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SIDEROPOLIS
MUNICIPIO DE SIDEROPOLIS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
PROCESSO DE LICITACAO FMS 08/2022

EDITAL DE CREDENCIAMENTO FMS N°. 02/2022

Edital de Chamada Publica para Entidades Privadas, Filantrépicas e/ou Sem Fins Lucrativos, Prestadoras
de Servicos de Assisténcia a Salde, interessadas em participar, de forma complementar, do Sistema Unico

de Saude no Municipio de Siderépolis.

JUSTIFICATIVA:

e Considerando o a Lei n° 8.080/90 em seu artigo 24 que trata da necessidade de contratar, de forma

complementar, servi¢os de assisténcia a satude, nos municipios de Santa Catarina;
e Considerando o interesse em dispor de uma rede de servigcos de saude mais ampla;

e Considerando a Lei n°® 8.666, de 21 de junho de 1993, que estabelece normas gerais sobre licitagbes e

contratos administrativos;

e Considerando a Portaria MS/GM n°. 1.034, de 05 de maio de 2010, que prevé a complementaridade na
contratacéo de instituicdes privadas para a prestacao de servigos de saude, conforme seus artigos 3° e
6°;

e Considerando a necessidade de conhecer a real oferta de servicos no Estado de Santa Catarina que

serdo colocados a disposicdo do SUS, para eventual contratacao;

e Considerando o Manual de Normas Técnicas para Servi¢os de Reabilitagdo em Deficiéncia Mental e ou

Autismo do Estado de Santa Catarina.
Decide:
1. Tornar publico o Edital de Chamada Publica visando a selecao e possivel Credenciamento de pessoas

juridicas (entidades privadas, filantropicas, com ou sem fins lucrativos), localizadas no Municipio de

Siderépolis, para firmar contrato com o referido municipio/SMS/SUS, com o objetivo de executar
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servigos especializados de reabilitacdo em deficiéncia intelectual, da Rede de Cuidado a Pessoa com
Deficiéncia do SUS/SC.

. Os interessados em patrticipar da presente Chamada Publica deverao estar localizados no Municipio de

Siderdpolis.

. O preco referente a prestacdo dos servigcos ambulatoriais, nos termos do artigo 26 da Lei n°® 8.080/90,
serd aquele constante na Tabela Unificada de Procedimentos SUS do Ministério da Saude, bem como,

seus reajustes.

. Para tanto, os interessados terdo prazo 15 (quinze) dias, a partir da data de publicacdo deste edital
em Diério Oficial do Estado, para participar da presente Chamada Publica.

. A documentacéo relacionada abaixo devera ser entregue no Departamento de Licitacbes da Prefeitura

Municipal de Siderépolis:

a) Oficio de solicitagdo formal da entidade interessada, listando todos os documentos entregues;

b) Declaracdo emitida pela entidade que esta de acordo com as normas e tabelas de valores definidas

pelo SUS e que realizara todos os procedimentos a que se propde;
c) Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas — CNPJ/MF;
d) Contrato Social ou Estatuto Social, devidamente registrado e alteracdes posteriores;

e) Dados pessoais (nome completo, cargo, logradouro, estado civil, profissdo, RG e CPF/MF) do

signatario (responsavel legal) da instituicdo, o qual assinara o contrato;

f)  Curriculum Vitae resumido do Responsével Técnico (sendo obrigatoriamente funcionario da
unidade), com coépia dos seguintes documentos: Diploma de Graduacdo, Certificado de
Especialidade (devidamente reconhecido pelo Conselho Regional de Classe) e Carteira de
Identidade Profissional (emitida pelo Conselho Regional de Classe). Caso ndo conste na Carteira

de Identidade Profissional, anexar também cépia do RG - Carteira de Identidade e do CPF/MF;

g) Relagdo nominal dos profissionais que compdem a equipe técnica da unidade, informando nome,
CPF/MF, carga horaria semanal conforme prevista em lei, cargo, funcdo e nimero de inscricdo no

respectivo Conselho Profissional competente;
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Relacdo nominal dos alunos matriculados que necessitam do servico de salde objeto deste Edital,

idade, frequéncia, periodo, SAEDE/DM e CID 10, conforme formulario anexo lll;

Dados de identificacdo bancaria da entidade (relacionar o nimero da Agéncia e Conta Corrente do
Banco do Brasil, caso queira optar por outro banco serd debitado no valor recebido as taxas

pertinentes referente a transferéncia);
Certificado de Filantropia para entidades filantrépicas sem fins lucrativos (somente se for o caso);
Certidao Negativa de Débito para com o Fundo de Garantia por Tempo de Servico - FGTS;

Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda Publica Federal, Estadual e Municipal ou Prova de
Regularidade Fiscal perante a Procuradoria da Fazenda Nacional, referente a Divida Ativa da
Uniao;

Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), para comprovar a inexisténcia de débitos
inadimplidos perante a Justica do Trabalho. (Incluido pela Lei n® 12.440, de 2011);

Alvara de Licenca de Localizagéo e Funcionamento, expedido pela Prefeitura Municipal;

Alvara Sanitario expedido pela Vigilancia Sanitaria da SES ou 6rgdo municipal de vigilancia
sanitaria;

Inscricdo da entidade no respectivo conselho de classe e também o certificado de regularidade
funcional do estabelecimento junto ao conselho regional de classe do qual o responsavel técnico

faz parte;

Declaragédo emitida pela entidade atestando que atende ao inciso XXXIII, art. 7° da Constituicao
Federal (proibigédo de trabalho noturno, perigoso ou insalubre a menores de dezoito e de qualquer

trabalho a menores de dezesseis anos, salvo na condi¢cdo de aprendiz, a partir de quatorze anos);

Relagdo com a quantidade e especificacdo dos equipamentos técnicos disponiveis relacionados

diretamente aos servigos contratados;

Caso o interessado esteja isento de algum documento exigido neste edital, deve apresentar

declaracao do 6rgao expedidor informando sua isencao.

Os documentos citados no item anterior poderdo ser apresentados em fotocopia autenticada em cartorio

ou em fotocopia, a vista dos originais, autenticada por funcionario do Municipio de Siderdpolis.

As despesas correrdo por conta das seguintes dotagdes orgcamentérias:
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EXERCiCIO ™ DESPESA ™ DISTRIBUICAO (R$) © &7 VALOR ESTIMADO (Rs) "
2022 X v Desp. 23 Manutencdo do Bloco Média e Alta Com... X + Wy 194.370,00
Total R% 194.370,00

8. O Municipio de Siderdpolis publicard em Diario Oficial do Estado a relacdo das unidades habilitadas
para eventual celebracdo de Contrato. As unidades que ndo atenderem o0s requisitos exigidos
constantes na presente Chamada Publica serdo consideradas inabilitadas e ndo poderdo ser

contratualizadas com o SUS.

9. O Municipio de Siderépolis podera celebrar Contrato de Prestagdo de Servigos, visando a
complementariedade dos servigos, conforme Constituicdo Federal e Lei 8.080/90, mediante
inexigibilidade de licitacdo, conforme prevé o caput do artigo 25 da Lei n°. 8.666/93, considerada a
inviabilidade de competicdo de preco, conforme item 3 deste edital, dando preferéncia as entidades

filantrépicas e as sem fins lucrativos.

10. A inexigibilidade de licitacao sera obrigatoriamente comunicada a autoridade superior, para ratificacao,
nos termos do artigo 26, da Lei n°. 8.666/93.

11. O Municipio ndo se obriga a contratar todas as entidades habilitadas, mas sim, a quantidade que lhe
interessar para atender a demanda SUS dos municipios do Estado de Santa Catarina em conformidade
com os parametros da Portaria GM/MS n.° 1.101, de 12 de junho de 2002.

12. Quaisquer elementos, informacdes ou esclarecimentos relacionados a esta Chamada Publica deverao

ser obtidos junto ao Departamento de Licitagdes de Siderépolis.

13. Fica reservada ao Municipio a faculdade de cancelar, no todo ou em parte, adiar, revogar, prorrogar ou
anular a presente Chamada Publica, de acordo com seus interesses, sem direito, as entidades, a

gualquer reclamacéo, indenizacéo, reembolso ou compensacéao.

14. Fica eleito o foro da Comarca de Criciima, por mais privilegiado que outro seja, para dirimir as questdes

gue ndo puderem ser, amigavelmente, resolvidas pelas partes.
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Sideroépolis, 05 de abril de 2022.

ANGELO FRANQUI SALVARO
Prefeito

Avenida Presidente Dutra, n® 01 - Centro - CEP: 88.860-000 - Siderdpolis - Santa Catarina
(48) 3435-8900 @ www.sideropolis.sc.gov.br



b
o

SIDERGPOLIS
ANEXO Il

Relacéo de Alunos Matriculados

NOME

IDADE

FREQUENCIA
(diaria, semanal,
gquinzenal ou
mensal)

PERIODO
(manhd, tarde
ou integral)

FREQUENTA
SAEDE/DM
(sim ou néo)

CID 10
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NUMERO TOTAL DE ALUNOS
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ANEXO VI

MINUTA DO CONTRATO DE PRESTACAOQO DE SERVICOS
NO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

Contrato n° XXXX/2013

Contrato que entre si celebram o MUNICIPIO DE SIDEROPOLIS, através do Fundo
Municipal de Saude e do municipio de
para prestacao de servigos de assisténcia a saude para atendimento ambulatorial em
- aos usudrios do Sistema Unico de Saude -
SUS.

Pelo presente instrumento, de um lado 0 XXXXXXXXXXXXXX, atraveés XXXXXXXXXXX,
entidade de direito publico, com sede em Florian6polis/SC, inscrita no CNPJ/MF sob 0 n° xxxxxx, doravante,
situada na Rua Esteves Junior, n° 160, Centro, Florian6polis/SC, neste ato representada pelo XXXXXxXX,
XXXXXXXXXXXXX, doravante denominada simplesmente CONTRATANTE, e de outro lado o(a)
XXXXXXXXXXKXX XX XXX XXXXKXXXXXXX, inscrito(a) no CNPJ/MF sob 0 n° XX. XXX XXX/XX-XX, com sede
na , n° , bairro: : (municipio/SC), com
Contrato Social registrado , sobon° , Protocolo XX. XXXX,
Folhas XXXXXXX, Livro XX, e posteriores alteracdes, neste ato representado pelo seu representante legal
(nome do signatario), brasileiro, (estado civil), (profisséo), portador da cédula de identidade
n° , expedida pela /__, einscrito(a) no CPF/MF sob n°® XXX.XXX.XXX-XX, doravante
denominada CONTRATADA, tendo em vista o que dispde a Constituicdo Federal, em especial em seus
artigos n° 196 a 200, as Leis Federais n°® 8.080/90, n° 8142/90 e n° 8.666/93, suas respectivas alteracdes
posteriores, a Portaria GM/MS n° 1.034/2010, o Manual de Normas Técnicas para Servicos de Reabilitacao
em Deficiéncia Mental e ou Autismo do Estado de Santa Catarina, assim como demais disposicdes legais e
regulamentares aplicaveis a espécie, da mesma forma, com base nos termos do Edital de Chamada Publica
de Licitagao n® IXXXXXXXXXXXXXX, XXXXXXX, XXXXXXXX; RESOLVEM celebrar o presente CONTRATO
de prestacéo de servicos de assisténcia a satde do Sistema Unico de Satde — SUS mediante as seguintes
clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Contrato tem por objeto a prestagdo de servicos de saude para
atendimento/acompanhamento ambulatorial de pacientes em reabilitacdo do desenvolvimento
neuropsicomotor aos usuarios do SUS - Sistema Unico de Salde, de acordo com as normas do SUS e o
contido no anexo | (Servicos Ambulatoriais — externos), sendo parte integrantes deste Contrato.

Paragrafo Unico - Os servigos ora contratados estéo referidos a uma base territorial
populacional, conforme Anexo |, parte integrante deste Contrato, com base na Programacéo Pactuada e
Integrada — PPl da Assisténcia Ambulatorial e Plano Diretor de Regionalizacdo — PDR, sendo ofertados
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conforme pardmetros assistenciais, compatibilizando-se a demanda e disponibilidade de recursos
financeiros do SUS.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS DOCUMENTOS JURIDICOS E SITUACAO CADASTRAL

Os servicos referidos na Clausula Primeira serdo executados pela Associacado de
Pais e Amigos dos Excepcionais de , com Alvara de Licenca para Localizacdo e
Funcionamento sob n°. , expedido pela Prefeitura Municipal de e Alvar3 Sanitario
sob n° | expedido pela Vigilancia Sanitaria competente, e sob a responsabilidade técnica do(a)
: registrado(a) no Conselho Regional de

sob n°. :

§ 1°- No caso de mudanca de enderego do estabelecimento da CONTRATADA,
deveréa ser prontamente comunicada a CONTRATANTE, a qual analisara a manutengédo dos servicos ora
contratados no novo endereco devidamente vistoriado, podendo rever as condi¢des deste Contrato, e até
mesmo rescindi-lo, se entender oportuno e/ou conveniente. Devendo ser providenciado pela CONTRATADA
a solicitacdo de novo alvara.

§ 2° - O responsavel técnico pelos servicos de diagnéstico e terapia devera ser
indicado pela CONTRATADA, sendo que sua alteragcéo devera ser comunicada, imediatamente, por escrito,
a CONTRATANTE, para alteracdo cadastral, que podera ou nao aceita-lo.

§ 3° - A CONTRATADA obriga-se a informar ao Gestor toda e qualquer alteracdo do
ato constitutivo através da Ficha Cadastral de Estabelecimentos de Salde — FCES, mantendo-a atualizada
para fins de atualizacéo do Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - SCNES;

§ 4° - A CONTRATANTE obriga-se a repassar as alteragfes ao SCNES, em tempo
habil;

CLAUSULA TERCEIRA - DAS CONDICOES GERAIS

O presente Contrato sera regido pelas seguintes condigdes gerais:

§ 1° - Os servicos ora contratados serdo prestados diretamente por profissionais do
estabelecimento da CONTRATADA e por profissionais admitidos em suas dependéncias, para prestar
servicos.

§ 2° - E de responsabilidade exclusiva e integral da CONTRATADA a utilizacdo de
pessoal para execucéao do objeto deste contrato, sendo:

| - com profissionais que tenham vinculo de emprego com a CONTRATADA, e/ou;

Il - com profissionais autbnomos, que eventual ou constantemente, prestem
servicos a CONTRATADA, se por esta autorizado.

§ 3° - Equipara-se ao profissional autbnomo, definido no inciso Il do § 2° desta
clausula, a empresa, a cooperativa, 0 grupo, a sociedade ou conglomerado de profissionais que exerca
atividade na area da saude, formalizados com contratos de prestacdo de servicos.

8§ 4° - Somente a CONTRATADA responde pelos encargos trabalhistas,
previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigacfes
em nenhuma hipétese poderéo ser transferidos para a CONTRATANTE ou para o Ministério da Saude, e
ainda, a prestacdo dos servicos contratados ndo implica vinculo empregaticio, nem exclusividade de
colaboracéo entre a CONTRATADA e a CONTRATANTE;
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§ 5° - Na execucao dos servigos ambulatoriais do presente Contrato, 0s participes
deveré&o observar as seguintes condic¢des:

| - E vedada a cobranca por servicos médicos ambulatoriais ao usuario do SUS,
assim como outros complementares referente a assisténcia, seguindo o principio
da gratuidade;

II- A CONTRATADA responsabilizar-se-a administrativamente por cobranca
indevida, feita ao usuario do SUS ou seu representante, por profissional
empregado ou preposto, em razdo da execuc¢do deste Contrato, assegurado o
devido processo legal para identificacdo do responsavel pela cobranca indevida.

8 6° - A CONTRATADA podera manter Contrato ou outro instrumento juridico
congénere com o Gestor Municipal, para a prestacdo de outros servicos ndo previstos neste Contrato, ou
para repasse de recursos complementares ora definidos, assim, a assinatura do presente Contrato nao
prejudicara a validade dos Contratos eventualmente firmados entre o municipio e a CONTRATADA.

§ 7° - A assinatura do presente Contrato ndo prejudicara a vigéncia e validade dos
instrumentos juridicos eventualmente firmados entre os municipios e a CONTRATADA.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
Para o cumprimento do objeto deste Contrato, a CONTRATADA se obriga:

§ 1° - Observar o encaminhamento e atendimento do usuario, de acordo com as
regras estabelecidas para a referéncia e contra-referéncia, ressalvadas as situagfes de urgéncia.

8§ 2° - Oferecer ao USUArio 0S recursos necessarios ao seu atendimento;

§ 3° - Colocar a disposicdo da CONTRATANTE, para prestacdo de atendimentos
aos usuarios do SUS, todos os servigos contidos no anexo |, obedecendo-o Principio da Integralidade
disponibilizando-os para regulacéo do Gestor Municipal e/ou Estadual,

§ 4° - Atender usuarios com dignidade e respeito de modo universal e igualitario,
mantendo-se sempre a qualidade dos servigos prestados, de acordo com o que preconiza as normas do
SUS e, em especial, seguir as diretrizes da PNH — Politica Nacional de Humaniza¢cdo/Humaniza-SUS;

§ 5° - Afixar em local visivel e de grande circulacao de usuarios aviso de sua condicdo
de entidade integrante do SUS e da gratuidade dos servi¢os prestados nessa condicao;

8§ 6° - Manter as dependéncias em perfeito estado de conservacdo, higiene e
funcionamento;

§ 7° - Garantir o encaminhamento aos Servicos Complementares de Diagnose e
Terapia necessérios ao tratamento que estd sendo ofertado ao paciente, no limite dos servi¢cos contidos no
CNES;

8§ 8° - Fornecer ao usuario ou ao seu responsavel, relatério do atendimento prestado,
onde conste, também, a inscricao: “Esta conta sera paga com recursos publicos provenientes de seus
impostos e contribuicdes sociais, sendo expressamente vedada a cobranca, diretamente do usuério,
de qualquer valor, a qualquer titulo”.

§ 9° - Manter cadastro dos usuarios sempre atualizado, assim como prontuario dos
pacientes e arquivos médicos, que permitam acompanhamento, controle e supervisdo dos servigos;

§ 10 - Justificar ao usuério ou a seu representante, por escrito, as razdes técnicas
alegadas quando da decisao de nao realizacdo de qualquer ato profissional previsto neste contrato;
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§ 11 - NA&o utlizar nem permitir que terceiros utilizem usuarios para fins de
experimentacao;

8 12 — Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar os servi¢cos de saude
ofertados, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigac¢éo legal;

) § 13 - ACONTRATADA estara submetida as novas legislagfes pertinentes editadas
pelo Sistema Unico de Saude e/ou pelo Gestor local de saude;

8§ 14 - Os servicos contratados deverdo estar de acordo com 0s critérios
estabelecidos no Programa Nacional de Avaliacdo dos Servicos de Salde — PNASS;

§ 15 - Garantir o acesso do Conselho de Saude ao servi¢co contratado no exercicio
de seu poder de fiscalizacao;

§ 16 — Cumprir os critérios e as atribuig6es definidos no Manual de Normas Técnicas
para Servicos de Reabilitacdo em Deficiéncia Mental e ou Autismo do Estado de Santa Catarina.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE
Para cumprir o objeto deste Contrato, a CONTRATANTE se obriga:

§ 1° - Pagar mensalmente a CONTRATADA a importancia referente aos servicos
contratados, autorizados e realizados dentro do limite definido na Clausula Sétima e em conformidade com
a PPI da Assisténcia.

§ 2° - Exercer atividades de Controle, Avaliacdo e Auditoria ha CONTRATADA,
mediante procedimentos de supervisdo direta ou indireta de acordo com as normas que regem o SUS.

§ 3° - Revisar semestralmente os servi¢os contratados, tendo como base os servi¢os
realizados que excederem os limites previstos na Clausula Sétima.

§ 4° - Elaborar Termos Aditivos em conformidade com as atualizacdes da PPI da
Assisténcia, para tanto, seréo considerados os resultados da revisdo que trata o paragrafo anterior.

CLAUSULA SEXTA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

E de responsabilidade exclusiva da CONTRATADA, civil e criminalmente, as
eventuais indeniza¢des por danos causados aos usuarios, 6rgaos do SUS ou terceiros, decorrentes de acao
ou omissdo voluntaria, de negligéncia, impericia ou imprudéncia, para o cumprimento do objeto deste
Contrato.

Paragrafo Unico — A fiscalizacdo e o acompanhamento da execucéo deste Contrato
por 6rgdos do Ministério da Saude e Secretaria de Estado da Saude ndo excluem nem reduzem a
responsabilidade civil da CONTRATADA.

CLAUSULA SETIMA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

A CONTRATADA recebera, mensalmente, da CONTRATANTE os recursos para a
cobertura dos servigos contratados, autorizados e efetivamente prestados, de acordo com o pactuado neste
Contrato e em conformidade com a tabela do SUS vigente.

§ 1°- As despesas decorrentes do atendimento de “Acbes de Média e Alta
Complexidade Ambulatorial”’, consignados nos Sistema de Informag¢ao Ambulatorial — SIA/SUS tém o valor
limite definido na FPO — Ficha de Programacao Or¢camentaria conforme abaixo especificado:
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§ 2° - Os valores supracitados correspondem aos servigos contratados, porém, sera
repassado a CONTRATADA somente o valor mensal aprovado no SIA/SUS posteriormente a prestacao dos
servigos, ou seja, apdés producdo, apresentacdo, aprovacdo, processamento e concomitantemente a
respectiva transferéncia financeira do FNS.

CLAUSULA OITAVA - DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS

Os recursos orgcamentarios tém como origem a transferéncia fundo a fundo pelo
Ministério da Saude, classificados em receitas correntes/transferéncias pelo Fundo Estadual de Saude.

8§ 1°- A base para a construcdo dos valores aqui contratados € a Programacao
Pactuada Integrada — PPI da Assisténcia vigente, a série histérica e a tabela de valores e procedimentos do
SUS.

§ 2° - As despesas decorrentes do presente Contrato serdo atendidas por dotagéo
or¢camentaria constante no exercicio de XXXX, no programa agdo XXXXXXXXXXXXXXXXX, elemento
despesa XXXXXXXXXX, fontes XXX, e, em parte, por conta dos exercicios subseqlentes, 0s quais seréo
aditados ao presente Termo.

CLAUSULA NONA - DA APRESENTACAO DAS CONTAS E CONDICOES DE PAGAMENTO

O valor estipulado neste Contrato serd pago da seguinte forma:

8§ 1° - A CONTRATADA apresentara a producdo dos servigcos realizados,
mensalmente a CONTRATANTE, por meio magnético de acordo com o Sistema SIA-SIH/SUS, obedecendo,
para tanto, o procedimento, oS prazos e 0 cronograma, estabelecido pelo Ministério da Saude e
CONTRATANTE.

§ 2° - A CONTRATANTE, revisara e processard os dados recebidos da
CONTRATADA e seus documentos, procedera ao pagamento das acdes, observando as diretrizes e normas
emanadas pelo Ministério da Salde e pela Secretaria de Estado da Saude, nos termos das respectivas
competéncias e atribuicdes legais;

§ 3° - A producdo rejeitada pelo servico de processamento de dados, ou pela
conferéncia técnica e administrativa, sera devolvida a CONTRATADA para as corre¢fes cabiveis, devendo
ser reapresentada no prazo estabelecido pelo Ministério da Saude. O documento reapresentado sera
acompanhado do correspondente documento original devidamente inutilizado por meio de carimbo, quando
cabivel;

§ 4° - Ocorrendo erro, falha ou falta de processamento da producéo, por culpa da
CONTRATANTE, esta garantirh @ CONTRATADA o0 pagamento, no prazo avengado neste Contrato, pelos
valores do més imediatamente anterior e que tenha sido validado pelas partes, acertando as diferencas que
houver no pagamento seguinte, mas ficando a Secretaria de Estado da Saude e o Ministério da Saude,
exonerados do pagamento de multas e sancdes financeiras, assim como correcdo monetaria dos créditos e
outros acréscimos porventura incidentes nas diferencas apuradas;

§ 5° - Para fins de comprovar a apresentacéo das contas e observancia dos prazos
de pagamento, devera ser entregue Recibo de Prestacdo de Servicos da CONTRATADA para a
CONTRATANTE;

8 6° - A CONTRATANTE, ap6és revisao dos recibos efetuara o pagamento do valor
apurado nos termos da Clausula Sétima depositando-o 8 CONTRATADA em Conta Corrente do Banco do

Avenida Presidente Dutra, n® 01 - Centro - CEP: 88.860-000 - Siderdpolis - Santa Catarina
(48) 3435-8900 www.sideropolis.sc.gov.br



i
-
v

SIDERGPOLIS
Brasil, sob n®. XXXXXXXXXXXX, Agéncia XXXX-X de acordo com os prazos estipulados na Portaria GM/MS
3478/98.

§ 7° - O ndo cumprimento pelo Ministério da Salde da obrigacdo de repassar os
recursos correspondentes aos valores constantes deste Contrato néo transfere para 0 CONTRATANTE a
obrigacdo de pagar 0s servicos ora contratados, 0os quais sao de responsabilidade do Ministério da Saude
para todos os efeitos legais.

§ 8° - A CONTRATADA respondera pelos encargos financeiros assumidos além do
limite dos recursos que Ihe sdo destinados, ficando a Secretaria de Estado da Saude e o Ministério da Saude
exonerados do pagamento de eventual excesso.

CLAUSULA DECIMA - DO CONTROLE, AVALIACAO E AUDITORIA

A execucdo do presente Contrato sera avaliada pela CONTRATANTE, mediante
procedimentos de supervisdo local direta ou indireta, os quais observardo o cumprimento das clausulas e
condi¢cOes ora estabelecidas e de quaisquer outros dados necessarios ao controle e avaliagcdo dos servigos
prestados.

§ 1° - Podera a qualquer tempo ser realizada auditoria pelos Gestores do SUS, de
acordo com o Decreto Estadual n° 688, de 2 de outubro de 2007, publicado no DOE n° 18.219, que institui
na Secretaria de Estado da Saude, o Componente Estadual de Auditoria - CEA do Sistema Unico de Saude.

§ 2° - A CONTRATANTE efetuara vistorias nas instalacdes da CONTRATADA para
verificar se persistem as mesmas condi¢des técnicas basicas comprovadas por ocasido da assinatura deste
Contrato.

§ 3° - A fiscalizag&o exercida pela CONTRATANTE sobre servigos ora contratados
nao eximira a CONTRATADA da sua plena responsabilidade perante a CONTRATANTE, ou para com os
usuarios e terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execugéo do Contrato.

§ 4° - A CONTRATADA facilitara o acompanhamento e a fiscalizagdo permanente,
pela CONTRATANTE, dos servicos e prestara todos os esclarecimentos que Ihe forem solicitados pelos
auditores designados para tal fim.

§ 5° - Em qualquer hipotese é assegurado a CONTRATADA amplo direito de defesa,
nos termos das normas gerais do Ministério da Saude e da Lei Federal de licitacbes e contratos
administrativos.

§ 6° - As contas serdo objeto de andlise pelos 6rgdos de Controle, Avaliagdo e
Auditoria do SUS, que emitirdo parecer conclusivo no prazo maximo de 30 (trinta) dias, sob pena de tornar-
se nula a rejei¢cdo, validada a conta e, consegientemente, remunerado O Servico no pagamento
imediatamente subsequente, de acordo com a regulamentacédo do Sistema Estadual de Auditoria.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES

A inobservancia, pela CONTRATADA, de clausula ou obrigacdo constante deste
Contrato, ou de dever originado de norma legal ou regulamentar pertinente, autorizara a CONTRATANTE,
garantida a prévia defesa, a aplicar, em cada caso, as san¢cfes administrativas previstas nos artigos 86 e
87, da Lei Federal n°. 8.666/93 e suas alteragBes posteriores. Da mesma forma, em conformidade com o
art. 14 da Lei 8.078/90 (Cddigo de Defesa do Consumidor), além das demais normas em vigor.
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§ 1° - Aimposicéo das penalidades previstas nesta clausula dependera da gravidade
do fato que as motivar, considerada sua avaliacdo na situagéo e circunstancia objetiva em que ele ocorreu
e dela ser& notificado a CONTRATADA.

§ 2° - A multa que vier a ser aplicada, sera comunicada a CONTRATADA, e o
respectivo montante sera descontado pela CONTRATANTE, dos pagamentos devidos, ficando garantido o
pleno direito de defesa em processo regular.

§ 3° - A imposicao de qualquer das sang¢fes estipuladas nesta clausula néo ilidira o
direito da CONTRATANTE de exigir indenizacdo integral do autor da infracdo pelos prejuizos que o fato
gerador da penalidade acarretar para os o6rgdos gestores do SUS, seus usuarios e terceiros,
independentemente das responsabilidades criminal e/ou ética deste.

§ 4° - A violagéo ao disposto no inciso |, do § 4°, da Clausula Terceira deste Contrato
sujeitara a CONTRATADA as sanc¢des previstas nesta clausula, ficando a CONTRATANTE autorizada a
reter o valor indevidamente cobrado do montante devido a CONTRATADA, para fins de ressarcimento do
usuario do SUS, por via administrativa, sem prejuizo do disposto § 5° desta Clausula, assegurado o devido
processo legal para identificacdo do responsavel pela cobranca indevida.

8 5° - As distor¢des verificadas através do Sistema Estadual de Auditoria de Saude
— SEAS, ficando comprovada cobranca indevida de procedimentos SIA ou SIH, serdo objeto de Ordem de
Recolhimento — OR em favor do Fundo Estadual de Salude/SES, em conta especifica e demais medidas
administrativas que o fato requer.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAO

A rescisdo obedecera as disposi¢des contidas nos artigos 77 a 80, da Lei Federal n°.
8.666/93 e alteracdes:

8§ 1° - Todos os casos de rescisdo contratual deverao ser oficialmente motivados,
assegurado o contraditério e a ampla defesa;

§ 2°- A CONTRATADA reconhece desde ja os direitos da CONTRATANTE em caso
de rescisdo administrativa;

§ 3° - Qualgquer uma das partes podera solicitar rescisao contratual, devidamente
formalizada a outra parte interessada, com 30 dias de antecedéncia contados a partir do recebimento da
notificacéo;

§ 4° - Em caso de rescisédo do presente Contrato por parte da CONTRATADA, se a
interrupcao das atividades em andamento puder causar prejuizo a populacdo, A CONTRATANTE podera
exigir o prazo suplementar de até 120 dias para efetiva paralisacdo de prestacéo de servi¢os, além dos 30
dias previstos no paragrafo anterior. Se nestes prazos a CONTRATADA negligenciar a prestacdo dos
servicos ora contratados sofrera as penalidades previstas em lei;

§ 5° - A CONTRATADA podera solicitar rescisao do presente Contrato no caso de
descumprimento, pela CONTRATANTE, das obrigacdes aqui previstas, em especial, no caso de atraso
superior a 90 (noventa) dias dos pagamentos;

§ 6° - Em caso de resciséo do presente Contrato por parte da CONTRATANTE néo
caberd & CONTRATADA, direito a qualquer indenizagéo, salvo o pagamento pelos servigos prestados até
a data da resciséo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DOS RECURSOS PROCESSUAIS

Avenida Presidente Dutra, n® 01 - Centro - CEP: 88.860-000 - Siderdpolis - Santa Catarina
(48) 3435-8900 www.sideropolis.sc.gov.br



i
-
v

SIDERGPOLIS
Dos atos de rescisdo deste Contrato praticados pela CONTRATANTE cabem a
CONTRATADA:

§ 1° - Recurso, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, a contar da intimacéo do ato ou da
lavratura da ata;

§ 2° - Pedido de reconsideracéo de decisdo da CONTRATANTE, no prazo de 10
(dez) dias uteis, a contar da intimag&o do ato.

§ 3°- A CONTRATANTE podera reconsiderar sua decisdo no prazo de 5 (cinco) dias
Uteis, desde que o faca motivadamente diante de raz8es de interesse publico.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA VIGENCIA E DA PRORROGACAO

O prazo de vigéncia do presente Contrato € 31 de dezembro de 20XX, tendo por
termo inicial a data de XX.XX.XXXX, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos de 12 meses,
limitado a 60 (sessenta) meses.

§ 1° - A parte que néo se interessar pela prorrogacgéo contratual devera comunicar a
sua intengdo, por escrito, a outra parte, com antecedéncia minima de 90 (noventa) dias.

§ 2° - A continuacdo da prestacdo de servicos nos exercicios financeiros
subseqlientes ao presente, fica condicionada a vigéncia dos respectivos créditos orgamentarios.

§ 3° - O Termo Aditivo referente & prorrogacgdo contratual de celebracdo obrigatoria
serd acompanhada do Termo de Vistoria, onde constara se persistem as mesmas condi¢des técnicas.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS ALTERACOES

Qualquer alteracéo do presente Contrato sera objeto de termo aditivo, na forma da
legislacdo referente a licitacdes e contratos administrativos.

§ 1° - Os valores estipulados neste Contrato serdo reajustados ha mesma proporgao
dos reajustes concedidos pelo Ministério da Saude, através de Termo Aditivo;

§ 2° - Qualquer alteracdo ou modificacdo que importe em diminuicdo da capacidade
operativa da CONTRATADA podera ensejar a ndo prorrogacéo deste Contrato ou a revisdo das condicdes
estipuladas, podendo ser acrescido ou suprimido em até 25% (vinte cinco por cento) do valor inicial
atualizado do Contrato, em conformidade com o art. 65 § 1° da Lei 8.666/93;

§ 3° - Cabe Termo Aditivo em fungcdo do desenvolvimento tecnoldgico, elevando
assim o grau de complexidade assistencial necessarios ao SUS, desde que devidamente acordado entre as
partes e pactuado com o Gestor de Saude local.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PUBLICACAO

O presente Contrato sera publicado, por extrato, no Diario Oficial do Estado, ap6s
sua assinatura.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO

As partes elegem o Foro da Capital do Estado de Santa Catarina com excluséo de
gualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir questdes oriundas do presente Contrato que nao
puderem ser resolvidas pelas partes.
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E por estarem as partes justas e acordes, firmam o presente Contrato em 3 (trés)
vias de igual teor e forma para um Unico efeito, na presenca de 2 (duas) testemunhas, abaixo assinadas.

XXXXX XXX XX XXX XXXXXXXXXX XX de XXXXXXXXX de XXXX.

) 9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.4 (NOME)
Prefeito Municipal (Cargo)
CONTRATADA
CONTRATANTE
Testemunhas:
(Nome) (Nome do(a) Secretario(a) Municipal Saude)
CPF n°® XXX XXX XXX-XX CPF n?® XXX. XXX. XXX-XX
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