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TERMO DE CREDENCIAMENTO N° 06/2026
REF. EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 18/2026

O MUNICIPIO DE PARANAVAI, pessoa juridica de direito publico interno, com sede administrativa na Rua
Getulio Vargas, n.° 900, Centro, Paranavai-PR, inscrito no CNPJ/MF sob o n.° 76.977.768/0001-81, neste ato
representado pelo Secretario Municipal de Saude (Interino — Portaria n° 687/2026) DANILO ROBERTO
BARBOZA BATISTA, inscrito no CPF N° 052.466.569-93, doravante denominado CREDENCIADOR e a
empresa MOVI MED CLINICA ESPECIALIZADA LTDA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob
o n°® 16.993.043/0001-55, estabelecida a R. Piaui n® 399 — Saca 1.406 — Edificio Sao Paulo Towers, na cidade
de Londrina-PR, CEP 86.010-420, e-mail movimed.rh@gmail.com, neste ato representada pelo Sr. WAGNER
CECILIO DA SILVA, inscrito no CPF 017.882.679-07, doravante denominado CREDENCIADO resolvem celebrar
TERMO DE CREDENCIAMENTO, que sera regido pelas clausulas a seguir expostas.

CLAUSULA 1% OBJETO

O objeto do presente Termo de Credenciamento € relacionado a prestadora de servigos de consultas médicas g
nas especialidades de PEDIATRIA,GINECOLOGIA, PSIQUIATRIA e CLINICA GERAL na Unidade de Pronto ¢
Atendimento UPA, nas Unidades Basicas de Salude e Programas do Sistema Unico de Saude de Paranavai —
PR nos termos do Edital de Credenciamento n° 18/2026.

CLAUSULA 2= VIGENCIA

/c.ipm.com.br/pel1b¥76

@ -03.00-03

O prazo de vigéncia deste termo de credenciamento vigorara enquanto perdurar a vigéncia do Edital d

Credenciamento n° 18/2026, ou conforme critério da administragédo, caso a demanda seja suprida. %g
CLAUSULA 32 DESCRIGAO DA EXECUGAO E VALORES %%
o>
Conforme disponivel em edital, a CREDENCIADA devera prestar os seguintes servigos e seus respectivogg
valores, conforme abaixo: 2%
oo
e
ITEM Descricao Und Qtdade Valor Unitario O%
04 CONSULTA CLINICO GERAL — UPA HORA 17.040 R$ 125,84 é%
05 CONSULTA CLINICO GERAL ATENGCAO BASICA HORA 36.000 R$ 104,87 B
s
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CLAUSULA 4% LOCAL DE EXECUCAO

O local e 0 prazo de entrega / execugao, assim como outras descri¢gdes da solugdo e requisitos da
contratagdo constam do Anexo | - Especificagdes do edital e faz parte deste termo de credenciamento.

CLAUSULA 5% CONDIGOES DE PAGAMENTO

O pagamento ocorrera até o dia 20 do més seguinte a execugéo do servigo, sendo que este prazo é
similar com a iniciativa privada.

O prazo de pagamento sera suspenso nos casos de descumprimento total da obrigagéo exigidos neste
termo de credenciamento.
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Nos casos de descumprimento parcial da obrigagcdo sera realizado o pagamento relativo a parcela
incontroversa.

Caso o credenciado ndo emita a nota fiscal dentro do prazo para o pagamento, o credenciador
aguardara a entrega da nota fiscal para autorizar o pagamento, que devera ocorrer, nestes casos, em
até 15 (quinze) dias, contados da entrega da nota fiscal.

A nota fiscal que for apresentada com erro sera devolvida ao credenciado, para retificagcdo ou
substituicdo, sendo que os trdmites para o pagamento se reiniciardo a partir da data de sua
reapresentacgao.

Nos casos de multas aplicadas ao credenciado, os valores serdo descontados dos pagamentos
seguintes, desde que tenha ocorrido o julgamento do recurso no processo administrativo.

O fiscal da execugdo comunicara previamente ao credenciado a ocorréncia de eventual atraso no
pagamento, indicando os motivos e a perspectiva de regularizagao, com a data provavel de pagamento,
quando possivel.

Gdfebbog

Em caso de atraso no pagamento pelo credenciador, a atualizagdo monetaria, remuneragao do capital &

e a compensacao da mora sera objeto de incidéncia, uma unica vez, até o efetivo pagamento, da taxa 2
referencial do SELIC - Sistema Especial de Liquidagado e de Custédia, acumulado mensalmente.

.com.b
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Caso ainda n&o estejam disponiveis os valores dos indices necessarios, serao considerados os ultimo
indices disponiveis que correspondam ao mesmo periodo desejado.

CLAUSULA 6%: CABERA AO CREDENCIADO

Q
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CONFORME OBRIGACOES DISPONIVEL NO ITEM 2.6. DO ANEXO | - ESPECIFICAGOES D
OBJETO, REFERENTE A ESTE EDITAL DE CREDENCIAMENTO.

CLAUSULA 72: CABERA AO CREDENCIADOR

CONFORME OBRIGAGOES DISPONIVEL NO ITEM 2.7. DO ANEXO | - ESPECIFICAGOES D
OBJETO, REFERENTE A ESTE EDITAL DE CREDENCIAMENTO.

PARA CONFERENCIA DO SEU CONTEUDO ACESSE: hitps

ESTE DO(@J

CLAUSULA 92: SANGOES ADMINISTRATIVAS

. ~ . . ~ . , . . . = et 5]
As infragdes praticadas pelo credenciado serdo sancionaveis de acordo com sua gravidade, respeitado
o contraditorio e a ampla defesa, seguindo o rito processual detalhado no item 5.7. do Termo de

Referéncia.
CLAUSULA 10?: CANCELAMENTO DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

O credenciado podera solicitar seu descredenciamento mediante o envio de solicitagao escrita ao 6rgao
ou entidade contratante, por meio dos canais indicados no edital, o qual surtira efeitos a partir do
protocolo do pedido.

O credenciado que deixar de cumprir as exigéncias do edital ou descumprir contratos firmados com a
Administragdo Municipal sera descredenciado, sem prejuizo da aplicagdo das sancgdes
cabiveis,conforme disciplinado nos respectivos instrumentos.

CLAUSULA 112: FORO
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O foro competente para dirimir qualquer questao contratual é o da comarca de Paranavai.

Paco municipal, data da ultima assinatura digital.

vy 042.081,609-77
72" SECRETARIA MUNICIPAL DA
SAUDE

" MUNICIiP1O DE PARANAVAI

Assinatura digital avangada.

DANILO ROBERTO BARBOZA BATISTA
Secretario Municipal de Saude (Interino — Portaria n° 687/2026)
CREDENCIADOR

MOVI MED CLINICA ESPECIALIZADA LTDA
CREDENCIADO

Assinado digitalmente por:
» MOVI MED CLiNICA
ESPECIALIZADA LTDA

assinado 16.993.043/0001-55
digitaimente 14/04/2026 12:23:38

Assinatura digital avangada.

L '__E,L ESTE DOCUMENTO FOI ASSINADO EN: 14/04/2026 12:23 -03:00 -03
Fn: PARA CONFERENCIA DO SEU CONTEUDO ACESSE: hitps:/ic.ipm.com.bripe1b776dfe5b99
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