrato, sem prévia e expressa autorizagio do MUNICIPIO;

¢) Inobservar total ou parcialmente as obriga¢des assumidas no presente ajuste;

d) Atrasar injustificadamente o fornecimento;

e) Desatender as determinagdes regulares dos 6rgdos encarregados pela fiscalizagdo;

f) Cometer reiteradas faltas na sua execugao;

g) Proceder a alteragdo social ou modificar a finalidade ou estrutura da CONTRATADA de modo a
prejudicar sua execugao.

9.1.1. Constitui, ainda, motivo para rescisdo do presente ajuste, na forma estabelecida pela Clausula
9.1., a ocorréncia de caso fortuito ou de for¢a maior, regularmente comprovada, que prejudique sua
execucao.

9.2. Se a culpa da rescisdo for imputada exclusivamente 8 CONTRATADA, ficara esta em caréter de
pena, impedida de participar de licitagdes futuras, obrigando-se ao ressarcimento dos prejuizos a que der
causa, nos termos da legislagdo vigente.

9.3. Constituem também motivos de rescisdo os demais casos elencados nos artigos 77, 78,79 e 80 da
Lei Federal n° 8.666/93, alterada pela Lei Federal n°® 8.883/94.

9.4. Eventuais pedidos de reequilibrio econdmico financeiro deverdo ser protocolados e encaminhados
ao CPSMCAS, com os devidos comprovantes, para posterior analise da Prefeitura, nas formas
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estabelecidas pela Lei 8666/93 e suas posteriores alteragdes e em face de superveniéncia de normas
federais, estaduais ou municipais sobre a matéria, ficando a contratada obrigada a executar o objeto
deste contrato no periodo dessa analise.

CLAUSULA DECIMA - DO CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA:

10.1. A execugdo do presente contrato sera avaliada pela CONTRATANTE, mediante procedimentos de
supervisdo indireta ou local, sem prejuizo a observancia do cumprimento das cldusulas e condi¢des
estabelecidas neste contrato.

10.2. A contratante reserva-se o dircito de realizar a qualquer momento auditoria ou vistoria no
estabelecimento do contratado, de acordo com o art. 15, I e XI e art. 18, I, X e XI da Lei Federal n°
8080/90.

10.3. Periodicamente, a CONTRATANTE vistoriara as instalagdes do(a) CONTRATADO(A) para
verificar se persistem as mesmas condi¢des técnicas do(a) CONTRATADO(A), comprovadas por
ocasido da assinatura deste contrato.

10.4. Qualquer alteragdo ou modificagdo que importe em diminui¢do da capacidade operativa do(a)
CONTRATADO(A) podera ensejar a rescisio deste contrato ou a revisdo das condigdes ora estipuladas.
10.5. A fiscalizagdo exercida pela CONTRATANTE sobre servigos ora contratados ndo eximira o(a)
CONTRATADO(A) da sua plena responsabilidade perante o CONTRATANTE ou para com os
pacientes e terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execugéo do contrato.

10.6. O(A) CONTRATADO(A) facilitara 8 CONTRATANTE o acompanhamento e a fiscaliza¢do
permanente dos servigos e prestara todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores
do CONTRATANTE designados para tal fim, de acordo com o art. 15, [ e XI e art. 18, I, X e XI da Lei
Federal n° 8.080/90.

10.7. Em qualquer hipotese ¢ assegurado ao(a) CONTRATADO(A) amplo direito de defesa, nos termos
das normas gerais da lei federal de licitagdes e contratos administrativos.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA CESSAO OU TRANSFERENCIA DO
CREDENCIADO

11.1. — O presente contrato ndo podera ser objeto de cessdo, subcontratagdo ou transferéncia, no todo ou
em parte.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA SUB-ROGACAO DO CONTRATADO
12.1. Sera expressamente vedada a sub-rogac¢do do credenciado, salvo ex vi do disposto na clausula
seguinte.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL
13.1 — O presente termo de compromisso, em anexo, reger-se-a em conformidade com os termos nele
expressos, com a Lei 8.666/93 e demais disposi¢des legais aplicaveis a espécie.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DOTACAO ORCAMENTARIA
14.1. As despesas decorrentes desta licitagdo correrdo por conta das seguintes Dota¢des Or¢camentarias:
. Elemento de Despesas:

CLAUSULA DECIMA QUINTA - PRAZO DE VIGENCIA DO CONTRATO

15.1. O presente regulamento entra em vigor na data de sua publicacio e vigorara por 12 (doze) meses
podendo qualquer interessado do ramo, durante esse prazo e desde que cumpra os requisitos previstos
neste instrumento, solicitar seu credenciamento.

15.2. O prazo de vigéncia deste instrumento podera ser prorrogado, por prazos iguais e sucessiveis
periodos, a critério da Administragdo do CPSMCAS, até o limite de 60 (sessenta) meses, nos termos do
artigo 57, 11, da Lei Federal n. © 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS ALTERACOES
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14.1. Qualquer alteragdo do presente contrato sera objeto de Termo Aditivo, na forma da legisla¢@o
referente as licitagdes e contratos administrativos, com exce¢do do disposto no paragrafo unico da
clausula sétima.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DOS CASOS OMISSOS

15.1. Ficam as partes sujeitas as normas da Lei Federal n° 8.666/93, de 21 de junho de 1993, e as
clausulas deste Contrato.

15.2. Aplicam-se a execugdo deste Contrato, bem como aos casos omissos, a Lei Federal n° 8.666/93 ¢
os preceitos de direito publico e, supletivamente, os principios da teoria geral dos contratos e as
disposi¢des de direito privado.

15.3. Obriga-se a CONTRATADA a manter, durante todo periodo abrangido pela execugdo deste
Contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e
qualifica¢@o exigidas na licitagao.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PUBLICACAO
16.1. O presente contrato sera publicado, por extrato, afixado no quadro da unidade gestora, nos termos
do paragrafo anico do artigo 61 da Lei 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO:
17.1. Fica eleito o Foro da Comarca de Pacajus, Estado de Ceara, para dirimir quaisquer duvidas
referentes a este Credenciamento, com ren(incia a qualquer outro, mesmo que privilegiado.

E, por estarem de acordo com as clausulas e condigdes estipuladas neste instrumento, assinam o
presente em 02 (duas) vias de igual teor e forma, para que surtam todos os efeitos legais.

Ordenadora de Despesas(a) de CNPJ(MF): n.°
Sr(a).
CONTRATANTE * CPF: n°
CONTRATADA
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ANEXO V - OFERTA DE SERVICOS

Ao Consorcio Piblico de Saude da Microrregido de Cascavel
PROCESSON° /2023
CHAMADA PUBLICA n° /2023

Através do presente, declaramos inteira submissdo aos ditames da Lei no 8666/93 suas
posteriores alteragdes e as clausulas e condigdes previstas no Credenciamento acima mencionado.

SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS A
| EXAMES DE ENDOSCOPIA DESTINADOS AOS UNID 720
PACIENTES DA POLICLINICA DRA. MARCIA '
MOREIRA DE MENESES
SERVICOS NA AREA DE SAUDE RELATIVOS A
5 EXAMES DE COLONOSCOPIA DESTINADOS AOS UNID 240
“ | PACIENTES DA POLICLINICA DRA. MARCIA '
MOREIRA DE MENESES.
DADOS DA EMPRESA:
Proponente (Razdo Social): Endere¢o Comercial: (Rua/Cidade/UF/CEP)
CNPJ: = | CGF:
Banco: Agéncia: | Conta Corrente:
Fone/Fax: E-mail:
DADOS DO RESPONSAVEL PARA ASSINATURA DE CONTRATO:
Nome: RG n°: | CPF n°:
Cargo/Fungao: Fone:

1) O licitante devera atender a as exigéncias no Termo de Referéncia — Anexo I, sob pena de
desclassificagdo.
2) Validade da Oferta de Precos: 60 (sessenta) dias.

Pelo presente, apresentamos e submetemos a apreciagdo de V.Sa., nossa Proposta relativa ao
Credenciamento em epigrafe, assumindo inteira responsabilidade por quaisquer erros ou omissdes que
venham ser verificados na sua preparagdo e acatando todas as estipulagdes consignadas no respectivo
Edital e Anexos.

Declaramos que nos pregos propostos estdo inclusos todos os custos e despesas, tributos, taxas
e/ou encargos de quaisquer naturezas devidos aos Poderes Publicos, diretos ou indiretos, inclusive IPI
ou [CMS, se houver incidéncia, ndo importando a natureza, que recaiam sobre o fornecimento do objeto
da presente licitagdo, inclusive o frete, a carga ¢ descarga, que correrdo também por nossa conta e risco.

Por fim, comprometemo-nos a salda-los, por nossa conta, nos prazos ¢ na forma prevista na
legislagdo pertinente, bem como despesas com encargos trabalhistas € sociais, mdo-de-obra, transportes
de nosso pessoal e de materiais, todos relacionados com o objeto desta licitagao.

Local e Data

(Assinatura, nome, cargo)
(carimbo da empresa)
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