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Termo de Credenciamento 758/2023

FUNDACAO ESTATAL DE ATENGAO EM SAUDE DO PARANA — FUNEAS, instituida pela Lei Estadual n® 17.959 de 11
de marco de 2014, inscrita no CNPJ/MF sob o n°® 24.039.073/0001-55, doravante denominada de CONTRATANTE, com
sede e foro nesta Capital, situada na Rua do Rosario, n® 144, 10° andar, Centro, Curitiba, PR, CEP 80.020-110 neste ato
representada por seu Diretor Presidente MARCELLO AUGUSTO MACHADO, portador do RG n.° 4.113.198-5 SESP/PR e
CPF/MF n° 504.725.189-68, e por seu Diretor Administrativo Interino EDUARDO FRANCISCO DE SOUZA GOMES,
portador da Cédula de Identidade RG n° 9016.786-3, e inscrito no CPF/MF sob o n° 006.494.589-82, daqui por diante
denominada CREDENCIANTE e de outro lado, PREST SAUDE SERVICOS EM SAUDE LTDA, inscrito no CNPJ sob o n.°
36.904.388/0001-00, com sede na Avenida Attilio Fontana, 2704, Apt. 02 — sala 02, Bairro Pinheirinho, Francisco Beltréo,
PR, CEP 85.603-025, neste ato representada por TATIANE SANAGIOTTO, inscrita no CPF sob o n.° 054.392.329-07,
portadora da carteira de identidade n.° 13.779.679-1, residente e domiciliado na Rua Nelson Moroni, 586, Bairro
Coophamar, Marmeleiro, PR, CEP 85.615-000, e-mail e-mail ativa.contabilidadefb@gmail.com e telefone (46)2601-0892..
DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL, AG 0616-5, CONTA CORRENTE 80505-X, doravante denominada
CREDENCIADA.

I. DA FUNDAMENTACAO LEGAL

Este Termo de Credenciamento é celebrado em conformidade com o edital de CREDENCIAMENTO/CHAMAMENTO
PUBLICO N° 002/2021 — INEXIGIBILIDADE 313/2023, instaurado pela CREDENCIANTE, homologado em 26/11/2021 e
sera regido em conformidade com a Lei Estadual n® 15.608/2007, Decreto Estadual n® 4.507/2009 (com as alteracdes dos
Decretos Estaduais n° 4732/2009 e 2823/2011), subsidiariamente pela Lei Federal n°® 8.666/93, além das disposi¢des
previstas no Edital e seus anexos, integrantes entre si, para todos os efeitos legais.

CLAUSULA 1.2-DO OBJETO

1.1. O objeto deste instrumento é o Credenciamento de Pessoas Juridicas para prestagdo de servi¢cos assistenciais
especializados no Hospital Dr. Anisio Figueiredo - Zona Norte de Londrina — HZN e no Hospital Dr. Eulalino Ignacio de
Andrade - Zona Sul de Londrina - HZS.

1.2. Este instrumento contratual guarda inteira conformidade com os termos do respectivo Edital de Credenciamento e seus
anexos, como se aqui estivessem integralmente transcritos, vinculando-se em todos os seus termos.

1.3. Os servicos decorrentes deste credenciamento deveréo ser executados observando as escalas de trabalho elaboradas
para a especialidade e disponiveis na Unidade Hospitalar.

CLAUSULA 2.2-DO PRECO

2.1. O valor a que fara jus a CREDENCIADA a titulo de remuneragédo pelos servigos prestados, observard o previsto no
Edital de Credenciamento/Chamamento Publico n® 002/2021, conforme tabelas do item 1.2, do termo de referéncia.

2.2. O pagamento ficara condicionado a efetiva comprovacao do nimero de horas prestadas, e ndo podera ultrapassar 0s
valores previstos nas tabelas constantes no termo de referéncia, tidos como montantes maximos possiveis.

2.3. O somatério das horas trabalhadas, incluindo outras empresas credenciadas para o mesmo lote, ndo podera exceder
o teto mensal previsto para cada especialidade.

2.4. O valor total do presente Termo de Credenciamento é de R$ 64.612,68 (sessenta e quatro mil, seiscentos e doze reais
e sessenta e oito centavos), totalizando o maximo previsto para cada especialidade contemplada nesse termo, cujo valor
podera ser rateado com outras empresas credenciadas para os mesmos lotes.

CLAUSULA 3.2—- DO PRAZO DE EXECUGAO

3.1. Os servigos decorrentes deste credenciamento deverdo ser executados em observancia com a escala de trabalho
aprovada pela FUNEAS, e mediante solicitacdo desta.

3.2.A CREDENCIADA assumira total responsabilidade civil, administrativa e penal por quaisquer prejuizos pessoais ou
materiais causados & CREDENCIANTE ou a terceiros, por si, decorrente da execugao dos respectivos servicos.

3.3. A celebracéo deste instrumento ndo estabelece a obrigagdo da CREDENCIANTE em efetivar a totalidade do pactuado.
3.4. Todas as comunicages oficiais relativas ao Contrato somente serdo aceitas na forma escrita.

CLAUSULA 4.2- DO PRAZO DE VIGENCIA

4.1. O instrumento tera vigéncia de 12 (doze) Meses, contados de 30/06/2023 a 30/06/2024, podendo ser prorrogado por
meio de Termo Aditivo, por um ou mais periodos, desde que satisfeitos os requisitos dos artigos 103, inc. Il, e 106, paragrafo
Unico, da Lei n° 15.608/2007.
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4.2. Sempre que houver necessidade de alteracdo do Edital, os contratos vigentes deverdo ser aditivados ou renovados
com as alteracOes realizadas para que atendam o Edital republicado e as renovagdes deverédo seguir o novo Edital.

CLAUSULA 5.2 - DO PAGAMENTO |

5.1. A Nota Fiscal devera conter os servigos prestados, constando o numero do respectivo Credenciamento/Chamamento
Publico, valor unitario e valor total, a qual devera ser entregue para a Direcdo Geral do Hospital, até o 5° (quinto) dia de
cada més, relativa a prestagao de servicos do més anterior, juntamente com a seguinte documentagéo:

a. Certiddo Negativa Conjunta de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido. A certiddo deve estar
em plena validade.

b. Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda do Estado (Tributos Estaduais) onde for sediada a empresa. A certiddo
deve estar em plena validade.

c. Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda do Municipio (Tributos Municipais) onde for sediada a empresa. A certidéo
deve estar em plena validade.

d. Certiddo Negativa de Débito do Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS). A certiddo deve estar em plena validade.
e. Certificado de Regularidade do FGTS (Fundo de Garantia por Tempo de Servigo) —CRF, emitido pela Caixa Econémica
Federal. O Certificado deve estar em plena validade.

f. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT). A certiddo deve estar em plena validade.

5.2. Os servicos prestados serdo remunerados de acordo com o valor e mediante o cumprimento das condi¢Ges
estabelecidas Termo de Referéncia

5.2.1.0 pagamento se dara de forma proporcional ao niumero de plant6es realizados, de acordo com o objeto do Termo de
Credenciamento.

5.2.2. Para averiguagéo da efetiva prestacéo dos servigos, e correspondente pagamento, levar-se-4 em conta as escalas
apresentadas pela CREDENCIADA, os registros de frequéncia, e atestado de efetivagdo dos trabalhos pela Diretoria da
Unidade, a Nota Fiscal emitida, e as certid6es de regularidade fiscal e tributaria, sem prejuizo de eventuais solicitacdes de
informag6es e/ou documentacdo complementar por parte da CREDENCIANTE.

5.2.3. Caso sejam encontradas irregularidades na documentacdo enviada, ou falta de documentos solicitados, A
CREDENCIANTE comunicard a CREDENCIADA, via correio eletrénico ou oficio impresso, para que esta promova a
correcdo necessaria.

5.2.4. Enviada corretamente a documentacdo pela CREDENCIADA, a CREDENCIANTE procedera a andlise da mesma,
para o qué dispora de prazo maximo de 15 (quinze) dias Uteis para pagamento, ndo sendo imputada & CREDENCIANTE
condi¢@o de mora em caso de atraso no envio, pela CREDENCIADA, da referida nota fiscal e documentagéo pertinente.
5.2.5. Feita a conferéncia da documentagéo para pagamento, e encontradas irregularidades, a CREDENCIANTE solicitara
correcdo das irregularidades, caso ndo sejam atendidas as solicitacdes, a CREDENCIAMENTE podera glosar os valores
relativos aos servicos correspondentes.

5.2.6. A Dire¢do da Unidade Hospitalar atestara certificacdo de recebimento dos servicos no verso da Nota Fiscal, e a
encaminhard a CREDENCIANTE, entregue pessoalmente, mediante malote/protocolo.

5.2.7. Havendo inconsisténcias na Nota Fiscal, a CREDENCIANTE comunicara o fato & CREDENCIADA, mediante correio
eletrénico ou oficio escrito, e esta procedera a sua substituicdo, e o prazo para pagamento sera renovado, apos sanada a
impropriedade que impediu seu regular processamento;

5.2.8. Havendo glosa de valores, a CREDENCIANTE comunicara & CREDENCIADA, de forma fundamentada, mediante
correio eletrdnico ou oficio escrito, e esta emitird nova Nota Fiscal com os valores informados pela CREDENCIANTE, tidos
como passiveis de pagamento, e a encaminhara a Dire¢do da Unidade Hospitalar, entregue pessoalmente, mediante recibo
escrito, ou via carta com Aviso de Recebimento.

5.2.9. A Diregdo da Unidade Hospitalar ou, na sua auséncia ou impossibilidade, pessoa indicada pela CREDENCIANTE,
acostaré certificacdo de recebimento dos servigos no verso da Nota Fiscal, e encaminhard a CREDENCIANTE, entregue
pessoalmente, mediante recibo escrito ou via carta com Aviso de Recebimento.

5.2.10.0 pagamento pela prestacéo dos servigos serd efetuado mensalmente, apds a apresentagdo da fatura, desde que
devidamente atestada e aprovada pela CREDENCIANTE, deduzidas glosas ou notas de débito.

5.2.11. Caso haja glosa de valores pela CREDENCIANTE, e realizado o pagamento do montante tido por passivel de
adimplemento, abrir-se-a prazo 8 CREDENCIADA, de 15 (quinze) dias corridos, para manifestacao, mediante oficio escrito
ou correio eletrbnico, e apresentacdo de documentacdo que entenda pertinente a viabilizar o pagamento dos valores
restantes.

5.2.12. A CREDENCIANTE analisara a manifestacdo da CREDENCIADA acerca dos valores tidos como controversos e,
caso entenda possivel realizar seu adimplemento, ou parte deles, informara o fato a CREDENCIADA, mediante oficio escrito
ou correio eletrdnico, para que esta emita a Nota Fiscal correspondente.

5.2.13. As Notas Fiscais, quaisquer que sejam, deverdo obrigatoriamente apresentar o més da prestacao dos servicos,
valor unitario e valor total do pagamento pretendido, bem como declarar detalhadamente a integralidade dos servigos
prestados. Em caso de cobranca proporcional (pro-rata/glosas), esta informacéo devera ser destacada.

5.2.14.0 pagamento dos servicos prestados podera ser condicionado a comprovacdo do adimplemento, pela
CREDENCIADA, dos recolhimentos previstos em lei.
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5.2.15. Nenhum pagamento sera efetuado enquanto estiver pendente de liquidacdo qualquer obrigacéo financeira que lhe
tenha sido imposta pelo 6rgdo CREDENCIANTE, em decorréncia de penalidade ou inadimpléncia, nos termos da legislacéo
vigente e dos termos deste instrumento.

5.2.16. Os profissionais contratados pela empresa credenciada serdo remunerados pela execugéo dos servigos conforme
estipulado no Termo de Referéncia. Nao havera pagamento a titulo de produgdo, bem como eventuais horas extraordinarias
nao previstas no Edital de Credenciamento.

5.2.17. A CREDENCIANTE podera promover dedugdes no pagamento devido a CREDENCIADA, em decorréncia da ndo
prestacdo/prestacdo parcial dos servigos credenciados, bem como auséncias injustificadas. Eventuais descontos
promovidos na forma prevista no presente item ndo serdo caracterizados como multa, mas aplicagdo do principio da
proporcionalidade, de modo que descumprimentos contratuais identificados ndo impedem a aplicacdo das penalidades
previstas, inclusive rescisdo do Termo de Credenciamento.

5.2.18. Para averiguag&o do atendimento do objeto do credenciamento, conforme Anexo Il (Termo de Referéncia), podera
ser realizada avaliagéo periddica, a ser conduzida por representantes da CREDENCIANTE.

5.2.19. A CREDENCIANTE somente atestara a prestagéo dos servigos e liberara a Nota Fiscal para pagamento, quando
cumpridas pela CREDENCIADA todas as condi¢es pactuadas neste Termo de Credenciamento;

5.2.20. A CREDENCIANTE somente efetivarA o pagamento devido através de depdsitos em Conta Corrente da
CREDENCIADA, nao sendo quitados débitos através de boletos bancarios ou outras formas de cobranca;

5.2.21. A CREDENCIADA devera manter, durante toda a vigéncia do Termo de Credenciamento, em compatibilidade com
as obrigac@es por ela assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas no credenciamento, conforme
dispbe a Lei Federal n® 8.666/93 e a Lei Estadual n°15.608/2007;

5.2.22. A critério da Administracéo poderdo ser descontados dos pagamentos devidos, os valores para cobrir despesas
com multas, indenizag8es a terceiros e outras de responsabilidade da CREDENCIADA.

5.2.23 O Estado do Parana nao possui convénio com a Receita Federal do Brasil e, por tal razdo, ndo efetuara a retencéo
da CSSL, COFINS e PIS/PASEP eventualmente devidos pelas contratadas a Receita Federal.

CLAUSULA 6.2 — DAS OBRIGACOES DA CREDENCIANTE

6.1. Através do presente Termo de Credenciamento, 0 CREDENCIANTE obriga-se a:

6.1.1. Pagar pelos servigos prestados nas formas e condigfes ajustadas neste instrumento;

6.1.2. Informar por escrito a CREDENCIADA toda e qualquer anormalidade que possa influir no atendimento, bem como
fazer o registro respectivo no Livro de Ocorréncias;

6.1.3. Fornecer adequadamente local, quando necessario a prestacdo dos servigos aqui pactuados, pessoal de apoio,
subsidios, materiais e equipamentos, em conformidade com as especificagdes legais e técnicas estabelecidas pelo Poder
Publico e demais érgdos de classe competentes;

6.1.4. Zelar para que os servicos ora credenciado sejam executados com diligéncia e perfeicdo, cumprindo rigorosamente
o estabelecido neste Termo de Credenciamento, sem que, com isso, interfira na relagéo profissional/paciente, bem como
na conduta diagndstica e/ou na proposta terapéutica adotada pelos médicos, desde que consentdneos com a ética e saber
cientifico preconizados nas normas vigentes dos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas do Ministério da Saude e/ou
da Secretaria de Estado da Saude do Parang;

6.1.5. Assumir todos os Onus fiscais, previdenciarios, sociais advindos de pagamentos oriundos deste Termo de
Credenciamento, que sejam legalmente previstos como de sua responsabilidade;

6.1.6. A CREDENCIANTE e & Unidade Hospitalar é assegurado o direito, a seu critério, de exercer ampla, irrestrita e
permanente fiscalizacio de todas as fases de execucédo dos servigos e comportamento dos profissionais, comprometendo-
se a evitar que durante a prestacdo dos servigos fique caracterizada qualquer situacido que possa ser interpretada como
insubordinagéo dos profissionais prestadores perante a CREDENCIANTE;

6.1.7. Colocar a disposicdo da CREDENCIADA, instalagdes hospitalares adequadas, materiais permanentes, de consumo
e medicacdes, bem como alimentacao e acomodacgé&o aos profissionais, de acordo com as normas vigentes;

6.1.8. Exigir que os profissionais observem as atribui¢cbes e previstas neste Termo de Credenciamento e no (Termo de
Referéncia).

6.1.9. Solicitar a realizacdo dos servicos conforme sua necessidade.

6.1.10. Poderéo ser descontados dos pagamentos devidos, os valores para cobrir despesas com multas, indenizagdes a
terceiros e outras de responsabilidade da credenciada, assim como os atrasos, saidas antecipadas e horas extraordinarias

CLAUSULA 7.2 - DAS OBRIGAGCOES DA CREDENCIADA

7.1. Através do presente instrumento a CREDENCIADA obriga-se a:

7.1.1. Disponibilizar & CREDENCIANTE profissionais capacitados, inscritos no Conselho de Classe correspondente &
categoria profissional do objeto do Termo de Credenciamento, para realizar os procedimentos e rotinas inerentes ao objeto
deste Termo de Credenciamento, observados os critérios minimos estabelecidos neste instrumento e seus anexos;

7.1.2. Atender a CREDENCIANTE de acordo com as normas gerais editadas pelo Ministério da Saude e pelos Conselhos
de classe correspondentes, e demais 6rgaos regulatdrios, mantendo na Unidade Hospitalar Livro de Ocorréncias, que

Rua do Rosario, n® 144, 4° andar, Centro, Curitiba, PR, CEP 80.020-110
Tel: 41 3542-2811 | www.funeas.pr.gov.br

Assinatura Qualificada realizada por: Neide Priscila Margarida Ricardo Lucanga em 04/07/2023 10:54, Marcello Augusto Machado em 04/07/2023 17:16. Assinatura
Avancgada realizada por: Lucas Faria de Mattia (XXX.891.939-XX) em 04/07/2023 09:36 Local: FUNEAS/DA, Eduardo Francisco de Souza Gomes (XXX.494.589-XX) em
04/07/2023 15:53 Local: FUNEAS/DA. Inserido ao protocolo 20.652.676-9 por: Maghoma Monga Samantha em: 04/07/2023 09:02. Documento assinado nos termos do




TEo

YY FUNEAS PARANA D ,F.; )

Fundacio Estatal de Atencio vrrhs Mou 27
erv?\s‘m'n-hodoPanma'Q SECRETARIA DA SAUDE /
KN /
lﬂq_; L‘(\
\Protocolo 20.652.676-9 Credenciamento / Chamamento Plblico 002/2021 — Inexigibilidade 313/2023 (pagina 4 de 17) |

deverdo ser disponibilizados conforme solicitagdo da CREDENCIANTE, onde serdo registrados todos os eventos que
impliguem direta ou indiretamente na regular execu¢do do Termo de Credenciamento, e controle de presenca dos
profissionais que compde a sua equipe, mediante a utiliza¢do de equipamento eletrdnico de registro de presenca.

7.2. Realizar e manter registro de presenga para fins de comprovac¢édo do cumprimento das escalas de plantdes, na forma
definida pela Unidade.

7.2.1. Caso haja necessidade de apresentar documentos escritos relativos a frequéncia, por parte dos profissionais, estes
deverdo ser entregues a Dire¢do do hospital.

7.3. Observar com rigor os preceitos éticos enunciados pelos Conselhos de Classe correspondentes.

7.4. Assumir responsabilidade em relacdo a todos os 6nus fiscais legalmente previstos como sendo de sua
responsabilidade, advindos de valores pagos em razdo deste Termo de Credenciamento.

7.5 Emitir, dentro dos prazos estipulados no presente instrumento, as Notas Fiscais de Prestacdo de Servico a
CREDENCIANTE, para que seja efetuado o pagamento correspondente.

7.6. Em caso de falta do profissional, substitui-lo imediatamente, apds a constatagcdo do fato, sob pena de aplicagao de
multa conforme previséo pactuada e desconto do valor correspondente ao servi¢o nédo prestado.

7.7. Indicar formalmente, no ato da assinatura deste Termo de Credenciamento, um profissional especifico, para ser seu
Representante/Preposto, profissional esse que atuara como interface entre os seus, a CREDENCIANTE e a Diretoria da
Unidade, a fim de servir de referéncia nas comunicacdes necessérias o bom gerenciamento dos resultados e da execugéo
das atividades, prestadas em carater continuo;

7.8. Substituir qualquer profissional seu que preste servicos na Unidade Hospitalar cuja presenca seja considerada
prejudicial ao bom andamento, regularidade e perfeicao dos servigos |4 prestados.

7.9. Aceitar integralmente todos os métodos e processos de inspecdo, verificacdo e controle a serem adotados pela
CREDENCIANTE;

7.10. Responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagdes concernentes as legislagdes social, trabalhista, tributéria,
fiscal, comercial, securitaria e previdenciaria que resultem da execuc¢do do Termo de Credenciamento, bem como cumprir
integralmente Convencéo Coletiva de Trabalho e Acordos Coletivos firmados com o Sindicato da Categoria.

7.11. A CREDENCIANTE podera solicitar, quando entender necessério, apresentacdo dos recolhimentos tributarios e
fiscais, sendo que a inadimpléncia da CREDENCIADA com referéncia aos encargos decorrentes das legislacdes
mencionadas no item anterior ndo transfere a responsabilidade de seu pagamento & CREDENCIANTE;

7.12. Responsabilizar-se por qualquer acidente a que tenha dado causa, de que possam ser vitimas seus profissionais no
desempenho dos servicos objeto deste Termo de Credenciamento, na area infortunistica, bem como por suas
consequéncias, além de fiscalizar o uso dos equipamentos de protec&o individual —EPI’s.

7.13. Fica vedada participagdo e execucdo dos servigos credenciados direta ou indiretamente, por servidores publicos
enquanto no exercicio de suas atividades regulares, em conformidade com o art. 4°, I, do Decreto Estadual n° 2485/2019.
7.14. Fica vedada qualquer forma de subcontratacdo, total ou parcial, do objeto.

7.15. A CREDENCIADA deveré orientar os profissionais em atividade na Unidade Hospitalar acerca do uso de crachas de
identificacd@o, que serdo fornecidos pela CREDENCIADA

7.16. A CREDENCIADA obriga-se a utilizar e zelar pelos equipamentos e as instala¢gdes da Unidade Hospitalar e, de acordo
com as finalidades deste Termo de Credenciamento, responsabilizar-se por perdas e danos que, mediante sindicancia, com
a participacdo do representante da CREDENCIADA, apure sua responsabilizago;

7.17. Comunicar por escrito a Diregdo Técnica da Unidade Hospitalar, no ato de constatagéo, qualquer problema com os
equipamentos, para providéncias;

7.18. Controlar o material utilizado, zelando e prestando contas do seu uso a CREDENCIANTE e a Unidade Hospitalar,
guando solicitado.

7.19. Fica expressamente proibido aos profissionais prestadores de servicos ausentarem-se da Unidade Hospitalar,
excetuando-se necessidade imperiosa devidamente e previamente justificada por escrito dirigida a Direcao Técnica da
Unidade Hospitalar e a CREDENCIANTE e devidamente autorizada;

7.20. Os profissionais deverdo observar estritamente os Protocolos Clinicos, normas vigentes do Ministério da Salde,
Conselhos de Classe correspondentes e da Secretaria de Estado da Saude.

7.20.1. Cabera aos profissionais da CREDENCIADA efetuar o registro de todos os atendimentos realizados utilizando para
tanto os sistemas de registro disponibilizados pela CREDENCIANTE.

7.20.2. Cumprir integralmente condi¢des estabelecidas no Termo de Referéncia e demais documentos que integram o
presente instrumento, mesmo que néo referenciados.

7.21. Os servigos serdo realizados conforme disposto no Termo de Referéncia.

7.22. O profissional somente podera deixar o local da prestagdo de servico com a chegada do profissional subsequente.
7.23. As comunicagfes, dividas e informagdes relativas ao presente Termo de Credenciamento deverdo ser realizadas
mediante correio eletrdnico, ou oficio escrito, sendo vedada a comunicagéo exclusivamente por via telefonica.

7.24. A empresa credenciada devera manter durante toda a execugdo do Termo de Credenciamento e comprovar, més a
més, para que seja possivel viabilizar-se o pagamento, regularidade fiscal, tributaria e de seguridade social em relagéo a
todos os prestadores de servico.

7.25. A CREDENCIADA devera manter, durante toda a vigéncia do Termo de Credenciamento, em compatibilidade com as
obrigacbes por ela assumidas, todas as condi¢cdes de habilitacdo e qualificacdo exigidas no credenciamento, conforme
dispGe a Lei Federal n® 8.666/93 e a Lei Estadual n°15.608/2007;
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7.26. O pedido de descredenciamento nédo desincumbe a CREDENCIADA da obrigacdo de cumprir 0os eventuais servicos
ja requisitados pela FUNEAS e das responsabilidades a eles vinculados, sendo cabivel a aplicacdo das sancOes
administrativas previstas neste instrumento em caso de irregularidade na execug¢do dos respectivos servi¢os (total ou
parcial).

7.27. Ndo podera participar, direta ou indiretamente, da licitagdo ou da execucéo de obra ou servigo e do fornecimento de
bens a eles necessérios.

7.27.1.— o autor do projeto, basico ou executivo, pessoa fisica ou juridica;

7.27.2.- empresa, isoladamente ou em consorcio, responsavel pela elaboragéo do projeto basico ou executivo ou da qual o
autor do projeto seja dirigente, gerente, acionista ou detentor de mais de 5% (cinco por cento) do capital com direito a voto
ou controlador, responsavel técnico ou subcontratado;

7.27.3.- servidor ou dirigente de 6rgdo ou entidade contratante ou responsavel pela licitagdo;

7.27.3.1. E permitida a participagéo do autor do projeto ou da empresa a que se refere o inciso Il deste artigo, na licitagéo
de obra ou servigo, ou na execugao, como consultor ou técnico, nas fungdes de fiscalizagao, supervisdo ou gerenciamento,
exclusivamente a servico da Administracéo interessada.

7.27.3.2 - O disposto neste artigo ndo impede a licitagdo ou contratagdo de obra ou servigo que inclua a elaboragéo de
projeto executivo como encargo do contratado ou pelo prego previamente fixado pela Administragéo.

7.27.3.3. - Considera-se participacdo indireta, para fins do disposto neste artigo, a existéncia de qualquer vinculo de
natureza técnica, comercial, econdmica, financeira ou trabalhista entre o autor do projeto, pessoa fisica ou juridica, e o
licitante ou responsavel pelos servicos, fornecimentos e obras, incluindo-se os fornecimentos de bens e servigcos a estes
necessarios.

7.27.3.4. - O disposto no item anterior aplica-se aos membros da comisséo de licitagdo

7.28. Cumprir as demais obrigacdes contidas no Termo de Referéncia do Edital de Credenciamento.

7.29. Executar os termos do instrumento contratual ou da ordem de servigo em conformidade com as especificagdes basicas
constantes do Edital;

7.30. Ser responsavel, em relagdo aos seus técnicos e ao servigo, por todas as despesas decorrentes da execugéo dos
instrumentos contratuais, tais como: recolhimentos, encargos sociais, taxas, impostos, seguros, seguro de acidente de
trabalho, transporte, hospedagem, alimentacéo e outros que venham a incidir sobre o objeto do Termo de Credenciamento
decorrente do credenciamento;

7.31. Responder por quaisquer prejuizos que seus profissionais ou prepostos vierem a causar ao patriménio da Unidade,
ou a terceiros, decorrentes de agao ou omissao culposa ou dolosa, procedendo imediatamente aos reparos ou indenizagdes
cabiveis e assumindo o 6nus decorrente;

7.32. Manter, durante o periodo de vigéncia do credenciamento e do Termo de Credenciamento de prestacédo de servico,
todas as condigbes que ensejaram o Credenciamento, em especial no que tange a regularidade fiscal e capacidade técnico-
operacional (em especial a regularidade junto ao Conselho Regional de Classe, dos prestadores de servigos);

7.33. Disponibilizar somente profissionais HABILITADOS para executar os trabalhos na Unidade Hospitalar;

7.33.1. O profissional prestador de servigos na Unidade Hospitalar podera ser continuamente avaliado, por critérios técnicos
profissionais e de desempenho pela Diregdo Técnica da Unidade Hospitalar, podendo, se insatisfatéria sua avaliagéo, ser
solicitada a CREDENCIADA a sua substituicao.

7.34. Atender de imediato as solicitagdes da CREDENCIANTE quanto as substituigbes de empregados nao qualificados ou
entendidos como inadequados para a prestagao dos servigos.

7.35. Manter disciplina nos locais dos servigos, retirando, apds notificagdo, qualquer profissional cuja conduta seja
considerada pela Unidade Hospitalar como inconveniente ao andamento dos trabalhos ou a seguranca de pessoas bem
como do ambiente e equipamentos.

7.36. Conduzir os trabalhos em harmonia com as atividades da Unidade Hospitalar de modo a ndo causar transtornos ao
andamento normal de seus servicos.

7.37. Apresentar, quando solicitado pelo 6rgédo ou entidade contratante, relagdo completa dos profissionais, indicando os
cargos, fungdes e respectivos nomes completos, bem como, o demonstrativo do tempo alocado e cronograma respectivo.
7.38. Apresentar escalas de trabalho com 30 (trinta) dias de antecedéncia contendo especialidade/setor, nome completo
dos profissionais, jornada de trabalho, assinada pelo RT da empresa.

7.39. Substituir profissional faltante na escala por outro profissional com as mesmas qualificagdes e devidamente
HABILITADO, em até 02 (duas) horas.

7.40. Manter as informacgdes e dados das Unidades Hospitalares em carater de absoluta confidencialidade e sigilo, ficando
expressamente proibida a sua divulgagao para terceiros, por qualquer meio, obrigando-se, ainda, a efetuar a entrega para
a contratante de todos os documentos envolvidos, em ato simultaneo a entrega do relatério final ou do trabalho credenciado.
O descumprimento da obrigacao prevista neste inciso sujeitara a CREDENCIADA a sangéo prevista no inciso 1V do Art. 150
da Lei Estadual n® 15.608/07;

7.41. Observar o estrito atendimento dos valores e os compromissos morais que devem nortear as agdes da
CREDENCIADA e a conduta de seus profissionais no exercicio das atividades previstas no Termo de Credenciamento;
7.43Remunerar insalubridade conforme legislagdo vigente, se cabivel.

7.43. Fornecer obrigatoriamente vale refeigao e vale transporte aos seus empregados envolvidos na prestagédo de servigos,
se previsto na convengao coletiva ou outro diploma legal aplicavel.

7.44. Responsabilizar-se pelo fornecimento de crachas e jalecos conforme padrdo da Contratante, cujos modelos serédo
entregues no ato da assinatura do contrato.
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7.44. Assegurar o cumprimento de carga horaria de trabalho prevista pela CLT e pelos Sindicatos e Conselhos de Classe
de cada categoria profissional.

7.45. Apresentar quando do inicio da execugao dos servigos, e sempre que solicitado pela CREDENCIANTE, todos os
comprovantes de recolhimento de todo e qualquer encargo, independente da natureza, devido pela CREDENCIADA em
decorréncia da execugéo dos servigos, inclusive as contribuicdes devidas ao Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS)
e ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), o seguro de seu pessoal contra riscos e acidentes de trabalho e as
taxas e impostos municipais.

7.46. Atender de imediato as solicitagdes da CREDENCIANTE quanto as substituicbes de empregados néo qualificados ou
entendidos como inadequados para a prestacdo dos servigos.

7.47.Manter o controle de vacinagdo, nos termos da legislagéo vigente, aos funcionarios diretamente envolvidos na
execugao dos servigos.

7.48. A CREDENCIADA, através de um coordenador, se reunira com a Direcdo Executiva da CREDENCIANTE
quinzenalmente, ou conforme necessidade, para avaliagdo do andamento dos trabalhos.

7.49. Assegurar o acompanhamento e controle da saude ocupacional de seus empregados no Programa de Controle Médico
de Saude Ocupacional (PCMSO) e o Programa de Prevencédo de Riscos Ambientais (PPRA).

7.50. Alimentar sistema de informagéao disponibilizado pela Unidade Hospitalar;

7.51. Designar e informar a dire¢do da Unidade Hospitalar e a FUNEAS o nome do profissional que devera ficar como
responsavel por manter o atendimento das solicitagdes e obrigagcdes do Termo de Credenciamento;

7.52. Informar com no minimo 15 (quinze) dias de antecedéncia a FUNEAS e a dire¢cdo da Unidade Hospitalar, quando da
necessidade de materiais, medicamentos e manutencao de equipamentos;

7.53. Dispor de capacidade técnica para a realizagao de todos os servigcos credenciados pela pessoa juridica;

7.54. Efetuar a entrega da nota fiscal de prestagdo dos servigos devidamente preenchida com os servigos prestados e sem
rasuras, de preferéncia nota eletronica, devidamente certificada pela Diregdo da Unidade, encaminhar juntamente com a
nota fiscal:

7.54.1. O quadro de detalhamento dos profissionais que prestaram os servigos, devidamente assinado, indicando nomes
completos, fungdes, nimero do registro no Conselho Regional de Classe, especialidade/area, dias e horarios da prestacao
do servigo e carga horaria;

7.54.2. Copia do cartdo ponto correspondente a solicitagdo de pagamento, com registro das horas trabalhadas de cada
profissional que prestou o servigo, devidamente assinada pela Diregdo Técnica da Unidade Hospitalar.

7.54.3. Copia da escala de trabalho correspondente a solicitagdo de pagamento, que seja condizente com as horas
trabalhadas e cobradas, devidamente assinada pelo Responsavel Técnico da empresa credenciada e pelo Diretor Técnico
da Unidade Hospitalar.

7.54 4. Certificado de Regularidade Fiscal do Sistema GMS contendo todas as certiddes validas.

7.55. Efetuar o recolhimento pontual de todos os tributos federais, estaduais e municipais incluindo impostos taxas, 6nus e
encargos, inclusive os de previdéncia social a que esteja obrigada por for¢a de legislagdo deste Termo de Credenciamento;
7.56. Facilitar, sob todos os pontos de vista, os trabalhos de fiscalizagédo e controle da FUNEAS em conjunto com a diregao
da Unidade Hospitalar, bem como a obtengéo de quaisquer informacgdes e esclarecimentos referente ao fornecimento dos
servigos ora credenciados;

7.57. Observar o estrito atendimento dos valores e os compromissos morais que devem nortear as agdes da credenciada
e a conduta de seus profissionais no exercicio das atividades previstas no Termo de Credenciamento;

7.52. Executar os servicos com a devida diligéncia e observagao dos padrdes de qualidade exigidos, cumprindo prazos e
acordos de confidencialidade de dados e informagdes.

7.58. Cumprir ou elaborar em conjunto com a FUNEAS e/ou a Unidade Hospitalar o planejamento e a programacgéo do
trabalho a ser realizado, bem como a definicdo do cronograma de execugdo das tarefas com o objetivo de atender a
populagéo e atender as metas contidas no Contrato de Gestédo da Funeas;

7.59. Ser preceptor/orientador para a residéncia/graduacdo médica na Unidade Hospitalar, devendo participar ativamente
de todas as atividades pertinentes ao ensino e atividade assistencial orientada da graduacgéo e residéncia médica.

7.60. Adequar o atendimento frente as emergéncias de salde publica.

7.61. Participar juntamente com a Direcdo Técnica da Unidade Hospitalar de a¢des para o cumprimento das metas do
contrato de gestao.

7.62. Sao obrigacdes do Credenciado CONTRATADO seguir os itens descritos no artigo 58 do Regulamento do
Credenciamento Decreto n° 4507/2009 do Estado do Parana;

7.63. Indicar no ato da assinatura, formalmente, um profissional médico especifico, para ser 0 seu representante, ou seja,
a interface entre os seus e a Diretoria da Unidade Hospitalar, a fim de servir de referéncia nas comunicagdes necessarias
ao bom gerenciamento dos resultados nas diversas atividades prestadas pela CONTRATADA,

7.64. Escalar para os servigos na Unidade Hospitalar exclusivamente profissionais que atendam as disposicdes do edital.
7.65. Garantir o compromisso de todos os médicos escalados quanto ao critério Unico de ordem de atendimento a clientela
dos servicos: a gravidade dos casos determina a ordem de prioridade. Além do compromisso quanto a ordem de espera
nas Regulagfes Estadual e Municipal, além da regulacéo interna do proprio hospital;

7.66. E de responsabilidade de cada profissional médico credenciado acompanhar as solicitacdes via Central de Leitos,
relativas a sua especialidade, realizando os registros necessarios no sistema em tempo habil. No caso de recusa é
obrigatdrio o registro do motivo da recusa no campo “Comunicagao Ativa”
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7.67. Garantir o compromisso dos profissionais escalados quanto a obediéncia aos protocolos assistenciais e rotinas
definidas pelos servigos e aprovados pela Direcdo da Unidade Hospitalar, bem como as normas do Regimento Interno da
Unidade;

7.68. E responsabilidade de cada servico a manutengéo do prontuario ativo do paciente, incluindo evolugdo no GSUS,
prescricdo médica e evolugdo clinica diaria dos pacientes internados, dentro dos prazos exigidos pelo fluxo administrativo
da Unidade Hospitalar;

7.69. Providenciar em até 2 (duas) horas, sem quaisquer dnus para a FUNEAS, a substituicdo do profissional que faltar ao
servigo, por qualquer motivo, por outro profissional credenciado, da mesma especialidade preferencialmente, com a mesma
qualifica¢d@o e regulamentagdo exigidas;

7.70. Designar Profissionais, membros do corpo clinico para participar de capacitacdes e/ou eventos técnicos municipais,
regionais e estaduais, quando estes forem convocados pela Diretoria Executiva da Unidade hospitalar.

7.71. Substituir qualquer profissional seu, cuja presenca seja considerada prejudicial ao bom andamento, regularidade e
perfeicdo dos servigos da Unidade Hospitalar;

7.72. Responsabilizar-se por todas as normas e procedimentos de seguranga, inclusive a obrigatoriedade no uso de
equipamentos de protec¢do individual, relacionados as atividades realizadas pelos profissionais médicos e ndo médicos
vinculados a CONTRATADA, que resultem ou venham a resultar da execucéo do presente Instrumento de Contrato;

7.73. Fornecer a Unidade Hospitalar as escalas mensais de todos os profissionais, com 30 (trinta) dias de antecedéncia,
com possibilidade de alteracdo, de conformidade com as necessidades, porém mediante comunicacdo formal & Dire¢éo
da Unidade Hospitalar, utilizar o modelo de escala padronizado pela FUNEAS;

7.74. Comunicar por escrito a Dire¢do da Unidade Hospitalar, no menor espaco de tempo possivel, qualquer problema com
0 equipamento, para as providéncias necessarias;

7.75. Controlar o material utilizado, zelando pelo uso racional, prestando contas do seu uso quando solicitado pela
FUNEAS/Unidade Hospitalar;

7.76. Assumir responsabilidade em relacdo a todos os 6nus fiscais legalmente previstos como sendo de sua
responsabilidade, advindos de valores pagos em razdo deste Contrato;

7.77. Aceitar integralmente todos os métodos e processos de inspecdo, verificacdo e controle a serem adotados pela
CONTRATANTE;

7.78. Responsabilizar-se por qualquer acidente a que tenha dado causa, de que possam ser vitimas seus profissionais no
desempenho dos servigos objeto deste contrato, na area infortunistica, bem como por suas consequéncias, além de
fiscalizar o uso dos equipamentos de protecéo individual — EPI's — recomendados pela Unidade Hospitalar, os quais serdo
oferecidos pela CONTRATANTE;

7.79. A CONTRATADA devera orientar os profissionais em atividades na Unidade Hospitalar acerca do uso de crachéas de
identificacéo e/ou identificagdo dos nomes nos jalecos, cuja disponibilizagcdo sera de sua responsabilidade.

7.80. Eventuais substituicdes dos profissionais que se ausentarem de suas atividades para eventos cientificos (congressos,
jornadas etc.) deveréo ser providenciadas pela CONTRATADA, que informard a CONTRATANTE e a Diretoria Técnica da
Unidade Hospitalar deste fato com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias;

7.81. Fica expressamente proibido os profissionais assistenciais prestadores de servigos, quando escalados, ausentarem-
se da Unidade Hospitalar, excetuando-se necessidade imperiosa devidamente justificada, que sera dirigida a Direcao
Técnica da Unidade Hospitalar e a CONTRATANTE;

7.82. Auséncias ou ndo cumprimento do horario de plantédo séo passiveis de desconto e notificagdo ao Conselho de Classe;
7.83. Os profissionais deverdo observar estritamente os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas adotadas nas normas
vigentes do Ministério da Salde e/ou da Secretaria de Estado da Saude;

7.84. Manter, na unidade hospitalar, registro de ponto de frequéncia eletrénico de seus profissionais, que devera ser
disponibilizado, mensalmente, a CONTRATANTE, para fins apenas de fiscalizacdo, conforme determina a legislagdo em
vigor;

7.85. A CONTRATADA reconhece desde ja os direitos do CONTRATANTE, caso de rescisdo administrativa prevista na
legislacéo referente a licitages e contratos administrativos;

7.86. Em caso de rescisdo contratual, se a interrupcéo das atividades em andamento puder causar prejuizo a populagao,
serd observado o prazo de 60 dias para ocorrer sua rescisdo. Se neste prazo o CONTRATADO negligenciar a prestagao
dos servicos ora contratados a multa cabivel podera ser duplicada, sem prejuizo de eventual responsabilidade civil e penal;
7.87. As empresas credenciadas deverdo prestar o servigo de acordo com as normativas preconizadas nas respectivas
portarias de habilitagéo;

7.88. Cumprir as demais obrigacdes constantes no Termo de Referéncia do Edital de Credenciamento.

7.89.E de responsabilidade da CONTRATADA o fornecimento do Certificado Digital para uso de seus prestadores quando
necessario seu uso.

CLAUSULA 8.2 - DO FISCALIZACAO DOS SERVICOS - GESTOR

8.1.A fiscalizacdo e o acompanhamento dos servigos prestados em virtude deste credenciamento seréo feitos pelo Gestor
que sera o Diretor Administrativo da Unidade e pelo Fiscal que sera o Diretor Técnico ou de Enfermagem da Unidade.
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| CLAUSULA 9.2 — DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS |

9.1.A ndo prestagdo, ou prestacdo falha dos servicos objeto deste Credenciamento, sujeitard o credenciado ao desconto
do plantdo néo realizado, ou realizado de forma falha, sem prejuizo de aplicagdo de multa ou san¢Bes administrativas
previstas.

9.2.A multa a que alude o subitem acima n&o impede que a FUNEAS rescinda unilateralmente o Termo de Credenciamento
e aplique as outras sancdes previstas na Lei n°.8.666/93.

9.3. Pela néo execucdo total ou parcial do objeto, a FUNEAS poderé aplicar a credenciada as seguintes

sangodes:

a) Adverténcia;

b) Multa equivalente a 10% (dez por cento) do valor equivalente ao saldo remanescente do Termo de Credenciamento no
momento da infracao;

c) Suspensdo temporaria de participagdo em licitacdo e impedimento de contratar com a Administragdo Publica pelo prazo
de até 02 (dois) anos;

d) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica, enquanto perdurem os motivos
determinantes da puni¢&o ou, até que seja promovida a reabilitagdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade,
que sera concedida sempre que o proponente ressarcir a Administracéo pelos prejuizos resultantes, depois de decorrido o
prazo da sang¢do aplicada com base no contido na letra "c";

9.4. As sangdes previstas nas letras c) e d) do subitem anterior poderao também ser aplicadas as empresas que, em razao
dos Termo de Credenciamento regidos pela Lei n°.8.666/93:

a) Tenha sofrido condenacéo definitiva por praticar em, por meios dolosos, fraude fiscal no recolhimento de quaisquer
tributos

b) Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos do Credenciamento;

¢) Demonstrem n&o possuir idoneidade para contratar com a Administracdo Publica em virtude de atos ilicitos praticados;
9.5.0 ndo cumprimento de quaisquer das clausulas e condi¢Bes pactuadas no Termo de Credenciamento ou a sua
inexecucdo parcial ou total, podera ensejar na aplicagdo de penalidade financeira e rescisao contratual, independentemente
de interpelacéo judicial ou extrajudicial.

CLAUSULA 102 — DA RESCISAO

10.1. O instrumento podera ser rescindido caso ocorram quaisquer dos motivos previstos na legislagdo cabivel, em especial,
na Lei Estadual n°. 15.608/07, Lei Federal n°. 8.666/93 e no Decreto Estadual n°. 4.507/09, reconhecendo a
CREDENCIADA, em caso de rescisao, os direitos da CREDENCIANTE.

CLAUSULA 112 - DA LEGISLACAO

11.1. Este instrumento contratual rege-se pelas disposi¢Bes expressas na Lei Estadual n® 15.608/07 Lei Federal n°. 8.666/93
o Decreto Estadual n° 4.507/09, no Decreto Estadual n® 2823/11 e, ainda, pelos preceitos de direito publico, aplicando-se
supletivamente, os principios da Teoria Geral dos Contratos e as disposi¢des de direito privado.

CLAUSULA 122 — DAS CONDICOES DE HABILITACAO E QUALIFICACAO

12.1. A CREDENCIADA devera manter durante a execu¢do do Termo de Credenciamento, em compatibilidade com as
obriga¢cbes assumidas, as condi¢cfes de habilitacdo e qualificagdo exigidas no credenciamento.

CLAUSULA 132 - DA PUBLICACAO

13.1. O presente instrumento sera publicado, por extrato, no Diario Oficial do Estado, até o 5° (quinto)dia Gtil do més seguinte
ao de sua assinatura.

CLAUSULA 142 — SUSPENSAO OU CANCELAMENTO DO CREDENCIAMENTO

14.1.0 credenciamento podera ser suspenso ou cancelado:

a) Pela Fundacao Estatal de Atencdo em Salde do Parana -FUNEAS, quando for por ela julgado que a CREDENCIADA
esteja definitiva ou temporariamente impossibilitada de prestadores servicos ou por ndo observar as normas legais ou
editalicias;

b) Pela CREDENCIADA, quando mediante solicitagdo por escrito, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

c) Por relevante interesse da Administragédo Publica devidamente justificada;

d) Por inidoneidade superveniente ou comportamento irregular da CREDENCIADA, ou, ainda, no caso de substancial
alteracdo das condi¢des de mercado.
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14.2.0 pedido de descredenciamento ndo desincumbe a CREDENCIADA da obrigacédo de cumprir os eventuais servigos ja
requisitados pela FUNEAS.

CLAUSULA 152 — DOS CASOS OMISSOS

15.1. Este instrumento é firmado em carater de ndo exclusividade, sendo que os casos omissos serdo resolvidos pela
Direcdo da FUNEAS, no ambito das respectivas competéncias, a qual decidird com base na legislagdo vigente, entre as
quais, a Lei Estadual n°. 15.608/07 Lei Federal n°. 8.666/93 e no Decreto Estadual n°. 4.507/09.

CLAUSULA 162 — DA ELEICAO DE FORO

16.1. Fica eleito o foro da Comarca de Curitiba, Estado do Parana, como o competente para dirimir todas as questdes
decorrentes da execucdo desse instrumento, renunciando as partes a qualquer outro por mais privilegiado que seja.

E, por se acharem de acordo, os representantes legais das partes assinam o presente, em trés vias de
igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo.

Curitiba, 03 de julho de 2023.

Assinado Digitalmente Assinado Digitalmente
Marcello Augusto Machado Eduardo Francisco de Souza Gomes
Diretor Presidente FUNEAS Diretor Administrativo (interino) FUNEAS
CREDENCIANTE CREDENCIANTE
TATIANE Assinado de forma digital por

TATIANE SANAGIOTT0:05439232907
SANAGIOTTO:05439232907 pados: 2023.07.03 17:03:01 -03'00'

PREST SAUDE SERVIGOS EM SAUDE LTDA
Representado por:
TATIANE SANAGIOTTO

TESTEMUNHA 01 TESTEMUNHA 02
NOME: Neide Lucanga NOME: Lucas Mattia
RG: MG-16.143.741 RG: 10.042.195-0
Assinado Digitalmente Assinado Digitalmente
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ANEXO |

Termo de Referéncia

1. OBJETO

1.1 Prestacdo de servigo por profissionais especializados na area assistencial em saude, por meio de profissionais
presenciais nas categorias de Assistente Social, Enfermeiro assistencial, Farmacéutico, Fisioterapeutas, Nutricionista,
Técnico de Enfermagem e Técnico de Radiologia para atender as necessidades dos Hospitais Dr. Anisio Figueiredo — HZN
e Dr. Eulalino Ignéacio de Andrade — HZS de Londrina, unidades vinculadas ao Sistema Unico de Satde — SUS, que integra
as Redes de Atenc¢do a Saude do Estado do Parana.

1.2 Este Termo de Referéncia para atender a demanda dos Hospitais Dr. Anisio Figueiredo — HZN e Dr. Eulalino Ignacio
de Andrade — HZS organizado na forma de lotes de especialidades compostas conforme especifica¢des da planilha abaixo:

VALOR VALOR
QUANTIDADE MAXIMO MAXIMO
'-fée DESCRICAO QgéﬁggﬁgE INSALUBRIDADE DE PI\?/SIIEI%RS)I%CI)\&L MENSAL ANUAL
PROFICIONAIS ESTIMADO | ESTIMADO
(R$) (R$)
) Diurno 36h 20% 01 R$5.384,39 | R$5.384,39 | R$64.612,68
ltem | TECNICO EM SEMANAIS 384, 384, 612,
01 | ENFERMAGEM [ Notumno 36h
20% - - ; ;
SEMANAIS
Valor Global do Lote R$5.384,39 R$64.612,68

Observacdes: na elaboragdo deste objeto utilizamos como referéncia: 1 ano = 365 dias; 1 ano = 12 meses; 1 ano = 52
semanas; 1 més = 31 dias; 1 més = 4,33 semanas.

2JUSTIFICATIVA E OBJETIVO DA CONTRATACAO QUANTO A NECESSIDADE DA CONTRATAGAO,
QUANTITATIVOS E ESPECIFICAGOES TECNICAS.

A Fundacgdo Estatal de Atengdo em Saude do Parana faz a gestdo dos Hospitais Zona Norte e Zona Sul de
Londrina, cujos atendimentos sdo 100% SUS e integrante da rede de hospitais publicos do Governo do Estado do Parana.

E importante mencionar que as agdes e servicos plblicos de satde integram rede regionalizada e hierarquizada e
constituem um sistema unico, sendo organizado a partir da descentralizagéo e da diregao Unica em cada esfera de governo
(art.198, inc. I, da C.F. e art. 7°, inc. IX, da Lei Federal n° 8.080/90).

Considerando a assungao dos Hospitais Zona Norte e Zona Sul de Londrina para a gestdo da Fundagéao Estatal
em saude do Parana — FUNEAS a partir do dia 02 de setembro de 2021, conforme deliberado e aprovado na 32 Reunido
extraordinaria do Conselho Curador FUNEAS realizada no dia 09 de agosto de 2021.

Considerando que ambas sao instituicdes publicas de saude, totalmente voltadas para atendimento dos usuarios
do Sistema Unico de Satde (SUS) e referéncia para toda a Macrorregiao Norte, composta por municipios da 162, 172, 182,
192 e 222 Regionais de Saude, com uma populagéo aproximada de 1,8 milhdes de habitantes.

Considerando que o HZN é um hospital geral de urgéncia e emergéncia referenciado pelo SAMU e pela Central
Estadual de Regulagéo e possui atualmente 101 leitos hospitalares ativos, sendo referéncia para traumas, cirurgia geral,
vascular entre outras, para toda a Macrorregido Norte.

Considerando que o Hospital Zona Sul conta com 117 leitos, sendo 71 de Clinica Médica adulto, 26 leitos cirdrgicos
adultos e 20 leitos de pediatria clinicos e cirtrgicos. A Clinica médica conta com as especialidades de clinica médica geral,
pneumologia, cardiologia, infectologia, neurologia, nefrologia, psiquiatria, cuidados paliativos e cirurgia vascular. Nas
especialidades cirurgicas, séo realizados procedimentos cirurgicos eletivos de ginecologia, cirurgia vascular, cirurgia geral,
cirurgia infantil, cirurgia plastica, cirurgia odontoldgica e cirurgias de fissuras labio palatais.

Considerando que a equipe assistencial tem papel fundamental na assisténcia direta ao paciente, interferindo na
seguranga e na qualidade da assisténcia prestada.

Considerando as recomendagbes dos Conselhos de Classe, assim como o dimensionamento assistencial
aprovado pela Coordenacgéo de Gestao de Servigos Préprios da Secretaria de Estado da Saude (CGSP-SESA).

Considerando que o HZN e que o HZS apresenta déficit no quadro de servidores préprios, havendo necessidade
de complementagao para ampliagdo de servigos e prestagdo de uma assisténcia de qualidade aos usuarios do SUS da
Regido.

Considerando que a Diretoria da Presidéncia emitiu parecer com ‘DE ACORDO com a instrugdo via processo de
credenciamento para contratagdo de servigos especializados na area assistencial”. contido no protocolo n° 17.961.846-0 as
fls. 268.

Considerando a necessidade imperiosa de manutengao do servigo assistencial nas Unidades Hospitalares.
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Diante do exposto, justifica-se a solicitagdo de contratagcao deste servigo para atendimento das necessidades do
Hospital Zona Norte e Hospital Zona Sul de Londrina, garantindo o aumento da produtividade dos servigos e para evitar o
risco de desassisténcia grave aos grandes servigos de saude de urgéncia e emergéncia da regido.

3.PLANILHA DE PESQUISA DE PRECOS
a) Sobre critério de adogédo de precgos de referéncia:

Preco estabelecido através de Resolugdo do Conselho Curador da FUNEAS/PR
b) Sobre auséncia de no minimo de trés cotacdes:

Preco estipulado e aprovado pela Dire¢do e Conselho Curador daFUNEAS/PR, o qual atualmente é praticado através
de Processo Seletivo Simplificado — PSS acrescido de 16% como média para emisséo da Nota Fiscal e estimado 10%
para taxa administrativa.

4. EXECUGCAO PARCELADA DOOBJETO
4.1. Execucédo e prazo do contrato para o periodo de 12 (doze) meses, com possibilidade de prorrogacéo, nos termos da
Leil15.608/2007.

5. SUSTENTABILIDADE

Os contratados no que couber comprovar providéncias para:

5.1. Que adote medidas para evitar o desperdicio de aguatratada;

5.2. Que fornega aos empregados os equipamentos de seguranca que se fizerem necessarios, para a execucao deservicos;
5.3. Que realize a separacao dos residuos reciclaveis descartados pelos 6rgédos e entidades da Administragdo Publica
Estadual direta, autarquica e fundacional, na fonte geradora, e a sua destinacdo as associagdes e cooperativas dos
catadores de materiais reciclaveis, que sera procedida pela coleta seletiva do papel para reciclagem, quando couber, nos
termos do Decreto Estadual n° 4.167, de 20 de janeiro de 2009;

6. CONTRATACAO DE MICROEMPRESAS E EMPRESAS DE PEQUENO PORTE

Os valores dos lotes deste processo séo superiores a R$ 80.000,00 (oitenta mil reais), de forma que néo se aplica a
destinagdo exclusiva para ME e EPP, prevista no art. 48, |, da Lei Complementar n° 123/2006. Da mesma forma, ndo se
aplica a reserva de até 25% para participacéo exclusiva de ME e EPP, prevista no art. 48, Ill da mesma Lei Complementar,
uma vez que se trata de prestacédo de servicos, e néao de
aquisicdodebensdenaturezadivisivel,sendoapenasesteultimoencampadopelapreviséolegal.

7. CLASSIFICACAO DOS BENS E SERVICOS COMUNS

O objeto do presente credenciamento para a contratacéo de profissionais assistenciais e de médicos trata-se de servico
especializado, sendo que suas especificacfes, padrdes de desempenho e qualidade estdo definidas neste termo de
referéncia.

8. OBRIGAGCOES DA CONTRATANTE E DA CONTRATADA
8.1 DA CONTRATANTE:

8.1.1 Receber o objeto no prazo e condi¢cdes estabelecidas no edital e seus anexos;

8.1.2  Exigir o cumprimento de todas as obrigages assumidas pela contratada, de acordo com as clausulas contratuais
e o0s termos de sua proposta;

8.1.3  Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade do objeto recebido provisoriamente, com as
especificagcbes constantes do edital e da proposta, para fins de aceitagéo e recebimento definitivo;

8.1.4 Comunicar a contratada, por escrito, as imperfei¢ces, falhas ou irregularidades verificadas, fixando prazo para a
sua correcao;

8.1.5 Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da contratada, através de comissdo ou servidor
especialmente designado;

8.1.6 Efetuar o pagamento a contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto ou execucéo do servico ou
etapa do servico, no prazo e forma estabelecidos no edital e seus anexos;

8.1.7 Efetuar as retencGes tributarias devidas sobre o valor da nota fiscal e fatura fornecida pela contratada, no que
couber;

8.1.8 A Administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela contratada com terceiros, ainda
gue vinculados a execucdo do Termo de Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em
decorréncia de ato da contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados;
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8.1.9 Fornecer adequadamente, local, pessoal de apoio, materiais e equipamentos necessarios a prestagao dos servigos
aqui contratados, em conformidade com as especificagdes legais e técnicas estabelecidas pelo Poder Publico e
demais 6rgéos de classe competentes.

8.1.10 Definir, por meio da Direcdo Técnica ou de Enfermagem da Unidade Hospitalar, a escala de trabalho das
categorias, a quantidade de profissionais necesséarios para a realizagdo dos servigos de plantdo, cirurgias,
internamentos, assisténcia profissional, consultas especializadas, procedimentos e atendimentos solicitados e
participacéo em escala de sobreaviso, quando for o caso, em que a empresa foi credenciada nos dias e horarios
de atendimento aos pacientes;

8.1.11 Proporcionar todas as condi¢cdes e meios necessarios para que a CREDENCIADA possa cumprir o estabelecido
no Termo de Credenciamento;

8.1.12 Prestar todas as informagdes e esclarecimentos necessarios a fiel execugdo do credenciamento, que venham a
ser solicitados pela CREDENCIADA,;

8.1.13 Garantir o acesso e a permanéncia dos profissionais da CREDENCIADA nas dependéncias da Unidade Hospitalar
quando necessario para a execuc¢do dos servicos, objeto do Termo de Credenciamento;

8.1.14 Fornecer os materiais, medicamentos e equipamentos necessarios para a realizacéo dos servigos;

8.1.15 Exercer a fiscalizacdo da execucéo do Termo de Credenciamento por meio de Gestor e Fiscal do Contrato.

8.1.16 Aceitar ou rejeitar profissional designado pela CREDENCIADA para a prestagéo dos servicos descritos no presente
Edital, de forma fundamentada e garantindo o contraditério e a ampla defesa.

8.1.17 Caso o profissional ndo seja aceito, a FUNEAS em conjunto com a Direcdo da Unidade Hospitalar, solicitara a
substituicdo do mesmo, sem 6nus, ou podera indicar outro em substituicdo, a cargo da CREDENCIADA

8.1.18 Conferir os servigos prestados e ratificar a Nota Fiscal, encaminhando-a para pagamento.

8.1.19 Adequar o atendimento frente as emergéncias de saude publica, podendo transformar os plantdes presenciais em
plantdes de sobreaviso, quando necessario.

8.2. DA CONTRATADA

8.2.1  S&o obrigagdes do Credenciado CONTRATADO seguir os itens descritos no artigo 58 do Regulamento do
Credenciamento Decreto n® 4507/2009 do Estado do Paran;

8.2.2 Indicar no ato da assinatura, formalmente, um profissional especifico, para ser o seu representante, ou seja, a
interface entre os seus e a Diretoria da Unidade Hospitalar, a fim de servir de referéncia nas comunicacfes
necessarias ao bom gerenciamento dos resultados nas diversas atividades prestadas pela CONTRATADA;

8.2.3  Escalar para os servigos na Unidade Hospitalar exclusivamente profissionais que atendam as disposi¢des do edital
e estejam devidamente HABILITADOS.

8.2.4  Garantir o compromisso de todos os profissionais escalados quanto a obediéncia aos protocolos assistenciais e
rotinas definidas pelos servigcos e aprovados pela Diretoria Executiva da Unidade, bem como as normas do
Regimento Interno da Unidade

8.25 E responsabilidade de cada servico a manutencdo do prontuério ativo do paciente, incluindo evolugdo no GSUS,
prescricdo médica e evolugdo clinica diaria dos pacientes internados, dentro dos prazos exigidos pelo fluxo
administrativo da Unidade Hospitalar;

8.2.6  Providenciar em até 2 (duas) horas, sem quaisquer 6nus para a FUNEAS, a substituicdo do profissional que faltar
ao servico, por qualquer motivo, por outro profissional credenciado, da mesma especialidade preferencialmente,
com a mesma qualificagéo e regulamentacéo exigidas;

8.2.7 Designar Profissionais, membros do corpo clinico para participar de capacitacbes e/ou eventos técnicos
municipais, regionais e estaduais, quando estes forem pela Diretoria Executiva da Unidade hospitalar.

8.2.8  Substituir qualquer profissional seu, cuja presenca seja considerada prejudicial ao bom andamento, regularidade
e perfei¢do dos servigos da Unidade Hospitalar;

8.2.9  Responsabilizar-se por todas as normas e procedimentos de segurancga, inclusive a obrigatoriedade no uso de
equipamentos de prote¢do individual, relacionados as atividades realizadas pelos profissionais médicos e nao
médicos vinculados a CONTRATADA, que resultem ou venham a resultar da execucdo do presente Instrumento
de Contrato;

8.2.10 Fornecer a Unidade Hospitalar as escalas mensais de todos os profissionais, com 30 (trinta) dias de antecedéncia,
com possibilidade de alteragdo, de conformidade com as necessidades, porém mediante comunicagdo formal a
Direcdo da Unidade Hospitalar, utilizar o modelo de escala padronizado pela FUNEAS;
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8.2.11 Comunicar por escrito a Dire¢do da Unidade Hospitalar, no menor espaco de tempo possivel, qualquer problema
com o equipamento, para as providéncias necessarias;

8.2.12 Controlar o material utilizado, zelando pelo uso racional, prestando contas do seu uso quando solicitado pela
FUNEAS/Unidade Hospitalar;

8.2.13 Assumir responsabilidade em relacdo a todos os 6nus fiscais legalmente previstos como sendo de sua
responsabilidade, advindos de valores pagos em razéo deste Contrato;

8.2.14  Aceitar integralmente todos os métodos e processos de inspec¢dao, verificacdo e controle a serem adotados pela
CONTRATANTE

8.2.15 Responsabilizar-se por qualquer acidente a que tenha dado causa, de que possam ser vitimas seus profissionais
no desempenho dos servigos objeto deste contrato, na area infortunistica, bem como por suas consequéncias,
além de fiscalizar o uso dos equipamentos de protecéo individual — EPI’s — recomendados pela Unidade Hospitalar,
0s quais serao oferecidos pela CONTRATANTE;

8.2.16 A CONTRATADA deveré orientar os profissionais em atividades na Unidade Hospitalar acerca do uso de crachas
de identificacdo e/ou identificagdo dos nomes nos jalecos, cuja disponibilizacédo sera de sua responsabilidade.

8.2.17 Eventuais substituicbes dos profissionais que se ausentarem de suas atividades para eventos cientificos
(congressos, jornadas, etc.) deveréo ser providenciadas pela CONTRATADA, que informard a CONTRATANTE e
a Diretoria Técnica da Unidade Hospitalar deste fato com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias;

8.2.18 Fica expressamente proibido os profissionais assistenciais prestadores de servicos, quando escalados,
ausentarem-se da Unidade Hospitalar, excetuando-se necessidade imperiosa devidamente justificada, que sera
dirigida a Direcao Técnica da Unidade Hospitalar e a CONTRATANTE;

8.2.19 Auséncias ou ndo cumprimento do horario de plantdo sdo passiveis de desconto e notificacdo ao Conselho de
Classe;

8.2.20 Os profissionais deverdo observar estritamente os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas adotadas nas
normas vigentes do Ministério da Saude e/ou da Secretaria de Estado da Saulde;

8.2.21 Manter, na unidade hospitalar, registro de ponto de frequéncia eletrénico de seus profissionais, que devera ser
disponibilizado, mensalmente, a CONTRATANTE, para fins apenas de fiscalizagcdo, conforme determina a
legislacao em vigor;

8.2.22 A CONTRATADA reconhece desde ja os direitos do CONTRATANTE, caso de rescisdo administrativa prevista na
legislacao referente a licitagcdes e contratos administrativos;

8.2.23 Em caso de rescisao contratual, se a interrupgéo das atividades em andamento puder causar prejuizo a populacao,
serd observado o prazo de 60 dias para ocorrer sua rescisdo. Se neste prazo o CONTRATADO negligenciar a
prestagdo dos servicos ora contratados a multa cabivel podera ser duplicada, sem prejuizo de eventual
responsabilidade civil e penal;

8.2.24 As empresas credenciadas deverdo prestar o servigo de acordo com as normativas preconizadas nas respectivas
portarias de habilitagdo;

8.2.25 Adequar o atendimento frente as emergéncias de saude publica.

8.2.26 Participar juntamente com a Dire¢cdo Técnica e de Enfermagem da Unidade Hospitalar de ag¢des para o
cumprimento das metas do contrato de gestéo.

8.2.27 Cumprir as demais obrigaces constantes no Termo de Referéncia do Edital de Credenciamento.

8.2.28 E de responsabilidade da CONTRATADA o fornecimento do Certificado Digital para uso de seus prestadores
guando necessario seu uso.

8.2.29 N&o podera participar, direta ou indiretamente, da licita¢cdo ou da execucgdo de obra ou servigo e do fornecimento
de bens a eles necessarios.
8.2.29.1 O autor do projeto, basico ou executivo, pessoa fisica ou juridica;
8.2.29.2 Empresa, isoladamente ou em consércio, responsavel pela elaboragao do projeto basico ou executivo
ou da qual o autor do projeto seja dirigente, gerente, acionista ou detentor de mais de 5% (cinco por cento) do
capital com direito a voto ou controlador, responsavel técnico ou subcontratado;
8.2.29.3 Servidor ou dirigente de 6rgdo ou entidade contratante ou responsavel pela licitacéo;

8.2.30 E permitida a participacéo do autor do projeto ou da empresa, na licitagdo de obra ou servico, ou na execucio,
como consultor ou técnico, nas fungdes de fiscalizacao, supervisao ou gerenciamento, exclusivamente a servigo
da Administragdo interessada.

8.2.31 Odisposto neste artigo ndo impede a licitagdo ou contratacao de obra ou servigo que inclua a elaboragéo de projeto
executivo como encargo do contratado ou pelo preco previamente fixado pela Administragao.

8.2.32 Considera-se participacao indireta, para fins do disposto neste artigo, a existéncia de qualquer vinculo de natureza
técnica, comercial, econémica, financeira ou trabalhista entre o autor do projeto, pessoa fisica ou juridica, e o
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licitante ou responséavel pelos servigos, fornecimentos e obras, incluindo-se os fornecimentos de bens e servigos
a estes necessarios.

8.2.33 O disposto no item anterior aplica-se aos membros da comisséo de licitagdo.

8.2.34 E de responsabilidade da CONTRATADA o fornecimento do Certificado Digital para uso de seus prestadores

guando necessario seu uso.
8.2.34.1 Em conformidade com a Lei n° 14.063 de 23 de setembro de 2020, os profissionais da area da saude
responsaveis pela prestacdo de servigos prevista no Edital devem possuir assinatura digital avangada e/ou
qualificada, de acordo com o grau de atuagao perante & Administracéo Publica.
8.2.34.2  Os receituarios de medicamentos sujeitos a controle especial e os atestados médicos em meio
eletrénico, previstos em ato do Ministério da Saude, somente serdo validos quando subscritos com assinatura
eletrénica qualificada do profissional de saude, conforme o artigo 13 da Lei n° 14.063, de 23 de setembro de 2020.
8.2.34.3 Os documentos eletrénicos subscritos por profissionais de salde e relacionados a sua area de atuacao
sdo validos para todos os fins quando assinados por meio deassinatura eletrénica avancadaou assinatura
eletrénica qualificada, conforme o artigo 14da Lei n° 14.063, de 23 de setembro de 2020.
8.2.34.4  As exigéncias de nivel minimo de assinatura ndo se aplicam aos atos internos do ambiente hospitalar,
conforme o artigo 13, paragrafo Unico,da Lei n° 14.063, de 23 de setembro de 2020.
8.2.34.5 Os requisitos e mecanismos estabelecidos internamente para reconhecimento de assinatura
eletrbnica avangada estéo dispostos no siteda Fundagédo Estatal de Atencdo em Saude do Parand —FUNEAS.
8.2.34.6 As receitas em meio eletrdnico, ressalvados os atos internos no ambiente hospitalar, somente serédo
vélidas se contiverem a assinatura eletrdnica avancada ou qualificada do profissional e atenderem aos requisitos
de ato da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) ou do Ministro de Estado da
Saude,conforme as respectivas competéncias, nos moldes do artigo 35, 82°,daLei n° 5.991, de 17 de dezembro
de 1973.
8.2.34.7 E obrigatoria a utilizacdo de assinaturas eletrénicas qualificadas para receituarios de medicamentos
sujeitos a controle especial e para atestados médicos em meio eletrdnico, nos moldes do artigo 35, §3°,daLei n°®
5.991, de 17 de dezembro de 1973.

9. FORMA DE PAGAMENTO

9.1. O objeto de prestagdo de servigos sera realizado nas dependéncias daUnidade Hospitalar, nas quantidades, dias e
horérios definidos em escala de trabalho e observadas as necessidades da FUNEAS.

9.2. A Nota Fiscal devera conter os servigos prestados, constando o nimero do respectivo credenciamento, a qual devera
ser emitida, até o 5° (quinto) dia de cada més, observando o relatério de solicitagdo de pagamento elaborado pela
credenciada e certificado pela Direcdo da Unidade Hospitalar, que a encaminhard a FUNEAS, juntamente com a seguinte
documentacéo:

9.2.1. Certificado de Regularidade Fiscal do Sistema GMS ou certiddes de regularidade fiscal.

9.3. AFUNEAS efetuara o pagamento através de depdsito na conta corrente indicada pela empresa credenciada, no prazo
de até 30 (trinta) dias Uteis, contados da apresentagao/aceite da Nota Fiscal.

9.4. Poderdo ser descontados dos pagamentos devidos, os valores para cobrir despesas com multas, indenizagbes a
terceiros e outras de responsabilidade da credenciada, assim como os atrasos, saidas antecipadas e horas extraordinarias
nao justificadas por necessidade do servico. Certificadas devidamente pela Dire¢édo da unidade.

9.4.1. Os descontos aludidos no item acima seréo feitos independentemente de autorizacio expressa do Credenciado.
9.5. Os pagamentos serao realizados pela FUNEAS, por intermédio do Banco Brasil S/A.

Nos termos do Contrato n® 1289/2021 — SEFA, Protocolo n® 17.563.844-0 — SEFA “De prestacao de servigcos

financeiros e outras avencgas que entre si celebram o Estado do Parana e o Banco do Brasil S/A, para os fins

que especifica”.

9.6. O descumprimento das obrigacOes trabalhistas, previdenciarias e as relativas ao FGTS ensejardo o pagamento em
juizo dos valores em débito, sem prejuizo das sangdescabiveis.
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9.7 Ocorrendo atraso no pagamento, a CONTRATANTE, desde que provocada, arcard com a corre¢do do valor em atraso,
estipulado com base no IPCA —FIPE, ou outro indice que venha a substitui-lo, calculada pro rata de para o periodo
compreendido entre o término do prazo de pagamento e a efetiva quitacdo do débito.

10. REQUISITOS DE HABILITAGCAO

10.1Para a habilitacéo nas licitagdes de que trata este Decreto a elaboragdo do termo de referéncia devera observar as
regras constantes no Capitulo Il do Titulo 1l da Lei Estadual n°® 15.608, de 2007, no que couber.

10.2 Durante toda a execugéo do contrato, em compatibilidade com as obriga¢Ges assumidas, o adjudicatario devera manter
todas as condi¢des de habilitacéo e qualificagdo exigidas nalicitacéo.

10.3 Para os Profissionais Assistenciais, observar as exigéncias previstas em cada um dos lotes.

11-SUBCONTRATACAO
11.1. Nao sera admitida a subcontratagao total ou parcial do objeto.

12. ALTERACAO SUBJETIVA
12.1. E admissivel a continuidade do contrato administrativo quando houver fuséo, cisdo ou incorporagéo da contratada
com outra pessoa juridica, desde que:
I. sejam observados pela nova pessoa juridica todos os requisitos de habilitagdo exigidos na licitacéo original;
Il. sejam mantidas as demais clausulas e condi¢des docontrato;
Ill. ndo haja prejuizo a execucéo do objeto pactuado e haja a anuéncia expressa da Administracéo a continuidade
docontrato.
Parégrafo Unico: A alteracdo subjetiva a que se refere este artigo devera ser feita por termo aditivo ao contrato.

13. CONTROLE DA EXECUCAO/RECEBIMENTO

13.1 A abertura, a diminuigdo, a manutengéo e/ou o fechamento das cargas horéarias e dos servigos contidos neste Termo
de Referéncia fica a cargo a Direcédo da Unidade, em virtude da demanda e da necessidade destes (servicos).

13.2 A execucgdo do servico sera acompanhada por gestor e fiscal especialmente designados pela CONTRATANTE,
cabendo-lhes desempenhar as atribuig8es previstas legalmente pelo decreto estadual n°. 4993/2016.

14. SANC@ES ADMINISTRATIVAS

14.1 O licitante e a contratada que incorram em infragdes sujeitam-se as sang¢des previstas na Lei Estadual n° 15.608, de
2007, e na forma estabelecida no Capitulo IV do Titulo Il deste Decreto.

15. ESPECIFICAQC)ES TECNICAS DETALHADAS

15.1 Profissionais Assistenciais em Saulde:

TECNICO DE ENFERMAGEM
Qualificacéo Profissional minima: Certificado de conclusdo do curso Técnico de Enfermagem fornecido
por instituicdo educacional reconhecido pelo Ministério da Educacao; registro profissional no érgéo de classe
regularizado.

15.2. ATRIBUIGOES TECNICAS DE CADA CATEGORIA

TECNICO DE ENFERMAGEM
Atribuicdes:Fazer a admissdo do paciente. Executar as prescricbes médicas e de enfermagem relativas ao
seu cargo sob supervisdo do enfermeiro. Checar as prescricdes médicas e o plano de cuidados de
enfermagem. Realizar anotacdes de cuidados e anotagfes de enfermagem relativas ao cliente/familia.
Preparar e administrar medicac8es e tratamentos aos pacientes internos segundo prescricdes médicas e
sob supervisdo de enfermeiro. Efetuar a coleta de material para exames de laboratério. Efetuar
instrumentacdo em intervengdes cirdrgicas. Executar agcbes de enfermagem, sob supervisdo do
enfermeiro, realizando coleta interna e externa de sangue, limpeza e desinfeccéo de material, transfuséo de
hemocomponentes, preparo e infusdo de hemoderivados, bem como instrumentacgéo cirdrgica. Participar da
elaboracdo do plano de assisténcia de enfermagem e do desenvolvimento e execucdo de programas
educativos. Participar da orientacéo e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau auxiliar. Auxiliar nos
atendimentos de urgéncia e emergéncia. Coletar dados e informacBes de pacientes e seus familiares,
realizando visitas e entrevistas, para subsidiar a elaboracéo de plano de assisténcia de enfermagem. Auxiliar
na prevencao e controle das doencgas transmissiveis. Participar de programas de vigilancia epidemiolégica
e cumprir medidas de prevencao e controle de infeccdo hospitalar. Auxiliar o médico em pericias, colhendo
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material biolégico para pesquisa toxicoldgica e outras, ficando responséavel por exames de materiais colhidos,
bem como por sua guarda. Executar tarefas complementares ao tratamento médico especializado, em casos
de cateterismos cardiacos, transplantes de érgaos, hemodidlise e outros. Preparar ambientes e pacientes
para consultas, exames e tratamentos. Executar os trabalhos de rotina vinculados a recepcao e alta de
pacientes. Organizar ambiente de trabalho e controlar materiais, equipamentos e medicamentos sob sua
responsabilidade. Observar normas de biosseguranca, na prevencdo de acidentes e na transmissao de
doencas infecciosas. Manter organizado o arquivo de prontuarios médicos e de acidentes com material
biologico e outros documentos do setor. Acompanhar pacientes em transferéncias inter-hospitalares e
exames externos. Acompanhar, em conjunto com o técnico de seguranca do trabalho, os acidentados para
atendimento hospitalar. Executar tarefas de teleatendimento, atendendo, orientando e cadastrando usuéarios
de servicos publicos via internet ou telefone. Realizar controles e registros para a elaboracao de relatérios e
levantamentos estatisticos. Levantar, atualizar e analisar dados, informacg8es e indicadores. Participar dos
procedimentos pés-morte. Receber e passar plantédo beira leito. Acatar as solicitagdes de remanejamento
realizadas pelo Coordenador ou Enfermeiro. Trabalhar segundo normas técnicas de seguranca, qualidade,
produtividade, higiene, e preservacdo ambiental. Operar sistemas, equipamentos e aplicativos de
informatica. Executar as demais atividades previstas em Regulamento da profisséo.

15.3 —~ATRIBUIGOES TECNICAS COMUNS A TODOS OS LOTES

e O certificado de concluséo de curso devera estar formalmente autorizado e reconhecido perante o 6rgdo competente
na forma da Lei. A instituicdo de ensino expedidora da documentacdo deve estar credenciada para ofertar o nivel e a
modalidade de ensino com o correspondente ao certificado.

e Para as fungdes com profissao regulamentada, o registro profissional deve ser do Conselho de Classe do Estado do
Parana, dentro do prazo de vigéncia.

e Realizar atendimentos clinicos, avaliagdes de exames e procedimentos quando solicitados para pacientes internos.
e Manutengdo de Indice de Infecgdo Hospitalar minimo conforme preconizado pelo M.S/ NUCIH/ da Unidade
Hospitalar;

e Providenciar em até 02 horas sem quaisquer 6nus para a Unidade/FUNEAS a substituicao do profissional que faltar
ao servigo sem prévia comunicagao por outro profissional credenciado do mesmo Lote;

e Participar de capacitagbes e/ou eventos técnicos quando forem convocados pela Diregdo da Unidade/FUNEAS;

o Permanecer nas dependéncias da Unidade quando em escala de plantido presencial, sendo expressamente proibido
se ausentar da Unidade;

e Considerar a politica nacional de humanizagdo durante a prestacao de atendimento assistencial.

e Contribuir na elaboragéo e no cumprimento dos protocolos assistenciais de sua especialidade;

e Observar os protocolos e diretrizes terapéuticas do SUS;

e Manter regularmente o registro de ponto frequéncia, em conformidade ao estabelecido pela Unidade;

16. CONDICOES GERAIS DE PRESTACAO DOS SERVICOS
16.1 A CONTRATADA efetuara a prestacao do servico nos hospitais:
e Hospital Dr Anisio Figueiredo - Zona Norte de Londrina situado no Endereco: R. Odilon Braga, 199 - Sebastiao
de Melo César, Londrina - PR, 86084-600,
e Hospital Dr. Eulalino Ignacio De Andrade - Zona Sul de Londrina situado no Endereco: R. das Orquideas, 75
- Ouro Branco, Londrina - PR, 86042-180

16.2 Os Profissionais credenciados serdo remunerados pela execug¢do do servi¢o: por hora do plantdo estipulado neste
termo. Nao havera pagamento a titulo de producao hospitalar.

17. APROVAQAO DO TERMO DE REFERENCIA

O servigo requisitado é destinado a atender a demanda dos hospitais: Dr Anisio Figueiredo - Zona Norte de Londrina e Dr.
Eulalino Ignacio De Andrade — Zona Sul de Londrina da Secretaria de Estado da Saude. As especificagcdes técnicas da
prestacéo de servigo a serem adquiridos estéo previstas neste Termo de Referéncia e aprovadas pelo Diretor da Unidade.
O quantitativo do servigo requisitado leva em consideragdo o atendimento das necessidades da Secretaria de Estado da
Saude, cabendo aos ordenadores de despesa anexar aos autos a aprovagdo dos encargos financeiros decorrentes desta
solicitacdo e a autorizacdo para licitar.

Rua do Rosario, n® 144, 4° andar, Centro, Curitiba, PR, CEP 80.020-110
Tel: 41 3542-2811 | www.funeas.pr.gov.br

Assinatura Qualificada realizada por: Neide Priscila Margarida Ricardo Lucanga em 04/07/2023 10:54, Marcello Augusto Machado em 04/07/2023 17:16. Assinatura
Avancgada realizada por: Lucas Faria de Mattia (XXX.891.939-XX) em 04/07/2023 09:36 Local: FUNEAS/DA, Eduardo Francisco de Souza Gomes (XXX.494.589-XX) em
04/07/2023 15:53 Local: FUNEAS/DA. Inserido ao protocolo 20.652.676-9 por: Maghoma Monga Samantha em: 04/07/2023 09:02. Documento assinado nos termos do




YYFUNEAS PARANA Y

GOVERNO [=3R+] s
Fund:n?o E_l::;:l g:r::;"?h SECRETARIA DA SAUDE

[Protocolo 20.652.676-9 Credenciamento / Chamamento Publico 002/2021 — Inexigibilidade 313/2023 (pagina 17 de 17) |

Curitiba, 27 de abril de 2023

Thaissa Duque Figueira
Gerente de Enfermagem e Hotelaria
Diretoria Técnica FUNEAS

Tamara Kioka da Silveira
Gerente de Apoio a Servicos Hospitalares
Diretoria Técnica FUNEAS

Andre Luiz Balliana
Diretor Técnico FUNEAS
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