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EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO

CREDENCIAMENTO N° 001/2026

GESTAQ
2025 - 2028

"CREDENCIAMENTO PARA PESSOAS FISICAS E
JURIDICAS PRESTADORAS DE SERVICOS EM SAUDE
QUE ATENDAM AS NECESSIDADES DOS USUARIOS DO
SUS, DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE
CORREGO DO OURO/GO, PARA O ANO DE 2026”

A PREFEITURA MUNICIPAL DE CORREGO DO OURO/GO, pessoa juridica de direito
publico interno, através do Fundo Municipal de Salde - Secretaria Municipal de Salude, com
sede na Praca do Cordeiro, 40, centro, CEP 76145-000, Corrego do Ouro - GO, inscrito no
CNPJ sob o n® 11.319.184/0001-73, torna publico para conhecimento dos interessados que
estdo abertas as inscricdes para o procedimento de cadastro para futura contratacdo por meio
do CREDENCIAMENTO DE PESSOA JURIDICA E FfSICA, Profissionais de Saude, que
atuardo junto a Secretaria de Saude e Programas de Salde para prestacdo de servicos,
conforme descrito nos anexos deste edital e segundo os termos e condicdes nele constantes,
o qual obedece aos critérios estabelecidos nos arts. 196,197 da Constituicao Federal de 1988,
art. 74, IV c/c Art. 79, II, da Lei Federal de n® 14.133/21, na Instrugcdo Normativa n©
008/2023, do Tribunal de Contas dos Municipios, Lei n.© 8.080/1990 — NOB - SUS - 01/96 e
NOAS - 2002, e demais normas pertinentes, bem como Resolugcdo n°. 019/2026 - CMS do
Conselho Municipal de Saude de Cdrrego do Ouro. O aviso deste edital sera publicado em
jornal de grande circulacdo e a integra estard disponivel gratuitamente no site:
WWWw.corregodoouro.go.gov.br. e no placar desta prefeitura.

1. DAS INSCRICOES

1.1. Os periodos das inscrigées perdurara pelo prazo de 15 (quinze) dias, iniciando-se a partir
da publicacdo do Edital e podendo ser prorrogado por igual periodo. A documentacdo prevista
no “item 6” juntamente com anexos, sera entregue na sede da Secretaria M. de Salde, no
enderego retro citado, nos dias Uteis de segunda a sexta-feira, das 08h00min as 11h00min e
das 13h00min as 17h00min.

1.2. O procedimento de inscrigdo ao credenciamento previsto neste Edital dar-se-a através da
entrega de documentos, conforme itens 5 e 6, sendo a cronologia dos protocolos dos
envelopes, o critério basilar para a analise e escolha dos pretensos contratados, em meio ao
numero de vagas imediatas.

1.3. Apods a analise inicial, que se dard com observancia e priorizacdo a cronologia e ordem de
apresentacdo e protocolo das inscricbes, e que serda realizada conforme item 10, o
credenciamento estard permanentemente aberto aos interessados, dentro do prazo de
validade do Edital.

1.4. Frente a transicdo anual e, portanto, para que ndo haja solucdo de continuidade de
nenhuma categoria profissional, o presente Edital terad validade de 12 (doze) meses, iniciando
o prazo a partir da publicacdo do Edital, podendo ser prorrogado por igual periodo.

5| NADO DI G TALMENTE POR SHEYLA DE SOUZA CRUZ SILVA EM 16/ 12/ 2025 AS 09: 02: 15.
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1.5. Cumpre destacar que esta contratagdo vai de encontro com a excepcionalidade constante
no art. 39. § 3° da Instrucdo Normativa n°. 008/2023 do Tribunal de Constas dos Municipios
do Estado de Goias, ndo se perdendo da obrigatoriedade de cumprir os ditames do art. 37, II
da Magna Carta de 1988.

2. DA CONDIGCAO DE PARTICIPAGCAO

2.1. Poderdo participar deste procedimento as pessoas fisicas e juridicas que se enquadrarem
e aceitarem as exigéncias estabelecidas pelas normas e condicbes fixadas neste edital e seus
anexos.

2.2. As pessoas juridicas e fisicas que entregarem toda a documentagao exigida no presente
Edital serdo cadastradas, independentemente do numero de vagas oferecidas, cabendo ao
Poder Publico credenciante a solicitacdo dos servicos para os beneficidrios, conforme a
necessidade e conveniéncia.

2.3. A inscrigdo no credenciamento ndo garante a contratacdao do interessado pela Secretaria
Municipal de Saude.

2.4. Em nenhuma hipdtese, havera a devolugdo das copias dos documentos apresentados.

2.5. A contratacdo para prestacdo de servicos sera realizada obedecendo a ordem cronoldgica
do credenciamento e condicionada a necessidade da Secretaria Municipal de Saude de
Cérrego do Ouro.

2.6. Encontram-se impedidos de participar: os interessados que estejam incursos nas sangdes
previstas nos incisos III e IV, do artigo 156, da Lei Federal de n.° 14.133/21, ou seja,
pessoas fisicas ou juridicas que tenham sido declaradas inidéneas pela Administragcdo Publica,
e, caso participem do procedimento licitatorio.

3. DO OBJETO

3.1. Constitui objeto do presente edital o CREDENCIAMENTO para pessoas fisicas e juridicas
prestadoras de servigos em saude que atendam as necessidades dos usuarios do SUS, da
Secretaria Municipal de Saude de Cérrego do Ouro/GO.

3.2. O CREDENCIAMENTO de pessoa fisica e juridica nas seguintes categorias:

INFORMACOES DE PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA CREDENCIAMENTO PELO
PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2026

Formacao Vagas Quadro Local Horas Valores
Reserva
40 Horas semanais -

CIRURGIAO (A) DENTISTA 01 02 UNIDADE ,BASICA Minimo 14 R$ 6.000,00

DE SAUDE . cs o

atendimentos diarios

ou 70 semanais

EDUCADOR (A) FISICO (A) | 01 02 APS 40 horas semanais R$ 3.000,00
ENFERMEIRA (A) 01 03 HOSPITAL Plantdo 12 horas R$ 290,00
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plantdo
A 30 horas semanais
FARMACEUTICO (A) 01 02 APS / HOSPITAL R$ 4.000,00
APS / HOSPITAL / i
FISIOTERAPEUTA 01 02 DOMICILIO 30 horas Semanais R$ 3.450,00
LABORATORIO PROTESE ,
DENTARIA 01 01 APS 500 proéteses R$ 375,00 und
MEDICO CLINICO GERAL 40 horas semanais —
OU MEDICO ESP. FAMILIA E | 01 00 APS Periodo 45 dias R$ 14.000,00
COMUNIDADE
MEDICO COM
ESPECIALIDADE EM 01 01 APS 600 consultas Anuais chnsluslga /00 por
PEDIATRIA
HOSPITAL
MEDICO DIRETOR TECNICO | 01 00 MUNICIPAL MARIA 40 horas semanais R$ 4.000,00
JOAQUINA
MEDICO PLANTONISTA 24 Horas / 16 plantbes
FINAIS DE SEMANA 03 03 HOSPITAL més R$ 2.600,00
MEDICO PLANTONISTA 24 Horas / 20 plant&es
SEMANA 03 02 HOSPITAL més R$ 2.400,00
MEDICO RADIOLOGISTA / R$ 20,00
LAUDOS 01 01 HOSPITAL 2.000 Laudos Laudo
MEDICO R$ 60,00
ULTRASSONOGRAFISTA 01 01 APS / HOSPITAL 600 exames Exame
NUTRICIONISTA 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.300,00
PSICOLOGA (0) 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.800,00
TEC. EM ENFERMAGEM 06 05 APS / HOSPITAL Plantdo 12 horas R$ 205,00
24 Horas semanais /
TEC. EM RADIOLOGIA 01 01 HOSPITAL plantdo noturno e final R$ 3.900,91
de semana

3.3. Todos os profissionais deverdo estar inscritos nos respectivos Conselhos de fiscalizagdo
de Classe do Estado de Goias, no ato da inscrigao.

3.4. Os valores a serem pagos estdo constantes no Anexo I, podendo sofrerem alteragao
durante a execugdo do contrato, mediante a edigdo de Termo Aditivo.

3.5. As pessoas Juridicas e Fisicas CREDENCIADAS declaram aceitar os termos das leis
citadas no preambulo do Edital, inclusive no que tange a sujeicdo as necessidades e
demandas do Fundo Municipal de Salde e ainda as normas e critérios estabelecidos por este
Edital.
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3.6. Os atendimentos poderdo, excepcionalmente, ser realizados pelos profissionais
contratados na sede da secretaria municipal de salde se assim prever o contrato e desde que
haja compatibilidade com a infraestrutura necessaria ao atendimento do paciente.

3.7. O atendimento contempla a execucdo de todas as atividades e servigos necessarios a
prestacdo de assisténcia a salde e cidadania, para realizacdo do regular atendimento, para a
comunidade residente na circunscricdo deste Municipio.

3.8. Todos os profissionais, pessoa fisica ou pessoa juridica, deverdao estar inscritos nos
Conselhos de fiscalizacdo de Classe do Estado de Goids, até o ato da assinatura do contrato,
sendo que os profissionais inscritos em outros Estados da Federacdao terdao o prazo
improrrogavel de 10 (dez) dias corridos para apresentar a documentagdo, ou comprovar o
andamento de procedimento administrativo com essa finalidade, sob pena de nao
contratacdo.

3.9. Os valores apresentados, correspondem a estimativa dos pagamentos unitarios por
atendimento ou procedimento, conforme os servicos a serem prestados, podendo os referidos
valores sofrerem alteragcao (adicdao ou supressao) durante a execugdo do contrato, mediante a
Termo Aditivo, sempre limitando-se aos valores maximos admitidos pelo Conselho Municipal
de Saude.

3.10. Conforme art. 6°, inciso XLIII, da Lei Federal n© 14.133/2021, define-se
credenciamento como o processo administrativo de chamamento publico em que a
Administracdo Publica convoca interessados em prestar servicos ou fornecer bens para que,
preenchidos os requisitos necessarios, se credenciem no 6rgdo ou na entidade para executar
0 objeto quando convocados.

3.11. O critério de selegdo é o previsto no art. 79, inciso I, da Lei Federal n® 14.133/2021, ou
seja, com selecdo paralela e ndo excludente: caso em que € viadvel e vantajosa para a
Administracdo a realizacao de contratacdes simultaneas em condigdes padronizadas.

3.12. A lista com registro de todos credenciados sera disponibilizada nas unidades de salde e
no site oficial do Municipio, contendo o nome dos profissionais endereco e horario de
atendimento.

3.13. Os credenciados contratados deverao disponibilizar, de forma atualizada mensalmente,
e sempre que solicitado, informacdo quanto aos hordrios de atendimento disponiveis pré-
solicitados pela Secretaria de Saude, de forma a manter um cronograma disponivel de
atendimento sem limitagdao de atendimento.

3.14. O Credenciado deverd proceder com o atendimento agendado apenas com a
autorizagdo, registro ou guia de encaminhamento cedido pela Secretaria Municipal de Saude,
o qual fard parte integrante do relatério de faturamento mensal para efeito de percepgdes
mensais.

4. DOS PRECOS DOS SERVICOS

INFORMACOES DE PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA CREDENCIAMENTO PELO
PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2026
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Formacao Vagas Quadro Local Horas Valores
Reserva
01 02 UNIDADE BASICA 40 Horas semanais -
DE SAUDE
CIRURGIAO (A) DENTISTA Minimo 14 R$ 6.000,00
atendimentos diarios
ou 70 semanais
EDUCADOR (A) Fisico (A) | 01 02 APS 40 horas semanais R$ 3.000,00
ENFERMEIRA (A) o1 03 HOSERAL Plantdo 12 horas R$ o 290,00
plantao
FARMACEUTICO (A) 01 02 APS / HOSPITAL 30 horas semanais R$ 4.000,00
01 02 APS / HOSPITAL / \ R$ 3.450,00
FISIOTERAPEUTA DOMICILIO 30 horas Semanais
LABORATORIO PROTESE 01 01 APS 500 proéteses R$ 375,00 und
DENTARIA
MEDICO CLINICO GERAL 01 00 APS 40 horas semanais - R$ 14.000,00
OU MEDICO ESP. FAMILIA E Periodo 45 dias
COMUNIDADE
MEDICO COM 01 01 APS 600 consultas Anuais R$ 150,00 por
ESPECIALIDADE EM consulta
PEDIATRIA
01 00 HOSPITAL
MEDICO DIRETOR TECNICO MUNICIPAL MARIA 40 horas semanais R$ 4.000,00
JOAQUINA
MEDICO PLANTONISTA 03 03 HOSPITAL 24 Horas / 16 plantdes R$ 2.600,00
FINAIS DE SEMANA més ' !
MEDICO PLANTONISTA 03 02 HOSPITAL 24 Horas / 20 plantdes
SEMANA més R$ 2.400,00
MEDICO RADIOLOGISTA / 01 01 HOSPITAL R$ 20,00
LAUDOS 2.000 Laudos Laudo
MEDICO 01 01 APS / HOSPITAL 600 exames R$ 60,00
ULTRASSONOGRAFISTA Exame
NUTRICIONISTA 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.300,00
PSICOLOGA (0) 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.800,00
TEC. EM ENFERMAGEM 06 05 APS / HOSPITAL Plantdo 12 horas R$ 205,00
01 01 HOSPITAL 24 Horas semanais /
TEC. EM RADIOLOGIA plantdo noturno e final | R$ 3.900,91
de semana
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| 5 - DA APRESENTAGAO DOS DOCUMENTOS:

5.1. Os interessados em participar do presente credenciamento deverdao PROTOCOLAR toda a
documentacgao das seguintes formas:

a) Na sede da Secretaria M. de Saude, sede UBS DR. SILVERIO. CEP 76145-000, Cérrego do
Ouro-GO, nos dias Uteis de segunda a sexta-feira, das 09h00min as 11h0Omin e das
13h00min as 16h00min; em envelope fechado, de forma a ndo permitir sua violacdo, cuja
parte externa devera constar a seguinte descrigao:

CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAIS NA AREA ( )
INTERESSADO:
ESPECIALIDADE:

ENDERECO:

TELEFONE E EMAIL PARA CONTATO:

e OBS: deverd estar junto aos documentos de habilitacdo a ser protocolado presencialmente
os Anexos III, IV, VII, VIII e IX para pessoa fisica e I, IV, V, VI, VII e VIII para pessoa
juridica, devidamente preenchida sob pena de desclassificacdo automatica.

e No ato da assinatura do contrato, as pessoas fisicas e juridicas habilitadas ficam
responsaveis por apresentar toda documentacao original, incluindo o preenchimento
dos anexos sob pena de anulacdo do credenciamento e, consequentemente, a
contratacdo do proximo credenciado da mesma especialidade/servicos.

6 - DOS DOCUMENTOS PARA CREDENCIAMENTO: |

6.1. Os interessados em participar do processo de credenciamento para os servigos na area
de saude devem, obrigatoriamente, apresentar (em cdpias autenticadas ou copias simples) os
seguintes documentos:

6.1.1 Habilitacdo pessoa fisica:

e Devera o interessado apresentar toda documentagdo abaixo, incluindo como
documentos iniciais o preenchimento dos anexos III, IV, VII, VIII e IX, sob
pena de desclassificacao automatica.

I - Requerimento para Credenciamento, conforme o Anexo III deste Edital;
II - Curriculo Vitae;

III- Copia da Carteira de Identificacdo Profissional (contendo nimero do RG e CPF), ou
Copia da Carteira de identidade (com nimero do CPF) ou anexar copia do CPF;

IV - Cépia do Titulo de Eleitor, ou comprovante de regularidade.

V - Copia do Certificado de Reservista ou prova de alistamento no servico militar (para
candidatos do sexo masculino entre 18 e 45 anos);

VI - Comprovante de inscrigdo no PIS/PASEP.

VII - Comprovante de enderego atualizado ou declaragdo de residéncia;
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VIII - Diploma de graduacgao em curso superior devidamente registrado no Ministério da
Educacdao e Cultura (MEC); ou Certificado, Registro ou declaracdao para os Cargos
Técnicos.

IX - Titulo de Especializacdo expedido pelo conselho regional ou federal de acordo com
a area de atuacdo;

X — Certiddo Negativa de Processo Etico no conselho regional correspondente a area de
atuacao;

XI - Prova de regularidade com a Fazenda Municipal (Municipio de Cérrego do Ouro),
estadual e Federal, mediante apresentacdo de Certiddao Negativa.

XII - Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentacao de Certidao Negativa;

XIII- Certiddo Negativa Criminal;

XIV- Declaragdo de acumulacdo ou ndo de cargo, emprego ou fungdo publica (De
acordo com os incisos XVI e XVII do artigo 37 da Constituicdo Federal do Brasil).

XV - Declaracdo se é proprietario, administrador ou dirigente de entidade ou servigos
contratados ou conveniados com o Sistema Unico de Salde.

XVI - Declaracao de Nepotismo.
XVII - Declaragdo auténomo.
6.1.2. Habilitacao pessoa juridica:

e Devera o interessado apresentar toda documentacao abaixo, incluindo como
documentos iniciais o preenchimento dos anexos II, V, VI e VII, sob pena de
desclassificacdo automatica.

I - Requerimento para Credenciamento, conforme o Anexo II deste Edital;

II - Cépia da Carteira de Identificagdo Profissional (contendo niimero do RG e CPF), ou
Copia da Carteira de identidade (com nimero do CPF) ou anexar copia do CPF;

III - Diploma de graduagdo em curso superior devidamente registrado no Ministério da
Educacdo e Cultura (MEC); ou Certificado, Registro ou declaracdo para os Cargos
Técnicos;

IV- Titulo de Especializagcdo expedido pelo conselho regional ou federal de acordo com a
area de atuacgao;

V - Certidao Negativa de Processo Etico no conselho regional correspondente a area de
atuacao;

VI - Cédula de Identidade e CPF dos sécios da empresa e Registro Comercial, no caso
de empresa individual;

VII - Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), com situacao
ativa;
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VIII - Contrato Social ou Ato Constitutivo, Estatuto ou Termo Social em vigor,
devidamente registrado, em se tratando de sociedades comerciais e, no caso de
sociedade por acdes, acompanhado de documentos de eleicdo de seus administradores;
os documentos pertinentes a este inciso deverdao estar acompanhados das alteragdes
contratuais devidamente registradas, ou, estas alteragdes devidamente consolidadas e
registradas;

IX- Inscricdo do Ato Constitutivo, no caso de sociedades simples, acompanhado de
prova da diretoria em exercicio;

X - Prova de regularidade para com a Fazenda Federal, Estadual e Municipal do
domicilio ou sede do credenciado;

XI - Prova de regularidade com a Seguridade Social, que devera ser comprovada
mediante a apresentacdo da Certiddo Negativa de Débito;

XII - Certidao de Regularidade com o Fundo de Garantia por Tempo de servico (FGTS);

XIII - Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentacao de Certidao Negativa;

XIV - Declaragdo se é proprietario, administrador ou dirigente de entidades ou servicos
contratados ou conveniados com o Sistema Unico de Salde - SUS;

XV - Declaracdo individual dos sécios da empresa, que ndo exercem cargo, emprego ou
fungdo publica;

XVI - Declaracdo de que inexistem fatos impeditivos para contratar com a
administragdo publica;

XVII - Se empresa, declaragao de que ndo possui em seu quadro permanente menor de
18 anos de idade em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem menor 16 anos de
idade, em trabalho de qualquer natureza, exceto na condicao de menor aprendiz, a
partir de 14 anos de idade;

XVIII - Relagdo nominal do corpo clinico, se pessoa juridica.

7. DA FORMA DE APRESENTAGCAO DOS DOCUMENTOS

7.1. A documentacdo de que trata o item 6 deverd estar dentro do prazo de validade na data
da andlise, e em nenhum caso sera concedido prazo para apresentacdo de documentos que
nao tiverem sido entregues na forma estabelecida, bem como ndo serd permitida
documentagdo incompleta, protocolo ou quaisquer outras formas de comprovagao que ndo
sejam as exigidas neste Edital.

7.2 Nao serdo aceitas certiddes que contenham ressalvas de que “ndo sdo validas para fins
licitatdrios”.

8 - DO CRITERIO DE AVALIACAO

8.1. O credenciamento sera realizado em Unica etapa: analise documental (conforme ordem e
cronologia de inscrigdes), habilitagdo e eventual contratagao.

8.2. A avaliagdo a ser realizada serd promovida conforme cronologia e ordem de protocolo
das inscricdes, diante ao CARATER IMEDIATO das contratacdes a serem realizadas.
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8.2. A Comissao de Credenciamento instaurada sera responsavel por analisar e habilitar a
proposta e a documentacdo especificada nos anexos que compde esse edital, bem como
divulgar a relacdao dos credenciados habilitados, de acordo com o contido no item “6”, dentre
outros, os quais, posteriormente, serao chamados para assinar os respectivos contratos.

8.3. Nao serdao credenciados, os PROPONENTES que apresentarem as documentacdes e/ou
propostas incompletas, ou mesmo em desatendimento ao exigido por este Edital e seus
anexos, conforme acima explicitado;

9. DA CLASSIFICACAO |

9.1 A classificacdao dos profissionais, para preenchimento das vagas imediatas, dar-se-a em
obediéncia a ordem cronoldgica das inscricoes.

9.2. Em caso de empate no quadro de vagas reservas, a ordem classificatéria dos

profissionais dar-se-& mediante analise curricular, com coOmputo e somatério de pontos, da
seguinte forma:

Ano de desempenho de atividades como
profissional da Saude (entende-se por ano, o
periodo de 12 meses, desprezando-se as fracbes

em todos os casos)

Curso de poés-graduagédo concluido na area da

, Curso 2,0 2,0
salde

3 Curso de mestrado c;)g;llil.cuado em area de saude Curso 3,0 3,0

9.2.1. N&o sera computado como experiéncia profissional o periodo anterior a sua formacao.

9.3. Em havendo empate, o concorrente mais qualificado no quesito da experiéncia em
atividades da salde tera preferéncia, o que se justifica ante o fato de que o trabalho sera
desenvolvido com pessoas em situagao de fragilidade, para o que importa que o profissional
detenha mais experiéncia no trato com o publico.

9.4. Persistindo o empate, o profissional mais qualificado em termos de conhecimento sera
escolhido.

9.5. Se persistir o empate, sera aproveitado o profissional mais idoso e se ainda assim for
mantido o empate, a decisao serao feitos por sorteio.

9.6. Os hospitais, clinicas e laboratérios, deverdo apresentar atestado de capacidade técnica,
fornecido por pessoa juridica de direito publico ou privado, onde comprove ter executado, ou
estar executando, objeto similar ao presente processo de credenciamento, desde que atenda
e seja compativel com este Edital e seus anexos.

‘ 10. DAS IMPUGNAGOES, DO JULGAMENTO E PRAZO RECURSAL |
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10.1. E facultado a qualquer interessado a apresentacdo de pedido de providéncias ou de
impugnacado ao ato convocatério do Pregdo e seus anexos, observado, para tanto, o prazo de
até 03 (trés) dias Uteis apds a publicacdo deste Edital.

10.1.1. A decisdo sobre o pedido de providéncias ou de impugnacdo serd proferida pela
autoridade subscritora do ato convocatério do Pregdo em igual prazo.

10.2. O julgamento do pedido de credenciamento sera realizado em até 3 (trés) dias, face ao
CARATER IMEDIATO ¢ EMERGENCIAL das contratacdes pretendidas, contados da data do
protocolo, por comissdo formada por servidores da Secretaria Municipal de Saude de Cdérrego
do Ouro, conforme item 8.2, especialmente designada para esse fim, e obedecera ao
seguinte:

I - O indeferimento do pedido, devidamente fundamentado, importa em perda do direito ao
credenciamento;

II - A relagdo com os nomes dos (as) CREDENCIADOS (AS) serd afixada no Placar da
Prefeitura de Cdrrego do Ouro /GO e site da prefeitura www.corregodoouro.go.gov.br.

III - Os interessados terdo o prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da publicacdo
no placar, para recorrer do resultado do credenciamento, nos termos do disposto no artigo
165, inciso I da Lei Federal de n® 14.133/21 e suas alteracdes posteriores;

IV - Os recursos deverao ser interpostos/protocolados presencialmente, nos mesmos moldes
definidos neste Edital.

V - Diante da excepcionalidade, os recursos apresentados ndo implicardo os impedimentos de
contratagOes dos interessados habilitados e aptos a exercer as atividades emergenciais.

VI - Os recursos serao julgados pela Comissdo de Credenciamento encaminhado ao
interessado via resposta e-mail e o resumo do resultado serd publicado Placar da Prefeitura
de Cdrrego do Ouro e site da prefeitura: www.corregodoouro.go.gov.br.

11. DA FORMAGCAO DO BANCO DE PRESTADORES

11.1. O Banco de Prestadores dos servigos previstos neste edital serd formado pelas pessoas
fisicas e juridicas credenciadas apos analise da documentagdo apresentada a Comissao.

11.2. Os prestadores serao credenciados apenas para 0S servicos aos quais forem
considerados aptos pela Comissdo, segundo o cumprimento dos requisitos minimos previstos
neste edital, e para o atendimento da demanda didria previamente indicada nas
documentacdes apresentadas.

11.3. O prestador devera indicar capacidade para atendimento de uma demanda cujo fluxo
didrio de pacientes seja compativel com sua infraestrutura e disponibilidade de profissionais.

11.4. A manutencdo do credenciamento dos prestadores ficard sujeita ao resultado das
avaliacOes realizadas durante as visitas técnicas do componente municipal de auditoria.

12. DA CONTRATAGAO

12.1. A celebragdo do Contrato de Credenciamento Profissional/Empresarial sera formalizada
apés a verificacdo do atendimento de todos os requisitos exigidos no presente Edital
compatibilizando-se as demandas necessdrias ao enfrentamento a situacdo de emergéncia
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causada pela pandemia do novo Coronavirus e a disponibilidade de recursos orcamentarios e
financeiros do Fundo Municipal de Saude de Coérrego do Ouro - GO.

12.2. A remuneracdo dos profissionais/empresas credenciados respeitara os critérios e valores
previstos no item “4” do presente edital, e sera realizada apds a verificacdo e certificacdo dos
procedimentos realizados pelos profissionais.

12.3. A CONTRATANTE pagara pelos servicos efetivamente prestados e comprovados pelo
CONTRATADO até o 15° (décimo quinto) dia util do més subsequente apds a regular
certificacdo da despesa pela Controladoria Geral do Municipio.

12.4. As contratacdes se dardao dentro do limite de vagas de acordo com a demanda presente
e futura, na implantacdo e operacionalizacdo dos servigos de salde.

12.5 O contrato tera vigéncia limitada ao respectivo crédito orcamentario, contados data de
sua assinatura até 31/12/2026.

12.6 OS (AS) CREDENCIADOS (AS) Pessoa Fisica ndo terdao nenhum vinculo trabalhista com a
Fundo Municipal de Saude de Coérrego do Ouro /GO, sendo um contrato de natureza de
prestacao de servico.

12.7 OS (AS) CREDENCIADOS (AS) Pessoa Juridica devera arcar, no ambito de suas
respectivas responsabilidades, com de natureza social, trabalhista, previdenciaria, tributaria,
securitaria, ou indenizatéria, ndo possuindo qualquer vinculo empregaticio com Fundo
Municipal de Saude.

12.8 O eventual inadimplemento pelo (a) CREDENCIADO (A) dos encargos previstos no item
anterior ndo transfere a Secretaria Municipal de Saude de Coérrego do Ouro a responsabilidade
pelo seu pagamento e nem podera onerar o objeto do Termo de Credenciamento.

13. DA EXECUGCAO DOS SERVICOS

13.1. Apds a habilitacdo e assinatura do contrato, os credenciados deverdo se apresentar para
inicio imediato.

13.2. Os servigos serdo realizados nas unidades da rede prépria, conveniada e/ou credenciada
da Secretaria Municipal de Saude de Cérrego do Ouro.

13.3. Os credenciados prestardao seus servigos nos locais determinados pela Secretaria
Municipal de Saude, conforme a necessidade da SMS.

13.4. Os contratados serdo remunerados pelo valor bruto mensal, correspondente a carga
horaria proposta, conforme a Tabela do Anexo I, estando estes definidos e aprovados pela
Resolugdo n° 019/2026 - CMS do Conselho Municipal de Saude de Cdérrego do Ouro.

13.5. O CREDENCIADO poderd ser designado a prestar os servigos, objeto deste Edital, a
critério da Administracdo, em qualquer outra unidade da rede propria, conveniada e/ou
credenciada.

13.6. Os valores descritos na tabela (ANEXO I) se referem inclusive aos plantdes realizados
em feriados e finais de semana.

13.7. O CREDENCIADO prestard os servicos, de acordo com as normas, necessidades e
interesses da Administragao, em conformidade com o perfil de atendimento da unidade de
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salide na qual presta os servicos, bem como das Resolugdes dos Conselhos Profissionais de
fiscalizacdo do exercicio profissional e normas pertinentes.

13.8. A escala de trabalho sera definida pela gestdo local da unidade em que o CREDENCIADO
prestara o servico.

14. FORMA E CONDIGOES DO PAGAMENTO

14.1. Os profissionais/empresas serdo remunerados com obediéncia no teto mensal maximo
estimado constante em contrato, conforme valores previstos no edital, conforme disposto no
item 11.4.

14.2. Os pagamentos acontecerdo em até 30 (trinta) dias apdés o recebimento da nota fiscal
correspondente, no caso de pessoa juridica ou junto a Folha de Pagamento Mensal, sendo
pessoa fisica;

14.3. O pagamento sera feito via ordem bancaria, preferencialmente creditado na instituicdo
bancéria eleita pelo contratado (a).

14.4. Sobre o valor do crédito previsto a ser pago, serd observado o que estabelecem as
legislagbes vigentes quanto aos procedimentos de recolhimento e fiscalizagdo relativos aos
encargos previdenciarios;

14.5. Qualquer erro ou omissdo ocorrido na documentacdo fiscal sera motivo de correcao por
parte do contratado (a) e havera, em decorréncia, suspensdo do prazo de pagamento até que
o problema seja definitivamente sanado;

14.6. Os credenciados contratados por produgdo receberdo os valores referentes a prestacdo
de servicos na equivaléncia percentual dos servicos prestados, observado o minimo
estabelecido em contrato e o teto mensal maximo.

14.7. Em caso de reajuste da tabela de valores de servicos e aprovada através de resolugdo
do Conselho Municipal de Saude, ndo havera revisdo para os servigos ja realizados.

15. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

15.1. Os recursos decorrentes do presente Edital serao executados com previsao na natureza
da despesa sob as seguintes formas:

ORGAO OR;ANJED:? :RI A DOTACAO ORCAMENTARIA FICHA FONTE
06 01 10. 301. 1032. 3.3.90.34 302 107
06 01 10. 301. 1032. 2034. 3.3.90.34 302 107
06 01 10. 301. 1032. 2034. 3.3.90.34 346 102
06 01 10. 302. 2033. 3.3.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.301.1032.2.034.33.90.39 304 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 302 107

Praca Cordeiro, n.2 40 - Centro, Corrego do Ouro GO, CEP 76.145-000 - Tel: (64) 3687-1122




GESTAO
2025 - 2028

06 01 10.301.1032.2.034.33.90.34 302 107
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.301.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102
06 01 10.302.1032.2.033.33.90.34 346 102

16. DAS OBRIGAGCOES DO CREDENCIANTE

16.1. Acompanhar e fiscalizar a execugao dos servicos por meio de servidor especialmente
designado (gestor de Contrato), informando ao contratado (a) as ocorréncias de quaisquer
fatos que exijam medidas corretivas;

16.2. Efetuar pagamento ao contratado (a) de acordo com as condicdes de prego, prazos
estabelecidos e servigos prestados;

16.3. Prestar informacdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos
interessados no credenciamento;

16.4. Divulgar em local visivel, junto as Unidades de Salde, planilha com nome e escala de
trabalho dos profissionais;

16.5. Estabelecer as normas de atendimento, manual de orientacdo ao Credenciado e
instrugdes normativas;

17. DAS OBRIGAGCOES DO CREDENCIADO

17.1. Executar integralmente, sem qualquer resisténcia ou obstaculo, com zelo e dedicagéo as
atribuicdes inerentes ao objeto do contrato, por sua conta e risco, sob sua total
responsabilidade;

17.2. Observar as normas legais e regulamentares pertinentes a CREDENCIANTE, quando
aplicaveis a execugdo do objeto contratado;

17.3. Atender com presteza ao publico em geral, prestando as informacgbes requeridas,
ressalvadas as protegidas por sigilo, na forma da lei;

17.4. Levar ao conhecimento do CREDENCIANTE, formalmente e por escrito, as
irregularidades que tiver ciéncia em razdo da execugdo do contrato e/ou que constituam
obstaculo a sua fiel execugéo;

17.5. Zelar pela economia do material e pela conservacao do patrimonio publico, colocado a
sua disposicao para execucgao do objeto deste contrato;
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17.6. Manter conduta compativel com a moralidade administrativa;

17.7. Tratar com humanidade e respeito toda e qualquer pessoa com quem mantiver contato
em decorréncia da execugao deste contrato;

17.8. Executar pessoalmente o objeto contratado, ndao o transferir, no todo ou em parte, a
terceiros;

17.9. Nao promover manifestacao de apreco ou desapreco, no local de execugdo do contrato;

17.10. Ndo retirar do local de execucdo do contrato, sem prévia autorizacdo, por escrito, do
CREDENCIANTE, qualquer documento e/ou objeto, ao qual tenha acesso em razdao deste
Contrato;

17.11. N&o praticar atos de comércio de bens e/ou servicos no local onde executa o objeto
deste contrato;

17.12. Nao se valer do presente contrato para lograr proveito ilicito pessoal ou de outrem em
detrimento da dignidade da Administracdo Publica;

17.13. Ndo exercer quaisquer atividades incompativeis a execucdo do presente contrato ou
contrarias a politica da Rede Municipal de Saude de Cérrego do Ouro;

17.14. Nao praticar em razdao da execucao deste contrato, ato definido como crime e/ou
contravencdo, ou ainda ofensa fisica ou verbal, a qualquer pessoa, ressalvada as excludentes
previstas em lei;

17.15. N&o opor resisténcia injustificada a execugdo dos servigos objeto deste contrato;

17.16. Nao utilizar pessoal ou recursos materiais do local onde executa os servigos objeto
deste contrato, colocados a sua disposicdo em razdo deste, em servigos ou atividades
particulares;

17.17. O CREDENCIADO se compromete a disponibilizar a CREDENCIANTE, de acordo com as
necessidades desta, a quantidade integral de horas de servico, a serem executadas nas
unidades da rede proépria, conveniada e/ou credenciada da Secretaria Municipal de Salde;

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

17.19. Comunicar a CREDENCIANTE, o interesse na desisténcia de cumprimento do presente
contrato, por escrito com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, para efeito de sua
rescisao.

18. DO CANCELAMENTO DO CREDENCIAMENTO

18.1. O Fundo Municipal de Saude podera realizar o descredenciamento, caso seja constatada
qualquer irregularidade na observancia e descumprimento das normas fixadas no edital e na
legislagdo pertinente.

18.2. Caso o contratado transfira, no todo ou em parte, as obrigacdes decorrentes deste
instrumento sem prévia anuéncia do FMS;

18.3. Se o contratado deixar de cumprir, total ou parcialmente, as obrigagdes de seu
contrato,
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18.4. Desatender as determinacbes do FMS, no exercicio de suas atribuicdes de
acompanhamento e fiscalizacao da execucgdo do contrato;

18.5. Cometer, reiteradamente, faltas na execugdo do contrato;

18.6. Em caso de situagdes em que torne impossivel a sua continuidade, tais como a
insuficiéncia de recursos financeiros e/ou fim do convénio com o 6rgdo responsavel pelo
repasse da verba, sera comunicado previamente pelo CREDENCIANTE, mediante aviso ao
CREDENCIADO;

18.7. Aplicam-se ainda os motivos de rescisdao previstos nos arts. 136, 137 e 138 da Lei
Federal de n°® 14.133/21 e alteracdes posteriores;

18.8 - Sera cancelado o credenciamento a pedido do interessado, quando comprovar que esta
impossibilitado de cumprir as exigéncias contratuais, em decorréncia de caso fortuito ou de
forca maior;

19. DAS PENALIDADES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

19.1. O ndo cumprimento ou cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de qualquer
irregularidade na prestacdo dos servigos, por parte CONTRATADO, ensejard aplicacdo de
multa correspondente a 2% (dois por cento) do valor mensal do contrato, para cada
notificacdo expressamente formalizada, independente da possibilidade de rescisao contratual.

19.1.1 - Aplicacdo da multa prevista no item anterior poderd ocorrer somente (trés)
vezes, sendo que a quarta notificacdo ensejard a obrigatéria rescisdo contratual e
aplicacdo das demais sancdes legais previstas;

19.2. O CONTRATADO ficara sujeito as penalidades previstas na Lei Federal de n°® 14.133/21
e alteragdes, nos casos ndo previstos neste edital;

19.3. Pelo ndo cumprimento total ou parcial do objeto contratado o CONTRATANTE podera,
garantida a prévia defesa do contratado, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, aplicar multa
prevista neste edital juntamente com as seguintes sangdes:

a) Adverténcia;
b) Suspensdo temporaria de trabalho com desconto no pagamento dos dias suspensos;

c) Declaragao de inidoneidade para credenciar e contratar com a Administragao enquanto
perdurarem os motivos da punigdo ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
propria autoridade que aplicou a penalidade.

19.4. As sangdes previstas neste edital poderdao ser aplicadas isoladas ou cumulativamente,
observando-se a gravidade da infracdo, facultada o contraditério e a ampla defesa;

19.5. A responsabilidade de se aplicar as sangdes previstas neste edital é do coordenador,
diretor ou responsavel pelo setor onde o contratado presta servico.

20. DAS DISPOSICOES GERAIS

20.1. Podera o Municipio revogar o Edital de Chamamento Publico, no todo ou em parte, por
conveniéncia administrativa e interesse publico, ou por fato superveniente, devidamente
justificado;
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20.2. Participar deste Edital implica na aceitacdo integral e irretratavel dos presentes termos
e seus anexos, bem como a observancia dos regulamentos administrativos;

20.3. O presente Edital e seus Anexos, bem como a proposta do interessado, fardo parte
integrante do contrato, independentemente de transcrigdo;

20.4. As normas que disciplinam este Edital serdo sempre interpretadas em favor do interesse
publico;

20.5. Aos casos omissos serao aplicadas as disposicOes da Lei Federal de n® 14.133/21 com
suas alteracdes e demais legislagdes pertinentes; e, sucessivamente, pela Comissdao de
Credenciamento;

20.6. Os proponentes serdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacoes e
dos documentos apresentados em qualquer fase do procedimento de credenciamento;

20.7. A minuta do contrato de prestagao de servigo (Credenciamento), a ser firmado entre as
partes, ¢é parte integrante deste Edital e estard disponivel no site
WWW.corregodoouro.go.gov.br.

20.8. A revogacdao ou anulacdo do Chamamento Publico ndo gera direito a indenizacdo,
ressalvadas as hipoteses descritas na Lei Federal de n° 14.133/21;

20.9. A Comissdo de Credenciamento caberd o recebimento e exame de toda documentacdo
do PROPONENTE e conduzir as atividades correlatas, conforme estabelece o presente Edital;

20.10. O presente edital terd validade de 12 (doze) meses, contados da data de sua
publicacdo no Diario Oficial do Municipio, conforme Instrucées Normativas de n®s 008/2023
do TCM/GO;

20.11. A inexatidao de afirmativas, declaragdes falsas ou irregulares em quaisquer
documentos, ainda que verificada posteriormente, serdo causas de descredenciamento,
anulando-se a proposta, bem como todos os atos dela decorrentes, sem prejuizo das demais
medidas de ordem administrativa, civel ou criminal cabiveis;

20.12. Caberd ao PROPONENTE o acompanhamento das informacGes e dos resultados
disponiveis no site www.corregodoouro.go.gov.br, na sede do CREDENCIANTE no Placar da
Prefeitura e da Secretaria Municipal de Saude;

20.13. Ndo serdo realizadas informagdes por telefone, expedidos atestados, copias de
documentos, certificados ou certiddes da inscricao e participacao, valendo para tal fim os
resultados publicados no site www.corregodoouro.go.gov.br;

20.14. E vedado ao contratado cobrar dos pacientes qualquer importancia a titulo de
honorarios ou servigos prestados concernentes aos procedimentos;

20.15. N&do serdo admitidos participar do credenciamento, pessoas fisica e juridica, suspensas
ou impedidas de contratar e de efetuar credenciamento junto a reparticdes Publicas Federal,
Estadual e Municipal;

20.16. Os casos omissos serdo resolvidos com base nas disposicdes constantes da Lei Federal
de n° 14.133/21, nos principios do Direito Publico e subsidiariamente em outras leis que se
prestem a suprir eventuais lacunas;
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20.17. Quaisquer alteragdes eventualmente necessarias no Edital, somente poderdo ser feitas
mediante errata a ser divulgada pela mesma forma como de seu texto original do presente
edital;

| 21. DOS ANEXOS

21.1. Fazem partes integrantes do presente Edital:

Anexo I - ESPECIFICACAO DO OBJETO; )
Anexo ITI - MODELO REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO - PESSOA JURIDICA
Anexo III - MODELO REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO - PESSOA FISICA
Anexo IV - MODELO DECLARACAO DE ACUMULO DE CARGO;

Anexo V - MODELO DECLARAGCAO DE INEXISTENCIA DE EMPREGADOR MENOR;
Anexo VI - MODELO DECLARAGAO DE FATOS IMPEDITIVOS;

Anexo VII - MODELO DECLARAGCAO SE E PROPRIETARIO, ADMINISTRADOR OU
DIRIGENTE DE ENTIDADES OU SERVICOS CONTRATADOS OU CONVENIADOS COM O
SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS; . .
» Anexo VIII — MODELO DECLARACAO AUTONOMO; ANEXO IX - MODELO ECLARACAO
DE NEPOTISMO;

Anexo X- PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO;

Anexo XI - MODELO DE CURRICULO;

Anexo XII- MINUTA DE CREDENCIAMENTO PARA PRESTACAO DE SERVICOS -
PESSOA FISICA e JURIDICA.

YVVVVYYY

Y V VY

Cérrego do Ouro — GO, 12 de dezembro de 2026.

DANILO MARCOS DOS SANTOS
PREFEITO MUNICIPAL

VIVIANE ELIZE CAMPOS
GESTORA DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Auxilio na elaboragdo no Edital:

GABRIEL MOREIRA NOGUEIRA
AGENTE DE CONTRATACAO
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ANEXO I

ESPECIFICACOES DO OBJETO

INFORMACOES DE PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA CREDENCIAMENTO PELO

PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2026

Formacao Vagas Quadro Local Horas Valores
Reserva
01 02 UNIDADE BASICA 40 Horas semanais -
DE SAUDE
CIRURGIAO (A) DENTISTA Minimo 14 R$ 6.000,00
atendimentos diarios
ou 70 semanais
EDUCADOR (A) FisIicO (A) | 01 02 APS 40 horas semanais R$ 3.000,00
ENFERMEIRA (A) o 03 HOSEIA Plantdo 12 horas R$ o 290,00
plantao
FARMACEUTICO (A) 01 02 APS / HOSPITAL 30 horas semanais R$ 4.000,00
01 02 APS / HOSPITAL / . R$ 3.450,00
FISIOTERAPEUTA DOMICILIO 30 horas Semanais
LABORATORIO PROTESE 01 01 APS 500 préteses R$ 375,00 und
DENTARIA
MEDICO CLINICO GERAL 01 00 APS 40 horas semanais - R$ 14.000,00
OU MEDICO ESP. FAMILIA E Periodo 45 dias
COMUNIDADE
MEDICO COM 01 01 APS 600 consultas Anuais R$ 150,00 por
ESPECIALIDADE EM consulta
PEDIATRIA
01 00 HOSPITAL
MEDICO DIRETOR TECNICO MUNICIPAL MARIA 40 horas semanais R$ 4.000,00
JOAQUINA
MEDICO PLANTONISTA 03 03 HOSPITAL 24 Horas / 16 plant&es R$ 2.600,00
FINAIS DE SEMANA més ' !
MEDICO PLANTONISTA 03 02 HOSPITAL 24 Horas / 20 plantGes
SEMANA més R$ 2.400,00
MEDICO RADIOLOGISTA / 01 01 HOSPITAL R$ 20,00
LAUDOS 2.000 Laudos Laudo
MEDICO 01 01 APS / HOSPITAL 600 exames R$ 60,00
ULTRASSONOGRAFISTA Exame
NUTRICIONISTA 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.300,00
PSICOLOGA (0) 01 02 APS / HOSPITAL 40 horas semanais R$ 3.800,00
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TEC. EM ENFERMAGEM 06 05 APS / HOSPITAL Plantdo 12 horas R$ 205,00
01 01 HOSPITAL 24 Horas semanais /
TEC. EM RADIOLOGIA plantdo noturno e final | R$ 3.900,91
de semana

Praca Cordeiro, n.2 40 - Centro, Corrego do Ouro GO, CEP 76.145-000 - Tel: (64) 3687-1122




TRABALHO, TRANSPARENCIA E TRANSFORMAGAO

GESTAO
2025 - 2028

ANEXO II
MODELO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO -
PESSOA JURIDICA

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO - PESSOA JURIDICA

Denominagdao/Razdo Social:

Nome
Fantasia:

CNP3J: Endereco:

CEP:

Cidade: Estado:

Indicagdo de Responsavel para assinatura do Contrato de Credenciamento:

RG: Orgdo Emissor: _CPF/MF:

NuUmero do Registro no Orgdo de Classe:

Estado Civil: E-
mail:

Vem requerer, a Comissdo Especial de Avaliacdo de Credenciamento, o credenciamento da
empresa acima identificada para prestacdo de servicos médicos a Secretaria Municipal de
Saude de Cérrego do Ouro, nos termos do EDITAL N° 001/2026 de credenciamento, publicado
no Placar da Prefeitura de Cérrego do Ouro e Jornal de Grande Circulagdo. Em vista do
solicitado, anexamos ao presente a documentacgdo exigida pelo Edital. Termos em que, pede
deferimento. Declaro ainda que esteja de pleno acordo, em carater irrevogavel e irretratavel,
com todos os termos do presente edital.

N. termos, pede e espera deferimento.

Corrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura do Proponente
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ANEXO III

MODELO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO

PESSOA FISICA
REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO - PESSOA FISICA

NOME:

Data Nascimento / /

Sexo ( )masculino ( )feminino

Estado Civil:

Numero do Registro no Orgdo de Classe:

CPF/MF: Cédula de Identidade n.°: Orgdo
Emissor: Inscricao PIS/PASEP:

Endereco: CEP:

Cidade: Estado: ___

Telefone () -

E-mail:

Vem requerer, a Comissdo Especial de Avaliacdo de Credenciamento, o credenciamento da pessoa
acima identificada para prestacdo de servicos junto a Secretaria Municipal de Saude de Cdrrego do Ouro
/GO, nos termos do EDITAL N° 001/2026 de credenciamento, publicado no Placar da Prefeitura de
Corrego do Ouro/GO e Jornal de Grande Circulagdo.

CARGO PRETENDIDO:

Em vista do solicitado, anexamos ao presente a documentacdo exigida pelo Edital.
Nestes termos pede deferimento,

Cdrrego do ouro ___ de dezembro de 2026.

Assinatura do Proponente
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ANEXO IV
DECLARAGCAO DE ACUMULACAO DE CARGOS

De conformidade com os incisos XVI e XVII do artigo 37 da Constituicdao Federal do Brasil e da
Instrugdo Normativa n© 009/2023 do Tribunal de Contas dos Municipios, eu

de acordo com as
normativas acima, declaro, responsabilizando-me penal e administrativamente por qualquer
falsidade, incorregdo ou omissdo, que na esfera Federal, Estadual e Municipal, seus poderes,
na Administracao Direta, Sociedade de Economia Mista, Empresa, Fundagdes e Autarquias:

(a) ( ) Nao ocupo qualquer cargo, funcdao ou emprego publico.
(b) ( ) Ocupo o(s) seguinte(s) cargo(s) funcdo ou emprego(s) publico(s):

Cargo: Orgso:

Carga Horaria de Trabalho:

(c) ( ) Estou ou ( ) ndo estou aposentado (a) em outro cargo/emprego publico.

Identificacdao do Local de Trabalho

Cargo, Funcdao ou Emprego Publico:
Lotacdo:
Municipio: UF:

Identificacdo do Declarante

RG no: Orgéo Expedidor: Data de
Expedicdo: CPF: Estado Civil:
Nome do Pai: Nome da
Mae: Endereco
Residencial:
Telefone Residencial:
Celular:

Corrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura do Proponente
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ANEXO V
MODELO DE DECLARACi\O DE QUE NAO EMPREGA MENORES (art. 7°, XXXIII CF)
(Pessoa Juridica)
A

PREFEITURA MUNICIPAL DE CORREGO DO OURO-GO

A empresa , inscrita no CNPJ)MF sob o no
, por intermédio do seu representante legal, Sr.(a)

, portador(a) do RG n° e do

CPF no , DECLARA para fins do disposto no do art. 62 da

Lei Federal de n°® 14.133/21, acrescido pela Lei n® 9.854/99 e inciso XXXIII do art. 7° da
Constituicdo Federal, que ndao emprega menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e ndo emprega menores de 16 (dezesseis) anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de 14 (quatorze) anos, na condicao de aprendiz ()

(assinalar com “x” a ressalva acima, caso verdadeira)

Cdrrego do ouro ___ de dezembro de 2026.

Representante Legal
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DECLARAGAO DE FATOS IMPEDITIVOS

inscrito no CNPJ

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

DECLARA, sob penas da lei, que até a presente data inexistem
fatos impeditivos a habilitacdo, em qualquer 6rgdao ou entidade da administracdo publica,
direta ou indireta, da area federal, estadual e municipal, na forma da Lei Federal de n°
14.133/21, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Corrego do ouro __ de dezembro de 2026.

(assinatura)

(nome do representante legal da empresa proponente)
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ANEXO VII

DECLARACAO SE E PROPRIETARIO, ADMINISTRADOR OU DIRIGENTE DE ENTIDADES
OU SERVICOS CREDENCIADOS OU CONVENIADOS COM O SISTEMA UNICO DE
SAUDE.

Eu, (profissional,

inscrito(a) no CPF sob o0 n° , DECLARO, por meio deste, que

( ) SOU OU ( ) NAO SOU proprietario, administrador ou dirigente de entidades ou

servigcos contratados ou conveniados com o Sistema Unico de Saude - SUS.

* Em caso afirmativo, favor descrever a entidade:

Coérrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura do Proponente
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ANEXO VIII

DECLARACAO AUTONOMO

Eu, ,

(qualificagdo), de conformidade com o Edital de Credenciamento estipulado com o Fundo
Municipal de Saude, DECLARO estar ciente de que fui CREDENCIADO para prestacdo de
servicos sem vinculo empregaticio para exercer funcbes como profissional auténomo.
DECLARO, ainda, estar ciente de que o referido Termo de Credenciamento é regido pela Lei

Federal de n°® 14.133/21 e da submissdo a todos os ditames previstos no edital n® 001/2026.

Coérrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura do Proponente
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ANEXO IX
DECLARAGAO DE NEPOTISMO

Eu , Estado Civil:

, RG no° , O0rgdo emissor: , CPF

no , declaro para os devidos fins e efeitos:

() NAO POSSUO relagdo de matriménio, unido estavel ou de parentesco consanguineo (em
linha reta ou colateral, até o terceiro grau) ou por afinidade (em linha reta até terceiro grau,
ou em linha colateral até o segundo grau), com PREFEITO, SECRETARIO MUNICIPAL,
PRESIDENTE DE AUTARQUIA / EMPRESA ESTATAL, VEREADOR, ou servidores da mesma
Pessoa Juridica investido em cargos de Diregdo, Chefia, ou Assessoramento nos termos da
Sumula Vinculante (SV) n° 13, do Supremo Tribunal Federal (STF).

() POSSUO relagdao de matrimonio, unido estavel ou de parentesco consanguineo (em linha
reta ou colateral, até o terceiro grau) ou por afinidade (em linha reta até terceiro grau, ou em
linha colateral até o segundo grau), com PREFEITO, SECRETARIO MUNICIPAL, PRESIDENTE
DE AUTARQUIA / EMPRESA ESTATAL, VEREADOR, ou servidores da mesma Pessoa Juridica
investido em cargos de Direcdo, Chefia, ou Assessoramento nos termos da Sumula Vinculante
(SV) n° 13, do Supremo Tribunal Federal (STF).

Nome do parente:

Grau de parentesco: Cargo:

DECLARO, finalmente, sob minha responsabilidade pessoal, civil, administrativa e penal, na
conformidade da Lei Federal n® 7.115/83 e no art. 299 do Cddigo Penal (Falsidade
Ideoldgica), que as informagdes aqui prestadas sdao verdadeiras e que conheco o teor da SV
n° 13 do STF que veda a pratica do nepotismo na Administragdo Publica Direta e Indireta em
qualquer dos Poderes da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios.

Corrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura do Declarante
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ANEXO X

PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO - FMS

EDITAL 001/2026- PESSOA FISICA

IDENTIFICAGAO DO PROPONENTE

[

- Nome:

2 - CPF: 03 -PIS/PASEP:

4 - N° de Registro no Conselho Regional:

5 - Especialidade (s) Credenciada (s):

6 - Endereco (s) Residencial:

7 - Bairro:
8 - Cidade/UF: 9 - CEP:
10 - Telefone Comercial: 11 - FAX:
12 - Celular Whatsapp: 13 - Email:
16 - Conta
14 - Banco: 15- Agéncia: Corrente:

17- Dias e Horarios de
Atendimento:

18 - Declaracao de Veracidade e concordancia: Declaro para todos os fins que, todas as

Praca Cordeiro, n.° 40 — Centro, Cérrego do Ouro GO, CEP 76.145-000 - Tel: (64) 3687-1122
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informacdes e documentos apresentados sdo verdadeiros, e concordo com todas as clausulas

estabelecidas no Edital de Credenciamento n® 001/2026-FMS e que serdo cumpridas.

Cérrego do ouro __ de dezembro de 2026.

Assinatura e carimbo

OBSERVAGOES.:

01 a proposta devera ser apresenta junto com os documentos, em papel timbrado do
fms, em 01 (uma) via, digitada, sem rasuras, datada, assinada, carimbada e preenchidos
todos os itens como exige o termo (disponivel no site oficial na internet
(www.cdérregodoouro.go.gov.br).

02 os documentos devem ser apresentados na integra, atualizados e sem rasuras.

03 é vedada a apresentacao e o envio de documentos por fax, via postal, e-mail ou por
whatsapp.

04 a ndo apresentacao ou incorrecio de qualquer documento, impedira o
credenciamento.
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ANEXO XI

CURRICULUM VITAE - PESSOA FISICA

I- DADOS PESSOAIS

NOME (sem abreviaturas):

ENDEREGO:
3. CIDADE / UF: 4. CEP:
5. TELEFONE FIXO: 6. CELULAR: 7. FAX:
8. EMAIL: 9. DATA DE NASCIMENTO:
/ /
10. NATURALIDADE / UF: 11. NACIONALIDADE:
12. SEXO: ( )F | 13.RG N° 14. CPF:
()M | ORGAO EXPEDIDOR:
15. PROFISSAO: 16. REGISTRO PROFISSIONAL:

II-FORMACAO ACADEMICA

CURSOS DE FORMAGCAO ACADEMICA

CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

TITULO DE ESPECIALISTA NA AREA DE ATUAGAO:
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CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

CURSOS DE TITULACAO (POS-GRADUACAO/MESTRADO/DOUTORADO/POS
DOUTORADO).

CURSO:

INSTITUIGAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

CURSO:

INSTITUIGAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

CURSO:

INSTITUIGAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

III-REGISTRO-EXPERIENCIA PROFISSIONAL

1. REGISTRO DE EMPREGO: a comegar pelo seu cargo atual, liste em ordem cronoldgica
(do mais recente para o mais antigo), todos os empregos que vocé ja teve. Os
profissionais autbnomos podem informar os locais em que exerceram a atividade.

A. CARGO ATUAL (OU ULTIMO CARGO, CASO ESTEJA DESEMPREGADO) - INFORMAR A
CONDICAO SE PRESTADOR AUTONOMO

Praca Cordeiro, n.° 40 — Centro, Cérrego do Ouro GO, CEP 76.145-000 - Tel: (64) 3687-1122
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PERIODO:

EMPREGADOR:

B. CARGOS ANTERIORES (EM ORDEM DECRESCENTE)

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

2. CERTIFICO QUE AS DECLARACOES PRESTADAS SAO VERIDICAS,
COMPLETAS, SEM VICIOS E CONDIZENTES COM MEUS CONHECIMENTOS E

MINHA CONVICGCAO.

LOCAL E DATA:

ASSINATURA
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INSCRICAO N° /2026

PROTOCOLO N© F. M. S.

Senhora Secretaria,

A par de cumprimenta-la, venho através do presente, apds, tomar conhecimento do Edital de
credenciamento n.° 001/2026 através das publicagdes veiculadas nos meios de comunicagdo
(Diario Oficial do estado, Jornal o popular, Placar da Prefeitura e portal da transparecia),
solicitar minha inscricdo no cadastro de profissionais desta Secretaria Municipal de Saulde.

Assim, informo meus dados, bem como em anexo a documentacao exigida pelo Edital:

NOME:

CPF:

ENDEREGO:

AREA DE ATUACAO NA SAUDE:

Outrossim, DECLARO ter pleno conhecimento da tabela de honorarios da Secretaria Municipal
de Salde e do PSF, bem como da Tabela do Sistema Unico de Saude (SUS). Sendo sé para o
momento, antecipo nossos votos de real estima e apreco.

Atenciosamente,

Nome:

CPF no:

(Este devera estar colado na parte externa do envelope de credenciamento e o
mesmo devera estar lacrado no ato do protocolo).
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ANEXO XII

MINUTA DE CREDENCIAMENTO PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS

PESSOA FiSICA e JURIDICA

CONTRATO N° /2026

CONTRATO DE CREDENCIAMENTO PARA PRESTACAO DE
SERVICOS NA AREA DA SAUDE QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICiPIO DE CORREGO DO OURO/GO,
ATRAVES DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS E

Por este instrumento de contrato que entre si fazem, de um lado, O MUNICIPIO DE
CORREGO DO OURO - Estado De Goids, pessoa juridica de direito pUblico, com sede
administrativa localizada na Praca Cordeiro n° 40, Setor Central CEP: 76.145-000, inscrito no
CNPJ sob o n° 02.321.115/0001-03, representado pelo Prefeito Sr. DANILO MARCOS DOS
SANTOS, CPF: 019.795.651-39, identidade 4719164 DGPC/GO, brasileiro, casado, agente
politico, residente e domiciliado na cidade de Cérrego do Ouro, Estado de Goids, residente e
domiciliado nesta cidade, através do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CORREGO DO
OURO - Estado de Goids, pessoa juridica de direito publico, com sede administrativa
localizada na Praca Cordeiro n° 40, Centro, CEP: 76.145-000, inscrito no CNPJ sob o n°
11.319.184/0001-73, representado pela Secretaria, Sra. VIVIANE ELIZE CAMPOS, CPF;
930.331.091-87, Brasileira, Casada, agente publico, residente e domiciliado na cidade de
Cérrego do Ouro, Estado de Goids e na qualidade de Gestora do Sistema Unico de Saude,
residente e domiciliada nesta cidade, neste instrumento doravante denominado
CREDENCIANTE, e de outro lado, , heste ato
denominado (a) CREDENCIADO, com amparo na Lei Federal de n° 14.133/21, de 1° de abril
de 2021 e na Instrugdo Normativa n° 008/2023, do Tribunal de Contas dos Municipios do
Estado de Goids - TCMGO, convencionam a prestagdo de servicos por credenciamento nas
condigdes definidas nas cldusulas seguintes:

FUNDAMENTAGCAO LEGAL

O credenciamento de que trata este CONTRATO obedece ao estabelecido na Lei para
profissionais e prestadores de servicos por prazo determinado, bem como fica reconhecida a
situacao de inexigibilidade de licitagdo, com fundamento no caput, do art. 74 e demais
dispositivos aplicaveis, da Lei Federal de n° 14.133/21.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 T - O CREDENCIADO compromete-se a prestar servigos na area da salude destinados a
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Secretaria Municipal de Saude de Coérrego do Ouro /GO, mais especificamente para
no periodo de janeiro de 2026 a 31

dezembro de 2026.

II - O CREDENCIADO devera prestar os servicos nas condicdes e precos preestabelecidos
neste Termo de Credenciamento, devendo atender os pacientes préprios do Municipio de
Corrego do Ouro, bem como os dos Municipios referenciados na Pactuacdo Programada - PPI,
tudo em conformidade com as diretrizes, necessidades e indicacdes dadas pela Secretaria da
Saude - SUS Municipal.

III - Fica o CREDENCIADO obrigado prestar servigos profissionais de sua area de atuacgao e
contratacgdo.

CLAUSULA SEGUNDA - DA CONDICAO DE EXECUGCAO

I O (A) CONTRATADO (A) devera atender os pacientes com elevado padrdo de eficiéncia e
estrita observancia a legislagdo que trata da relagdo de consumo e da ética profissional,
utilizando todos os recursos e meios disponiveis, com 0s mesmos padrdes conforme
dispensados aos demais pacientes, sendo-lhe vedado qualquer tipo de discriminacdo;

II Dado a delicadeza dos servicos a serem prestados e executados, o (a) CONTRATADO (A)
ndo comparecendo para atendimento, dentro do periodo determinado pela coordenagao
responsavel, ndo tera direito ao recebimento dos dias faltosos ou reclamagodes.

CLAUSULA TERCEIRA - DO PAGAMENTO

I. O (A) CONTRATADO (A) sera remunerado (a) com obediéncia no teto maximo estimado em
contrato, conforme valores previstos pelas tabelas, definidos pelo gestor do Fundo Municipal
de Saude.

II. O (A) CONTRATADO (A) recebera pelos servicos prestados o valor de R$
( )i

III. O valor total do presente contrato para prestacdo de servigos pelo periodo ora contratado
é de R$ ( );

IV. Os pagamentos acontecerdo em até 15° (decimo quinto) dias Uteis, contados da
apresentacdo das faturas ao setor competente do Fundo Municipal de Saude;

V. O pagamento sera feito via ordem bancaria, preferencialmente creditado na instituicédo
bancaria eleita pelo (a) CONTRATADO(A), que devera indicar o nimero de conta e banco;

VI. Sobre o valor do crédito previsto a ser pago, serd observado o que estabelecem as
legislagbes vigentes quanto aos procedimentos de recolhimento e fiscalizagdo relativos aos
encargos previdenciarios;

VII. Qualquer erro ou omissao ocorrido na documentacdo fiscal serda motivo de correcdao por
parte do (a) CONTRATADO (A) e haverd, em decorréncia, suspensao do prazo de pagamento
até o problema seja definitivamente sanado;

VIII. O (A) CONTRATADO (A) recebera os valores referentes a prestacao de servicos na
equivaléncia dos servigos prestados, observado o estabelecido neste contrato e ao teto
mensal maximo;
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IX. Em caso de reajuste da tabela de valores de servicos e aprovada através de resolugdo do
Conselho Municipal de Salde, ndo havera revisao para os servigos ja realizados.

CLAUSULA QUARTA - DA DOTAGCAO ORCAMENTARIA

I. Os recursos para o pagamento das despesas advém do Tesouro Federal e Municipal oriundo
das Dotacdes Orcamentarias:

O presente contrato terd sua vigéncia limitada ao respectivo crédito orgamentario, a contar da
data da assinatura até 31 de dezembro de 2026, podendo ser prorrogado caso haja interesse
entre as partes, na forma do art 105 da Lei Federal de n° 14.133/21.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

I - Acompanhar e fiscalizar a execucdo dos servicos por meio de servidor especialmente
designado (gestor de Contrato), informando ao contratado (a) as ocorréncias de quaisquer
fatos que exijam medidas corretivas;

II - Efetuar pagamento ao contratado (a) de acordo com as condicdes de preco, prazos
estabelecidos e servigos prestados;

III - Prestar informacdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos
interessados no credenciamento;

IV - Divulgar em local visivel, junto as Unidades de Saude, planilha com nome e escala de
trabalho dos profissionais;

V - Estabelecer as normas de atendimento, manual de orientagdo ao Credenciado e instrugdes
normativas;

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

I - Acompanhar e fiscalizar a execugao dos servigos por meio de servidor especialmente
designado (gestor de Contrato), informando ao contratado (a) as ocorréncias de quaisquer
fatos que exijam medidas corretivas;

II - Efetuar pagamento ao contratado (a) de acordo com as condigdes de prego, prazos
estabelecidos e servigos prestados;

III - Prestar informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos
interessados no credenciamento;

IV - Divulgar em local visivel, junto as Unidades de Saude, planilha com nome e escala de
trabalho dos profissionais;

V- Estabelecer as normas de atendimento, manual de orientagdo ao Credenciado e instrugdes
normativas;

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACOES DO (A) CONTRATADO (A)
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I. Executar integralmente, sem qualquer resisténcia ou obstaculo, com zelo e dedicacdo as
atribuicdes inerentes ao objeto do contrato, por sua conta e risco, sob sua total
responsabilidade;

II. Observar as normas legais e regulamentares pertinentes a CONTRATANTE, quando
aplicaveis a execucdo do objeto contratado;

III. Atender com presteza ao publico em geral, prestando as informacbes requeridas,
ressalvadas as protegidas por sigilo, na forma da lei;

IV. Levar ao conhecimento do CONTRATANTE, formalmente e por escrito, as irregularidades
que tiver ciéncia em razdo da execucdo do contrato e/ou que constituam obstaculo a sua fiel
execucao;

V. Zelar pela economia do material e pela conservagdo do patrimonio publico, colocado a sua
disposicao para execugdo do objeto deste contrato;

VI. Manter conduta compativel com a moralidade administrativa;

VII. Tratar com humanidade e respeito toda e qualquer pessoa com quem mantiver contato
em decorréncia da execucdo deste contrato;

VIII. Executar pessoalmente o objeto contratado, ndo transferi-lo, no todo ou em parte, a
terceiros;

IX. Nao promover manifestacao de apreco ou desapreco, no local de execucao do contrato;

X N&o retirar do local de execugdo do contrato, sem prévia autorizagdo, por escrito, do
CONTRATANTE, qualquer documento e/ou objeto, ao qual tenha acesso em razdo deste
Contrato;

XI. Ndo praticar atos de comércio de bens e/ou servigos no local onde executa o objeto deste
contrato;

XII. Ndo valer-se do presente contrato para lograr proveito ilicito pessoal ou de outrem em
detrimento da dignidade da Administragao Publica;

XIII. N3do exercer quaisquer atividades incompativeis a execucdo do presente contrato ou
contrarias a politica da Rede Municipal de Saude de Cérrego do Ouro;

XIV. Nao praticar em razao da execugdo deste contrato, ato definido como crime e/ou
contravencdo, ou ainda ofensa fisica ou verbal, a qualquer pessoa, ressalvada as excludentes
previstas em lei;

XV. Nao opor resisténcia injustificada a execucdo dos servigos objeto deste contrato;

XVI. N3o utilizar pessoal ou recursos materiais do local onde executa os servigos objeto deste
contrato, colocados a sua disposicao em razao deste, em servicos ou atividades particulares;

XVII. O (A) CONTRATADO (A) se compromete a disponibilizar a CONTRATANTE, de acordo
com as necessidades desta, a quantidade integral de horas de servigo, a serem executadas
nas unidades da rede prdépria, conveniada e/ou credenciada da Secretaria Municipal de Salde;
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XVIII. Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto;

XIX. Comunicar a CONTRATANTE, o interesse na desisténcia de cumprimento do presente
contrato, por escrito com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, para efeito de sua
rescisao.

CLAUSULA SETIMA - DAS PENALIDADES

I - O ndo cumprimento ou cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de qualquer
irregularidade na prestacdo dos servicos, por parte CONTRATADO, ensejara aplicacdo de
multa correspondente a 2% (dois por cento) do valor mensal do contrato, para cada
notificagdo expressamente formalizada, independente da possibilidade de rescisao contratual.

II - Aplicagdo da multa prevista no item anterior poderd ocorrer somente (trés) vezes, sendo
que a quarta notificagdo ensejard a obrigatdria rescisdo contratual e aplicacdo das demais
sangoes legais previstas;

III - O CONTRATADO ficara sujeito as penalidades previstas na Lei Federal de n°® 14.133/21 e
alteracdes, nos casos nao previstos neste edital;

IV - Pelo ndo cumprimento total ou parcial do objeto contratado o CONTRATANTE poder3,
garantida a prévia defesa do contratado, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, aplicar multa
prevista neste edital juntamente com as seguintes sancgdes:

a) Adverténcia;
b) Suspensado temporaria de trabalho com desconto no pagamento dos dias suspensos;

c) Declaragao de inidoneidade para credenciar e contratar com a Administragao
enquanto perdurarem os motivos da punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo
perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade.

V - As sangdes previstas neste edital poderdo ser aplicadas isoladas ou cumulativamente,
observando-se a gravidade da infracdo, facultada o contraditério e a ampla defesa;

VI - A responsabilidade de se aplicar as sancGes previstas neste edital é do coordenador,
diretor ou responsavel pelo setor onde o contratado presta servico.

CLAUSULA OITAVA - DO CANCELAMENTO DO CREDENCIAMENTO

I - O Fundo Municipal de Salude podera realizar o descredenciamento, caso seja constatada
qualquer irregularidade na observancia e descumprimento das normas fixadas no edital e na
legislagdo pertinente.

II - Caso o contratado transfira, no todo ou em parte, as obrigacdes decorrentes deste
instrumento sem prévia anuéncia do FMS;

III - Se o contratado deixar de cumprir, total ou parcialmente, as obrigacdes de seu
contrato;

IV - Desatender as determinagbes do FMS, no exercicio de suas atribuicdes de
acompanhamento e fiscalizagdo da execugao do contrato;
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V - Cometer, reiteradamente, faltas na execugao do contrato;

VI - Em caso de situacbes em que torne impossivel a sua continuidade, tais como a
insuficiéncia de recursos financeiros e/ou fim do convénio com o 6rgdo responsavel pelo
repasse da verba, serd comunicado previamente pelo CREDENCIANTE, mediante aviso ao
CREDENCIADO;

VII - Aplicam-se ainda os motivos de rescisdo previstos nos arts. 136, 137 e 138 da Lei
Federal de n°® 14.133/21 e alteracOes posteriores;

VIII - Sera cancelado o credenciamento a pedido do interessado, quando comprovar que esta
impossibilitado de cumprir as exigéncias contratuais, em decorréncia de caso fortuito ou de
forga maior;

CLAUSULA NONA - DAS ALTERAGOES

I. Qualquer alteracdo deste Contrato sé podera ser efetuada mediante Termo Aditivo;

II. O (A) CONTRATADO (A) fica obrigado (a) a aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, os
acréscimos que se fizerem necessarios na prestacdo de servicos, objeto deste contrato, até
25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato, em observancia ao art.
125 da Lei Federal de n° 14.133/21. As supressdes acima deste percentual poderdao ocorrer
mediante acordo entre as partes.

CLAUSULA DECIMA- DISPOSICOES GERAIS

I. O(A) CONTRATADO (A) se obriga a apresentar, a qualquer tempo, documentos julgados
necessarios pela CONTRATANTE, referente a sua vida profissional, civil e criminal;

II. Em casos de duvidas de como proceder, o(a) CONTRATADO (A) devera sempre recorrer a
CONTRATANTE a fim de conseguir instrugoes;

III. E vedado ao CONTRATADO (A) cobrar dos pacientes qualquer importancia a titulo de
honorarios ou servigos prestados concernentes aos procedimentos;

IV. Os casos omissos serao resolvidos com base nas disposicdes constantes da Lei Federal de
n°® 14.133/21, nos principios do Direito Publico e subsidiariamente em outras leis que se
prestem a suprir eventuais lacunas;

V. A fiscalizagao ou acompanhamento de execugao do contrato pela CONTRATANTE nao exclui
nem reduz a responsabilidade do(a) CONTRATADO (A).

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO

O Foro do presente contrato é o da cidade de Sanclerlandia - Goids, com renuncia expressa
de qualquer outro por mais privilegiado que seja.

E, por estar assim justos e acordados com tudo o que aqui foi expresso, firmam o presente
instrumento em 02 (duas) vias de igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo,
para que produza os efeitos legais necessarios.
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CREDENCIADO
CONTRATANTE
VIVIANE ELIZE CAMPOS
GESTORA DO FMS

MUNICIPIO DE CORREGO DO OURO
DANILO MARCOS DOS SANTOS
PREFEITO

Testemunhas:

Nome:
CPF:

Nome:
CPF
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