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EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 010/2025

O MUNICIPIO DE PENHA, por meio do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, pessoa juridica
de direito publico interno, com sede nesta Cidade, na Avenida Anténio Joaquim Tavares, n°
460, inscrita no CNPJ sob n°® 10.479.670/0001-96, em conformidade com a legislagéo e
normas pertinentes, torna publico a quem possa interessar, que realizara, de acordo com
as disposicoes deste edital e nos termos da Lei 14.133 e todas as suas alteragdes, o
credenciamento de empresas especializadas para a prestacao de servicos médicos de
urgéncia e emergéncia, sob o regime de plantdes médicos de clinico geral e pediatria
visando garantir a assisténcia continua e ininterrupta aos pacientes do municipio de
Penha/SC..

1. DO OBJETO

O objeto do presente processo licitatorio € o Credenciamento de Pessoas Juridicas, para a
“Contratacao de empresas especializadas para a prestacao de servigcos médicos de
urgéncia e emergéncia, sob o regime de plantées médicos de clinico geral e pediatria
visando garantir a assisténcia continua e ininterrupta aos pacientes do municipio de
Penha/SC., e em conformidade com as condi¢coes estabelecidas neste Edital e em
seus Anexos.”

2. DO AMPARO LEGAL
2.1 O presente processo licitatorio é regido pela Lei n® 14.133/2021 e pelas normas contidas
neste Edital.

3. DO PRECO DO SERVIGO
3.1 A Prefeitura pagara os valores definidos no Termo de Referéncia em anexo.

4. DO PERIODO E HORARIO PARA O CREDENCIAMENTO E ABERTURA

4.1 O credenciamento ocorrera a partir do dia 16/09/2025 até o dia 15/09/2026, devendo os
interessados, neste periodo, apresentarem os documentos necessarios € a proposta de
adeséao.

4.2 O horario de atendimento aos interessados sera das 08h as 12h e das 13:30h as 17:30h,
no departamento Compras e Licitacbes da Prefeitura Municipal, localizado a Av. Antonio J.
Tavares, 194, Sala 22, Centro, Penha/SC.

4.3. Datas das verificacdes das documentacdes apresentadas: as verificacbes ocorrerao
sempre no primeiro dia util do més, sendo lavrada ata dessas reunifes e a publicagao dos
credenciados no site do municipio € no Portal Nacional de Contratagdes Publicas — PNCP.
4.4. Nao serao aceitos documentos apds o periodo acima descrito.

4.5 O interessado que dentro do periodo, tiver seus documentos rejeitados somente tera seu
pedido reavaliado com a apresentagédo de novo requerimento e novos documentos ja livres
dos vicios anteriormente identificados e que foram impeditivos do credenciamento
anteriormente pretendido.
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4.6 Caso venca algum documento antes da apresentagdo nos termos do item anterior,
deverao também ser apresentados outros novos em plena validade.

4.7. Para ser credenciado, além dos documentos exigidos neste edital, o interessado devera
preencher todas as demais condi¢cdes nele estabelecidas.

4.8. O critério para convocagao sera a ordem cronologica de protocolo, respeitada a
isonomia entre os interessados e a proporcionalidade na distribuicdo das escalas, de acordo
com a capacidade técnica apresentada por cada empresa.

5. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

5.1. Serdo admitidos a participar do Credenciamento, as Pessoas Juridicas legalmente
estabelecidas.

5.2. Nao poderao participar as Pessoas Juridicas quando:

a) declaradas inidéneas nos termos da lei;

b) que tenham faléncia ou concordata decretada;

c) Impedidas de licitar, contratar ou transacionar com a Administracdo Publica, direta ou
indireta;

d) constituidas na forma de consércio.

6. DO ENVELOPE
6.1. Os documentos necessarios ao credenciamento serdo disponibilizados em um
envelope, e entregues a Prefeitura Municipal de Penha/SC da seguinte forma:

PREFEITURA MUNICIPAL DE PENHA-SC

A COMISSAO DE LICITACAO

PARTICIPANTE: RAZAO SOCIAL

RAZAO SOCIAL/NOME/CNPJ/ CPF/IENDEREGO

DOCUMENTOS DE “HABILITAGAO” PARA CREDENCIAMENTO N° 010/2025.

6.2. Toda a documentagao exigida podera ser apresentada no original ou por qualquer
processo de copia devidamente autenticada em cartorio ou publicada em 6rgéo de imprensa
oficial, ou ainda, a prova de autenticidade de cépia de documento publico ou particular
podera ser feita perante agente da Administracdo, mediante apresentacéo de original ou de
declaracao de autenticidade por advogado, sob sua responsabilidade pessoal.

6.2.1. Seréo aceitas apenas copias legiveis.

6.2.2. Nao serao aceitos documentos cujas datas estejam rasuradas.

6.2.3 A Comissao de Agentes de Contratacéo reserva-se o direito de solicitar o original de
qualquer documento, sempre que tiver duvida e julgar necessario.

6.2.4. Se a documentacdo de habilitacdo ndo estiver completa e correta ou contrariar
qualquer dispositivo deste Edital e seus anexos, a Comisséo considerara o proponente nao
credenciado.

7. DA DOCUMEI:ITA(;AQ EXIGIDA PARA O CREDENCIAMENTO
7.1. HABILITACAO JURIDICA
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7.1.1 Cédula de Identidade dos proprietarios assinantes do credenciamento;

7.1.2 Declaracao de cumprimento dos requisitos habilitatérios, conforme modelo constante
do Anexo V deste Edital, assinado por quem de direito;

7.1.3 Declaragdo, sob as penalidades cabiveis, de inexisténcia de fato superveniente
impeditivo da habilitagdo, conforme modelo constante do Anexo VI deste Edital, assinado
por quem de direito;

7.1.4 Declaragdao de que nao tem em seus quadros menores de 18 (dezoito) anos
executando trabalho noturno, insalubre ou perigoso ou menores de 16 (dezesseis) anos,
executando qualquer trabalho, salvo na condi¢cdo de aprendiz a partir de 14 (quatorze anos),
conforme modelo constante no Anexo VIl deste Edital.

7.1.5 Declaragao de parentesco, conforme Anexo VIII;

7.1.6 Ato constitutivo, estatuto social, contrato social ou sua consolidacdo e posteriores
alteragdes contratuais, devidamente registradas na junta comercial e em vigor e, no caso de
sociedade por acoes, estatuto social, ata do atual capital social acompanhado da ata de
eleicdo de sua atual administragdo, registrados e publicados. (se o representante da
empresa nao estiver presente no certame).

7.1.7 Prova de inscricao no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

7.2. REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA

7.2.1 Prova de regularidade para com as Fazendas: Federal, com abrangéncia as
contribuigcdes sociais, Estadual e Municipal do domicilio ou sede da licitante, ou outra
equivalente, na forma da lei;

7.2.2 Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), demonstrando situagéo regular no
cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei; e

7.2.3 — Apresentar Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), para comprovagao
de que a empresa nao possui débitos trabalhistas.

7.3. QUALIFICAGAO ECONOMICO-FINANCEIRA:
7.3.1 Certiddo negativa de faléncia e concordata expedida pelo distribuidor da sede da
pessoa juridica, de acordo com a Lei 11.101/2005.

7.4. QUALIFICAGAO TECNICA

7.4.1. Apresentar relagdo nominal de no minimo 10 (dez) profissionais que compdem a
equipe médica da proponente, informando: Nome, CPF, RG, certificado de formacao Médica
e numero de inscricdo no Conselho Regional de Medicina de Santa Catarina ou a
comprovacao de transferéncia;

7.4.2. O corpo clinico da contratada devera comprovar experiéncia minima de 1 (um) ano
em servicos de urgéncia e emergéncia (curriculum, copia da carteira de trabalho ou
declaragéo do empregador) ou com o curso ATLS — Suporte de Vida Avangado no Trauma;
7.4.3. A empresa devera apresentar documentos que comprovem vinculo de no minimo 3
(trés) pediatras no seu corpo clinico e apresentar documentos comprobatérios do registro de
qualificagdo de Especialistas (RQE) para cada profissional.

7.4.4. Inscricao no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ/MF;
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7.4.5. Registro comercial, no caso de empresa individual; ou ato constitutivo, estatuto ou
contrato social e ultima alteragdo consolidada devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais; e, no caso de sociedades por agcdes, acompanhado de documentos
de eleicdo de seus administradores ou inscricao do ato constitutivo; no caso de sociedades
civis acompanhado de prova de diretoria em exercicio, com o ramo de atividades
compativeis com o objeto deste edital; decreto de autorizagao, em se tratando de empresa
ou sociedade estrangeira em funcionamento no pais, e ato de registro ou autorizagdo de
funcionamento expedido pelo Orgédo competente, quando a atividade assim exigir.

7.4.6. Dados pessoais (nome completo, logradouro, estado civil, profissao, RG e CPF/MF)
do signatario (responsavel legal) o qual assinara o contrato.

7.4.7. Prova de regularidade de débitos relativos a Tributos Federais conjunta com a Divida
Ativa da Uniao.

7.4.8. Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual.

7.4.9. Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal do proponente.

7.4.10. Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (CND
FGTS).

7.4.10 Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), conforme Lei Federal
12.440/2011.

7.4.11. Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata expedida pelos distribuidores da
sede da comarca da pessoa juridica.

7.4.12. Certificado de Registro Cadastral (CRC) da empresa junto aos municipios
responsaveis pelo certame.

7.4.13. Certidao de Inscrigao junto ao Conselho Regional de Medicina (CRM).

7.4.14. Licenciamento Sanitario ou dispensa conforme legislacdo municipal da sede do
interessado no credenciamento.

7.4.15. Curriculum Vitae resumido do PROFISSIONAL RESPONSAVEL TECNICO, com
copia dos seguintes documentos: Diploma de Graduagao, Certificado de Especialidade
(devidamente reconhecido pelo Conselho Regional de Classe) e Carteira de Identidade
Profissional (emitida pelo Conselho Regional de Classe). Caso ndo conste na Carteira de
Identidade Profissional, anexar também cépia do RG - Carteira de ldentidade e do CPF/MF;

7.4.16. Para o item 2, médico(a) pediatra, devera ser apresentado diploma de pés-
graduacgao, de especializacdo ou residéncia, portando o Registro de Qualificacdo de
Especialista (RQE).

7.4.17. Documento declarando que o licitante cumpre o disposto no inciso XXXIIl do art. 7°
da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, conforme prescreve o inciso VI
do art. 12 da Lein. 14.133/2021;

7.4.18. Dados de identificagdo bancaria (relacionar o numero da Agéncia e Conta Corrente
em nome da licitante).

7.4.19. Apresentar ao menos 01 (um) Atestado de Capacidade Técnica, expedido por
pessoa juridica de direito publico ou privado, com identificagdo do emitente e cargo que
ocupa, n° do CNES da unidade, certificando que a empresa tenha prestado servigos
similares.
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7.4.20. Declaragao de que o proponente nao possui servidor publico do Municipio de Penha,
como representante legal/membro da diretoria/sécio administrador/proprietario e/ou
presidente da instituicdo

7.4.21. Declaragao apresentando diretor clinico que representara a empresa na
coordenacdo de seus meédicos na Unidade de Pronto Atendimento, assinada pelo
representante legal da empresa e pelo médico indicado, para melhor controle de fiscalizagao
vinculada com a gestao, aprimoramento das necessidades levantadas e maior resolutividade
das eventuais divergéncias, contribuindo assim para a prestacao de servigo de qualidade ao
usuario, devendo informar nome, CRM e telefone para a Secretaria de Saude de maneira
formal.

7.4.22. Caso o interessado esteja isento de algum documento exigido neste edital, devera
apresentar declaragéao do 6rgao expedidor informando sua isengéao.

7.4.23. Os documentos nio serao recebidos de forma parcial.

7.4.24. Os documentos que forem apresentados somente em original n&o serao devolvidos,
e passarao a fazer parte do processo de contratacao.

7.4.25. Ao apresentar os documentos para inscricdo e credenciamento, a instituicao se
obriga a cumprir os termos da presente Inexigibilidade/Credenciamento.

8. DO PROCESSAMENTO DO CREDENCIAMENTO

8.1. Recebido o envelope sob protocolo, verificado o cumprimento do prazo estabelecido
neste edital, a Comissédo de Agentes de Contratagcdo, adotara os seguintes procedimentos:
a) A abertura dos envelopes;

b) Avaliagao de todos os documentos, levando-se em conta: validade, veracidade e se todo
o rol exigido no item 7 fora apresentado;

c) Desta reunido lavrar-se-a ata circunstanciada e conclusiva sobre o credenciamento ou
nao da empresa.

d) Publicagao do resultado no site do municipio e no PNCP.

e) O critério para convocagao sera a ordem cronologica de protocolo, respeitada a
isonomia entre os interessados e a proporcionalidade na distribuicdo das escalas, de
acordo com a capacidade técnica apresentada por cada empresa.

9. DAS INSTRUGCOES E NORMAS PARA OS RECURSOS PREVISTOS EM LEI

9.1. As impugnacgdes ou duvidas quanto ao Edital e seus anexos, deveréao ser solicitadas por
escrito e dirigidas ao Presidente da Comissao de Agentes de Contratagdo e entregues
mediante protocolo, durante o expediente normal de atendimento, na forma da Lei.

9.1.1. Apresentadas as impugnagdes ou duvidas, as mesmas serdao respondidas ao
interessado, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas depois de protocoladas.

9.1.2 Alicitante, depois de informada das decisdes da Comissao de Agentes de Contratagéo,
no tocante a habilitagdo ou julgamento de Proposta de Preco e se dela discordar, tera o
prazo de trés dias uteis para interposi¢ao de recurso, contados da intimagao do ato ou da
lavratura da ata, se presente no momento da abertura.

9.1.3. Interposto o recurso, dele se dara ciéncia aos demais licitantes que poderao impugna-
lo no prazo de trés dias uteis.
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10. DA HOMOLOGAGAO E DA ADJUDICAGAO

10.1. Apds a publicacao do resultado da licitagao e, ndo havendo interposicao de recursos
nos termos da Lei n° 14.133/2021, decorridos trés dias uteis, o objeto do certame sera
adjudicado e homologado as empresas credenciadas.

11. DA PROPOSTA DE PREGO E DA SUA APRESENTAGAO

11.1 A proposta de adesao devera ser elaborada, preferencialmente em papel timbrado do
proponente, ou com sua completa identificacdo, através de impressao ou por carimbo
padronizado.

11.2. Devem em tudo seguir o modelo que compde este edital, conforme Anexo |I.

11.3. Devem ser apresentadas em lingua e moeda nacional (R$) isenta de rasuras, emendas
ou entrelinhas, e ao final, deve ser datada e assinada pelo representante legal da
proponente.

12. DA MEDIGAO DOS SERVIGOS E FORMA DE PAGAMENTO

12.1 O Fundo Municipal de Saude de Penha pagara pelos servigos prestados conforme
precos constantes no Termo de Referéncia;

12.2. Os pagamentos serao efetuados em até 30 (trinta) dias da emissao da Nota Fiscal com
seu devido aceite, conforme prestacao de servico mensal mediante relatorio, assinado pelo
responsavel pela fiscalizagdo do contrato;

12.3. Para fazer jus ao pagamento, o CREDENCIADO devera emitir a nota fiscal
obrigatoriamente com o numero de inscrigdo no CNPJ com que foi cadastrado e conforme
os dados constantes na Ordem de Compra enviada pela Secretaria Municipal de Saude
contendo detalhamento dos itens, quantidades, valores unitarios e totais, ndo se admitindo
notas fiscais/faturas com outro CNPJ, mesmo de filiais ou da matriz;

12.4. Devera ainda, apresentar juntamente, prova de regularidade perante o FGTS — CRF
(Consulta Regularidade do Empreendedor), CNDT (Certiddo Negativa de Débitos
Trabalhistas), CNDF (Certiddo Negativa de Débitos Federais), CNDE (Certiddo Negativa de
Débitos Estaduais) e CNDM (Certidao Negativa de Débitos Municipais).

13. DAS CARACTERISTICAS DA PRESTACAO DE SERVICO

13.1 Plantdes médicos de pediatria de forma ininterrupta, compreendendo 12 horas ao dia,
todos os dias de semanas e finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos;

a) Deve ser de 1 profissional,;

b) Os servigos devem ser com escala de 1 médico(a) das 10:00h as 22:00h.

13.2 Os atendimentos ocorrerao no Pronto Atendimento Municipal de Penha, situado na Rua
Alfeu Jerénimo da Conceigéao, 225 - Centro, nos regimes estipulados no item 2.2 e 2.3.
13.3 Todos os integrantes da equipe técnica deverao priorizar a Relagdo Municipal de
Medicamentos (REMUME) e a Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica, utilizando em
suas prescricoes, preferencialmente os medicamentos disponiveis na Farmacia Basica
Municipal.
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13.4 Os profissionais prestadores de servigos deverao, obrigatoriamente, prestar todo o
suporte necessario a equipe multidisciplinar nos casos de intercorréncias clinicas ocorridas
com os pacientes atendidos nas dependéncias do Pronto Atendimento. Ademais, devem
acompanhar a equipe nos transportes para internagdes no hospital de referéncia do
municipio, quando necessario, no caso de pacientes mais criticos.

13.5 A empresa credenciada devera apresentar a Secretaria de Saude a escala de plantao
de seus médicos previamente, pelo  e-mail saude@penha.sc.gov.br e
papenha@penha.sc.gov.br. A gestdo deste credenciamento tem o direito de fazer alteragoes
na escala, se necessario. Qualquer alteracdo na escala de plantdo sera comunicada a
empresa com a devida antecedéncia e de forma transparente, visando a manter a eficiéncia
e qualidade dos servigos médicos prestados.

13.6 A Credenciada deve garantir a substituicdo imediata de médicos ausentes em casos de
faltas inesperadas, licengcas ou circunstancias similares. Os médicos substitutos devem
atender aos mesmos padrdes de qualificacdo e competéncia. A credenciada deve notificar
prontamente a gestao sobre as substituicdes realizadas.

13.7 As empresas interessadas em participar do credenciamento disporao do prazo de 30
(trinta) dias para apresentacao da documentagao exigida. A fixacao deste prazo encontra-
se devidamente justificada em raz&o da natureza essencial do servigo a ser prestado, bem
como da necessidade de assegurar celeridade, eficiéncia administrativa e efetiva gestao do
credenciamento. Tal medida objetiva possibilitar a formagao de cadastro de prestadores
habilitados, garantindo coordenacéo técnica unificada, continuidade assistencial e adequado
planejamento integrado, de modo a assegurar maior eficacia na execugao das atividades.
13.8 A credenciada, devera garantir que todos os profissionais de saude e funcionarios
designados para prestar servicos médicos clinicos gerais e pediatricos estejam vestidos
adequadamente e usem uniformes apropriados durante o desempenho de suas fungoes,
contribuindo para a seguranga, higiene e identificagdo adequadas dos profissionais de
saude.

13.9 A credenciada devera programar os intervalos e descansos de seus plantonistas de
forma que n&o ocorram simultaneamente, assegurando a continuidade dos servigos médicos
prestados pela empresa especializada em servigcos médicos clinicos gerais e pediatricos
programagcao deve evitar a auséncia simultdnea de todos os profissionais e garantir a
qualidade do atendimento.

13.10 A credenciada devera assumir a responsabilidade pela alimentagcdo adequada dos
plantonistas que prestam servicos meédicos nas instalagdes do Pronto Atendimento,
excluindo qualquer responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude. A Contratada deve
garantir que a alimentacédo seja de qualidade e cumpra os padrbes sanitarios. Todos os
custos relacionados a alimentagdo, como compra, preparagao e transporte de alimentos,
sdo de responsabilidade da credenciada.

13.11 A equipe médica credenciada devera manter um relacionamento profissional e
colaborativo com a equipe de enfermagem da Secretaria Municipal de Saude durante a
prestacdo de servicos meédicos. Isso inclui promover a comunicacio, respeito mutuo e
resolu¢cado amigavel de conflitos, com o objetivo de garantir a qualidade do atendimento aos
pacientes.
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13.12 Manter sempre atualizado no sistema informatizado e-Saude o prontuario médico dos
pacientes na unidade administrada pela credenciada.
13.13 Todos os integrantes da equipe técnica da contratada deveréo respeitar os pardmetros
minimos de tempo de consulta estabelecidos pelo Ministério da Saude
13.14 A contratada devera manter controle de produgdo, claro e congruente, com a
finalidade de garantir a eficacia, eficiéncia, efetividade e qualidade dos atendimentos. 2.7.15
Realizar a notificagdo obrigatéria de agravos a saude por meio do registro das informagdes
em ficha especifica padronizada pelo Ministério da Saude conforme fluxo estabelecido pelo
gestor municipal.
13.16 ACOLHIMENTO: utilizar diretriz da Politica Nacional de Humanizacao — PNH, que
determina o cuidado do paciente que envolva a sua escuta qualificada e o respeito as suas
especificidades, com resolutividade e responsabilizagao.
13.17 CLASSIFICACAO DE RISCO: Dispor de ferramenta de apoio a decisdo clinica, no
formato de protocolo, com linguagem universal para as urgéncias clinicas e traumaticas, que
deve ser utilizado por profissionais médicos capacitados, com o objetivo de identificar a
gravidade do paciente e permitir o atendimento rapido, em tempo oportuno e seguro de
acordo com o potencial de risco para que o Pronto Atendimento seja considerado de efetivo
funcionamento. Deve desempenhar as seguintes atividades: acolher os pacientes e seus
familiares, estabelecer e adotar o cumprimento de protocolos de acolhimento, atendimento
clinico, de classificagao de risco e de procedimentos administrativos conexos, atualizando-
os sempre que a evolugao do conhecimento tornar necessario.
13.18 Articular-se com Unidades Basicas de Saude/Saude da Familia, unidades
hospitalares, unidades de apoio diagndstico e terapéutico e com outros servigos de atengao
a saude, respeitando fluxos logicos e efetivos de referéncia e contra referéncia.
13.19 Prestar atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes acometidos por quadros
agudos ou agudizados de natureza clinica, e prestar primeiro atendimento aos casos de
natureza cirurgica e de trauma, estabilizando os pacientes e realizando a investigagao
diagnostica inicial, de modo a definir, em todos os casos, a necessidade ou n&o de
encaminhamento a servigos hospitalares de maior complexidade.
13.20 Realizar atendimentos e procedimentos médicos adequados aos casos demandados
a unidade. 2.7.21 Prestar apoio diagndstico e terapéutico ininterrupto nas 24 horas.
13.22 Manter pacientes em observagéo, para elucidagéo diagnédstica e/ou estabilizagao
clinica.
13.23 Prover atendimento e/ou referenciamento adequado a um servico de saude
hierarquizado, regulado e integrado a Rede de Atencdo as Urgéncias, a partir da
complexidade clinica, cirurgica e traumatica do usuario.
13.24 Contrarreferéncia para os demais servicos de atencdo a saude, proporcionando
continuidade ao tratamento com impacto positivo no quadro de saude individual e coletivo.
13.25 Nomear Responsavel Técnico para ser responsavel pela elaboragao de escala mensal
dos profissionais, com os respectivos nomes, datas e horarios, sendo este entregue a gestao
do Fundo Municipal de Saude por meio dos e-mails:
13.26 A secretaria ira realizar um indice de Medicdo de Resultados no Pronto Atendimento
IMRPA) para avaliar o desempenho de todas as empresas credenciadas que oferecem
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servigos no pronto atendimento. O objetivo principal deste indice € medir diversos aspectos
do atendimento, incluindo a qualidade do servigo, o tempo de espera, a satisfacdo do
paciente, este processo de avaliagdo nos permitira identificar areas de melhoria e garantir
que nossos pacientes recebam atendimento de qualidade e eficaz. Os resultados do IMRPA
serdao compartilhados mensalmente com todas as empresas credenciadas. Além disso, a
Secretaria de Saude estara disponivel para discutir os resultados, fornecer feedback
detalhado.

13.27 Utilizar Folha Ponto, alimentada de forma eletrbnica, mediante registro de ponto
biométrico.

13.28 A produgdo dos servigos prestados sera registrada e apresentada mensalmente
através dos seguintes instrumentos de registro:

a) Folha Ponto dos profissionais, alimentada de forma eletrénica, mediante registro de ponto
biométrico, a ser disponibilizado pela empresa contratada, por meio de equipamento
homologado pelos 6rgaos competentes (INMETRO).

b) A Folha Ponto, apds impressa, devera ser assinada pelo profissional, pelo Responsavel
Técnico da empresa contratada e pelo Fiscais do contrato.

c) Todas as Folhas Ponto deverado ser entregues ao coordenador do Pronto Atendimento e
aos Fiscais de Contrato, no inicio do més subsequente aos servicos de atendimentos no
prazo de até 3(trés) dias uteis, para conferéncia e posterior encaminhamento ao
departamento administrativo e compras no prazo de até 2 (dois) dias uteis.

14. DOS PRAZOS

14.1 A vigéncia do contrato oriundo deste credenciamento da data de sua assinatura até o
término da vigéncia do credenciamento, podendo ser prorrogado no interesse das partes até
0 maximo permitido da Lei 14.133/2021.

14.2 O credenciamento, caso o contrato venha a ser prorrogado, ficara sujeito a
comprovacao das mesmas condicdes habilitatérias do inicio do contrato.

15. DAS OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES

15.1 Sao obrigagdes do Municipio:

a) comunicar, de imediato, qualquer alteracao na forma de prestagcao dos servigos;

b) conferir e aprovar os servigos realizados;

c) efetuar o pagamento dos servicos realizados nos moldes deste edital;

d) prestar aos credenciados, todas as informagdes necessarias para o bom desempenho
dos servigos.

e) O municipio ndo sera responsavel por quaisquer 6nus, direitos ou obriga¢des vinculadas
a legislacgao trabalhista, tributaria ou securitaria decorrentes da execugao de contrato, cujo
cumprimento e responsabilidade cabera, exclusivamente, a contratada.

15.2 Sao obrigagdes das empresas contratadas:
15.1 Assumir toda a responsabilidade pela boa execucao e eficiéncia dos servicos que
efetuar, responsabilizando-se, ainda, por qualquer dano ocorrido em decorréncia da ma
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realizagao destes servigos, causados tanto ao CONTRATANTE como a terceiros, desde que
a responsabilidade |lhe seja imputavel.

15.2 Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelo
CONTRATANTE.

15.3 Néo transferir a terceiros, mesmo que parcialmente, os servicos contratados, sem
prévia anuéncia por escrito do CONTRATANTE.

15.4 Atender prontamente quaisquer orientacbes e exigéncias do fiscal do contrato,
inerentes a execugao do objeto contratual.

15.5 Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre todo e
qualquer assunto de interesse do CONTRATANTE ou de terceiros de tomar conhecimento
em raz&o da execucgéo do objeto deste contrato.

15.6 Manter quadro de pessoal suficiente para atendimento dos servigcos, sem interrupcéo,
seja por motivo de férias, descanso semanal, licengas, greves, faltas ao servigco e demissoes,
sob pena de aplicagao das sancgdes cabiveis.

15.7 Disponibilizar profissionais habilitados e devidamente qualificados para o desempenho
dos servigos.

15.8 Substituir o seu preposto que estiver trabalhando em desacordo com o interesse dos
servigos e, por este motivo, for rejeitado pela fiscalizagdo do CONTRATANTE.

15.9 Executar os servigos de acordo com o estabelecido no contrato e seus anexos.

15.10 Respeitar os prazos previstos neste projeto basico.

15.11 Manter atualizado o endereco do correio eletrénico.

15.12 Manter durante toda a execug¢do do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes
assumidas, todas as condi¢des de habilitagcao e qualificagdo exigidas na licitagcao.

15.13 Disponibilizar as ferramentas e os materiais necessarios a realizacdo dos servigos.
15.14 Cumprir as exigéncias de reserva de cargos prevista em lei, bem como em outras
normas especificas, para pessoa com deficiéncia, reabilitado da Previdéncia Social e para
aprendiz, caso a exigéncia seja aplicavel a CONTRATADA.

15.15 Cumprir todas as exigéncias das leis e normas atinentes a seguranca, higiene e
medicina do trabalho, fornecendo os adequados equipamentos de protecdo individual a
todos os que trabalharem ou, por qualquer motivo, permanecerem no local de execugao de
servigos, incluindo o uso de uniforme ou cracha de identificagcao.

15.16 Comprovar a qualificagdo minima da equipe profissional alocada na prestacao dos
servigos, conforme previsto neste projeto basico, sob pena de inexecugao contratual.

15.17 Participar das acdes determinadas pela SMS na prestacao de servigcos de assisténcia
em casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes casos, sera possivel a
repactuagao do Contrato de Gestao, visando ao equilibrio econémico e financeiro.

16. DAS SANCOES E PENALIDADES

16.1 O descumprimento total ou parcial das obrigagbes assumidas pela empresa
credenciada caracterizara sua inadimpléncia implicando, segundo a gravidade, em multa de
até 5% (cinco por cento) do valor global contratado, reajustado até o momento da cobranga,
descontada de logo, quando do pagamento da fatura apresentada pelo credenciado, ou se
por este motivo impossivel, sera descontada na caugéo ou cobrada judicialmente.
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16.2 A aplicagdo de multa, segundo o caso, n&o eximira a empresa credenciada de sofrer
outras sancdes previstas na Lei 14.133/2021.

16.3. As multas n&do tém carater compensatoério, sdo independentes e cumulativas e nao
eximem a credenciada da prestagao do servico.

16.4. Em qualquer caso de aplicagao de sang¢ao serao sempre garantidos o contraditorio e
a ampla defesa, sempre em processo administrativo especifico.

17. DOS CASOS DE DESCREDENCIAMENTO

171 Da Prefeitura Municipal, sem prévio aviso, quando:
17.1.1. Sera motivo de descredenciamento imediato do prestador de servicos pelo Municipio
quando:

a) A CONTRATADA deixar de cumprir quaisquer das clausulas, condigdes ou obrigacdes
previstas neste Edital e no contrato;

b) b) A CONTRATADA incorrer, de forma reiterada ou grave, em infragdes relativas a execugao
dos servigcos, especialmente em casos de auséncia de profissionais escalados,
descumprimento de horarios ou falhas que comprometam a continuidade da assisténcia;
c) Ficar comprovada a incapacidade técnica ou operacional da CONTRATADA para manter
o padrdao de qualidade exigido nos atendimentos de urgéncia e emergéncia, mediante
relatério técnico da Secretaria Municipal de Saude;

c) d) Houver comprovagao de que a empresa apresentou informagdes falsas ou documentos
inveridicos durante o processo de habilitacdo e credenciamento;

d) e) Por razdes de interesse publico, devidamente justificadas pela Administragao.

17.2. Sera motivo de descredenciamento pelo préprio credenciado, quando solicitado por
escrito a Prefeitura, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

17.3 Além das hipoteses acima, o Municipio podera excluir imediatamente do cadastro de
credenciados qualquer empresa que:

a) Nao mantenha a regularidade de habilitagdo exigida;

b) N&o cumpra as escalas de plantdo estabelecidas;

c) Apresente desempenho insatisfatorio, aferido pelos mecanismos de avaliagédo e
fiscalizacdo adotados pela Secretaria Municipal de Saude.

17.4 O descredenciamento sera registrado e publicado, assegurando transparéncia, e a
empresa descredenciada sera automaticamente substituida por outra do cadastro de
reserva, respeitada a ordem cronoldgica de habilitagéo.

17.2 Pela instituicao credenciada:

a) mediante solicitagdo escrita e devidamente justificada a Prefeitura, com antecedéncia
minima de 30 (trinta) dias.

18 DAS CONDIGCOES GERAIS

18.1 O interessado no fornecimento completo deste edital podera retira-lo, gratuitamente, de
segunda a sexta-feira, das 07h as 13h na sede da Prefeitura Municipal ou através do site
https://penha.atende.net/cidadao;

18.2 Compete ao municipio de Penha a gestdo do contrato;
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18.3 A licitante devera examinar detidamente as disposi¢cdes contidas neste Edital e seus
anexos, pois a simples apresentacdo da Documentacdo subentende a aceitacao
incondicional de seus termos, independentemente de transcricdo, bem como o
conhecimento integral do objeto em licitacdo, nao sendo aceitas alegagbes de
desconhecimento de qualquer por menor.

18.4 A Comissao de Agentes de Contratagdao podera relevar erros formais em quaisquer
documentos apresentados, desde que tais erros nao alterem o conteudo dos mesmos.

18.5 Os casos omissos serao decididos e resolvidos pelos membros da Comissdo de
Licitacdo em conformidade com as disposicbes constantes na Lei 14.133/2021 e dos
principios gerais de Direito Publico.

18.6. Fazem parte do presente edital:

-Anexo I: Termo de Referéncia

-Anexo Il: Encaminhamento de documentos ao credenciamento;

-Anexo lll: Declaragao de cumprimento dos requisitos habilitatérios;

-Anexo IV: Declaragéo de inexisténcia de fatos impeditivos;

-Anexo V: Declaragao de que nao emprega menor;

-Anexo VI: Declaragéo negativa de relagao familiar ou parentesco

-Anexo VII: Minuta do contrato.

19. DO FORO
Para dirimir todas as questbes oriundas do presente Contrato € competente o Juizo da
Comarca do Municipio de Penha/SC.

Penhal/SC, 03 de setembro de 2025.

MOACIR BREITHAUPT
Secretario de Administracao
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 Credenciamento de empresas especializadas para a prestacdo de servicos médicos de
urgéncia e emergéncia, sob o regime de plantdes médicos de clinico geral e pediatria
visando garantir a assisténcia continua e ininterrupta aos pacientes do municipio de
Penha/SC.

2, DESCRIGCAO DA SOLUGAO COMO UM TODO
2.2 A contratagdo sera realizada por meio de credenciamento, na modalidade
Inexigibilidade, na sua forma eletrénica, nos termos dos artigos 6°, inciso XLI, 17, § 2°, e 34,
todos da Lei Federal n° 14.133/2021 observadas as exigéncias estabelecidas neste Termo
de Referéncia e demais normas legais aplicaveis.
2.3 O presente credenciamento visa atender a necessidade continua de prestacao de
servicos médicos de urgéncia e emergéncia na Unidade de Pronto Atendimento 24h (UPA)
do Municipio de Penha/SC, considerando todos os aspectos do ciclo de vida do objeto,
desde a contratagéo até a entrega final dos servigos, sua afericao e efetivagéo do respectivo
pagamento.
24 As empresas credenciadas deverao fornecer médicos com experiéncia comprovada
em clinica geral de urgéncia e emergéncia e especialista em pediatria com RQE para o
atendimento de urgéncia e emergéncia para atuar na modalidade de plantonistas, conforme
a carga horaria e os critérios estipulados, garantindo a cobertura assistencial eficiente e
eficaz a populacéo.
2.5 A solugdo contempla a disponibilizagao dos seguintes profissionais e servigos
complementares:

N° DESCRIGAO QTD UN VALOR VALOR TOTAL
UNITARIO

1 Atendimento Médico em Urgéncia e22.400 HR |R$ 145,00 R$ 3.248.000,00

Emergéncia (Clinico Geral)

2 |Atendimento Médico em Pediatria4.500 HR |R$ 190,00 R$ 855.000,00
(Especialista com RQE)

VALOR TOTAL:R$
4.103.000,00
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2.6 ITEM1:

2.6.1 Plantdes médicos de clinico geral de forma ininterrupta, compreendendo 24 horas
ao dia, todos os dias de semana e finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos;
2.6.2 Devem ser no minimo 5 profissionais;

2.6.3 Os servigos devem ser com escala de 2 meédicos das 07:00h as 19:00h e outros 2
meédicos das 19:00h as 07:00h do dia seguinte. O 5° médico ficara nos horarios a definir
pela Secretaria Municipal de Saude, considerando que o municipio € litoraneo e em alta
temporada ha wum aumento significativo da populagdo, aumentando assim
consequentemente os atendimentos médicos.

2.6.4 As escalas e o numero de profissionais podem ser alterados conforme
determinacgao da gestao e da fiscalizagao.

2.7 ITEM 2:

271 Plantdes médicos de pediatria de forma ininterrupta, compreendendo 12 horas ao
dia, todos os dias de semanas e finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos;
a) Deve ser de 1 profissional;

b) Os servigos devem ser com escala de 1 médico(a) das 10:00h as 22:00h.

2.7.2 Os atendimentos ocorreréo no Pronto Atendimento Municipal de Penha, situado na
Rua Alfeu Jerénimo da Conceigao, 225 - Centro, nos regimes estipulados no item 2.2 e 2.3.
2.7.3 Todos os integrantes da equipe técnica deverao priorizar a Relagao Municipal de
Medicamentos (REMUME) e a Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica, utilizando em
suas prescricoes, preferencialmente os medicamentos disponiveis na Farmacia Basica
Municipal.

2.7.4 Os profissionais prestadores de servigos deverdo, obrigatoriamente, prestar todo o
suporte necessario a equipe multidisciplinar nos casos de intercorréncias clinicas ocorridas
com os pacientes atendidos nas dependéncias do Pronto Atendimento. Ademais, devem
acompanhar a equipe nos transportes para internagées no hospital de referéncia do
municipio, quando necessario, no caso de pacientes mais criticos.

2.7.5 A empresa credenciada devera apresentar a Secretaria de Saude a escala de
plantdo de seus médicos previamente, pelo e-mail saude@penha.sc.gov.br e
papenha@penha.sc.gov.br. A gestdao deste credenciamento tem o direito de fazer
alteragdes na escala, se necessario. Qualquer alteracdo na escala de plantdo sera
comunicada a empresa com a devida antecedéncia e de forma transparente, visando a
manter a eficiéncia e qualidade dos servicos médicos prestados.

2.7.6 A Credenciada deve garantir a substituicdo imediata de médicos ausentes em

casos de faltas inesperadas, licencas ou circunstancias similares. Os médicos substitutos
devem atender aos mesmos padrdes de qualificagcdo e competéncia. A credenciada deve
notificar prontamente a gestdo sobre as substituigdes realizadas.
2.7.7 A credenciada, devera garantir que todos os profissionais de saude e funcionarios
designados para prestar servicos médicos clinicos gerais e pediatricos estejam vestidos
adequadamente e usem uniformes apropriados durante o desempenho de suas funcoes,
contribuindo para a seguranga, higiene e identificacdo adequadas dos profissionais de
saude.
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2.7.8 A credenciada devera programar os intervalos e descansos de seus plantonistas de
forma que n&o ocorram simultaneamente, assegurando a continuidade dos servigos médicos
prestados pela empresa especializada em servigos médicos clinicos gerais epediatricos
programagao deve evitar a auséncia simultdnea de todos os profissionais e garantir a
qualidade do atendimento.

2.7.9 A credenciada devera assumir a responsabilidade pela alimentagao adequada dos
plantonistas que prestam servicos médicos nas instalagdes do Pronto Atendimento,
excluindo qualquer responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude. A Contratada deve
garantir que a alimentagcédo seja de qualidade e cumpra os padrbes sanitarios. Todos os
custos relacionados a alimentacdo, como compra, preparacao e transporte de alimentos,
sdo de responsabilidade da credenciada.

2.710A equipe médica credenciada devera manter um relacionamento profissional e
colaborativo com a equipe de enfermagem da Secretaria Municipal de Saude durante a
prestacdo de servicos médicos. Isso inclui promover a comunicacdo, respeito mutuo e
resolugcdo amigavel de conflitos, com o objetivo de garantir a qualidade do atendimento aos
pacientes.

2.7.11 Manter sempre atualizado no sistema informatizado e-Saude o prontuario médico dos
pacientes na unidade administrada pela credenciada.

2.712Todos os integrantes da equipe técnica da contratada deverdo respeitar os
parametros minimos de tempo de consulta estabelecidos pelo Ministério da Saude

2.713 A contratada devera manter controle de produgado, claro e congruente, com a
finalidade de garantir a eficacia, eficiéncia, efetividade e qualidade dos atendimentos.
2.7.14 Realizar a notificacao obrigatéria de agravos a saude por meio do registro das
informagdes em ficha especifica padronizada pelo Ministério da Saude conforme fluxo
estabelecido pelo gestor municipal.

2.715ACOLHIMENTO: utilizar diretriz da Politica Nacional de Humanizagdo — PNH, que
determina o cuidado do paciente que envolva a sua escuta qualificada e o respeito as suas
especificidades, com resolutividade e responsabilizagéo.

2.7.16 CLASSIFICACAO DE RISCO: Dispor de ferramenta de apoio a deciséo clinica, no
formato de protocolo, com linguagem universal para as urgéncias clinicas e traumaticas, que
deve ser utilizado por profissionais médicos capacitados, com o objetivo de identificar a
gravidade do paciente e permitir o atendimento rapido, em tempo oportuno e seguro de
acordo com o potencial de risco para que o Pronto Atendimento seja considerado de efetivo
funcionamento. Deve desempenhar as seguintes atividades: acolher os pacientes e seus
familiares, estabelecer e adotar o cumprimento de protocolos de acolhimento, atendimento
clinico, de classificagao de risco e de procedimentos administrativos conexos, atualizando-
os sempre que a evolugao do conhecimento tornar necessario.

2.717 Articular-se com Unidades Basicas de Saude/Saude da Familia, unidades
hospitalares, unidades de apoio diagndstico e terapéutico e com outros servigos de atengéo
a saude, respeitando fluxos légicos e efetivos de referéncia e contra referéncia.

2.7.18 Prestar atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes acometidos por quadros
agudos ou agudizados de natureza clinica, e prestar primeiro atendimento aos casos de
natureza cirurgica e de trauma, estabilizando os pacientes e realizando a investigagao
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diagnostica inicial, de modo a definir, em todos os casos, a necessidade ou n&o de
encaminhamento a servigos hospitalares de maior complexidade.

2.7.19 Realizar atendimentos e procedimentos medicos adequados aos casos demandados
a unidade.

2.7.20 Prestar apoio diagndstico e terapéutico ininterrupto nas 24 horas.

2.7.21 Manter pacientes em observacao, para elucidagao diagnostica e/ou estabilizagcao
clinica.

2.7.22 Prover atendimento e/ou referenciamento adequado a um servico de saude
hierarquizado, regulado e integrado a Rede de Atencdo as Urgéncias, a partir da
complexidade clinica, cirurgica e traumatica do usuario.

2.7.23 Contrarreferéncia para os demais servigos de atengdo a saude, proporcionando
continuidade ao tratamento com impacto positivo no quadro de saude individual e coletivo.
2.7.24 Nomear Responsavel Tecnico para ser responsavel pela elaboragcdo de escala
mensal dos profissionais, com os respectivos nomes, datas e horarios, sendo este entregue
a gestado do Fundo Municipal de Saude por meio dos e-mails:

2.7.25 A secretaria ira realizar um indice de Medicdo de Resultados no Pronto Atendimento
(IMRPA) para avaliar o desempenho de todas as empresas credenciadas que oferecem
servigos no pronto atendimento. O objetivo principal deste indice € medir diversos aspectos
do atendimento, incluindo a qualidade do servico, o tempo de espera, a satisfacdo do
paciente, este processo de avaliagao nos permitira identificar areas de melhoria e garantir
que nossos pacientes recebam atendimento de qualidade e eficaz. Os resultados do IMRPA
serdo compartilhados mensalmente com todas as empresas credenciadas. Além disso, a
Secretaria de Saude estara disponivel para discutir os resultados, fornecer feedback
detalhado.

2.7.26 Utilizar Folha Ponto, alimentada de forma eletrénica, mediante registro de ponto
biométrico.

2.7.27 A produgao dos servicos prestados sera registrada e apresentada mensalmente
através dos seguintes instrumentos de registro: Folha Ponto dos profissionais, alimentada
de forma eletrbnica, mediante registro de ponto biométrico, a ser disponibilizado pela
empresa contratada, por meio de equipamento homologado pelos 6rgdos competentes
(INMETRO). A Folha Ponto, apds impressa, devera ser assinada pelo profissional, pelo
Responsavel Técnico da empresa contratada e pelo Fiscais do contrato. Todas as Folhas
Ponto deverao ser entregues ao coordenador do Pronto Atendimento e aos Fiscais de
Contrato, no inicio do més subsequente aos servigos de atendimentos no prazo de até 3 (trés)
dias uteis, para conferéncia e posterior encaminhamento ao departamento administrativo e
compras no prazo de até 2 (dois) dias uteis.

3 MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
3.1 Local de entrega do bem ou local de prestacdo/execugdo do servigo: O
atendimento ocorrera no Pronto Atendimento Municipal de Penha, situado na Rua Alfeu
Jerébnimo da Conceigao, 225 - Centro
3.2 A prestacdo de servigo sera em escalas de plantdes, de forma ininterrupta, 24
horas, finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos.
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3.3 A partir do recebimento da nota de empenho iniciara, para a contratada, o prazo
para a execugao dos servigos, seguindo a ininterrupgao do contrato e suas particularidades.
34 Constatada qualquer irregularidade, a contratada, devidamente comunicada, por

escrito, tera o prazo de 24 horas, a partir da notificagcdo, para realizar a
substituicdo/regularizagao necessaria.

3.5 O atendimento médico sera distribuido entre os credenciados por meio de rodizio
controlado pela fiscalizagdo do contrato que distribuira os turnos entre as empresas
credenciadas conforme a necessidade da unidade, a disponibilidade de profissionais
apresentada e a proporcionalidade de recursos humanos ofertados por cada credenciada. A
escala sera publicada com antecedéncia minima de 2 dias uteis e devera ser rigorosamente
cumprida pelas empresas contratadas.

3.6 A Secretaria Municipal de Saude/Gestdao do contrato sera responsavel pelo controle e
distribuicdo dos plantdes médicos que sera realizada mediante “ordem cronologica de
credenciamento”, a fim de que se proceda a contratacio através da assinatura de contrato,
observando os seguintes critérios:

a) A distribuicdo dos plantdes sera realizada de forma isonédmica entre as empresas
credenciadas, respeitando a capacidade técnica e a efetiva disponibilidade de profissionais
apresentada por cada uma;

b) Nos casos em que determinada empresa nao possua médicos suficientes para atender
a escala proposta, a Secretaria podera remanejar a distribuigédo, a fim de garantir a
continuidade dos servigos e a cobertura ininterrupta da UPA 24h, resguardando o interesse
publico;

c) A priorizagao de plantdes em periodos criticos ou emergenciais podera ser realizada,
sempre que necessario, em carater excepcional.

d) A distribuicdo e o controle das horas deverao ser registrados e acompanhados pela
gestao do contrato, garantindo transparéncia e fiscalizagdo adequada.

3.7 A distribuicao das demandas ocorrera simultaneamente com no maximo 2 (duas)
empresas, buscando a manutencio da eficiéncia da prestacao de servicos, bem como, a
fiscalizacdo dos contratos e da qualidade dos servigos prestados, sempre respeitando a
ordem cronoldgica de credenciamento pelas empresas interessadas, baseados nos
principios da equidade e igualdade previstos no Edital.

3.8 Caso haja mais do que 2 (duas) empresas cadastradas e credenciadas para a
prestagao dos servigos médicos, sera procedido pela Administragado Publica, cadastro de
reserva, obedecendo o critério de ordem de inscricao, devendo as Interessadas estarem
preparadas para a convocacao e prestacao de servigcos em qualquer momento, sempre
levando em consideragao o interesse publico e a manutencao do rodizio temporal dos
contratos.

4 FUNDAMENTAGCAO DA CONTRATAGCAO
4.1 O Fundo Municipal de Saude de Penha tem a necessidade urgente e continua
de garantir a presenga de médicos plantonistas nas unidades de atendimento da rede

publica municipal, a fim de assegurar o funcionamento regular dos servigos de saude,

notadamente nos periodos noturnos, finais de semana e feriados.
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4.2 A contratacdo justifica-se diante da inexisténcia de profissionais efetivos no
quadro da Administracdo Publica Municipal, especialmente para atender a dindmica da
urgéncia e emergéncia em regime ininterrupto (24 horas por dia, 07 dias por semana),
incluindo-se os finais de semana e feriados, no objetivo de garantir e assegurar o
cumprimento da Politica Nacional da Média Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, bem
como as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS).

4.3 Tal necessidade exige a rotatividade de equipes, com a devida cobertura técnica
permanente e uma gestao eficiente de escalas de plantdes. A dinamica desses atendimentos
requer uma estrutura operacional altamente responsiva, com cobertura médica continua e
ininterrupta, além da possibilidade de reposicdo imediata de médicos plantonistas em caso
de afastamentos, intercorréncias ou sobrecargas da demanda.

4.4 Tais exigéncias sao incompativeis com a jornada de trabalho e aos limites
funcionais aplicaveis aos servidores dos cargos efetivos na area médica do Municipio de
Penha, especialmente diante da auséncia do cargo efetivo de médico plantonista e de
profissionais concursados com interesse e disponibilidade integral para exercer a atividade
de médico plantonista no cumprimento de escala de trabalho. Assim, a utilizagao exclusiva
de servidores médicos efetivos se revela inviavel, tanto do ponto de vista legal quanto
pratico, comprometendo a regularidade e a seguranga assistencial da rede municipal de
urgéncia e emergéncia da Unidade de Saude de Pronto Atendimento 24 horas.

4.5 Também, verifica-se que o valor médio praticado no mercado regional para um
plantdo médico de 15 (quinze) horas é de aproximadamente R$ 1.836,00 (mil e oitocentos e
trinta e seis reais), o que resulta em uma remuneragdo mensal aproximada de R$ 27.540,00
(vinte e sete mil e quinhentos e quarenta reais) para o profissional que realizar 15 plantbes
no més. Tal valor supera o teto remuneratério fixado pelo inciso XI do artigo 79 da Lei
Orgéanica Municipal n° 10/2016, que estabelece como limite maximo a remuneragao
percebida, em espécie, pelo Prefeito Municipal.

4.6 Diante disso, a administragdo reconhece a existéncia de impedimento juridico
para a contratagao direta de médicos como servidores publicos sob o regime celetista, o qual
o Municipio de Penha/SC é regido, quando a remuneragao ultrapassar o teto constitucional
municipal. Contudo, destaca-se que os médicos plantonistas ndo se enquadram na estrutura
permanente de cargos do municipio, sendo a contratacdo desses profissionais de carater
temporario, emergencial e por necessidade de interesse publico, nos termos da legislagéo
que rege a contratagao por tempo determinado para atender a excepcional interesse publico
(art. 37, IX, da CF/88, e legislacdo municipal correlata).

4.7 Assim, a solucéo juridica viavel é a realizagao de credenciamento na modalidade
de inexigibilidade para a contratagdo de empresas especializadaspara a prestagcado de
servicos médicos, mediante a devida formalizacdo contratual. Nessa modalidade, a
prestagdo de servigo ocorre sem vinculo empregaticio direto, afastando-se a limitagdo
imposta pelo teto remuneratério da Lei Organica, uma vez que a relagao juridica se configura
como prestagao de servicos terceirizados, e ndo como remuneragao de servidor publico.
4.8 Ademais, esta medida esta em conformidade com os principios da
economicidade, eficiéncia e continuidade do servigo publico, sendo imprescindivel para
garantir o atendimento da populagdo com qualidade e regularidade, notadamente nas
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unidades de pronto atendimento e servigos de urgéncia e emergéncia.

4.9 Adicionalmente, trata-se de servigo publico essencial, cuja descontinuidade
representaria risco direto a integridade e a vida dos usuarios, 0 que exige a adogao de
medidas administrativas céleres e eficazes para assegurar sua plena continuidade, em
conformidade com o disposto no art. 10, inciso VI, da Lei Federal n°® 14.133/2021. A
contratacao proposta atende, portanto, aos principios da eficiéncia, da continuidade do
servigo publico e da supremacia do interesse publico, legitimando-se como medida técnica
e juridicamente adequada a manutengao do atendimento emergencial no municipio.

410 Diante do exposto, justifica-se a realizagdo de credenciamento para a
contratacao de empresa especializada na prestacédo de servicos médicos plantonistas, em
conformidade com a legislagéo vigente, a fim de atender ao interesse publico e resguardar
a legalidade dos atos administrativos.

4.1 No ambito deste credenciamento, cada empresa habilitada devera indicar e
manter meédico responsavel técnico devidamente registrado, que respondera pela
coordenacao das atividades prestadas pela respectiva equipe. As funcdes de atendimento
médico em urgéncia/emergéncia e atendimento pediatrico, embora homogéneas em sua
natureza, poderao ser executadas por diferentes prestadores credenciados, assegurando-
se, em todos os casos, a observancia dos protocolos assistenciais, a continuidade do servigo
e a qualidade do atendimento. O credenciamento de multiplos prestadores amplia a
capacidade operacional do Municipio, permitindo a substituicdo imediata em situa¢des de
auséncia, imprevistos ou aumento da demanda, garantindo eficiéncia, seguranca e
confiabilidade na assisténcia aos usuarios do SUS, conforme os critérios e condigdes
estabelecidos neste Termo de Referéncia.

412 A presente contratagdo por credenciamento encontra respaldo legal no artigo
196, da Constituicao Federal e no art. 79 da Lei Federal n°® 14.133/2021, bem como em
demais dispositivos legais aplicaveis, considerando-se: I) A essencialidade dos servigos
médicos;

) A necessidade de garantir a prestagdo ininterrupta de cuidados a saude;
II) A importancia de assegurar suporte ao diagnéstico e atendimento imediato aos usuarios
do SUS; IV) O dever constitucional da Administragdo de assegurar o direito a saude
universal, conforme previsto no art. 196 da Constituicdo Federal.

413 Por fim, destaca-se que todas as especificacbes técnicas, condigcdes de
execucgao, quantitativos e estimativas de custos estdo devidamente descritas neste Termo
de Referéncia, e serdo rigorosamente observadas no instrumento convocatorio, em atencéo
aos principios do planejamento, da vinculagao ao instrumento convocatério e da segurancga
juridica.

5 ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO

5.1 Estima-se para a contratagdo almejada o valor total de R$ 4.103.000,00 (Quatro
milhdes, cento e trés mil reais)
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6 ADEQUAGAO ORGCAMENTARIA

6.1 As despesas decorrentes desta contratagao serdo custeadas por recursos previstos
no orcamento do exercicio de 2025 e 2026, conforme a disponibilidade orgamentaria e o
planejamento financeiro da Prefeitura Municipal de Penha — Estado de Santa Catarina.

7DESCRIGAO DOS REQUISITOS DA CONTRATAGAO
71 Os Servigcos médicos na forma de plantdo de clinico geral, plantdo pediatrico
tém natureza de servico essencial, tendo em vista que seus padroes de desempenho e
qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por meio de especificacbes usuais
de mercado, nos termos do art. 6°, inciso Xlll, da Lei Federal n° 14.133/2021.
7.2 A contratacdo sera realizada por meio de credenciamento, na modalidade
Inexigibilidade, na sua forma eletrénica, nos termos dos artigos 6°, inciso XLI, 17, § 2°, e 34,
todos da Lei Federal n°® 14.133/2021.

7.3 Habilitam-se a participar do presente processo pessoas juridicas.
7.4 Tratando-se de um servigo ininterrupto, continuo e de profundo interesse publico,
mediante a necessidade urgente e imediata da prestagao dos servigos, a primeira sessao
de abertura de envelopes se dara no primeiro dia util posterior a publicacdo deste edital.
7.5 A atual demanda da Secretaria de Saude para a UPA 24H do Municipio de Penha é
de 23 (vinte e tres) médicos. A ordem de convocagéo sera de acordo com a ordem dos
protocolos de entrega da documentacgao, habilitagéo e credenciamento dos interessados até
que seja cumprida a demanda por profissionais.
7.6 Nao poderao participar no credenciamento os interessados que estejam cumprindo
a sancao prevista pela Lei n 14.133/2021 (aplicavel a todas as licitagbes sob qualquer
modalidade, bem como aos procedimentos de dispensa e inexigibilidade de licitagdo), que
tenham sido declaradas inidéneas pela Secretaria Municipal de Saude e/ou estejam
cadastradas nos impedidos de licitar no site do Tribunal de Contas do Estado de Santa
Catarina.
7.7 Para a prestacdo dos servicos pretendidos os eventuais interessados deverao
comprovar que atuam em ramo de atividade compativel com o objeto da licitagdo, bem como
apresentar os seguintes documentos a titulo habilitagao, nos termos do art. 62, da Lei n°
14.133/2021:
a) Apresentar relagdo nominal de no minimo 10 (dez) profissionais que compdem a
equipe médica da proponente, informando: Nome, CPF, RG, certificado de formacao Médica
e numero de inscricdo no Conselho Regional de Medicina de Santa Catarina ou a
comprovacao de transferéncia;
b) O corpo clinico da contratada devera comprovar experiéncia minima de 1 (um) ano
em servicos de urgéncia e emergéncia (curriculum, copia da carteira de trabalho ou
declaragao do empregador) ou com o curso ATLS — Suporte de Vida Avangado no Trauma;
c) A empresa devera apresentar documentos que comprovem vinculo de no minimo 3
(trés) pediatras no seu corpo clinico e apresentar documentos comprobatorios do registro
de qualificagdo de Especialistas (RQE) para cada profissional.

Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ/MF;
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e) Registro comercial, no caso de empresa individual; ou ato constitutivo, estatuto ou
contrato social e ultima alteragdo consolidada devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais; e, no caso de sociedades por acdes, acompanhado de documentos
de eleicdo de seus administradores ou inscricdo do ato constitutivo; no caso de sociedades
civis acompanhado de prova de diretoria em exercicio, com o0 ramo de atividades
compativeis com o objeto deste edital; decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa
ou sociedade estrangeira em funcionamento no pais, e ato de registro ou autorizagdo de
funcionamento expedido pelo Orgéo competente, quando a atividade assim exigir.

f) Dados pessoais (nome completo, logradouro, estado civil, profissao, RG e CPF/MF)
do signatario (responsavel legal) o qual assinara o contrato.

g) Prova de regularidade de débitos relativos a Tributos Federais conjunta com a Divida Ativa
da Uniao.

h) Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual.

i) Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal do proponente.

i) Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (CND FGTS).

k) Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), conforme Lei Federal 12.440/2011.
) Certidao Negativa de Faléncia ou Concordata expedida pelos distribuidores da
sede da comarca da pessoa juridica.

m) Certificado de Registro Cadastral (CRC) da empresa junto aos municipios responsaveis pelo
certame.

n) Certidao de Inscrigao junto ao Conselho Regional de Medicina (CRM).
o) Licenciamento Sanitario ou dispensa conforme legislagdo municipal da sede do
interessado no credenciamento.
p) Curriculum Vitae resumido do PROFISSIONAL RESPONSAVEL TECNICO, com
copia dos seguintes documentos: Diploma de Graduagao, Certificado de Especialidade
(devidamente reconhecido pelo Conselho Regional de Classe) e Carteira de Identidade
Profissional (emitida pelo Conselho Regional de Classe). Caso ndo conste na Carteira de
Identidade Profissional, anexar também copia do RG - Carteira de Identidade e do CPF/MF;
q) Para o item 2, médico(a) pediatra, devera ser apresentado diploma de pds-
graduacgao, de especializacdo ou residéncia, portando o Registro de Qualificagdo de
Especialista (RQE).
r) Documento declarando que o licitante cumpre o disposto no inciso XXXIIl do art. 7°
da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, conforme prescreve o inciso VI
do art. 12 da Lei n. 14.133/2021;

s) Dados de identificagéo bancaria (relacionar o numero da Agéncia e Conta Corrente
em nome da licitante).
t) Apresentar ao menos 01 (um) Atestado de Capacidade Técnica, expedido por

pessoa juridica de direito publico ou privado, com identificagdo do emitente e cargo que
ocupa, n° do CNES da unidade, certificando que a empresa tenha prestado servicos
similares.

u) Declaracéo de que o proponente ndo possui servidor publico do Municipio de Penha,
como representante legal/membro da diretoria/s6cio administrador/proprietario e/ou
presidente da instituicao
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v) Declaracdo apresentando diretor clinico que representara a empresa na
coordenagcdo de seus meédicos na Unidade de Pronto Atendimento, assinada pelo
representante legal da empresa e pelo médico indicado, para melhor controle de fiscalizagdo
vinculada com a gestao, aprimoramento das necessidades levantadas e maior resolutividade
das eventuais divergéncias, contribuindo assim para a prestacéo de servi¢co de qualidade ao
usuario, devendo informar nome, CRM e telefone para a Secretaria de Saude de maneira
formal.

w) Caso o interessado esteja isento de algum documento exigido neste edital, devera
apresentar declaragéao do 6rgao expedidor informando sua isengéao.

Os documentos néo serdo recebidos de forma parcial.

y) Os documentos que forem apresentados somente em original ndo serao devolvidos,
e passarao a fazer parte do processo de contratacéo.

z) Ao apresentar os documentos para inscricdo e credenciamento, a instituicado se
obriga a cumprir os termos da presente Inexigibilidade/Credenciamento.

7.8 Sera criado cadastro de reserva, observada a ordem cronolégica de protocolo
dos pedidos de credenciamento, que sera utilizado para futuras substituicdes, ampliagcbes
ou recomposicao da forga de trabalho, sempre que necessario a manutencao da
continuidade do servigo publico. O chamamento das empresas constantes no cadastro de
reserva ocorrera nas seguintes hipoteses:
| — em caso de descredenciamento ou desisténcia de empresa ja credenciada;

Il — quando houver necessidade de recomposigao da forca de trabalho para garantir a
continuidade do servico;

lIl — para atender situagdes de ampliagdo da demanda, devidamente justificadas pela
Secretaria Municipal de Saude.

7.9 O critério para convocagao sera a ordem cronolégica de protocolo, respeitada a
isonomia entre os interessados e a proporcionalidade na distribuicao das escalas, de
acordo com a capacidade técnica apresentada por cada empresa.

DO DESCREDENCIAMENTO

8.1Sera motivo de descredenciamento imediato do prestador de servicos pelo Municipio
quando:

e) A CONTRATADA deixar de cumprir quaisquer das clausulas, condigdes ou obrigacdes
previstas neste Edital e no contrato;

f) b) ACONTRATADA incorrer, de forma reiterada ou grave, em infragdes relativas a execugao
dos servicos, especialmente em casos de auséncia de profissionais escalados,
descumprimento de horarios ou falhas que comprometam a continuidade da assisténcia;
c) Ficar comprovada a incapacidade técnica ou operacional da CONTRATADA para manter
o padrdao de qualidade exigido nos atendimentos de urgéncia e emergéncia, mediante
relatorio técnico da Secretaria Municipal de Saude;

g) d) Houver comprovacao de que a empresa apresentou informagdes falsas ou documentos
inveridicos durante o processo de habilitacdo e credenciamento;

h) e) Por razdes de interesse publico, devidamente justificadas pela Administragao.
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8.2 Sera motivo de descredenciamento pelo proprio credenciado, quando solicitado por
escrito a Prefeitura, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

8.3 Além das hipdteses acima, o Municipio podera excluir imediatamente do cadastro de
credenciados qualquer empresa que:

a) Nao mantenha a regularidade de habilitagdo exigida;

b) Nao cumpra as escalas de plantao estabelecidas;

c) Apresente desempenho insatisfatorio, aferido pelos mecanismos de avaliacdo e
fiscalizagao adotados pela Secretaria Municipal de Saude.

8.4 O descredenciamento sera registrado e publicado, assegurando transparéncia, e a
empresa descredenciada sera automaticamente substituida por outra do cadastro de
reserva, respeitada a ordem cronoldgica de habilitagéo.

9 OBRIGAGOES DA CONTRATADA

9.1 Assumir toda a responsabilidade pela boa execucao e eficiéncia dos servigcos que
efetuar, responsabilizando-se, ainda, por qualquer dano ocorrido em decorréncia da ma
realizacao destes servicos, causados tanto ao CONTRATANTE como a terceiros, desde que
a responsabilidade Ihe seja imputavel.

9.2 Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelo
CONTRATANTE.

9.3 Nao transferir a terceiros, mesmo que parcialmente, os servigos contratados, sem
prévia anuéncia por escrito do CONTRATANTE.

9.4 Atender prontamente quaisquer orientagdes e exigéncias do fiscal do contrato,
inerentes a execugao do objeto contratual.

9.5 Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre

todo e qualquer assunto de interesse do CONTRATANTE ou de terceiros de tomar
conhecimento em razdo da execugdo do objeto deste contrato.

9.6 Manter quadro de pessoal suficiente para atendimento dos servicos, sem
interrupcéo, seja por motivo de férias, descanso semanal, licengas, greves, faltas ao servigo
e demissdes, sob pena de aplicacdo das sangdes cabiveis.

9.7 Disponibilizar profissionais habilitados e devidamente qualificados para o
desempenho dos servicos.

9.8 Substituir o seu preposto que estiver trabalhando em desacordo com o interesse
dos servigos e, por este motivo, for rejeitado pela fiscalizagdo do CONTRATANTE.

9.9 Executar os servicos de acordo com o estabelecido no contrato e seus anexos.
9.10 Respeitar os prazos previstos neste projeto basico.

9.11 Manter atualizado o enderego do correio eletronico.

9.12 Manter durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as
obrigagdes assumidas, todas as condi¢cbes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na
licitacao.

9.13 Disponibilizar as ferramentas e os materiais necessarios a realizacdo dos servigos.
9.14 Cumprir as exigéncias de reserva de cargos prevista em lei, bem como em outras

normas especificas, para pessoa com deficiéncia, reabilitado da Previdéncia Social e para
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aprendiz, caso a exigéncia seja aplicavel a CONTRATADA.

9.15 Cumprir todas as exigéncias das leis e normas atinentes a segurancga, higiene e
medicina do trabalho, fornecendo os adequados equipamentos de protec¢do individual a
todos os que trabalharem ou, por qualquer motivo, permanecerem no local de execugao de
servigos, incluindo o uso de uniforme ou cracha de identificagao.

9.16 Comprovar a qualificagdo minima da equipe profissional alocada na prestagao
dos servigos, conforme previsto neste projeto basico, sob pena de inexecugéo contratual.
9.17 Participar das acbes determinadas pela SMS na prestacdo de servicos de

assisténcia em casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes casos, sera
possivel a repactuacao do Contrato de Gestao, visando ao equilibrio econdmico e financeiro.

10 OBRIGACOES DA
CONTRATANTE

10.1 Promover condigdes para a execugao contratual objeto deste contrato;

10.2 Assegurar livre acesso das pessoas credenciadas pela CONTRATADA para
execucao dos servicos;

10.3 Empenhar os recursos necessarios, garantido o pagamento das Notas
Fiscais/Faturas em dia;

104 Publicar o extrato do contrato e de seus aditivos, se ocorrerem, no Diario da
Justica Eletrnico, 6rgao oficial de divulgagdo dos atos processuais e administrativos do
Municipio de Penha, veiculado no site oficial, no endereco <
https://www.diariomunicipal.sc.gov.br>;

10.5 Notificar a CONTRATADA, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou

irregularidades constatadas na execugao dos servigos, para que sejam adotadas as medidas
corretivas necessarias.

10.6 Fiscalizar a prestacdo de servigcos, comunicando a empresa credenciada
quaisquer fatos que necessitem sua imediata intervencao;

10.7 Controlar e acompanhar toda a execug¢ao deste contrato;

10.8 Designar gestor operacional para acompanhamento do contrato.

10.9 A contratante ndo se obriga a contratar todas as entidades habilitadas, mas sim,

a quantidade que |he interessar para atender a demanda SUS do municipio, respeitada a
ordem de credenciamento e a isonomia entre os participantes.

11 CRITERIOS DE MEDIGAO E DE PAGAMENTO

111 O pagamento a empresa credencada sera realizado em até 30 (trinta) dias,
contados a partir do atesto da Nota Fiscal pelo gestor ou fiscal do contrato, condicionado a
apresentacao dos documentos exigidos e a conformidade na prestagao dos servigos.
11.2 A empresa credenciada devera apresentar, mensalmente, junto com a Nota Fiscal
de Servigos Eletrénica correspondente, um Relatério de Prestagcdo de Servigos, contendo
no minimo:

11.2.1 Identificagdo dos profissionais que atuaram no periodo;
Carga horaria cumprida por cada profissional, discriminada por data e turno;
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11.2.3 Ocorréncias ou intercorréncias relevantes;
11.2.4 Declaragao de conformidade e validagao do Diretor Técnico da Unidade.

1.3 O Relatdério devera ser conferido e validado pelo fiscal do contrato devidamente
designado através de indicacdo da Secretaria Municipal da Saude, que atestara o
cumprimento das obrigagbes contratuais como requisito obrigatério para liberagdo do
pagamento.

1.4 O pagamento ficara condicionado ainda a apresentacgao, pela credenciada, da seguinte
documentacao atualizada:

11.4.1 Certificado de Regularidade do FGTS (CRF);

11.4.2 Certiddo Conjunta Negativa de Débitos Relativos aos Tributos Federais e a Divida Ativa da
Uniao;

11.4.3 Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT);

11.4.4 Comprovacgéo de regularidade junto as Fazendas Estadual e Municipal.
11.5 Os tributos devidos serao retidos na fonte, conforme legislacado vigente, e a
contratada sera integralmente responsavel pelo recolhimento de encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e quaisquer outros decorrentes da execugao do contrato.

11.6 Na Nota Fiscal de Servicos Eletrénica o servigo prestado devera ser destacado
ao Municipio de Penha/SC (local da prestagao do servigo, referente ao servigo prestado);
1.7 Eventuais glosas por descumprimento de clausulas contratuais, auséncia de

profissionais, falhas na prestagéo do servigo ou irregularidades identificadas na medigao,
serao detalhadas em parecer técnico do gestor do contrato, com ciéncia da contratada. Este
parecer devera detalhar as ocorréncias verificadas e sera encaminhado a contratada para
ciéncia, manifestacao e eventual correcao, quando cabivel, antes da aplicacao definitiva de
qualquer dedugao nos pagamentos. O gestor podera aplicar glosas proporcionais em caso
de ndo cumprimento da escala, auséncia de registro em sistema ou falhas assistenciais
comprovadas.

11.8 Os pagamentos somente serdo liberados mediante a apresentagao integral da
documentacao prevista neste item, bem como o cumprimento dos servicos conforme os
parametros técnicos exigidos.

12 MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

12.1 A gestdo e a fiscalizagdo do objeto contratado seréo realizadas conforme o
disposto no Decreto Municipal n® 4214/2024, que regulamenta o art. 79 da Lei n® 14.133 de
1° de abril de 2021, para dispor sobre o Procedimento Auxiliar de Credenciamento para a
Contratacdo de Bens e Servigos, no ambito da Administracdo Publica Municipal direta,
autarquica e fundacional.

12.2 A fiscalizagé&o anotara em registro proprio, todas as ocorréncias relacionadas com
a execugao do contrato, determinando o que for necessario a regularizacdo dos
descumprimentos observados.

12.3 A fiscalizagao exercida nao exclui nem reduz a responsabilidade da contratada,
inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade verificada durante a execugao deste
contrato.
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12.4 Equipe de fiscalizagao:
GESTOR FISCALIZAGAO
Nome: NESTOR FILIPE DA LUZ Nome: IONETE DE LIZ E S. CAVALCANTE
Cargo: SECRETARIO MUNICIPAL DECargo: GERENTE DO P.A. 24 HORAS
SAUDE
Nome: FERNANDA VALCANAIA
Cargo: ENFERMEIRA
12.5 O credenciamento tera

vigéncia inicial de 24 (vinte e quatro) meses, contados da assinatura do contrato.
12.6 O credenciamento podera ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos, até o limite
previsto no art. 105 da Lei n® 14.133/2021, desde que haja interesse da Administragéo e
sejam mantidas as condigdes de habilitagcao, qualificagéo e execugao contratual.

Penha, 01 de setembro de 2025.

NESTOR FILIPE DA LUZ
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE
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ANEXO Il
(MODELO EM PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

PREFEITURA MUNICIPAL DE PENHA-SC
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 010/2025

Penha-SC de de 202___

A PREFEITURA MUNICIPAL DE PENHA-SC
A/C Comissao De Agentes de Contratagao
Ref.: Encaminhamento de documentos ao credenciamento

Prezados Senhores,

(QUALIFICACAO COMPLETA, INLCUSIVE ENDERECO E TELEFONE)],
referindo ao credenciamento chamado por essa PREFEITURA MUNICIPAL DE PENHA-SC,
comparece até Vossas Senhorias para apresentar a documentacdo como se encontra
exigida, para exame dessa comiss&o.
PROPOSTA
N° DESCRICAO QTD UN VALOR VALOR TOTAL
UNITARIO

1 Atendimento Médico em Urgéncia €22.400 HR |R$ 145,00 R$ 3.248.000,00
Emergéncia (Clinico Geral)

2 |Atendimento Médico em Pediatria4d.500 HR [R$ 190,00 R$ 855.000,00
(Especialista com RQE)

Obs: Retirar os itens que nao deseja ser credenciado.
No tocante a proposta de precos para prestacao de servigos, informa que aceita os
mesmos conforme definidos no Edital.
Igualmente, informa que concorda com todas as condigdes estipuladas no edital, através da
prestacdo dos servicos detalhados conforme indicados no Caderno de Servigos adiante
discriminado, no regime de atendimento ali mencionado.
Atenciosamente,

NOME E ASSINATURA DA PESSOA JURIDICA (COM CARIMBO PADRAO CNPJ)
Telefone de contato: ()
E-mail de contato:
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ANEXO Il
(MODELO EM PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

DECLARACAO
Licitante (nome, CNPJ), sediada na Rua , n° , bairro
, Cidade , estado , declara, sob
as penas da lei, que atende plenamente os requisitos de habilitagdo constantes do edital de
Chamamento n° 12025, do Municipio de XXXXXXXXXX.
Cidade , ___de de

Nome e carimbo
Cargo
CPF n°
Credenciada
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ANEXO IV

(MODELO EM PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

DECLARAGAO
Licitante (nome, CNPJ), sediada na Rua , n° , bairro
, Cidade , estado , declara,

sob as penas da lei, que ndo esta impedida de participar de licitagdo em qualquer 6rgao ou

entidade da Administracdo Publica, direta ou indireta, federal, estadual ou municipal.
Declara, também, que esta obrigada sob as penas da lei, a declarar, quando de sua

ocorréncia, fatos supervenientes impeditivos de sua habilitagao.

Por ser a expressao da verdade, firmamos a presente declaragao.

Cidade : de de

Nome e carimbo
Cargo
RG
Credenciada
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ANEXO V

(MODELO EM PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

DECLARAGAO DE NAO UTILIZAGAO DO TRABALHO DO MENOR

Declaramos para fins de participagdo Na ..........cccceeeeeieeeieeeiiiieeeieinenes (preencher com
o tipo de licitagdo) n° ..... l..... (preencher o n° da licitagdo) que a empresa
............................................. , CNPJ n° ........................, cumpre o disposto no inciso XXXIII

do artigo 7° da Constituicdo Federal, ou seja, ndo tem em seus quadros menores de 18
(dezoito) anos executando trabalho noturno, insalubre ou perigoso, ou menores de 16
(dezesseis) anos, executando qualquer trabalho, salvo na condigao de aprendiz, a partir dos
14 (quatorze) anos.

A empresa esta ciente de que o descumprimento do disposto acima durante a
vigéncia do contrato acarretara em rescisao deste.

Nome e carimbo
Cargo
RG
Credenciada
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ANEXO VI
(MODELO EM PAPEL TIMBRADO DA PROPONENTE)

DECLARAGAO NEGATIVA DE RELAGAO FAMILIAR OU PARENTESCO

(nome da pessoa juridica)

inscrita no CNPJ sob o n° , por intermédio de seu
representante legal o (a) Sr (a) ,
portador (a) da Carteira de Identidade n° e do CPF n°

, considerando o disposto na Lei Municipal n® 1668 de 01 de abril de
2019, DECLARA para todos os efeitos legais que:

1 - Para as contratagdes por dispensa e inexigibilidade de licitagdo, com fundamento
no artigo 4° e 5° da citada Resolucdo, ndo € cbnjuge, ou ndo possui socio ou empregado
que seja cOnjuge, companheiro ou parente, afim, consanguineo ou civil, até o terceiro grau,
do Prefeito(a) Municipal, Vice-Prefeito(a), Secretarios(as) Municipais e Diretores(as) do
Poder Executivo e, de Vereador(a);

2 - sao verdadeiras as informacdes prestadas no presente documento, sob pena de
responsabilidade civil, administrativa e penal.
, de de

ASSINATURA E NOME LEGIVEL DA PESSOA JURIDICA
(SOCIO RESPONSAVEL ADMINISTRATIVO PELA EMPRESA)
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ANEXO VI

MINUTA DO CONTRATO
CONTRATO N°. 12025

Contratacao de empresas especializadas para a prestagiao de servigos médicos de
urgéncia e emergéncia, sob o regime de plantoes médicos de clinico geral e pediatria
visando garantir a assisténcia continua e ininterrupta aos pacientes do municipio de
Penha/SC, e em conformidade com as condi¢goes estabelecidas neste Edital e em seus
Anexos.

Pelo presente instrumento, o MUNICIPIO DE PENHA-SC, por meio do Fundo Municipal de
Saude, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito no CNPJ/MF sob n°.
10.479.670/0001-96, neste ato representado pelo Sr. Nestor Filipe da Luz, Secretario
Municipal de  Saude, neste ato denominado @ CONTRATANTE, e a

(=10 0] (=TT TS , Inscrita no CNPJ/MF sob n®........ccccceeeiiiiiiiiiiiennnnn, ,
(070] 1 A BE-T=T0 [ J- T ... Ll , municipio de ............cccueee.. (eeer),
CEP — . , neste ato representado por ... , doravante

denominado CONTRATADO, resolvem celebrar entre si o presente Contrato de prestacao
de servigos, que sera regido pela Lei 14.133/2021 e suas respectivas alteragdes e pelos
dispostos nas clausulas seguintes:

1.0 - CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO E FINALIDADE

1.1 - A CONTRATADA compromete-se a prestar a CONTRATANTE, os servicos médicos de
urgéncia e emergéncia, sob o regime de plantdes médicos de clinico geral e pediatria
visando garantir a assisténcia continua e ininterrupta aos pacientes do municipio de
Penha/SC

N° DESCRIGCAO QTD UN VALOR VALOR TOTAL

UNITARIO
1 Atendimento Médico em Urgéncia e22.400 HR R$ 145,00 R$ 3.248.000,00
Emergéncia (Clinico Geral)

2 |Atendimento Médico em Pediatria4.500 HR |R$ 190,00 R$ 855.000,00
(Especialista com RQE)

VALOR TOTAL:%.103.000,00

2.0 - CLAUSULA SEGUNDA — DA FORMA DE PRESTAGAO DOS SERVIGOS E FORMA
DE EXECUGAO
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21ITEM1:

211 Plantdes médicos de clinico geral de forma ininterrupta, compreendendo 24 horas
ao dia, todos os dias de semana e finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos;
2.1.2 Devem ser no minimo 5 profissionais;

213 Os servigos devem ser com escala de 2 meédicos das 07:00h as 19:00h e outros 2
meédicos das 19:00h as 07:00h do dia seguinte. O 5° médico ficara nos horarios a definir
pela Secretaria Municipal de Saude, considerando que o municipio € litoraneo e em alta
temporada ha wum aumento significativo da populagdo, aumentando assim
consequentemente os atendimentos médicos.

214 As escalas e o numero de profissionais podem ser alterados conforme
determinacao da gestao e da fiscalizagao.

22. ITEM2:
2.2.1 Plantdes médicos de pediatria de forma ininterrupta, compreendendo 12 horas ao dia,
todos os dias de semanas e finais de semana, inclusive feriados e pontos facultativos;
c) Deve ser de 1 profissional;
d) Os servigos devem ser com escala de 1 meédico(a) das 10:00h as 22:00h.
2.2.2. Os atendimentos ocorrerdo no Pronto Atendimento Municipal de Penha, situado na
Rua Alfeu Jerénimo da Conceigao, 225 - Centro, nos regimes estipulados no item 2.2 e 2.3.
2.23. Todos os integrantes da equipe técnica deveréo priorizar a Relagdao Municipal de
Medicamentos (REMUME) e a Politica Municipal de Assisténcia Farmacéutica, utilizando em
suas prescricoes, preferencialmente os medicamentos disponiveis na Farmacia Basica
Municipal.
2.2.4. Os profissionais prestadores de servigos deverao, obrigatoriamente, prestar todo o
suporte necessario a equipe multidisciplinar nos casos de intercorréncias clinicas ocorridas
com os pacientes atendidos nas dependéncias do Pronto Atendimento. Ademais, devem
acompanhar a equipe nos transportes para internagées no hospital de referéncia do
municipio, quando necessario, no caso de pacientes mais criticos.
2.2.5. A empresa credenciada devera apresentar a Secretaria de Saude a escala de
plantdo de seus médicos previamente, pelo e-mail saude@penha.sc.gov.br e
papenha@penha.sc.gov.br. A gestao deste credenciamento tem o direito de fazer
alteragcdes na escala, se necessario. Qualquer alteracdo na escala de plantdo sera
comunicada a empresa com a devida antecedéncia e de forma transparente, visando a
manter a eficiéncia e qualidade dos servicos médicos prestados.
2.2.6. A Credenciada deve garantir a substituicdo imediata de médicos ausentes em
casos de faltas inesperadas, licencas ou circunstancias similares. Os médicos substitutos
devem atender aos mesmos padrdes de qualificacdo e competéncia. A credenciada deve
notificar prontamente a gestdo sobre as substituigdes realizadas.
2.2.7. A credenciada, devera garantir que todos os profissionais de saude e funcionarios
designados para prestar servicos médicos clinicos gerais e pediatricos estejam vestidos
adequadamente e usem uniformes apropriados durante o desempenho de suas funcoes,
contribuindo para a seguranga, higiene e identificacdo adequadas dos profissionais de
saude.
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2.2.8. A credenciada devera programar os intervalos e descansos de seus plantonistas de
forma que n&o ocorram simultaneamente, assegurando a continuidade dos servigos médicos
prestados pela empresa especializada em servigos médicos clinicos gerais epediatricos
programagao deve evitar a auséncia simultdnea de todos os profissionais e garantir a
qualidade do atendimento.

2.2.9. A credenciada devera assumir a responsabilidade pela alimentagao adequada dos
plantonistas que prestam servicos médicos nas instalagbes do Pronto Atendimento,
excluindo qualquer responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude. A Contratada deve
garantir que a alimentacédo seja de qualidade e cumpra os padrbes sanitarios. Todos os
custos relacionados a alimentacdo, como compra, preparacao e transporte de alimentos,
sdo de responsabilidade da credenciada.

2.2.10. A equipe médica credenciada devera manter um relacionamento profissional e
colaborativo com a equipe de enfermagem da Secretaria Municipal de Saude durante a
prestacdo de servicos médicos. Isso inclui promover a comunicacdo, respeito mutuo e
resolu¢cdo amigavel de conflitos, com o objetivo de garantir a qualidade do atendimento aos

pacientes.

2.211. Manter sempre atualizado no sistema informatizado e-Saude o prontuario
meédico dos pacientes na unidade administrada pela credenciada.

2.212. Todos os integrantes da equipe técnica da contratada deverao respeitar os
parametros minimos de tempo de consulta estabelecidos pelo Ministério da Saude

2.2.13. A contratada devera manter controle de produgéao, claro e congruente, com a
finalidade de garantir a eficacia, eficiéncia, efetividade e qualidade dos atendimentos.
2.2.14. Realizar a notificagao obrigatoria de agravos a saude por meio do registro das

informagdes em ficha especifica padronizada pelo Ministério da Saude conforme fluxo
estabelecido pelo gestor municipal.

2.2.15. ACOLHIMENTO: utilizar diretriz da Politica Nacional de Humanizagdo — PNH,
que determina o cuidado do paciente que envolva a sua escuta qualificada e o respeito as
suas especificidades, com resolutividade e responsabilizagéo.

2.2.16. CLASSIFICACAO DE RISCO: Dispor de ferramenta de apoio & decis&o clinica,
no formato de protocolo, com linguagem universal para as urgéncias clinicas e traumaticas,
que deve ser utilizado por profissionais médicos capacitados, com o objetivo de identificar a
gravidade do paciente e permitir o atendimento rapido, em tempo oportuno e seguro de
acordo com o potencial de risco para que o Pronto Atendimento seja considerado de efetivo
funcionamento. Deve desempenhar as seguintes atividades: acolher os pacientes e seus
familiares, estabelecer e adotar o cumprimento de protocolos de acolhimento, atendimento
clinico, de classificagao de risco e de procedimentos administrativos conexos, atualizando-
os sempre que a evolugao do conhecimento tornar necessario.

2.217. Articular-se com Unidades Basicas de Saude/Saude da Familia, unidades
hospitalares, unidades de apoio diagndstico e terapéutico e com outros servigos de atengao
a saude, respeitando fluxos légicos e efetivos de referéncia e contra referéncia.

2.2.18. Prestar atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes acometidos por
quadros agudos ou agudizados de natureza clinica, e prestar primeiro atendimento aos
casos de natureza cirdrgica e de trauma, estabilizando os pacientes e realizando a
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investigag&o diagnostica inicial, de modo a definir, em todos os casos, a necessidade ou nao
de encaminhamento a servigos hospitalares de maior complexidade.

2.2.19. Realizar atendimentos e procedimentos médicos adequados aos casos
demandados a unidade.

2.2.20. Prestar apoio diagndstico e terapéutico ininterrupto nas 24 horas.

2.2.21. Manter pacientes em observagdo, para elucidagao diagnostica e/ou
estabilizacao clinica.

2.2.22. Prover atendimento e/ou referenciamento adequado a um servigo de saude

hierarquizado, regulado e integrado a Rede de Atencdo as Urgéncias, a partir da
complexidade clinica, cirurgica e traumatica do usuario.

2.2.23. Contrarreferéncia para os demais servicos de atengdo a saude,
proporcionando continuidade ao tratamento com impacto positivo no quadro de saude
individual e coletivo.

2.2.24. Nomear Responsavel Tecnico para ser responsavel pela elaboracao de escala
mensal dos profissionais, com os respectivos nomes, datas e horarios, sendo este entregue
a gestao do Fundo Municipal de Saude por meio dos e-mails:

2.2.25. A secretaria ira realizar um indice de Medigdo de Resultados no Pronto
Atendimento (IMRPA) para avaliar o desempenho de todas as empresas credenciadas que
oferecem servigos no pronto atendimento. O objetivo principal deste indice € medir diversos
aspectos do atendimento, incluindo a qualidade do servigo, o tempo de espera, a satisfacao
do paciente, este processo de avaliagao nos permitira identificar areas de melhoria e garantir
gue nossos pacientes recebam atendimento de qualidade e eficaz. Os resultados do IMRPA
serdo compartilhados mensalmente com todas as empresas credenciadas. Além disso, a
Secretaria de Saude estara disponivel para discutir os resultados, fornecer feedback

detalhado.
2.2.26. Utilizar Folha Ponto, alimentada de forma eletrénica, mediante registro de ponto
biométrico.
2.2.27. A produgdo dos servicos prestados sera registrada e apresentada

mensalmente através dos seguintes instrumentos de registro: Folha Ponto dos profissionais,
alimentada de forma eletrénica, mediante registro de ponto biométrico, a ser disponibilizado
pela empresa contratada, por meio de equipamento homologado pelos 6rgaos competentes
(INMETRO). A Folha Ponto, apds impressa, devera ser assinada pelo profissional, pelo
Responsavel Técnico da empresa contratada e pelo Fiscais do contrato. Todas as Folhas
Ponto deverdo ser entregues ao coordenador do Pronto Atendimento e aos Fiscais de
Contrato, no inicio do més subsequente aos servigos de atendimentos no prazo de até 3 (trés)
dias uteis, para conferéncia e posterior encaminhamento ao departamento administrativo e
compras no prazo de até 2 (dois) dias uteis.

3.0 - CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGENCIA
3.1 - A vigéncia do contrato oriundo deste credenciamento passara a contar de ..../..../2025
até /| |/ , podendo ser prorrogado no interesse das partes até o maximo permitido

da Lei 14.133/2021.
4.0 - CLAUSULA QUARTA - DO VALOR E FORMA DE PAGAMENTO
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4.1 - Recebera a CONTRATADA pelos servigos citados na Clausula Primeira, de acordo
com os valores relacionados no Termo de Referéncia, integrante do edital de chamamento
n° 010/2025-FMS, em seu Anexo |l.

4.2 — O pagamento sera efetuado de acordo com as medicbes a serem realizadas
mensalmente e encaminhadas a CONTRATANTE mediante relatorio, devendo o pagamento
ser efetuado até o trigésimo 30 dias da emissao da Nota Fiscal com seu devido aceite.

4.3 — O pagamento sera efetuado através de depdsito direto em conta corrente ou segundo
o interesse da CONTRATANTE.

4.4 — O valor do contrato é fixo e irreajustavel pelo seu prazo inicial, salvo por motivos de
alteracao na legislagdo econdmica do pais, que autorize a corre¢gdo nos contratos com a
administragao publica, visando o equilibrio da contraprestacéo.

4.5 — O valor deste contato podera ser reajustado para o periodo seguinte com base no
IGPM acumulado do periodo, caso venha o mesmo a ser prorrogado.

5.0 - CLAUSULA QUINTA - DA INEXIGIBILIDADADE DE LICITAGAO

5.1 — Deu origem a esse Contrato o processo de credenciamento/ inexigibilidade n°. 10/2025,
que inviabilizou a competicao pela contratagcado de todos os interessados aptos, tendo seu
sustentaculo no caput do artigo da Lei 14.133/2021.

6.0 - CLAUSULA SEXTA - DA LEGISLAGAO APLICAVEL A ESTE CONTRATO E AOS
CASOS OMISSOS

6.1 — As partes declaram-se sujeitas as disposi¢coes da Lei Federal 14.133/2021 e todas as
suas alteragdes, que sera aplicada em sua plenitude a este Contrato, bem como aos casos
omissos resultantes do presente contrato.

7.0 - CLAUSULA SETIMA - DO DESCREDENCIAMENTO E DA RESCISAO DO
CONTRATO

7.1 Dos motivos para o descredenciamento:

Da Prefeitura Municipal, sem prévio aviso, quando:

a) A empresa deixar de cumprir qualquer clausula e condigdes do Edital e Contrato;

b) A empresa praticar atos fraudulentos no intuito de auferir para si ou para outrem vantagem
ilicita;

c) A CONTRATADA incorrer, de forma reiterada ou grave, em infragdes relativas a execugéao
dos servigos, especialmente em casos de auséncia de profissionais escalados,
descumprimento de horarios ou falhas que comprometam a continuidade da assisténcia;

d) Ficar comprovada a incapacidade técnica ou operacional da CONTRATADA para manter o
padrao de qualidade exigido nos atendimentos de urgéncia e emergéncia, mediante relatério
técnico da Secretaria Municipal de Saude;

e) Houver comprovagao de que a empresa apresentou informagdes falsas ou documentos
inveridicos durante o processo de habilitacdo e credenciamento;

f)  Porrazdes de interesse publico, devidamente justificadas pela Administragao.

g) Ficar evidenciada a incapacidade da empresa credenciada de cumprir as obrigagdes

assumidas devidamente caracterizadas em relatério circunstanciado de inspec¢ao;
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h) Porrazdes de interesse publico de alta relevancia, mediante despacho motivado e justificado
da Prefeitura Municipal;
i)  Em raz&o de caos fortuito ou forga maior;
i) No caso de decretagao de faléncia ou concordata da empresa credenciada; sua dissolugao
ou falecimento de todos os socios;
k) E naquilo que couber nas outras hipéteses da Lei 14.133/2021.
Pela instituicdo credenciada:
a) Mediante solicitagdo escrita e devidamente justificada a Prefeitura, com antecedéncia
minima de 60 (trinta) dias.

7.2 A CONTRATANTE podera considerar rescindido este contrato, de pleno direito,
independentemente de qualquer notificagdo ou aviso prévio, judicial ou extrajudicial, se:

a) No caso de dolo, simulagao ou fraude na execugao do contratado;

b) A CONTRATADA né&o iniciar os trabalhos dentro de (02) dois dias contados da data do
recebimento da "ORDEM DE SERVICO" ou interrompé-los por mais de vinte dias
consecutivos, sem justificativa aceita pela CONTRATANTE.

c) Nos casos de atraso superior a 15(quinze) dias na entrega dos servigos, ressalvados os
motivos de justa causa e forga maior invocados pela CONTRATADA e aceitos pela
CONTRATANTE, ou previstos em lei;

d) A CONTRATADA, sem preévia autorizacdo da CONTRATANTE, ceder o presente contrato,
no todo ou em parte.

e) A CONTRATADA nao atender as exigéncias da CONTRATANTE relativamente a defeitos
ou imperfeicbes das obras, dos servicos ou das instalacdes, ou com respeito a quaisquer
dos materiais, dos equipamentos e da mao-de-obra utilizados.

f) A CONTRATADA deixar de cumprir qualquer clausula, condi¢des ou obrigagdes previstas
neste Contrato ou dele decorrente;

g) Ocorrer qualquer um dos motivos referidos da Lei 14.133/2021.

7.3 A rescisao do contrato podera ocorrer administrativamente por ato unilateral e escrito da
CONTRATANTE, nos casos previstos anteriormente, judicialmente nos termos da legislacao
processual, hipotese em que a parte culpada respondera pelo pagamento das perdas e
danos, ou amigavelmente, por acordo entre as partes, reduzido a termo no processo de
contratacao.

7.4 A rescisdo administrativa acarretara as seguintes consequéncias:

a) Assuncao imediata pela CONTRATANTE do objeto do contrato, ou somente de parte dele,
no estado e locais em que se encontrem;

b) Responsabilidade da CONTRATADA pelos prejuizos causados a CONTRATANTE;

7.5 Pela inexecucao total ou parcial do contrato, independentemente de rescisdo, a
CONTRATANTE podera aplicar a CONTRATADA a penalidade de declara-la inidonea para
futuros contratos.

7.6 Em todos e quaisquer casos de rescisédo é assegurado a CONTRATADA o recebimento
de seus créditos, pelos modos e formas estabelecidas neste contrato, descontando as
multas a ela atribuida, bem como o direito de ampla defesa.
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8.0 - CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES

8.1 — Sao obrigagdes:

8.1.1 — Da Contratante:

a) comunicar, de imediato, qualquer alteracao na forma de prestagc&o dos servigos;

b) conferir e aprovar os servigos realizados;

c) efetuar o pagamento dos servigos realizados nos moldes deste edital,

d) prestar aos credenciados, todas as informagdes necessarias para 0 bom desempenho
dos servigos.

e) O municipio ndo sera responsavel por quaisquer énus, direitos ou obriga¢des vinculadas
a legislacao trabalhista, tributaria ou securitaria decorrentes da execugao de contrato, cujo
cumprimento e responsabilidade cabera, exclusivamente, a contratada.

8.1.2 — Da contratada:

a) Assumir toda a responsabilidade pela boa execugao e eficiéncia dos servigos que efetuar,
responsabilizando-se, ainda, por qualquer dano ocorrido em decorréncia da ma realizagao
destes servicos, causados tanto ao CONTRATANTE como a terceiros, desde que a
responsabilidade Ihe seja imputavel.

b) Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelo
CONTRATANTE.

c) Nao transferir a terceiros, mesmo que parcialmente, os servigos contratados, sem prévia
anuéncia por escrito do CONTRATANTE.

d) Atender prontamente quaisquer orientagdes e exigéncias do fiscal do contrato, inerentes a
execugao do objeto contratual.

e) Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre todo e
qualquer assunto de interesse do CONTRATANTE ou de terceiros de tomar conhecimento
em razao da execucao do objeto deste contrato.

f)  Manter quadro de pessoal suficiente para atendimento dos servigos, sem interrupgao, seja
por motivo de férias, descanso semanal, licengas, greves, faltas ao servigo e demissoes, sob
pena de aplicagao das sanc¢des cabiveis.

g) Disponibilizar profissionais habilitados e devidamente qualificados para o desempenho dos
servicos.

h)  Substituir o seu preposto que estiver trabalhando em desacordo com o interesse dos servigos
e, por este motivo, for rejeitado pela fiscalizagdo do CONTRATANTE.

i)  Executar os servigos de acordo com o estabelecido no contrato e seus anexos.

j)  Respeitar os prazos previstos neste projeto basico.

k)  Manter atualizado o endereco do correio eletronico.

)  Manter durante toda a execugdo do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condi¢des de habilitagcao e qualificagdo exigidas na licitagao.

m) Disponibilizar as ferramentas e os materiais necessarios a realizagdo dos servigos.

n) Cumprir as exigéncias de reserva de cargos prevista em lei, bem como em outras normas
especificas, para pessoa com deficiéncia, reabilitado da Previdéncia Social e para aprendiz,
caso a exigéncia seja aplicavel a CONTRATADA.
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o) Cumprir todas as exigéncias das leis e normas atinentes a seguranga, higiene e medicina
do trabalho, fornecendo os adequados equipamentos de protecdo individual a todos os que
trabalharem ou, por qualquer motivo, permanecerem no local de execugao de servigos,
incluindo o uso de uniforme ou cracha de identificacao.

p) Comprovar a qualificagdo minima da equipe profissional alocada na prestagao dos servigos,
conforme previsto neste projeto basico, sob pena de inexecugao contratual.

gq) Participar das ac¢des determinadas pela SMS na prestacédo de servigos de assisténcia em
casos de calamidades, surtos, epidemias e catastrofes. Nestes casos, sera possivel a
repactuacao do Contrato de Gestao, visando ao equilibrio econdmico e financeiro.

9.0 — CLAUSULA NONA - DAS SANGOES E PENALIDADES

9.1 — O descumprimento total ou parcial das obrigagbes assumidas pela CONTRATADA
caracterizara sua inadimpléncia implicando, segundo a gravidade, em multa de até 5% (cinco
por cento) do valor global do contrato, reajustado até o0 momento da cobranga, descontada
de logo, quando do pagamento da fatura apresentada pelo credenciado, ou se por este
motivo impossivel, sera descontada na caugéo ou cobranga judicial.

9.2 — A aplicagao da multa, segundo o caso, n&o eximira a empresa credenciada de sofrer
outras sangdes previstas na Lei 14.133/2021.

9.3 — As multas ndo tém carater compensatoério, sdo independentes e cumulativas e nao
eximem a credenciada da prestacao do servigo.

CLAUSULA DECIMA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

10.1 - Os recursos para o pagamento deste Contrato serdo empenhados na dotag&o
orcamentaria:

Cédigo Reduzido: 307 Orgao: 20 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Unidade: 1 - FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE Acgdo: 2059 - Atencdo Especializada em Saude Vinculo:
150010020000 - Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Saude
Subelemento: 3339039500000000000 - Servigcos médico-hospitalar, odontolégico e
laboratorial

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA ALTERAGAO DO CONTRATO

11.1 O Contrato podera ser alterado, com as devidas justificativas desde que ocorra motivo
relevante e devidamente justificado pelo Poder Publico.

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

11.1 Aplica-se a Lei n°. 14.133/2021 e o Cadigo Civil Brasileiro ao presente Contrato e em
especial aos seus casos OmMissos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA MANUTENGAO DAS CONDIGOES DE
HABILITAGAO E QUALIFICAGAO
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12.1 A CONTRATADA devera manter durante a execucéo do contrato, em compatibilidade
com as obrigagdes por ele assumidas, todas as condigdes de habilitacdo e qualificagao
exigidas na licitagao.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO FORO
13.1 - Para dirimir todas as questdes oriundas do presente Contrato é competente o Juizo
da Comarca do Municipio de Penha-SC.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DISPOSIGCOES FINAIS

14.1 — Fazem parte integrante deste Contrato independente de transcricdo: o edital
credenciamento e a proposta da CONTRATADA.

14.2 — Este contrato se sujeita ainda as Leis municipais inerentes ao assunto.

E, por estarem justos e contratados, assinam o presente instrumento em 03 (trés) vias de
igual teor e forma, na presencga de duas testemunhas.

Penha/SC de de 2025
PELA CONTRATANTE:
XXX XXXXXX
Secretaria Municipal XXXXXXX
PELA CONTRATADA:
EMPRESA
REPRESENTANTE

CPF ou CNPJ: 000000000
FISCAL:
1. Nome CPF:
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