EDITAL DE CHAMAMENTO N° 01/2015 - CIS-AMFERI

O Presidente do Consorcio Intermunicipal de Salude da Regido da Foz do Rio ltajai — CIS-AMFRI, com
sede na Rua Luiz Lopes Gonzaga, n. 1655, Bairro Sao Vicente, no municipio de Itajai, Estado de Santa
Catarina, CEP 88.309-421 no uso de suas atribuicbes, consoante com as disposi¢cdes da Lei Federal n°
8.666/93, TORNA PUBLICO que estara realizando junto ao CIS-AMFRI inscricdes para credenciamento
de pessoas, fisica e juridica, para a realizacdo de exames laboratoriais, exames especializados e
procedimentos.

|- DO OBJETO

1.1 O objeto do presente Edital € o credenciamento de pessoas, fisica e juridica para a realizagao de
exames laboratoriais, exames especializados e procedimentos na forma da Tabela CIS-AMFRI prevista
na Resolugdo n. 04, de 22 de julho de 2013, bem como, para apresentacdo dos documentos constantes
no presente Edital para as empresas ja credenciadas.

1.2 Os prestadores de servico de salde, uma vez credenciados, estardo aptos a prestar seus servicos,
nas condicdes estabelecidas neste edital de chamamento.

1.3 Poderéo credenciar-se a prestar 0s servigos, pessoas fisica e juridica, privadas ou publicas, desde
gue apresentadas todas as documentacdes necessarias. O credenciamento se dara apos a aprovacgéo do
pedido de inscricdo na forma deste edital, com andlise técnica e deferimento do requerimento.

Il - DA DOCUMENTACAO PARA CREDENCIAMENTO

2.1 Parafins de inscrigdo, os interessados deverdo apresentar a seguinte documentacao:

PESSOA JURIDICA:
Da habilitacédo juridica:

— Registro Comercial, no caso de empresa individual;

— Ato Constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por a¢gées, acompanhado de documentos de eleicao de
seus administradores;

- Inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de diretoria em
exercicio, (estatuto, ata de constituicdo da diretoria);

Daregularidade fiscal:

— Prova de inscricdo no CNPJ/MF;

— Copia do Alvara de Localizagdo do municipio sede;

— Certiddo Negativa de débitos junto a Fazenda Federal, Estadual e Municipal;
— Certiddo negativa de Débito junto do INSS e FGTS;

- Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas;

— Copia do Alvara Sanitario.

— Inscricdo Estadual se for o caso.

Da qualificacdo técnica:



- Comprovacao de aptiddo para desempenho de atividade pertinente e compativel em caracteristicas,
guantidades e prazos com o objetivo do CIS-AMFRI, e indicacdo das instalacdes e do aparelhamento e
do pessoal técnico adequado e disponiveis para a realizacdo dos objetivos do Consaércio Intermunicipal
de Saude da AMFRI, bem como da qualificacdo de cada um dos membros da equipe técnica que se
responsabilizara pelos servigos.

PESSOA FISICA:

— Copia da Cédula de Identidade;

— Prova de inscricao no Cadastro de Pessoa Fisica (CPF/MF);

— Prova de Registro ou inscricdo na entidade profissional competente;

— Prova de qualificacdo profissional com identificacdo da Especialidade.

— Copia do Alvara de Localizagéao;

— Copia do Alvara Sanitario;

— Certiddo Negativa de débito municipal;

- Comprovacao de aptiddo para desempenho de atividade pertinente e compativel em caracteristicas,
guantidades e prazos com o objetivo do CIS-AMFRI, e indicacdo das instalacbes e do aparelhamento
disponiveis para a realizag&do dos objetivos do Consorcio Intermunicipal de Saude da AMFRI.

Il - DAS CONDICOES PARA PRESTACAO E EXECUGCAO DOS SERVICOS
3.1 Para execucao dos servicos serdo observadas as seguintes condi¢cdes:

3.1.1 Os servicos credenciados serdo prestados atraveés de profissionais regularmente inscritos no
Conselho pertinente.

3.1.2 O Credenciado nao podera cobrar do paciente ou de seu responsavel qualquer complementacao
aos valores pagos pelo Consércio pelos servigos prestados.

3.1.3 E de responsabilidade exclusiva e integral do Credenciado a utilizacdo de pessoal técnico e
habilitado para a execucdo do objeto contratado, bem como a quitagdo dos encargos trabalhistas,
previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos énus e obrigacdes
em nenhuma hipétese poderao ser transferidos para o Consorcio.

3.1.4 O credenciado devera oferecer suporte imediato a possiveis complicacdes durante a realizacédo dos
procedimentos ora credenciados.

3.1.5 O credenciado devera fornecer todo material, medicamentos e congéneres necessario a realizacdo
dos exames e procedimentos, considerando como ja computados no preco credenciado todos estes itens.
3.1.6 O Consoércio reserva-se o direito de fiscalizar a execug¢édo dos servicos através da Comissao do
Colegiado de Saude da regido do CIS-AMFRI. Em caso de desatendimento aos requisitos constantes no
presente Edital ou havendo inadequada prestacdo do servico credenciado, o Consoércio, através de
procedimento administrativo especifico, assegurada a ampla defesa e o contraditério, podera proceder ao
descredenciamento do profissional ou empresa.

3.1.7 O credenciado devera assegurar a presenca de acompanhante aos pacientes menores de idade,
bem como aos que necessitarem de acompanhamento ou atencéo continua, mediante prévia e expressa
justificativa médica.

3.1.8 Os direitos e obrigagcbes decorrentes deste Edital serdo objeto de Termo de Credenciamento, na
forma da minuta anexa ao Edital, o qual contera as clausulas e disposicGes expressas neste Edital.

3.1.9 O Termo de Credenciamento firmado podera ser rescindido a qualquer momento, desde que com
prévio aviso justificado, por escrito, de no minimo 30 (trinta) dias, por qualquer das partes.



3.1.10 O credenciado devera apresentar relagdo dos profissionais que disponibiliza para execucao dos
servicos.

3.1.11 Os usuarios serdao encaminhados pelos municipios integrantes do CIS-AMFRI, quais sejam
Balneario Picarras, Bombinhas, Camborid, llhota, Itajai, Itapema, Luis Alves, Navegantes, Penha, Porto
Belo para serem atendidos pelo Contratado, mediante o fornecimento de autorizacdo de atendimento a
ser expedido pela Secretaria Municipal de Satude Municipal, através do Fundo Municipal de Salude destes
municipios.

3.1.12 Na medida em que os exames sdo realizados pelo credenciado, este emitira relatérios de
atendimento, que serdo enviados ao CIS-AMFRI, juntamente com as autorizacdes das Secretarias
Municipais de Saude, e ainda nota de prestacdo de servi¢cos, que serdo pagas mensalmente até o 10° dia
util do més regente.

3.1.13 Os servigos que ndo vieram a ser utilizados pelo CIS-AMFRI deverdo ser desconsiderados, ndo
gerando ao credenciado o direito de reaver qualquer valor de servigos pelo qual ndo foram executados ou
autorizados pela Secretaria Municipal de Saude do Municipio consorciado ou pelo CIS-AMFRI.

3.1.14 A comunicacéo entre as partes sera sempre de forma escrita quando necessaria.

IV - DO PAGAMENTO

4.1 O pagamento sera efetuado mensalmente, até o 10° (décimo) dia util do més subseqlente da
realizagdo dos servigos conforme o numero de procedimentos efetuados e o valor constante no Anexo do
presente Edital para cada procedimento, mediante apresentacdo pelo credenciado das faturas
acompanhadas da relacdo dos pacientes efetivamente atendidos, conforme as guias de autorizacdo a
serem expedidas pelas Secretarias de Saude dos municipios consorciados.

V - DAS DISPOSICOES GERAIS

5.1 Apés o recebimento da documentacdo de habilitacdo, julgada regular, o CIS-AMFRI, credenciara
gradativamente os profissionais e pessoas juridicas necessarias para prestacdo dos referidos servigos.

5.2 Anualmente o CIS-AMFRI exigira dos prestadores credenciados, a respectiva atualizacdo dos
documentos referentes as negativas de débitos e alvaras.

5.3 A remuneracédo se dara de acordo com os valores dispostos na tabela CIS-AMFRI, o preco ajustado
entre as partes sera de acordo com a mesma e aceito pelo credenciado no momento da apresentagéo de
sua proposta, estando inclusos taxas de administragdo, gastos com materiais, taxas de sala, e outros
dispéndios necessérios para a realizagdo dos servicos.

5.4 N&o é permitido ao credenciado qualquer tipo de cobranga diretamente das Secretarias Municipais de
Saulde ou ao usuario.

Itajai/SC, 11 de Fevereiro de 2015.

RODRIGO COSTA
Presidente CIS-AMFRI

CELIO JOSE BERNARDINO

Diretor Administrativo CIS-AMFRI
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Anexo |

MINUTA DE TERMO DE CREDENCIAMENTO 0xx/2015

Pelo presente instrumento, comparecem as partes, justas e contratadas, o CONSORCIO
INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA REGIAO DA FOZ DO RIO ITAJAI - CIS-AMFRI, com sede na Rua
Luiz Lopes Gonzaga, n°. 1655 - Sala 01, Municipio de Itajai, SC, neste ato representado pelo Seu Diretor
Administrativo, Senhor Célio José Bernardino, CPF/MF n°. 342.674.929-72, nos termos de seu Estatuto,
Regimento Interno e demais disposi¢des legais vigentes, neste ato denominado simplesmente de CIS-
AMFRI, CREDENCIA, através deste instrumento, a empresa/profissional ,
pessoa fisica/juridica de direito privado, inscrita no CPF/CNPJ sob n°. , com
domicilio/sede a , . , Bairro , N0 municipio de / , CEP

, neste ato representado por seu responsavel, ,
nacionalidade, estado civil, profisséo, registro conselho competente, neste ato denominado simplesmente
de CREDENCIADO, para prestacdo de servicos na &rea da saude nas condi¢cdes conforme clausulas
abaixo:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O CREDENCIADO prestara aos usuarios do CIS-AMFRI, servicos na area da saude, conforme previsto
nos cédigos de procedimentos da tabela CIS-AMFRI a seguir:

CcODIGO PROCEDIMENTO VALOR (R$)
SIA/SUS

Se houver XXXXXXKXX XXX XXXXXXX

CLAUSULA SEGUNDA — DO LOCAL DE ATENDIMENTO

Os usuarios serdo encaminhados pelos municipios integrantes do CIS-AMFRI, quais sejam Balneario
Picarras, Bombinhas, Camborid, llhota, Itajai, Itapema, Luis Alves, Navegantes, Penha, Porto Belo
para serem atendidos pelo CREDENCIADO, mediante o fornecimento de autorizacdo de atendimento a
ser expedido pela Secretaria Municipal de Satude Municipal, através do Fundo Municipal de Salde destes
municipios.

CLAUSULA TERCEIRA — DOS MATERIAIS E MEDICAMENTOS

Os materiais e medicamentos bem como equipamentos necessarios ao atendimento aos usuarios
deverao ser disponibilizados pela empresa Credenciada, considerando tais procedimentos computados
no preco a ser pago em cada procedimento.

CLAUSULA QUARTA — DO VALOR

O preco ajustado entre as partes para a realizagdo dos procedimentos sera de acordo com a Clausula
Primeira e naquilo que for necesséario a mais para o bom desenvolvimento dos servigos prestados pelo
CREDENCIADO obedecer4d a Tabela de Valores e Servicos do CIS-AMFRI, e aceito pelo
CREDENCIADO no momento da apresentacdo de sua proposta, estando inclusas taxas de
administracdo, gastos com materiais, taxas de sala, e outros dispéndios necessarios para a realizacdo
dos servicos.

Paragrafo Unico — Na medida em que os exames sdo realizados pelo CREDENCIADO, este emitira

relatérios de atendimento, que serdo enviados ao CIS-AMFRI, juntamente com as autoriza¢des das
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Secretarias Municipais de Saude, e ainda nota de prestacdo de servicos, que serdo pagas mensalmente
até o 10° dia atil do més regente.

CLAUSULA QUINTA — DA REVISAO CONTRATUAL

O valor contratado somente sera revisado mediante atualizacdo da Tabela do CIS-AMFRI.

CLAUSULA SEXTA — DAS OBRIGACOES DO CIS-AMFRI

S&o obrigacdes do CIS-AMFRI:

| — Efetuar o pagamento ao credenciado até 10 (dez) dias Uteis apds a apresentacdo dos relatorios
previstos na Clausula Quarta;

Il — Fiscalizar os servicos e esclarecer duvidas;

IIl — Prestar contas nos moldes da legislacédo vigente, aos Fundos Municipais de Salde dos municipios
integrantes, o qual podera ser acessado também pelo sitio eletrénico do consorcio (www.amfri.org.br);

IV - Proporcionar ao CREDENCIADO, em tempo habil, todas as informac¢8es necessarias a execugao do
presente Termo, bem como eventuais esclarecimentos solicitados;

V — Designar representante com competéncia técnica para acompanhar e fiscalizar o cumprimento das
obrigacbes assumidas pelo CREDENCIADO;

VI — Comunicar formal, circunstanciada e tempestivamente ao CREDENCIADO, quaisquer anormalidades
havidas durante a execucgéo do presente Termo;

VIl - Anualmente o CIS-AMFRI exigira do CREDENCIADO, a respectiva atualizacdo dos documentos
referentes as negativas de débitos e alvaras

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGACOES DO CREDENCIADO

Sao obrigagdes do CREDENCIADO:

| — Atender as solicitacbes dos municipios integrantes do CIS-AMFRI;

Il — Comunicar com antecedéncia de 10 (dez) dias, a ndo disponibilidade de prestar servigos por razées
devidamente justificadas, definindo o periodo de ndo atendimento;

[Il — Emitir Relatério de Procedimentos realizados mensalmente;

IV - Emitir Nota Fiscal de prestacdo de servicos a ser encaminhado ao CIS-AMFRI, juntamente com
relatério de prestacdo de servicos, mais as autorizacbes das Secretarias Municipais de Saude dos
municipios integrantes do CIS-AMFRI;

V — Anualmente apresentar ao CIS-AMFRI a respectiva atualizacdo dos documentos referentes as
negativas de débitos e alvaras.

CLAUSULA OITAVA — DAS CONDICOES GERAIS

Em nenhuma hipotese o credenciado podera cobrar do usuario, qualquer importancia sobre os
procedimentos realizados, considerando que o mesmo ja recebe do CIS-AMFRI tais valores pela
prestacéo de seus servicos.

Paragrafo Primeiro — Este credenciamento sera formalizado entre o CREDENCIADO e o CIS-AMFRI,
sendo de carater precario e “intuito personae”, podendo ser revogado a qualquer momento a juizo de
conveniéncia e oportunidade pelo seu expedidor, sem quaisquer énus para as partes;

Paragrafo Segundo — O CREDENCIADO podera descredenciar-se desde que comunique oficialmente
com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias;


http://www.amfri.org.br/

Paragrafo Terceiro — E vedado ao CREDENCIADO delegar ou transferir a terceiros, no todo ou em parte
as responsabilidades inerentes a sua especialidade;

Paragrafo Quarto — Os casos omissos serdo discutidos e analisados pelo CIS-AMFRI, sob os aspectos
da legislacéo pertinente, visando sempre o melhor atendimento aos usuarios.

CLAUSULA NONA — DA RESCISAQ

A inexecucdo total ou parcial deste Termo de Credenciamento, por parte do CREDENCIADO assegurara
ao CIS-AMFRI o direito de rescisdo, assegurado o contraditério e a ampla defesa, sempre mediante
notificac&o por escrito.

Paréagrafo Primeiro — A rescisdo deste Termo poderé ser:
I. determinada por ato unilateral e escrito do CIS-AMFRI;
Il. amigavel, por acordo entre as partes, reduzido a termo no respectivo processo, desde que haja
conveniéncia para o CIS-AMFRI;
[ll. judicial, nos termos da legislacao.

Pardgrafo Segundo — O presente termo também poderd ser rescindido mediante manifestacdo das
partes, sempre com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

CLAUSULA DECIMA — DAS ALTERACOES

O presente Termo podera ser alterado, mediante a vontade das partes, sempre através de Termo Aditivo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA VIGENCIA

O presente instrumento tera sua vigéncia por tempo indeterminado.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DAS OBRIGACOES TRABALHISTAS

O CREDENCIADO declara que esta regular com os 6rgdos da Justica do Trabalho, bem como com os
compromissos com seus funcionarios, tais como: salarios, beneficios previdenciarios, férias, décimo
terceiro salario, FGTS, e demais direitos constantes da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil e
da CLT (Consolidacéo das Leis Trabalhistas).

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes do presente Credenciamento correrdo por conta da dotacdo orgcamentaria
vigente.

CLAUSULA DECIMA QUARTA — DAS DISPOSICOES FINAIS

Os valores recebidos pelo CREDENCIADO nao gerarao direito adquirido ou ato juridico perfeito, nédo
havendo nenhum vinculo de natureza trabalhista ou previdenciaria;

Pardgrafo Primeiro — Os servigos que ndo vieram a ser utilizados pelo CIS-AMFRI deverdo ser
desconsiderados, ndo gerando ao CREDENCIADO o direito de reaver qualquer valor de servi¢os pelo
gual ndo foram executados ou autorizados pela Secretaria Municipal de Saude do Municipio consorciado.

Pardgrafo Segundo — Os municipios integrantes do CIS-AMFRI criardo forma de controle para
encaminhamento de usuarios bem como dos procedimentos realizados.



CLAUSULA DECIMA QUINTA — DO FORO

Fica eleito o Foro da cidade de Itajai/SC, sede do CIS-AMFRI, com exclusdo de qualquer outro por mais
privilegiado que seja para dirimir eventuais duvidas que possam surgir na efetivacdo do presente Termo
de Credenciamento.

E por estarem as partes, CIS-AMFRI e CREDENCIADO, de pleno acordo com o disposto neste
instrumento, assinam-no na presenca de duas testemunhas, em 03 (trés) vias de igual teor e forma.

Itajai/SC,em ___ de de 2015.

CELIO JOSE BERNARDINO
DIRETOR DO CIS-AMFRI CREDENCIADO




