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Mato-grossense.”

“Contratacdo de entidade de direito privado sem fins lucrativos para
prestacdo de servicos de saude de Média e Alta Complexidade em regime
ambulatorial e hospitalar para realizar atendimento nos seguintes termos:
procedimentos cirargicos, clinicos, obstétricos, pediatricos e Unidade de
Objeto: Terapia Intensiva -
ao Sistema Unico de Satde-SUS no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar
a gestdo, operacionalizacdo e execucdo dos servicos de saude referenciados
os municipes de CACERES e demais municipios das regies Oeste e Sudoeste

UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma complementar

Periodo de recebimento das
Documentacbes, propostas e
cadastramento das Empresas:

Conforme aviso de licitacdo, disponivel no mesmo
Portal de Aquisi¢des, juntamente com este Edital, e
publicacdo no Diario Oficial do Estado.

Endereco para retirada do
Edital:

O Edital completo poderad ser retirado no site
http://www.saude.mt.gov.br/licitacao-editais.

Local para entrega do(s)
Envelope(s):

Coordenadoria de Aquisicdes da Superintendéncia de
Aquisicdes e Contratos, na sede da Secretaria de Estado de
Saude - SES, situada no Centro Politico Administrativo,
Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D,
Quadra 12, Lote 02, Bloco 05, CEP.: 78.049-902,
Cuiaba/MT. Horéario de atendimento das 08h00Omin as
18h00min.

Presidente da Comissao de
Licitacao:

Presidente:

Telefone: (65) 3613-5410.
Atendimento: 8h00min as 18h00min.
E-mail: cpl@ses.mt.gov.br
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EDITAL DE LICITACAO
CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2019

1 PREAMBULO

1.1 0 ESTADO DE MATO GROSSO, através da SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE, TORNA PUBLICO, para conhecimento de todos os interessados, que republicara
licitagdo para CREDENCIAMENTO de empresa(s) para 0 CHAMAMENTO PUBLICO
n°® 003/2019, em conformidade com a Lei n°® 8.666 de 21 de junho de 1993, Lei n° 8.080, de
19 de setembro de 1990, Decretos Estaduais n® 840/2017; n° 7.218/2006 e n° 8.199/2006, Lei
n° 10.534, de 13 de abril de 2017, Lei Complementar 123/2006, 10.442/2016 e n° 605/2018,
nas Leis n® 5.764 de 1971 e n° 11.488 de 2007 e demais normas pertinentes ao procedimento
licitatério e objeto licitado.

2 DO SUPORTE LEGAL

2.1 O presente Chamamento Publico visa o credenciamento de empresa(s) para prestacdo de
servicos de salde que este instrumento convocatério se trata, dar-se-4 de forma direta por
inexigibilidade de licitagdo, com arrimo no disposto no art. 25, “caput”, da Lei n°
8.666/1993, e alteracdes posteriores.

2.2 Esta licitacdo foi regularmente autorizada pelo Secretario Estadual de Saude - SES
conforme consta no Processo Administrativo n°. 405001/2019, examinado e aprovado pela
Assessoria Juridica Administrativa, conforme art. 38, paragrafo Unico da Lei n°. 8.666/93.

2.3 A execucdo dos servicos sera de forma indireta, sob o regime de tarefa, nos termos do art.
6°, inciso VIII, alinea “d”, da Lei n°® 8.666/1993.

3 DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

3.1 Publicado o presente CHAMAMENTO PUBLICO, as empresas interessadas poderdo se
CREDENCIAR no periodo de sua vigéncia, que obedecera 12 (doze) meses, tendo inicio em
14/01/2020 e término em 13/01/2021, em horario de expediente da Secretaria de Estado de
Mato Grosso — SES/MT.

3.1.1 As empresas deverdo entregar o Envelope contendo os documentos de Habilitacdo e
Proposta de Precos na Coordenadoria de Aquisicfes da Superintendéncia de Aquisicdes e
Contratos - SUAC, na sede da Secretaria de Estado de Saude - SES, situada no Centro
Politico Administrativo - CPA, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D,
Quadra 12, Lote 02, Bloco 05) CEP: 78.049-902 — Cuiaba-MT. Horério de atendimento
das 08h00min as 18h00min;

3.1.2 N&o haverd sessdo publica de abertura dos envelopes de habilitacdo e proposta. A
analise da documentacao sera processada com observancia dos seguintes procedimentos:

3.1.2.1 Os envelopes serdo recebidos, em seguida abertos, analisados e conferidos,
verificando as exigéncias do Edital pela Comissdo de Permanente de Licitagdo, no prazo
de até 05 (cinco) dias Uteis subsequentes a sua entrega, podendo ser prorrogado por igual
periodo, e divulgado o resultado através de ATA, publicado no site da Secretaria de
Estado de Saude — SES, no link: http://www.saude.mt.gov.br/licitacao-editais e/ou
resultado no Diario Oficial do Estado de Mato Grosso — DOE/MT.
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3.2 Este Chamamento Publico ficard aberto para interessados se credenciarem a qualquer
tempo, dentro da sua vigéncia, conforme estabelece o item 12 deste Edital.

3.3 O aviso sobre este EDITAL sera publicado no Diario Oficial do Estado de Mato Grosso —
DOE/MT. Ressalva-se que todas as publicagdes posteriores, relativas ao presente certame,
serdo feitas somente no DOE/MT.

4 DO OBJETO

4.1 O presente Chamamento Pablico tem por objeto a “Contratacdo de entidade de direito
privado sem fins lucrativos para prestacdo de servicos de salude de Média e Alta
Complexidade em regime ambulatorial e hospitalar para realizar atendimento nos
seguintes termos: procedimentos cirurgicos, clinicos, obstétricos, pediatricos e Unidade de
Terapia Intensiva - UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma complementar ao Sistema
Unico de Salde-SUS no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar a gestdo,
operacionalizacdo e execucdo dos servicos de saude referenciados os municipes de
CACERES e demais municipios das regides Oeste e Sudoeste Mato-grossense”, conforme
especificacOes, detalhamentos descritos neste Edital e seus anexos.

5 DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO

5.1 Poderdo se habilitar ao CREDENCIAMENTO todas as pessoas juridicas que comprovem
possuir 0s requisitos minimos de habilitacdo e cujo objeto social da empresa, expresso no
estatuto ou contrato social, especifique atividade pertinente e compativel com o objeto
desta licitacéo.

5.1.1 Estardo habilitadas a participar deste credenciamento as empresas que apresentarem
sua insercdo no Cadastro Geral de Fornecedores Estadual — CGF/MT e/ou no Sistema de
Cadastro Unificado de Fornecedores — SICAF em plena validade, ou que apresentarem a
documentacdo comprobatoria da sua habilitagdo juridica, conforme item 10 deste edital.

5.2 Sera permitida a participacdo de sociedades cooperativas, desde que apresentem modelo
de gestdo operacional adequado ao objeto desta licitagdo, com compartilhamento ou rodizio
das atividades de coordenacéo e supervisdo do prestacdo dos servicos, e desde que executados
obrigatoriamente pelos cooperados, vedando-se qualquer intermediacdo ou subcontratacao.

5.2.1 Salvo a vedag&o contida no Termo de Conciliacdo Judicial firmado entre o Ministério
Publico do Trabalho e a Unido, de 05 de junho de 2003, e a proibicdo do artigo 4° da
Instrucdo Normativa n° 5, de 26 de maio de 2017.

5.3 Seréa permitida a participacdo de empresas em regime de consorcio e deverdo obedecer as
seguintes regras:

5.3.1 Apresentar compromisso publico ou particular de constituicio do Consorcio,
subscrito pelos consorciados na pasta de documentos, que, além de conter, com clareza e
precisdo, a descri¢do de seu objeto, devera observar 0s seguintes requisitos:

5.3.1.1 Indicar o lider do consércio, ao qual devera ser conferido amplos poderes para
representar 0s consorciados no procedimento licitatério e no contrato, receber, dar
quitagdo, responder administrativa e judicialmente, inclusive receber notificagéo,
intimacé&o e citagéo.
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5.3.1.2 Regular a participacdo de cada consorciado, com a indicacdo da proporcéao
econdmico-financeira respectiva, que ndo podera ter sua composi¢cdo ou constituicao
alterada, ou, de qualquer forma, modificada, sem prévia anuéncia da Secretaria Estadual
de Saude - SES até o recebimento definitivo do objeto que vier a ser contratado.

5.3.1.3 Estabelecer o prazo de duracdo do Consércio, que devera ser, no minimo, o
mesmo fixado para o contrato que ser& firmado em decorréncia desta licitagdo, acrescido
de 120 (cento e vinte) dias, necessarios para 0s recebimentos provisorio e definitivo de
seu objeto.

5.3.1.4 Constar compromisso expresso de que o Consércio ndo se constitui e nem se
constituird em pessoa juridica distinta da de seus membros.

5.3.1.5 Estabelecer responsabilidade solidaria entre os consorciados, tanto na licitacdo
como durante a execugéo do contrato.

5.3.1.6 Atender, na integra, as disposi¢des do artigo 33 da Lei n° 8.666/93.

5.3.1.7 Apresentar declaracdo expressa dos consorciados de que, por ocasido de eventual
assinatura do contrato decorrente desta licitacdo, providenciardo o arquivamento na Junta
Comercial do instrumento de constituicdo do consorcio.

5.3.1.8 Qualquer empresa que integrar um consorcio, ndo podera participar da licitacdo
isoladamente ou compondo consércio distinto.

5.3.1.9 A vedacdo referida no subitem acima, se aplica igualmente a empresa controlada,
coligada, controladora ou pertencente ao mesmo grupo societario da licitante.

5.4 Sera permitida a participacdo de empresas que estejam em recuperacdo judicial ou
extrajudicial, desde que demonstrem na fase de habilitacdo, ter viabilidade econémica. (conf.
decisdo do STJ no AREsp 309.867/ES?).

5.5N&o podera participar, direta ou indiretamente, nesta licitacdo, as empresas
enguadradas em quaisquer das hipdteses a seguir elencadas:

5.5.1 Interessados suspensos de participar de licitacdes e impedidos de contratar com o
orgao responsavel por esta licitacdo, conforme art. 87, inciso Il1, da Lei n° 8.666, de 1993.

5.5.2 Cujo dirigente participe na condicdo de acionista com poder de mando, cotista ou
socio de outro licitante, também participante da presente licitacao;

5.5.3 Empresas que tenham sido declaradas inidoneas por 6rgdos da Administragcdo Publica
Direta ou Indireta, nas esferas Federal, Estadual ou Municipal, enquanto perdurarem 0s
motivos determinantes da punig¢do, ou punidas com suspensdo, desde que a punicdo
alcance esta Administragdo. Em ambos os casos, o ato devera ter sido publicado na
Imprensa Oficial ou registrado no Cadastro Estadual de Empresas Iniddneas ou Suspensas
- CEIS/MT, conforme Lei Estadual n°® 9312/2010;

5.5.4 Sociedades empresariais cujo objeto social ndo seja pertinente nem compativel com o
objeto deste procedimento licitatério;

5.5.5 Empresa que possua em seus quadros socios, diretores, responsaveis legais ou
técnicos, membros de conselho técnico, consultivo, deliberativo ou administrativo, comuns
aos quadros de outra empresa que esteja participando desta licitacdo;
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5.5.6 Entidades estrangeiras que ndo tenham representacdo legal no Brasil com poderes
expressos para receber citagédo e responder administrativa ou judicialmente;

5.5.7 Quaisquer interessados que se enquadrem nas vedacdes previstas no artigo 9° da Lei
n° 8.666, de 1993.

5.5.8 Empresas cujo(s) socio(s), dirigente(s), gerente(s) ou responsavel(is) técnico(s)
seja(m) servidor(es) efetivos, comissionados ou empregados no ambito do Governo do
Estado de Mato Grosso

5.5.9 Os licitantes que ndo atenderem todos os termos e condicGes deste edital e seus
anexos e legislacao pertinente.

6 DA PARTICIPACAO DE MICROEMPRESA E EMPRESA DE PEQUENO PORTE

6.1 As empresas que quiserem usufruir do tratamento diferenciado e favorecido, estabelecidos
nos arts. 42 a 49 da Lei Complementar n° 123, de 2006, nas Leis Complementares n°
10.442/2016 e n° 605/2018, na condi¢cdo de Microempresa — ME, Empresa de Pequeno Porte
— EPP, ou Cooperativa equiparada — COOP, nos termos do art. 34 da Lei n. 11.488, de 2007,
deverdo apresentar no momento do credenciamento, sem prejuizo dos outros documentos
exigidos para a habilitacdo e proposta, o seguinte:

6.1.1 Quando optante pelo SIMPLES NACIONAL a Licitante devera apresentar:

a) Comprovacdo de opc¢do pelo SIMPLES NACIONAL, obtido na pagina de internet
(site) da Secretaria da Receita Federal;

b) Declaracdo de que se enquadra na condi¢cdo de Microempresa/Empresa de Pequeno
Porte e que ndo se encontra em nenhuma das situaces do 84° art. 3° da Lei
Complementar n°. 123/2006. (conforme anexo VI deste edital).

6.1.2 Quando ndo optante pelo SIMPLES NACIONAL a Licitante devera apresentar:

a) Apresentacdo de copia da declaragdo anual de rendimentos/imposto de renda ou
Balango Patrimonial e Demonstracdo do Resultado do Exercicio — DRE, comprovando
ter receita bruta dentro dos limites estabelecidos nos | e Il do art. 3° da Lei
Complementar Federal n° 123/06;

b) Declaracdo de que se enquadra na condi¢do de Microempresa/Empresa de Pequeno
Porte e que ndo se encontra em nenhuma das situagdes do 8 4°, art. 3° da LC 123/2006.
(conforme anexo VII deste edital).

6.1.3 A apresentacdo declaragdo mencionada no subitem anterior é facultativa e devera ser
entregue tdo somente pelas licitantes efetivamente enquadradas que pretendam se
beneficiar do regime legal diferenciado e que ndo tenham sido alcancadas por alguma
hipdtese de exclusdo do tratamento juridico diferenciado.

6.1.4 A participacdo em licitacdo na condi¢cdo de microempresa ou empresa de pequeno
porte ou cooperativa equiparada, sem que haja o0 enquadramento nessas categorias,
ensejaréd a aplicagcdo das sangOes previstas em Lei e a exclusdo do regime de tratamento
diferenciado. A comissdo poderd realizar diligéncias para verificar a veracidade da
declaracéo.

6.2 Como condicdo para a aplicagdo do tratamento diferenciado previsto na Lei
Complementar n. 123/2006, a Comisséo de Licitacdo podera realizar consultas e diligéncias
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para verificar se 0 somatorio dos valores das ordens bancarias recebidas pela ME/EPP/COQP,
no exercicio anterior, extrapola o limite previsto no artigo 3°, inciso 1, da referida Lei, ou 0
limite proporcional de que trata o artigo 3°, §2°, do mesmo diploma, em caso de inicio de
atividade no exercicio considerado.

6.3 Nos termos do artigo 43 da LC 123/2006, as ME e EPP deverdo apresentar toda a
documentacdo exigida para efeito de comprovacdo de regularidade fiscal, mesmo que esta
apresente alguma restricéo.

6.4 Constatada a existéncia de alguma restricdo no que tange a regularidade fiscal de
microempresa, empresa de pequeno porte ou sociedade cooperativa, a mesma tera o prazo de
5 (cinco) dias Gteis para a regularizacdo da documentacdo, a realizacdo do pagamento ou
parcelamento do débito e a emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas com efeito
de certiddo negativa. O prazo para regularizacdo fiscal sera contado a partir da divulgacéo do
resultado do julgamento das propostas e podera ser prorrogado por igual periodo a critério da
administracdo publica, quando requerida pela licitante, mediante apresentacédo de justificativa.

6.4.1 Eventual interposicdo de recurso contra a decisdo que declara credenciado no
certame ndo suspendera o prazo do subitem acima.

6.5 A participacdo em licitacdo na condicdo de microempresa ou empresa de pequeno porte
ou equiparada, sem que haja o enquadramento nessas categorias, ensejard a aplicacdo das
sancOes previstas em Lei e a exclusdao do regime de tratamento diferenciado. A comissdo
podera realizar diligéncias para verificar a veracidade da declaragéo.

7 DA SOLICITACAO DE ESCLARECIMENTO E IMPUGNACAO

7.1 Decaira do direito de impugnar os termos deste Edital perante esta Administracdo, a
licitante que ndo o fizer até o segundo dia Util que anteceder a abertura dos envelopes de
habilitacdo, pelas falhas ou irregularidades que viciariam este Edital, hipotese em que tal
comunicacdo ndo tera efeito de recurso, conforme previsto no paragrafo 2°, do artigo 41, da
Lei n°. 8.666/93.

7.2 A impugnacdo feita tempestivamente pela licitante ndo o impedira de participar do
processo licitatorio até o transito em julgado da decisdo a ela pertinente.

7.3 Qualquer cidaddo é parte legitima para impugnar o presente Edital, bem com suas
retificacdes, por irregularidade na aplicacdo da Lei n° 8.666, de 1993, devendo protocolar o
pedido formal e expressamente, com todos os dados de identificacdo e qualificacdo
necessarios, no setor de protocolo da Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso, de 22 a
62 feira, das 08h00min as 18h00min (horério local), dirigidos a Coordenadoria de Aquisicdes,
da Superintendéncia de Aquisi¢cdes e Contratos — SUAC, situada na Rua Julio Domingos de
Campos, s/n., Centro Politico Administrativo, CEP. 78.049-902, Cuiab&/MT; ou digitalizada
e encaminhada na forma eletrdnica, pelo e-mail cpl@ses.mt.gov.br, em quaisquer das opcoes
devera ser direcionada a Comissdo de LicitacGes, até o quinto dia util que anteceder a data
fixada para a abertura dos invélucros de Habilitacdo, conforme previsto no §1° do artigo 41 da
Lei n° 8666/93;

7.4 Caber4 a Comisséo, auxiliada pela Area Técnica Solicitante (caso necessario), decidir
sobre a impugnacao/esclarecimento até o dia anterior a data de abertura da licitacéo.
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7.5 Se procedente e acolhida a peticdo contra o ato convocatério que implique em
modificacdo das condices inicialmente publicadas e/ou dos vicios, estes serdo sanados e sera
designada uma nova data para a abertura dos envelopes;

7.5.1 Na hip6tese de a impugnacdo ser rejeitada, ficardo mantidas as condicgdes
originalmente previstas neste Edital;

7.6 Os pedidos de esclarecimentos serdo respondidos diretamente no  site:
http://www.saude.mt.gov.br/licitacao-editais, no link correspondente a este Edital;

7.7 Quem impedir, perturbar ou fraudar, a realizacdo de qualquer ato do procedimento
licitatorio, incorrera em “pena de detencdo de 06 meses a 02 (dois) anos e multa”, nos termos
do artigo 93 da Lei 8666/93;

7.8 Os casos omissos do presente credenciamento, serdo solucionados pelo(a) Presidente de
Comissdo.

8 DA INSCRICAO PARA O CREDENCIAMENTO

8.1 A(s) empresas interessada(s) em se inscrever no CREDENCIAMENTO, devera(do)
apresentar os documentos elencados na secio de HABILITACAO, apresentando o0s
documentos relacionados, em via original ou por qualquer processo de copia, devendo, neste
ultimo caso, ser autenticadas por tabelido ou apresentadas com os respectivos originais, para
autenticacdo no ato da inscricdo, pela Comissédo de Licitacao;

8.2 As interessadas deverdo entregar os Envelopes, na Coordenadoria de Aquisi¢cdes da
Superintendéncia de Aquisi¢Bes e Contratos, na sede da Secretaria de Estado de Saude - SES,
situada no Centro Politico Administrativo, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua
D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05, CEP.: 78.049-902, Cuiabd/MT, direcionada a Comissdo de
LicitacBGes, conforme estabelece a secdo 3 deste edital, das 08h00min as 18h00min horas,
obedecendo ao intervalo de almogo.

8.2.1 A interessada devera entregar toda a documentacdo pertinente num Unico ato, nao
sendo permitida a entrega fracionada, exceto nos casos previstos neste préprio Edital;

8.3 Cada empresa interessada podera inscrever apenas um representante e o0 mesmo podera
representar apenas uma empresa, identificando-se junto ao Presidente da Comissdo de
Licitacdo, encaminhando a copia da respectiva cédula de identidade ou documento
equivalente e comprovando, por meio de instrumento legal, deverdo estar devidamente
representados por:

8.3.1 Titular da empresa licitante, devendo apresentar cédula de identidade ou outro
documento de identificacdo oficial, acompanhado de: registro comercial no caso de
empresa individual, contrato social/consolidado ou estatuto em vigor, no caso de
sociedades comerciais e, no caso de sociedades por ac¢des, dos documentos de eleicdo de
seus administradores; inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis,
acompanhada de prova de diretoria em exercicio; e ata de fundacdo e estatuto social em
vigor, com a ata da assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial
ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, no caso de
sociedades cooperativas; sendo que em tais documentos devem constar expressos poderes
para exercerem direitos e assumir obrigacGes em decorréncia de tal investidura,;
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8.3.2 Representante designado pela empresa licitante, que devera apresentar
instrumento particular de procuracdo ou documento equivalente, com poderes para se
manifestar em nome da empresa licitante em qualquer fase da licitacdo, acompanhado de
documento de identificacéo oficial e do registro comercial, no caso de empresa individual;
contrato social ou estatuto em vigor no caso de sociedades comerciais e no caso de
sociedades por acBes, acompanhado, neste Gltimo, de documentos de eleicdo de seus
administradores; inscri¢cdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada
de prova de diretoria em exercicio; e ata de fundacéo e estatuto social em vigor, com a ata
da assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no
Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, no caso de sociedades
cooperativas;

8.3.3 Podera ser usado alternativamente o Termo de Credenciamento conforme modelo no
Anexo 1V ao Edital.

8.4 A falta ou incorre¢cdo dos documentos mencionados nos subitens 8.3.1 e 8.3.2, ndo
implicard a exclusdo da empresa em participar do certame, mas impedird o representante de
manifestar-se em nome da interessada;

9 DA APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS

9.1 Os interessados deverdo apresentar, na data e horarios indicados no preambulo deste
instrumento, UM UNICO ENVELOPE, OPACO, devidamente lacrado e fechado, rubricado
no fecho, enderecado(a) ao(a) Presidente da Comissdo Permanente de Licitacdo, indicando
clara e visivelmente o nome da empresa interessada, com a seguinte identificacdo em seu
exterior:

ENVELOPE DE DOCUMENTACAO

DOCUMENTOS DE HABILITACAO E PROPOSTA DE PRECOS
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2019
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO ESTADO DE MATO GROSSO

EMPRESA:
CNPJ N°;
ENDERECO:
TELEFONE/FAX:

OBJETO DO CREDENCIAMENTO:

9.2 A Proposta de Precgos devera ser apresenta de acordo de acordo com a Tabela de Valores
SUS/SIGTAP, vigente a época (vigente no _més), informando a descrigdo de quais
procedimentos (lote) pretende-se credenciar.

9.3 Os documentos necessarios a habilitacdo poderdo ser apresentados em original, e em
cOpia autenticada por cartério competente, ou em publicacdo da imprensa oficial, nas
hipoteses da apresentacdo de documentos expedidos pela internet sé serdo aceitos os que
possibilitem a averiguacdo completa pelo Presidente da Comissdo de Licitacdo e Equipe
Técnica da SES;

9.3.1 Néo serdo aceitos documentos cujas datas estejam rasuradas;
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9.4 Sob pena de inabilitacdo, todos os documentos apresentados para habilitacdo deverao estar
em nome da empresa, e, preferencialmente, com nimero do CNPJ e com o endereco
respectivo:

a) Se aempresa for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz; ou

b) Se a empresa for a filial, todos 0s documentos deverdo estar em nome da filial, exceto
aqueles documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos
somente em nome da matriz;

c) Os atestados de capacidade técnica/responsabilidade técnica poderdo ser apresentados
em nome e com CNPJ da matriz e/ou da(s) filial(ais) da empresa;

9.5 Os documentos apresentados sem disposicdo expressa do orgdo expedidor quanto a sua
validade, terdo o prazo de vencimento de 60 (sessenta) dias contados a partir da data de sua
emisséo;

9.5.1 Excetuam-se do prazo acima os documentos cuja validade é indeterminada, como é o
caso dos atestados de capacidade ou responsabilidade técnica;

9.6 O(A) Presidente de Comissdo reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver divida e julgar necessario;

9.7 Para as ME e EPP, aplica-se os dispositivos das Leis Complementares n® 10.442/2016 e n°
605/2018, no que couber;

9.8 Néo serdo aceitos protocolos de entrega ou solicitagdes de documento em substituicdo aos
documentos requeridos no presente Edital e seus Anexos;

9.9 Os interessados sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacgdes e dos
documentos apresentados, em qualquer época.

9.10 A Comissdo de Licitacdo, nos dias e horérios estabelecidos neste edital recebera os
envelopes, mediante protocolo, contendo a documentacéo pelos interessados.

9.11 E facultada a Comissdo de Licitacdo a promocao de diligéncia, destinada a esclarecer ou
a completar a instrugé@o processual.

10 DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO

10.1 Para fins de habilitacdo ao certame, as empresas deverdo sob pena de inabilitacdo
apresentar as seguintes documentacdes de habilitagdo em plena validade, de forma
organizada, em sequéncia e numerada do primeiro ao ultimo:

10.1.1 Documentos de Habilitacao juridica:

I. No caso de empresario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas
Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede.

Il. No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de responsabilidade limitada
- EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente
registrado na Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento
comprobatdrio de seus administradores.

I11. No caso de sociedade comercial: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em
vigor e devidamente registrado, e, no caso de sociedade por a¢Ges, acompanhada da
documentacéo de elei¢do dos seus administradores;
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IV. No caso de sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil das
Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indicacdo dos seus
administradores;

V. No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais: decreto de
autorizacao;

V1. No caso de microempresa ou empresa de pequeno porte: certiddo expedida pela Junta
Comercial ou pelo Registro Civil das Pessoas Juridicas, conforme o caso, que
comprove a condicdo de microempresa ou empresa de pequeno porte, segundo
determinado pelo Departamento de Registro Empresarial e Integracdo — DREI.

VII. No caso de sociedade cooperativa: ata de fundacdo e estatuto social em vigor, com a
ata da assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou
inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem como o
registro de que trata o art. 107 da Lei n® 5.764, de 1971.

VIII. No caso de empresa em regime de consdrcio devera apresentar compromisso publico
ou particular de constituicdo do Consorcio, subscrito pelos consorciados que, além de
conter, com clareza e precisdo, a descricdo de seu objeto, devera observar os
seguintes requisitos:

e Indicar o lider do consorcio, ao qual devera ser conferido amplos poderes para
representar 0s consorciados no procedimento licitatorio e no contrato, receber,
dar quitacdo, responder administrativa e judicialmente, inclusive receber
notificacdo, intimacéo e citacéo.

10.1.1.1 Apresentar documento de identidade valido do representante da licitante, sendo
que, em caso de representacdo por procuragao:

a) Por instrumento publico, devera ser apresentado, além da respectiva procuracéo,
0 documento de identidade do outorgado;

b) Por instrumento particular, devera ser apresentada a procuracdo com
reconhecimento de firma do outorgante e os documentos de identidade validos
do outorgante e do outorgado.

10.1.1.2 Todos os documentos supracitados deverdo estar acompanhados de todas as
alteracdes ou da consolidacdo respectiva.

10.1.1.3Em relacdo as licitantes cooperativas serd, ainda, exigida a seguinte
documentacao:

a) A relacdo dos cooperados que atendem aos requisitos técnicos exigidos para a
contratacdo e que executardo o contrato, com as respectivas atas de inscri¢do e a
comprovacdo de que estdo domiciliados na localidade da sede da cooperativa,
respeitado o disposto nos arts. 4°, inciso XI, 21, inciso | e 42, 882° a 6° da Lei n.
5.764 de 1971,

b) A declaragcdo de regularidade de situacdo do contribuinte individual — DRSCI,
para cada um dos cooperados indicados;

c) A comprovacdao do capital social proporcional ao numero de cooperados
necessarios para a prestacao dos servicos deste objeto;

d) O registro previsto na Lei n. 5.764/71, art. 107;

e) A comprovacdo de integracdo das respectivas quotas-partes por parte dos
cooperados que executardao o contrato;
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f) Os seguintes documentos para a comprovacdo da regularidade juridica da
cooperativa: a) ata de fundacdo; b) estatuto social com a ata da assembleia que o
aprovou; c¢) regimento dos fundos instituidos pelos cooperados, com a ata da
assembleia; d) editais de convocagdo das trés Ultimas assembleias gerais
extraordinarias; e) trés registros de presenca dos cooperados gque executardo o
contrato em assembleias gerais ou nas reunides seccionais; e f) ata da sesséo que
0s cooperados autorizaram a cooperativa a contratar o objeto da licitacdo; e

g) A ultima auditoria contabil-financeira da cooperativa, conforme dispde o art.
112 da Lei n. 5.764/71 ou uma declaracdo, sob as penas da lei, de que tal
auditoria ndo foi exigida pelo érgdo fiscalizador.

10.1.2 Documentos de Regularidade Fiscal e Trabalhista:

I. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas CNPJ (disponivel no
site: www.receita.fazenda.gov.br);

Il. Certiddo Conjunta de Tributos Federais e Divida Ativa da Unido e Previdenciaria
(disponivel no site: www.receita.fazenda.gov.br);

I11. Certiddo Negativa de Débito Fiscal Estadual ndo inscrito em divida ativa (CND)
especifica para participar de licitacbes, emitida pelo respectivo 6rgdo fazendario
estadual ou distrital (para as empresas sediadas no Estado de Mato Grosso, podera
ser retirada no site: www.sefaz.mt.qov.br);

IV. Certiddo Negativa de Débitos Inscritos em Divida Ativa, de competéncia da
Procuradoria Geral do Estado;

V. Certiddo Negativa de Débito Municipal, expedida pela Prefeitura do respectivo
domicilio tributério;

VI. Certiddo de Regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico —
FGTS, emitida pela Caixa Econémica Federal (disponivel no site
WWW.caixa.gov.br);

VII. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, emitida pela Justica do Trabalho
(disponivel no site www.tst.jus.br).

10.1.2.1 Todas as certiddes de regularidade fiscal acima exigidas devem se referir ao
domicilio tributério da licitante;

10.1.2.2 As certidBes descritas nos incisos Il e IV acima podem ser apresentadas de
forma consolidada, se assim for permitido pela legislacdo do domicilio tributario do
licitante, caso em que o(a) Presidente de Comissdo poderd exigir do licitante a
comprovacao da respectiva norma e vigéncia;

10.1.2.3 As certiddes positivas com efeito de negativas produzirdo os mesmos efeitos das
certiddes negativas, nos termos do Codigo Tributario Nacional.

10.1.2.4 Caso a credenciada seja considerada isento de tributos relacionados ao objeto
licitatorio, devera comprovar tal condicdo mediante a apresentacdo de declaragdo emitida
pela correspondente Fazenda do domicilio ou sede da credenciada, ou outra equivalente,
na forma da lei.

10.1.2.5 Caso a credenciada seja microempresa, empresa de pequeno porte ou sociedade
cooperativa devera apresentar toda a documentacéo exigida para efeito de comprovacao
de regularidade fiscal, mesmo que esta apresente alguma restricdo, conforme estabelece o
item 6.3, sob pena de inabilitacéo.
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10.1.2.6 Nao seréa aceita certiddo com prazo de validade vencido ou, ainda, comprovante
de solicitacdo de documento, salvo o caso previsto neste edital.

10.1.3 Qualificacdo Econémico — Financeira:

I. Certiddo Negativa de Faléncia ou Recuperacdo Judicial, expedida pelo distribuidor
da sede da pessoa juridica, ou de execucdo patrimonial, expedida no domicilio da
pessoa fisica.

Il. Balango patrimonial e demonstragBes contabeis do Ultimo exercicio social, ja
exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situacdo financeira
da empresa, vedada a sua substituicdo por balancetes ou balang¢os provisorios,
podendo ser atualizados por indices oficiais quando encerrado ha mais de 3
(trés) meses da data de apresentacdo da proposta, tomando como base a variagéo,
ocorrida no periodo, do INDICE GERAL DE PRECOS - DISPONIBILIDADE
INTERNA - IGP-DI, publicado pela Fundacdo Getulio Vargas - FGV ou de outro
indicador que o venha substituir (salvo os casos previstos no subitem 10.1.3.4 ou
10.1.3.5).

I11. Caso a licitante seja cooperativa, tais documentos deverdo ser acompanhados da
ultima auditoria contabil-financeira, conforme dispfe o artigo 112 da Lei n® 5.764, de
1971, ou de uma declaracdo, sob as penas da lei, de que tal auditoria ndo foi exigida
pelo érgdo fiscalizador.

IVV. Comprovacdo da boa situacdo financeira da empresa, por uma das seguintes opcoes
(salvo os casos previstos no subitem 10.1.3.4 ou 10.1.3.5):

a) Obtencdo de indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez
Corrente (LC) iguais ou superiores a 1,0 (um), a partir da aplicacdo das
férmulas abaixo, cujos dados serdo extraidos das informacdes do balanco
patrimonial apresentado na forma do inciso anterior:

Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo

LG Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
SG = Ativo Total

~  Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
LC = Ativo Circulante

Passivo Circulante

b) Patriménio liquido, indicado no balanco patrimonial apresentado na forma do
inciso anterior, de no minimo 10% do valor estimado ou do valor total de sua
proposta de preco, o que for menor, conforme o artigo 31, 8§ 2° e 3°, da Lei n°
8.666/93;

10.1.3.1 Junto com o balanco patrimonial exigido no inciso Il podera ser apresentado o
demonstrativo de célculo dos indices acima, assinado pelo profissional contébil
responsavel pela empresa.

10.1.3.2 O balango patrimonial, as demonstragcdes contabeis e o balango de abertura
deverdo estar assinados pelos administradores das empresas constantes do ato
constitutivo, estatuto ou contrato social e por Contador ou por outro profissional
equivalente, devidamente registrado no Conselho Regional de Contabilidade.
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10.1.3.3 Serdo considerados como na forma da lei o balango patrimonial e
demonstracfes contdbeis assim apresentados:

I. Sociedades regidas pela Lei n° 6.404/76 (sociedade anénima):
a) Publicados em Diario Oficial; ou
b) Publicados em jornal de grande circulacao; ou
c) Por fotocOpia registrada ou autenticada na Junta Comercial da sede ou
domicilio da licitante.

Il. Sociedades por cota de responsabilidade limitada (LTDA.): acompanhados por
fotocépia dos Termos de Abertura e de Encerramento do Livro Diério,
devidamente autenticado na Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante ou
em outro 6rgdo equivalente;

I11. Microempreendedor Individual e Sociedades sujeitas ao regime estabelecido na
Lei Complementar 123/2006 — Estatuto da Microempresa e da Empresa de
Pequeno Porte: acompanhados por fotocopia dos Termos de Abertura e de
Encerramento do Livro Diario, devidamente autenticado na Junta Comercial da
sede ou domicilio da licitante ou em outro 6rgéo equivalente;

IV. Sociedade criada no exercicio em curso: fotocOpia do Balanco de Abertura,
devidamente registrado ou autenticado na Junta Comercial da sede ou domicilio
dos licitantes nos casos de sociedades anénimas;

V. O balango patrimonial, as demonstracdes e o balango de abertura deverédo estar
assinados pelos administradores das empresas constantes do ato constitutivo,
estatuto ou contrato social e por Contador legalmente habilitado;

V1. Os tipos societarios obrigados e/ou optantes pela Escrituracdo Contabil Digital —
ECD, consoante disposi¢gdes contidas no Decreto n° 6.022/2007, regulamentado
através da IN n° 787/2007 da RFB e disciplinado pela IN n° 109/2008 do DNRC,
apresentardo documentos extraido do Sistema Publico de Escrituracdo Digital —
Sped ou através do site da Junta Comercial do Estado da sede da licitante, na
seguinte forma:

a) Recibo de Entrega de Livro Digital transmitido através do Sistema Publico
de Escrituragdo Digital — Sped,;

b) Termos de Abertura e Encerramento do Livro Diario Digital extraidos do
Sistema Publico de Escrituracdo Digital — Sped;

c) Balanco e Demonstracdo do Resultado do Exercicio extraidos do Sistema
Publico de Escrituracdo Digital — Sped:;

10.1.3.4 Quando a licitante se enquadrar na condicdo de microempresa, empresa de
pequeno porte e microempreendedor individual serd facultada para fins de habilitacdo,
atestar a qualificacdo econdmico-financeira através da comprovacdo de capital social
minimo ou de patriménio liquido de acordo com o art. 4° da Lei Complementar n° 605, de
29 de agosto de 2018, ou;

10.1.3.5 A(s) microempresa, empresa de pequeno porte e/ou microempreendedor
individual podera comprovar a qualificacdo econémico-financeira de acordo com o art. 7°
da Lei Complementar Estadual n° 10.442, de 03 de outubro de 2016, seja:

a) Apresentacdo de certiddo negativa de faléncia, expedida pelo cartério distribuidor
da sede da pessoa juridica, ou execucdo patrimonial, expedida pelo domicilio da
pessoa fisica,;

b) Apresentacdo de copia da declaracdo anual de rendimentos/imposto de renda.
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10.1.4 Relativos a Qualificacdo Técnica.

a) Apresentar atestado (s) de capacidade técnica, pertinente e compativel(is) com o
objeto deste Termo, podendo o(s) mesmo(s) ser(em) emitido(s) por pessoa(s)
juridica(s) de direito publico ou privado caso o(s) atestado(s) seja(m) emitido(s) por
pessoa(s) juridica(s) de direito privado preferencialmente, devera ter reconhecimento
da firma do representante legal em cartorio)

a.1) Ndo serdo aceitos atestados emitidos pela prépria licitante.

10.1.5 Documentacdo Complementar:

10.1.5.1 A interessada devera anexar no Envelope de Habilitacdo as declaracdes abaixo
indicadas, devidamente assinadas pelo representante legal da empresa:

a) Declara inexisténcia de fato superveniente que possa impedir sua habilitacdo neste
certame, inclusive na vigéncia contratual caso venha a ser contratado pelo
ORGAO, na forma do artigo 32, § 2° da lei 8.666/93; (modelo — anexo VI1I)

b) Declara que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre, bem como, ndo empregamos menor de dezesseis anos, salvo na
condi¢do de aprendiz, a partir de catorze anos, para fins do disposto no inciso
XXX do art. 7° da Constituicdo Federal e inciso V, do artigo 27 da lei 8.666/93;
(modelo — anexo VII)

c) Declaracdo de ndo possuir em seu quadro de pessoal, servidor ou dirigente de
o6rgdo ou entidade Credenciante ou responsavel pela licitacdo; (modelo anexo VII)

d) Declara que ndo se encontra apenada com suspensdo ou impedimento de contratar
com a Administragdo, nos termos do inciso Il do art. 87 da Lei 8.666/93, nem
declarada inidénea para licitar com a Administracdo Pablica, nos termos do inciso
IV do mesmo dispositivo legal, bem como que ird comunicar qualquer fato ou
evento superveniente que venha alterar a atual situacdo quanto a capacidade
juridica, técnica, regularidade fiscal e econdmico-financeira; (modelo anexo VII)

e) Declaracdo garantindo que o produto fornecido sera substituido, sem 6nus para o
Credenciante, caso ndo esteja de acordo com os padrdes de qualidade exigidos.

f) Declara que conhece e aceita as condi¢fes de remuneracdo para a prestacdo dos
servigos aos quais se candidatou, mediante pregos estabelecidos na Tabela do
SUS da data atual, referente ao objeto do credenciamento e que estdo de acordo
com o programa de repasse e liberacdo de pagamento disponibilizado pela
Secretaria Estadual de Saude — SES. (modelo anexo VIII)

g) Declara que ndo se encontra em nenhuma das situacdes previstas no paragrafo 4°
do artigo 3° da Lei Complementar Federal n°® 123/2006 (esta alinea aplica-se
APENAS A ME/EPP que quiser usufruir dos beneficios da LC 123/2006);
(modelo —anexo VII).

10.1.5.2 Obs.: no caso de microempresa e empresa de pequeno porte que, nos termos da
LC 123/2006, possuir alguma restricdo na documentacdo referente a regularidade fiscal,
esta deverd ser mencionada, como ressalva, nesta declaragéo.

10.2 Da documentacao a ser apresentada no ato da assinatura do contrato:

10.2.1 Documentos do Responsavel Técnico:

a) Curriculum vitae;
b) Cédula de identidade e CPF;
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c) Diploma do curso compativel com a atividade;
d) Registro do responsavel técnico junto ao Conselho de Fiscalizacdo do Exercicio
Profissional da categoria

10.2.2 Dos Profissionais:

a) A empresa deverd apresentar relacdo dos profissionais.

b) Certidao Negativa de Infracdo Etica expedida pelo Conselho Regional de Medicina
do Estado de Mato Grosso para todos os profissionais médicos que vierem a
desenvolver atividade no ambito da Unidade CREDENCIADA.

10.3 As licitantes inscritas no Cadastro Geral de Fornecedores do Estado de Mato Grosso
poderdo apresentar o respectivo Certificado de Inscrigio e Certiddes e indices, em plena
validade e devidamente atualizados, em substituicdo aos documentos relativos a habilitacdo
juridica, regularidade fiscal e qualificacdo econémico-financeira, exceto quanto:

a) Ao balanco patrimonial, no caso de microempresa ou empresa de pequeno porte,
quando necessario para comprovar o enquadramento como tal, observando o item 6.1
e subitem 10.1.3.4, deste edital;

b) Aos documentos necessarios a comprovacgdo de poderes para representar a licitante, na
forma do subitem 10.1.1.1, deste edital, incluindo o contrato ou estatuto social
atualizado.

10.4 As empresas, que optarem por comprovar a regularidade através do SICAF, deverdo
apresentar o respectivo Certificado de Registro Cadastral — CRC e a Declaracdo do SICAF,
nos termos do art. 34 da Lei 8.666, de 1993 e regulamentado pelo Decreto Federal n. 3.722,
de 2001, em plena validade e devidamente atualizado, em substituicdo aos documentos
relativos a habilitacdo juridica, regularidade fiscal e qualificacdo econémico-financeira,
exceto quanto:

a) Ao balanco patrimonial, no caso de microempresa ou empresa de pequeno porte,
quando necessario para comprovar o enquadramento como tal, na observando o item
6.1 e subitem 10.1.3.4, deste edital;

b) Aos documentos necessarios a comprovacdo de poderes para representar a licitante, na
forma do subitem 10.1.1.1, deste edital, incluindo o contrato ou estatuto social
atualizado.

c) Prova de Inexisténcia de débitos trabalhistas, expedida pela Justica do Trabalho;

d) Certiddo negativa de Faléncia e/ou Recuperacédo Judicial expedida pelo distribuidor da
sede da pessoa juridica.

10.5 Os documentos exigidos neste certame que ndo constem no Cadastro Geral de
Fornecedores do Estado de Mato Grosso - CGF/MT ou SICAF, bem como aqueles que foram
apresentados no extrato do CGF ou SICAF, mas estdo vencidos, deverdo ser encaminhados
juntamente com os demais documentos de habilitacéo.

10.6 Se a documentacgéo de habilitagdo nédo estiver completa e correta ou contrariar qualquer
dispositivo deste Edital e seus Anexos e, observado ainda o disposto neste edital, a Comissao
Permanente de Licitacdo considerara o proponente inabilitado, salvo as situacdes que
ensejarem a aplicacéo do disposto na Lei Complementar n°. 123/2006.

10.7 Constatado o atendimento das exigéncias de habilitacdo e proposta fixadas neste edital,
os licitantes serdo declarados credenciados.

Palacio Paiaguas, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05) 17
Centro Politico Administrativo, CEP: 78.049-902 e Cuiaba ® Mato Grosso ® www.saude.mt.gov.br



http://www.saude.mt.gov.br/

S.E.S.

Fls.

Governo do Estado de Mato Grosso Rub.

SES - Secretaria de Estado de Saude
Superintendéncia de Aquisi¢bes e Contratos

10.8 Toda a documentacdo apresentada deverd possuir data de emissdo anterior ou igual a
data de recebimento do envelope (Habilitacdo e Proposta de precos) pelo presidente de
comissao;

10.9 Os documentos de habilitacdo de todos os participantes serdo retidos para juntada aos
autos do processo licitatorio.

10.10 Sera desconsiderada a documentacao que contrarie 0s requisitos expressos neste Edital,
seus anexos ou legislacédo correlata;

10.11 Apds analise da documentacdo apresentada, a SES/MT disponibilizara em seu site a
relacdo das empresas habilitadas, convocando-as posteriormente para assinatura do contrato
de credenciamento;

10.12 Em caso de inabilitacdo, as empresas participantes serdo comunicadas acerca do
resultado do julgamento, esclarecendo-se os motivos e abrindo-se prazo de 5 (cinco) dias para
a interposicdo de recurso devidamente fundamentado e encaminhado a Comissdo Permanente
de Licitagéo;

10.13 A homologacdo do resultado do credenciamento devera ser publicada no Diario Oficial
do Estado e no site http://www.saude.mt.gov.br/licitacao-editais.

10.14 O SES/MT convocara a empresa habilitada para assinar o contrato de credenciamento
no prazo de até 03 (trés) dias Uteis, permitindo-se a prorrogacao deste prazo por igual periodo.

11 DA PROPOSTA DE PRECO

11.1 A Proposta de Precos devera ser apresentada juntamente com o envelope de habilitacéo,
de acordo com a Tabela de Valores SUS/SIGTAP, vigente & época (vigente no _més),
informando a descri¢cdo de quais procedimentos (lotes(s)) pretende-se credenciar, com valor
unitario e total de cada item, devendo ser impressa, redigida com clareza em lingua
portuguesa, salvo quanto a expressdes técnicas de uso corrente, sem alternativas, emendas,
rasuras ou entrelinhas, devidamente datadas e assinadas na dltima folha e rubricadas nas
demais pelo representante legal da licitante e devera constar, sob pena de desclassificacdo:

11.1.1 Nimero deste CHAMAMENTO PUBLICO, nome do proponente, endereco, CEP,
telefone, nimero do CNPJ/ME e da Inscricdo Estadual/Municipal ou do Distrito Federal,
namero de conta corrente e agéncia bancaria, e respectivo Banco (preferencialmente Banco
do Brasil), pelos quais a Licitante pretende receber os pagamentos e endereco eletrdnico
(e-mail);

11.1.2 Apresentar o Local no qual serdo realizados os servicos, sendo, no ambito da
CREDENCIADA, localizado preferencialmente nas regides de satde Oeste e/ou Sudoeste
Mato-grossense, qual facilitara o transporte sanitario dos pacientes residentes no municipio
de Caceres e outros municipios da regido.

11.1.3 Prazo de eficacia da proposta, o qual ndo podera ser inferior a 90 (noventa) dias
corridos, a contar da data de sua apresentacao;

11.2 O preco ofertado deverd contemplar todas as despesas que o compBem, todos os
encargos e obrigacdes sociais, impostos, tributos, tarifas, taxas, etc., e outros necessarios ao
cumprimento integral do objeto deste Termo de Referéncia, regidos pela tabela SUS
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referenciada no Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos (SIGTAP), disponivel
em http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp.

11.3 As propostas ndo poderdo impor condi¢fes ou conter opgoes;

11.4 Apos a abertura das propostas, ndo sera admitido cancelamento, inclusao ou excluséo de
documentos, retirada da proposta ou alteragdo nas suas condicdes, ficando a licitante sujeito a
suspensdo ou cancelamento do seu registro, de acordo com as previsdes legais.

11.5 A Administragdo ndo se responsabilizara por envelopes que ndo sejam entregues a
Comissdo Permanente de Licitacdo, no local, data e horario definido neste Edital,

11.6 Serdo desclassificadas as propostas que ndo atenderem as especificacdes e exigéncias do
presente termo e que apresentem omissoes, irregularidades ou defeitos capazes de dificultar o
julgamento.

12 DO CREDENCIAMENTO POSTERIOR A DATA DA ABERTURA

12.1 Este Chamamento Publico ficard aberto para os interessados se credenciarem em
qualquer momento, dentro _do periodo de sua vigéncia, desde que apresentarem as
documentac¢des em conformidade com este Edital e seus anexos.

12.2 O prazo de vigéncia deste Chamamento Pablico serd de 12 (doze) meses, a contar da
data de sua abertura, conforme estipulado no item 3.1 deste edital.

12.3 0 envelope a que se refere o subitem 9.1 deste Edital poderd ser apresentado
posteriormente, obedecendo ao prazo de vigéncia deste Chamamento, que devera conter
respectivamente os documentos de habilitacdo e proposta precos, a serem entregues, na
Coordenadoria de Aquisicdes da Superintendéncia de Aquisicbes e Contratos - SUAC, na
sede da Secretaria de Estado de Saude - SES, situada no Centro Politico Administrativo -
CPA, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05)
CEP: 78049-902 — Cuiaba-MT. Horério de atendimento das 08h00min as 18h00min.

12.4 Os interessados que encaminharem os envelopes de documentacBes posteriormente a
data marcada para abertura dos envelopes, e dentro da vigéncia deste Chamamento Publico,
0S mesmo seréo recebidos, abertos, analisados, conferidos, verificando as exigéncias do Edital
pela Comissao de Licitacdo, em até 05 (cinco) dia Uteis subsequentes a sua entrega, podendo
ser prorrogado por igual periodo.

12.5 Os interessados deverdo entregar toda a documentacdo pertinente num Gnico ato, nao
sendo permitida a entrega fracionada, exceto nos casos previstos neste proprio Edital.

13 DOS RECURSOS

13.1 Cabera recurso, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis a contar: a) do dia da sessdo publica
em que todos os licitantes tiverem ciéncia da decisdo; ou b) do dia de circulacdo do Diario
Oficial do Estado em que ocorrer a publica¢éo do aviso do ato decisorio;

13.2 Os recursos deverdo ser entregues no setor de protocolo da Secretaria de Estado de
Saude de Mato Grosso, de 22 a 62 feira, das 14hs as 18hs (horario local), dirigidos a Comissao
Permanente de Licitagdo, vinculada & Superintendéncia de Aquisi¢cGes e Contratos — SUAC,
situada na Rua Julio Domingos de Campos, s/n., (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco
05) Centro Politico Administrativo, CEP. 78.049-902, Cuiabd/MT;
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13.2.1 Nao serdo aceitos recursos ou impugnacdes a recursos enviados por e-mail ou fax.

13.3 Interposto o recurso sera comunicado aos demais licitantes que poderdo impugna-lo no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis;

13.4 Os recursos referentes aos atos de habilitacdo e julgamento das propostas terdo efeitos
suspensivos, podendo a autoridade competente, motivadamente e presente as razfes de
interesse publico, atribuir aos demais recursos interposto eficacia suspensiva;

13.5 Néo serd conhecido o recurso cuja peticdo tenha sido apresentada fora do prazo e/ou
subscrita por procurador ndo habilitado legalmente no processo para responder pela empresa;

13.6 Na contagem dos prazos sera excluido o dia do inicio e incluido o dia do vencimento;

13.7 Nenhum prazo de recurso, representacdo ou pedido de reconsideracdo se inicia ou corre
sem que os autos do processo estejam com vista franqueada aos interessados;

13.8 A Comissdo Permanente de LicitacGes podera reconsiderar sua decisdo, no prazo de 05
(cinco) dias Uteis ou, nesse mesmo prazo, encaminha-los, devidamente informados, para
apreciacéo e decisdo da autoridade superior, devendo neste caso a decisao ser proferida dentro
do prazo de 05 (cinco) dias Uteis, contado do recebimento do processo, sob pena de
responsabilidade;

13.9 Decididos os recursos contra os atos praticados pela Comissdo Permanente de Licitacao,
a autoridade competente faré a adjudicacdo do objeto da licitacdo a licitante vencedora, se for
0 caso, e homologara o resultado.

13.10 O resultado do presente certame sera publicado e divulgado no Diario Oficial do Estado
de Mato Grosso — DOE/MT, no endereco eletronico https://www.iomat.mt.gov.br/.

14 DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO

14.1 O credenciamento é um processo de pré-qualificacdo, permanentemente aberto a todos
os interessados que pretendam contratar com a Administracdo Publica, desde que atendam os
requisitos estabelecidos no Edital, bem como o fagcam no periodo de vigéncia para o
Credenciamento.

14.2 Apo6s habilitado e classificado, os convocados deverdo assinar o contrato de
credenciamento no prazo de 03 (trés) dias Uteis, contado da data da convocacao, nos termos
da minuta acostada no Anexo IX deste Edital, presentes as disposicdes do art. 64 da Lei n°
8.666/1993.

14.2.1 O prazo do subitem acima podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo,
quando solicitado pela licitante e desde que ocorra motivo justificado aceito pela
Administracéo.

14.3 Quando os interessados habilitados ndo apresentarem situacdo regular, no ato da
assinatura do contrato de credenciamento, ou recusarem-se a assinad-lo injustificadamente,
serdo aplicadas as sangdes prevista neste certame.

14.4 A contratacdo decorrente da licitagdo serd formalizada mediante assinatura do Contrato
de Credenciamento.
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145 O contrato de credenciamento sera formalizado com presenca, no que couber, das
clausulas previstas no art. 55 da Lei 8.666/1993.

14.6 O periodo de vigéncia do contrato decorrente(s) do credenciamento deste Chamamento
Publico sera de 12 (doze) meses, a contar da data de assinatura do contrato, podera ter a sua
duracdo prorrogada por iguais e sucessivos periodos, condicionada a verificacdo da real
necessidade e vantagem para a Administracdo na continuidade do contrato, limitando-a a
sessenta meses, de acordo com o Inciso Il do Art. 57 da Lei n.° 8.666/93 e alteracdes
subsequentes.

14.7 Apos a celebragdo do contrato, a CREDENCIADA deverd manter as mesmas condicdes
de habilitacdo e retirar a nota de empenho/ordem de servico, no prazo de até 03 (trés) dias
uteis, contados do recebimento da convocagéo formal.

14.8 No recebimento e aceitacdo do servico serd observada, no que couber as disposi¢des
contidas nos artigos de 73 a 76 da Lei Federal N° 8.666/93 e suas alteraces.

14.9 A publicagéo resumida do instrumento de Contrato e de seus eventuais aditamentos se
dard na imprensa Oficial do Estado, que é condicdo indispensavel para sua eficacia, sera
providenciada pela Administracdo no prazo estabelecido pela Lei 8.666/93.

15 DAS ESPECIFICACOES, DA FORMA DE PRESTACAO DOS SERVICOS.

15.1 Os servigos serao realizados conforme as especificacfes e quantitativos constantes neste
Edital e seus Anexos;

15.2 A CREDENCIADA deveré:

15.2.1 Compor a Rede de Atencédo a Saude estadual/regional, estando articulado com todos
0s pontos de aten¢do, observando os principios, as diretrizes e as competéncias descritas na
Politica Nacional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP).

15.2.2 Atender a populacdo definida, pelo gestor Estadual, como de sua responsabilidade
para o cuidado com o paciente, assim como manter vinculo assistencial junto aos servi¢os
para 0s quais seja referéncia para este tratamento;

15.2.3 Submeter-se a regulacdo, ao monitoramento e a avaliagdo do Gestor Estadual,
conforme as atribuicOes estabelecidas nas respectivas condi¢des de gestéo;

15.2.4 Ter inscricdo do estabelecimento e dos profissionais que compuserem sua equipe no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), Portaria GM/MS n°. 1722 de
22/09/05.

15.2.5 Ter implantadas as comissGes obrigatdrias, exigidas pelo Ministério da Saude,
Secretarias de Saude e outras legislacbes vigentes, comprovado por atas ou documentos
afins;

15.2.6 Ter implantado o Nucleo Interno de Regulacdo — NIR e Nucleo de Acesso e
Qualidade Hospitalar — NAQH,;

15.2.7 Ter equipe multiprofissional e multidisciplinar que contemple atividades técnico-
assistenciais realizadas em regime ambulatorial e de internacao, de rotina e de urgéncia;
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15.2.8 Realizar tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internacéo;

15.2.9 Realizar tratamento de complicaces e intercorréncias que possam ocorrer ao longo
do processo assistencial;

15.2.10 Pacientes hospitalizados que evoluirem com necessidade de cirurgia, devera ser
atendido pelo CREDENCIADO, conforme perfil da unidade hospitalar.

15.2.11 Realizar tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal
gque motivou a internacdo do usuério e que podem ser necessarios devido as condigdes
especiais do usuario, entre outras causas, dentro de seu perfil e capacidade operacional,

15.2.12 Executar procedimentos necessarios ao adequado tratamento de usuérios de acordo
com o perfil da Unidade, desde que 0 mesmo seja regulado.

15.2.13 Realizar acompanhamento médico diario de todos o0s usuarios internados,
compreendendo: internacdo e alta, evolucdo e prescricdo, solicitagdo e verificacdo do
resultado de exames, execucdo de procedimentos competentes a especialidade e parecer
clinico a outras clinicas, quando solicitado;

15.2.14 Executar atendimento nas Unidades de Cuidados Intensivos com profissionais
médicos habilitados ao atendimento do usuario critico, em quantidades compativeis com a
RDC n° 07, de 24 de fevereiro de 2010 — ANVISA, que dispde sobre 0s requisitos minimos
para funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva porte Il, ou ainda outras de
publicacdo mais recente que revoguem ou aperfeicoem estas disposicoes.

15.3 A CREDENCIADA devera dispor das seguintes instalaces fisicas:

15.3.1 Ambulatorio para assisténcia em clinica médica e cirurgica (adulto e pediatrico),
especializado em ginecologia e obstetricia;

15.3.2 Pronto atendimento para assisténcia de urgéncia e emergéncia, nas 24 horas, para
gestante de risco habitual e alto risco;

15.3.3 Servico de apoio, diagnostico e terapéutico;

15.3.4 Enfermarias com assisténcia de internagdo em clinica médica e cirurgica de adultos
e pediatricos;

15.3.5 Centro-cirurgico que possua todos os atributos e equipamentos exigidos para o
funcionamento de uma unidade cirdrgica geral;

15.3.6 Unidade de Terapia Intensiva adulto e pediatrica (habilitado e/ou em fase de
habilitacdo junto ao Ministério da Saude), de acordo com a legislacdo vigente;

15.3.7 Hemoterapia disponivel nas 24 (vinte e quatro) horas por dia, por Agéncia
Transfusional ou estrutura de complexidade maior, nos termos da Resolugdo RDC n°
153/Anvisa, de 2004, ou outra que venha a altera-la ou substitui-1a;

15.3.8 Farmacia hospitalar, com responsavel técnico farmacéutico, em conformidade com
a legislacdo vigente e as diretrizes de farmacia hospitalar previstas na Portaria n°
4.283/GM/MS, de 2010;

15.4 A CREDENCIADA devera fornecer:
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15.4.1 Atendimento Medico que atenda a demanda, conforme servigcos descriminados no
Anexo | do presente termo;

15.4.2 Assisténcia de Enfermagem;

15.4.3 Assisténcia fisioterapica;

15.4.4 Assisténcia psicologica ao usuario e, quando necessario aos familiares;
15.4.5 Assisténcia Social;

15.4.6 Sangue e hemoderivados;

15.4.7 Terapias renais substitutivas (hemodidlise e outras) quando necessérias;
15.4.8 Exames laboratoriais e de imagem;

15.4.9 Servico de Ouvidoria;

15.4.10 Nutricdo (incluidas nutri¢Ges enteral e parenteral) quando necessario;

15.4.11 Transporte inter-hospitalar em caso de transferéncia ou exames em outras
instituicbes de usuarios criticos, semicriticos e estaveis em ambulancia apropriada,
devidamente tripulada e equipada conforme Portaria MS/GM 2048, de 5 de novembro de
2002, sem prejuizo ao atendimento praticado na Unidade;

15.4.12 Fornecer e disponibilizar, sempre que solicitados, laudos dos exames,
procedimentos e assisténcia realizados pela sua equipe médica.

15.5 No que tange ao aspecto Operacional:

15.5.1 Garantir que a Unidade Hospitalar e os profissionais que compuserem sua equipe
estejam devidamente cadastradas e atualizadas no banco de dados do SCNES, conforme
legislacdo vigente e instituido pela Portaria MS/ SAS 376, de 03 de outubro de 2000,
publicada no Diério Oficial da Unido de 04 de outubro de 2000;

15.5.2 Garantir o funcionamento ininterrupto da Unidade Hospitalar;

15.5.3 Ser porta aberta para atendimento as gestantes de risco habitual e alto risco;
15.6 Fornecer:

15.6.1 Materiais médicos, insumos e instrumental adequado;

15.6.2 Servicos de Esterilizacdo dos Materiais Médicos, tanto de materiais termo
resistentes quanto de materiais termo sensiveis;

15.6.3 Gases medicinais;
15.6.4 Lavanderia;
15.6.5 Limpeza;
15.6.6 Coleta, transporte e tratamento de residuos;
15.7 No que tange a prestagdo de contas fornecer:
15.7.1 Relatorio consolidado da producdo contratada X produgdo realizada;
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15.7.2 Relatorio consolidado do alcance das metas de qualidade (indicadores);

15.7.3 Apresentar a SES-MT, mensalmente, relatorio contendo todos os procedimentos
realizados, como como toda documentacdo exigida, nos termos indicados e segundo
metodologia adotada pelo sistema de informagdo ambulatorial e hospitalar.

15.8 VOLUME DA PRODUCAO CONTRATADA

15.8.1 Producéo Assistencial Hospitalar.

SERVICOS HOSPITALARES QUANTIDADE MENSAL |QUANTIDADE ANUAL
SAIDAS CIRURGICAS 133 1.596
SAIDAS CLINICA MEDICA 190 2.280
SAIDA OBSTETRICIA 245 2.940
SAIDAS PEDIATRICAS 22 264
DIARIAS DE UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA UTI ADULTO E
NEONATAL 0 5,000
15.8.2 Producéo Assistencial Ambulatorial
SERVICOS AMBULATORIAIS QUANTIDADE MENSAL | QUANTIDADE ANUAL
CON?ULTAS ESPEC jALIZADAS (ELETIVAS E 560 6720
URGENCIA/EMERGENCIA)
15.8.1 Producéo Assistencial SADT Ambulatorial
SADT AMBULATORIAL QUANTITATIVO MENSAL QUANTIDADE ANUAL
RESSONANCIA MAGNETICA 260 3.120
ELETROCARDIOGRAMA 133 1.596
SEDACAO (PARA RESSONANCIA MAGNETICA) 10 120
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 80 960
ULTRASSONOGRAFIA 60 720
TOCOCARDIOGRAFIA 150 1.800

15.9 No que tange a producdo Fisica, o quantitativo estimado para contratacdo dos servicos de
salde foi estabelecido conforme producdo apresentada/aprovada do periodo de 2017 e 2018,
ou seja, série histérica da Regido de Saude Oeste Mato-grossense, de acordo com o

preconizado pela legislacao vigente sobre Contratualizacéo.

15.10 O CREDENCIADO devera realizar todos os servicos descritos no anexo | do presente
Termo de Referéncia, de forma integral, devendo ainda ofertar quaisquer procedimentos que
abranjam os grupos/subgrupos e forma de organizagOes, referenciado no Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimento, Medicamento de OPM do SUS-SIGTAP.

ORGANIZACAO TABELA SUS
ESPECIALIDADE (GRUPO E SUBGRUPO) PROCEDIMENTO

DESCRICAO

AMBULATORIO

OBSTETRICO N N
URGENCIA E EMERGENCIA)

CONSULTAS MEDICAS EM ATENGAO
03.01.01.007-2 E 03.01.06.006-1 | ESPECIALIZADA (ELETIVA

E

REFERE-SE A TODO TIPO DE
CONSULTA  ESPECIALIZADA DO
PROFISSIONAL MEDICO, EM
CARATER ELETIVO E URGENCIA E
EMERGENCIA DO AMBULATORIO E
PRONTO ATENDIMENTO
OBSTETRICO, CONFORME BLOCO |
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DO ANEXO I
REFERE-SE AOQS SERVICOS
R B ESPECIALIZADOS DE APOIO E
RESSONANCIA MAGNETICA,
DIAGNOSTICO-SADT, QUE
02.02.01 (02,03); 02.11.02.003-6; | ELETROCARDIOGRAMA,
SERVICO DE APOIO COMPREENDEM 0OS GRUPOS E

DIAGNOSTICO E
TERAPEUTICO-SADT

02.05.02.014-3 A 02.05.02.018-6;
02.11.04.006-1 02.07.01.001-3 A
02.07.03.004-9; 04.17.01.006-0

LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS, ULTRASSONOGRAFIA,
TOCOCARDIOGRAFIA E SEDAGAO
PARA RESSONANCIA MAGNETICA.

FORMA DE ORGANIZAGAO-SIGTAP
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
PROCEDIMENTOS, CONFORME,
DESCRITOS NO BLOCO Il DO ANEXO
I

INTERNAGCAO PARA
TRATAMENTO CLINICO

03.03.01.001-0 A 03.03.01.021-5
03.03.02.003-2 A 03.03.02.008-3
03.03.03.001-1 A 03.03.03.009-7
03.03.04.002-5 A 03.03.04.030-0
03.03.06.001-8 A 03.03.06.030-1
03.03.07.001-3 A 03.03.07.012-9
03.03.08.001-9 A 03.03.08.009-4
03.03.14.002-0 A 03.03.14.015-1
03.03.15.001-7 A 03.03.15.006-8
03.05.01.017-4
03.05.02.001-3 A 03.05.02.005-6
03.08.02.002-2 A 03.08.02.003-0
03.08.04.001-5

INTERNACAO PARA TRATAMENTO
MEDICO-HOSPITALAR NAS
ESPECIALIDADES DESCRIMINADAS
NO BLOCO IV DO ANEXO I.

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE TRATAMENTO
CLINICO, QUE COMPREENDEM O0OS

CIRURGIA GERAL

04.01.02.001-0 A 04.01.02.017-7
04.04.01.001-6 A 04.04.01.056-3
04.06.02.001-9 A 04.06.02.062-0
04.07.02.001-2 A 04.07.02.049-7
04.07.03.001-8 A 04.07.03.024-7
04.07.04.001-3 A 04.07.04. 025-0
04.08.05.001-2 A 04.08.05.092-6
04.08.06.001-8 A 04.08.06.071-9
04.09.01.002-2 A 04.09.01.058-8
04.09.02.001-0 A 04.09.02.018-4
04.09.03.001-5 A 04.09.03.004-0
04.09.04.001-0 A 04.09.04.024-0
04.09.05.001-6 A 04.09.05.014-8
04.09.06.001-1 A 04.09.06.030-5
04.09.07.010-6 A 04.09.07.030-0
04.12.04.001-8 A 04.12.04.022-0
04.15.04.002-7 A 04.15.04.005-1
04.15.01.001-2

INTERNAGAO PARA REALIZAGAO DE
CIRURGIA GERAL, EM CARATER
ELETIVO, NAS ESPECIALIDADES
DESCRIMINADAS NO BLOCO Il DO
ANEXO I.

GRUPOS E FORMA DE
ORGANIZAGAO-SIGTAP NA
TOTALIDADE DE TIPOS DE
PROCEDIMENTOS

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE CIRURGIA DE
MEDIA COMPLEXIDADE, QUE
COMPREENDEM OS GRUPOS E

FORMA DE ORGANIZAGAO-SIGTAP
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
PROCEDIMENTOS

03.03.10.001-0 A 03.03.10.005-2
03.10.01.003-9 A 03.10.01.005-5
04.11.01.002-6 A 04.11.01.004-2

INTERNAGAO PARA ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO EM OBSTETRICIA

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE OBSTETRICIA,
QUE COMPREENDEM OS GRUPOS E

OBSTETRICIA NAS ESPECIALIDADES N
04.11.02.001-3 A 04.11.02.004-8 FORMA DE ORGANIZACAO-SIGTAP
DESCRIMINADAS NO BLOCO V DO
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
ANEXO I.
PROCEDIMENTOS
REFERE-SE AOS SERVICOS
~ ESPECIALIZADOS DE TRATAMENTO
INTERNAGAO PARA TRATAMENTO
i CLINICO, QUE COMPREENDEM 0S
03.03.11.001-5 A 03.03.11.011-2 | MEDICO-HOSPITALAR NAS
PEDIATRIA GRUPOS E FORMA DE
03.03.16.001-2 A 03.03.16.007-1 | ESPECIALIDADES DESCRIMINADAS _
ORGANIZAGAO-SIGTAP NA
NO BLOCO VI DO ANEXO I.
TOTALIDADE DOS TIPOS DE
PROCEDIMENTOS
ACOES 08.02.01.008-3 E 08.02.01.012-1 | DIARIAS DE UNIDADE DE TERAPIA | REFERE-SE AS DIARIAS NOS LEITOS
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COMPLEMENTARES —
UTI ADULTOE
NEONATAL

INTENSIVA -
NEONATAL

UTI

ADULTO

E

DE UTI TIPO | HABILITADOS JUNTO
AO MINISTERIO DA SAUDE OU NAO,
SENDO 25 LEITOS, TOTALIZANDO 750
DIARIAS MENSAL.

15.11 Eventuais variagdes dos servigos previstos ndo serdo objeto de aditamento, nos termos

da legislacéo vigente.

15.12 A CREDENCIANTE poderad realizar acréscimos ou supressdes nas quantidades
inicialmente previstas, respeitados os limites do Art. 65 da Lei 8.666/93 e suas alteragdes,
tendo como base 0s precos constantes da proposta da CREDENCIADA.

16 DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA

16.1 A CREDENCIADA deve cumprir todas as obrigacdes constantes neste Termo de
Referéncia e anexo, assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execucdo do objeto e, ainda:

16.1.1 Constituem obrigacdes da CREDENCIADA, assistir de forma abrangente os
usuérios do SUS de forma a:

16.1.7 Garantir a universalidade de acesso aos servi¢os prestados;

16.1.8 Dispor de parque tecnoldgico e de estrutura fisica adequada ao seu perfil
assistencial, com ambiéncia humanizada e segura aos usuarios e acompanhantes, de acordo
com o estabelecido neste instrumento, respeitando-se a legislacdo vigente;

16.1.9 Disponibilizar além dos Profissionais, Equipamentos, Materiais e Insumos,
conforme o nivel de complexidade exigido respeitando as Normas Técnicas e Diretrizes do
SUS, para o atendimento da demanda encaminhada pela Secretaria Estadual de Salude de
Mato Grosso (SES/MT), durante toda a vigéncia do contrato, ndo sendo permitida a
inexecucdo do objeto do contrato por falta de profissionais durante a vigéncia do mesmo;

16.1.9.1 Ndo sera permitido bloqueio de leito de Unidade de Terapia Intensiva-UTI, por
falta ou defeito em equipamentos;

16.1.10 Ndo promover distincdo entre o atendimento destinado aos pacientes
encaminhados pela Secretaria Estadual de Saide de Mato Grosso (SES/MT) e os demais
pacientes atendidos pelo prestador;

16.1.11 Garantir a gratuidade das acdes e dos Servicos de Salde ao Usuario, executados no
ambito do SUS;

16.1.12 Cumprir 0s compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e
resolutividade da assisténcia;

16.1.13 Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos gestores;

16.1.14 Manter o servico de urgéncia e emergéncia em Ginecologia/obstetricia em
funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 07 (sete) dias da semana;

16.1.15 Utilizar-se do acolhimento com protocolo de classificagdo de risco, conforme as
diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo (PNH);
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16.1.16 Realizar a gestdo de leitos hospitalares com vistas a otimizacao da utilizacdo, com
o funcionamento do Nucleo Interno de Regulacéo;

16.1.17 Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na (PNHOSP);

16.1.18 Implementar o Atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes da Politica
Nacional de Humanizagédo (PNH).

16.1.19 Comunicar ao 6rgdo competente todos os casos de notificagdo compulséria que
porventura sejam diagnosticados na Unidade.

16.2 Em relag&o aos direitos dos pacientes, a CREDENCIADA obriga-se a:

16.2.1 Manter sempre atualizado o prontudrio médico dos pacientes e o arquivo médico
considerando os prazos previstos em lei;

16.2.2 Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentacao;

16.2.3 Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas
alegadas quando da decisdo da nédo realizagdo de qualquer ato profissional previsto no
Contrato;

16.2.4 Permitir a visita ao paciente internado, diariamente, respeitando-se a rotina do
servico, por periodo minimo de 02 (duas) horas;

16.2.5 Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos Servigos
oferecidos;

16.2.6 Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagdo de servicos de
salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigacao legal,

16.2.7 Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos pacientes;

16.2.8 Nas internacdes de criancas, adolescentes, gestantes, e idosos é assegurada a
presenca de um acompanhante, em tempo integral no Hospital, com direito a alojamento e
alimentacdo;

16.2.9 Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislacao e as
Especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no ambito do subsistema de
salde indigena.

16.2.10 Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a legislacdo
especifica

16.3 Quanto a Alta Hospitalar:

16.3.1 A CREDENCIADA devera, quando da prestacdo do servico do Informe de Alta
Hospitalar, colher a assinatura do paciente, ou de seus representantes legais, na segunda via
do documento, que devera ser arquivado no prontuario do paciente, devendo este ser
arquivado conforme a legislagdo vigente.

16.3.2 Devera, quando for o caso, referenciar o paciente, ap0s a alta para outros servigos
da rede, objetivando a continuidade do cuidado e, consequentemente a integralidade da
assisténcia.
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16.3.3 Incentivar 0 uso seguro de medicamentos tanto ao paciente internado como
ambulatorial, procedendo a notificagdo de suspeita de reacGes adversas.

16.4 A CREDENCIADA devera informar, mensalmente, a producdo ambulatorial e da
internacdo da unidade nos Sistemas Oficiais de Informacdo do Ministério da Saude — Sistema
de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e Sistema de Informacédo Hospitalar (SIH/SUS).

16.5 Assegurar a gestdo, operacionalizacao e execuc¢do das acdes e servigos de salde a que se
propde através do desenvolvimento de técnicas modernas e adequadas que permitam a
adequacao da estrutura funcional, a manutencao fisica e dos equipamentos da Unidade, além
do provimento dos insumos (materiais) necessarios a garantia da plena execucao dos servicos
contratados.

16.6 A CREDENCIADA devera encaminhar mensalmente Relatérios de Informacéo
Hospitalar com relagdo ao cumprimento de metas quantitativas e demais informacdes que
julgar necessarias para demonstrar o fiel cumprimento do contrato.

16.7 Assistir de forma abrangente a clientela que demande a Unidade, espontaneamente, sem
exclusdes, procedendo aos devidos registros e expedidas as Autorizacdes de Internactes
Hospitalares (AIH/SUS), segundo os critérios da CREDENCIANTE e do Ministério da
Saude.

16.8 Integrar-se aos Sistemas de Regulacdo da SES-MT, assim como todos os Sistemas de
Informacdo do Ministério da Salde, cumprindo as regras de alimentagdo e processamentos
dos seguintes sistemas:

a) Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES);
b) Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SIHD/SUS);
c) Sistema de Regulacédo (SISREG IlI);

16.9 Atender somente aos pacientes agendados pelo SISREG Ill, conforme protocolos de
regulacdo (http://www.saude.mt.gov.br/coreg/arquivos/177/protocolos-de-regulacao), através
da Central de Regulacdo Regional previamente acordados, bem como 0s egressos e/ou em
tratamento na Unidade Hospitalar;

16.10 Responder exclusiva e integralmente pela utilizacdo de pessoal para a execucdo do
objeto contratado, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e
comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus e obrigacdes em nenhuma hipétese
serdo transferidos para a SES/MT;

16.11 Manter-se durante a execucdo do contrato, compatibilidade com as condic¢des de
habilitacdo exigidas neste instrumento;

16.12 Né&o adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servicos, nos fluxos
de atencdo estabelecidos, nem na estrutura fisica da unidade que venha interferir no objeto do
Contrato, sem a prévia ciéncia da CREDENCIANTE;

16.13 Permitir livre acesso ao Médico Supervisor, Técnicos do Escritério Regional de Saude
(ERS) da SES/MT e Auditores;

16.14 Observancia integral dos protocolos técnicos de atendimento e regulamentos
estabelecidos pelo Ministério da Saude e respectivos Gestores do SUS.
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16.15 Prestar todos os esclarecimentos e informacdes que forem solicitados pelo
CREDENCIANTE, de forma clara, concisa e 1dgica, atendendo de imediato as reclamacdes;

16.16 Levar, imediatamente, ao conhecimento do fiscal do contrato do CREDENCIANTE,
qualquer fato extraordinario ou anormal que ocorrer na execugdo do objeto contratado, para
adocdo das medidas cabiveis;

16.17 Responder pelos danos causados diretamente a Administracdo ou a terceiros,
decorrentes de sua culpa ou dolo, durante a execugédo do objeto, ndo excluindo ou reduzindo
essa responsabilidade a fiscalizacdo ou o acompanhamento pelo CREDENCIANTE;

16.18 Arcar com todos os encargos sociais e trabalhistas, previstos na legislacdo vigente, e de
quaisquer outros em decorréncia da sua condicdo de empregadora, no que diz respeito aos
seus colaboradores;

16.19 Indicar um preposto a quem a fiscalizacdo se reportara de forma agil, bem como
organizar e coordenar os servicos sob a responsabilidade da CREDENCIADA;

16.20 Responsabilizar-se por todos os tributos, contribuicdes fiscais e para fiscais que
incidam ou venham a incidir, direta e indiretamente, sobre os servicos prestados.

16.21 Relatar a Fiscalizacdo do contrato toda e qualquer irregularidade observada quanto a
execucdo dos servigos objeto da contratacao.

16.22 Responder administrativa, civil e penalmente por quaisquer danos materiais ou pessoais
ocasionados a CREDENCIANTE e/ou a terceiros, por seus empregados, dolosa ou
culposamente, quanto a prestacao dos servicos objeto desta contratacao.

16.23 Comunicar a CREDENCIANTE, por escrito, qualquer anormalidade nos servigos e
prestar os esclarecimentos julgados necessarios.

16.24 A CREDENCIADA néo divulgard nem fornecera dados ou informacdes obtidas em
razdo deste contrato, para fins comerciais ou em campanhas e material de publicidade, salvo
com autorizacdo préevia, emitida oficialmente pela CREDENCIANTE.

16.25 A presenca da Fiscalizagdo da CREDENCIANTE durante a execugdo dos servigos,
quaisquer que sejam 0s atos praticados no desempenho de suas atribuicdes, ndo implicara
solidariedade ou corresponsabilidade com a CREDENCIADA, que responderd unica e
integralmente pela execuc¢do dos servicos.

16.26 Apresentar os empregados devidamente identificados;

16.27 Observar durante a execucdo dos servicos, objeto deste contrato, o fiel cumprimento de
todas as Leis Federais, Estaduais e Municipais vigentes ou que venham a vigorar,
preenchendo toda a documentacdo necessaria conforme prescrito na legislacdo, sendo a
CREDENCIADA a unica responsavel pelas infracoes;

16.28 Respeitar e fazer cumprir rigorosamente, por parte dos profissionais disponibilizados na
execucdo do presente contrato, as Leis, Portarias e determinacdes das Autoridades Publicas
competentes com relacdo aos assuntos pertinentes ao objeto deste contrato, como também,
quanto ao cumprimento da Legislacdo Trabalhista aplicavel entre a CREDENCIADA e seus
empregados;
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16.29 Devera proceder as correcdes que se tornarem necessarias a perfeita realizacdo do
objeto contratado, executando-o em perfeitas condi¢es e de acordo com a fiscalizagdo da
CREDENCIANTE.

16.30 Considerar que as ac¢les de fiscalizagdo da Secretaria de Estado de Saude ndo exoneram
a CREDENCIADA de suas responsabilidades contratuais.

16.31 Em nenhuma hipdtese, veicular dar publicidade ou qualquer outra informacdo acerca
das atividades objeto deste Termo de Referéncia, sem prévia autorizacdo da
CREDENCIANTE.

16.32 Obriga-se a aceitar os acréscimos ou supressdes que a CREDENCIANTE realizar, até
o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial do contrato.

16.33 A prestacdo dos servicos ndo gera vinculo empregaticio entre os empregados da
CREDENCIADA e a CREDENCIANTE, vedando-se qualquer relacdo entre estes que
caracterize pessoalidade e subordinacdo direta.

17 DAS OBRIGACOES DA CREDENCIANTE
17.1 Sao obrigac6es da Credenciante:

17.1.1 Exercer o acompanhamento e a fiscalizagdo dos servicos, por servidor
especialmente designado, anotando em registro proprio as falhas detectadas, indicando dia,
més e ano, bem como o nome dos empregados eventualmente envolvidos, e encaminhando
0s apontamentos a autoridade competente para as providéncias cabiveis;

17.1.2 Emitir nota de empenho/ordem de servigo estabelecendo dia, hora, e demais
informacdes que achar pertinentes para 0 bom cumprimento do objeto;

17.1.3 Efetuar o pagamento a CREDENCIADA no valor correspondente a execucdo dos
servigos, no prazo e forma estabelecidos neste Termo;

17.1.4 Notificar a CREDENCIADA por escrito da ocorréncia de eventuais imperfei¢cdes no
curso da execucdo dos servicos, fixando prazo para a sua corre¢éo;

17.1.5 Adotar as providéncias necessarias, dentro de suas possibilidades legais de atuacao,
para viabilizar a execucdo do objeto do Contrato, juntamente com metas quantitativas e
indicadores de qualidade para as atividades de satde decorrentes do Contrato;

17.1.6 Analisar a capacidade instalada da CREDENCIADA e as condicdes de prestacéo de
servicos a fim de verificar se a CREDENCIADA estd mantendo seu nivel técnico
assistencial para execuc¢éo do objeto do Contrato;

17.1.7 Disponibilizar o servico contratado a Regulacdo instituida pela SES-MT, em
conformidade com os Protocolos Técnicos de atendimento e regulamentos estabelecidos
pelo Ministério da Salde e respectivos Gestores do SUS, devendo todo e qualquer servico,
ser regulado e supervisionado de acordo com as regras estabelecidas para a referéncia e
contra referéncia do Sistema Unico de Salde SUS, em consonancia as a¢des do Complexo
Regulador da Regional de Saude;

17.1.8 Garantir a gratuidade das acdes e dos servicos de salde ao usuario, executados no
ambito do Contrato.
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17.1.9 Solicitar a rescisdo do Contrato previsto neste edital, a qualquer tempo, mediante
notificacdo escrita 8 CREDENCIADA, com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte)
dias, quando houver a descentralizacdo do servigco ao Gestor Municipal,

17.1.10 Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissdo de
Acompanhamento de Contratualizacdo Regional da Secretaria Estadual de Saude de Mato
Grosso (CAC/SES/MT);

17.1.11 Revisar todas as metas e indicadores de desempenho pactuados no presente
Contrato, periodicamente com o objetivo de avaliar a execugdo do contrato e adequar as
necessidades em conjunto com a institui¢do hospitalar;

17.1.12 A CREDENCIANTE néo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
CREDENCIADA com terceiros, ainda que vinculados a execu¢do do presente Termo de
Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da
CREDENCIADA, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

18 DA DOTACAO ORCAMENTARIA

18.1 As despesas decorrentes da execugdo do contrato correrdo por conta da seguinte dotacao
orcamentaria:

Unidade Orgamentaria: 21.601
Programa: 076

Projeto Atividade: 2545
Regido de Planejamento: 9900
Natureza de Despesa: 3.3.90.00
Fontes de Recursos: 192 e 195

19 DO PAGAMENTO E DA APRESENTACAO DA NOTA FISCAL

19.1 O pagamento seréa realizado no prazo ndo superior a 30 (trinta) dias, contados a partir da
apresentacdo da Nota Fiscal/Fatura, devidamente atestada pelo seu recebimento, obedecendo
ao cronograma de desembolso previsto no Decreto Estadual n° 1.349/2018 (alterado o texto
conforme informacéo técnica n° 020/2018), através de ordem bancaria, para crédito em banco,
agéncia e conta corrente indicado pela CREDENCIADA.

19.2 Serd feito mediante producdo mensal, conforme relatorio obtido dos Sistemas de
Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e Hospitalar (SIHD/SUS), conforme Relatério de
Supervisdo Técnica/Médica do Escritorio Regional de Saude — (ERS), pertencente ao quadro
de funcionéarios da Secretaria de Estado de Salude do Estado de Mato Grosso — (SES/MT).

19.3 A CREDENCIADA devera apresentar a Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso -
(SES/MT), mensalmente, relatério contendo todos os procedimentos realizados, bem como
toda a documentagéo exigida, nos termos indicados e segundo a metodologia adotada pela
Superintendéncia de Programacéo, Controle e Avaliacéo;

19.4 O pagamento serd efetuado mediante apresentacdo de Nota Fiscal correspondente aos
servigos executados com atesto do Fiscal de Contrato/Gestor SES/MT.
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19.5 As Notas Fiscais devem ser emitidas em nome do Fundo Estadual de Saude e deverdo
ser entregues no local indicado pela CREDENCIANTE, a fim de serem atestadas e devera
conter as seguintes descriminacdes:

a) Razéo Social e CNPJ;

b) Ndmero da Nota Fiscal;

¢) Data de emissédo;

d) Nome da Secretaria Solicitante/unidade;

e) Descricdo do Produto;

f) Lote de cada produto (quantidade, preco unitario, preco total);

g) Dados Bancérios (nome e numero do banco, nimero da agéncia, nimero da conta
corrente) — Preferencialmente “Banco do Brasil”;

h) Ndmero do Contrato;

i) Numero da Nota de Empenho/Ordem de Servicos;

j) N&o devera possuir rasuras.

19.6 Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a
contratacdo, ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidacéo da despesa, como, por exemplo,
obrigagdo financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o
pagamento ficara sobrestado até que a CREDENCIADA providencie as medidas saneadoras.
Nesta hipdtese, 0 prazo para pagamento iniciar-se-4 apos a comprovacao da regularizacdo da
situacdo, ndo acarretando qualquer dnus paraa CREDENCIANTE.

19.7 Serd considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento de acordo com as informacGes repassadas pela CREDENCIADA
indicando a agéncia, localidade e numero da conta corrente em que devera ser realizado o
depdsito, observando-se a ordem cronoldgica estabelecida no Art. 5° da Lei n° 8666/93.

19.8 A CREDENCIADA deverd obrigatoriamente antes de cada pagamento comprovar
situagdo regular, junto ao SICAF — Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores ou
CGF/MT - Cadastro Geral de Fornecedores do Estado de Mato Grosso ou apresentar para
tanto as certiddes de regularidade fiscais, devidamente validas:

a) Prova de regularidade da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional — PGFN;

b) Prova de regularidade da Fazenda Estadual (expedida pela Secretaria de Estado de
Fazenda da sede ou domicilio do credor);

c) Prova de regularidade do Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS);

d) Prova de regularidade da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT.

19.9 Constatando-se, a situacdo de irregularidade da CREDENCIADA, sera providenciada
sua adverténcia, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize sua situacao
ou, N0 Mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual
periodo, a critério da CREDENCIANTE.

19.10 N&o havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a
CREDENCIANTE devera adotar as medidas necessarias a rescisdo contratual nos autos do
processo administrativo correspondente, assegurada 8 CREDENCIADA a ampla defesa.

19.11 Nenhum pagamento serd efetuado enquanto pendente de liquidacdo quaisquer
obrigagbes financeiras impostas a CREDENCIADA em virtude de penalidade ou
inadimpléncia, sem que isso gere direito de atualizacdo monetaria.
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19.12 A CREDENCIANTE néo efetuara pagamento de titulo descontado, ou por meio de
cobranca em banco, bem como, os que forem negociados com terceiros por intermédio da
operacao de “factoring”.

19.13 As despesas bancérias decorrentes de transferéncia de valores para outras pracas serdo
de responsabilidade da CREDENCIADA.

20 DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

20.1 Comete infragdo administrativa nos termos da Lei n° 8.666, de 1993, Decreto Estadual
840 de 2017, se a Credenciada:

a) Nao aceitar/retirar a nota de empenho quando convocado;

b) Apresentar documentacéo falsa;

c) Inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigacdes assumidas em decorréncia da
contratacao;

d) Ensejar o retardamento da execuc¢do do objeto;

e) Fraudar na execugéo do contrato;

f) Cometer fraude fiscal;

g) N&o mantiver a proposta.

20.2 Se cometer qualquer das infragdes discriminadas no subitem acima ficara sujeita, sem
prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sancoes:

20.2.1 Adverténcia por faltas leves, assim entendidas aquelas que ndo acarretem prejuizos
significativos para a Credenciante;

20.2.2 Atraso de até 02 (dois) dias Uteis, multa de 2% (dois por cento) sobre o valor do
contrato ou nota de empenho;

20.2.3 A partir do 3° (terceiro) dia util até o limite do 5° (quinto) dia Gtil, multa de 4%
(quatro por cento) sobre o valor do contrato ou nota de empenho, caracterizando-se a
inexecucdo total da obrigacdo a partir do 6° (sexto) dia util de atraso;

20.2.4 Em caso de inexecucdo parcial ou total, a multa compensatdria, sera de até 10%
(dez por cento) e sera aplicada de forma proporcional a obrigacao inadimplida;

20.2.5 Suspensao de licitar e impedimento de contratar com o 6rgdo, entidade ou unidade
administrativa pela qual a Administracdo Publica opera e atua concretamente, pelo prazo
de até dois anos;

20.2.6 As sancOes aplicadas serdo comunicadas ao Cadastro Geral de Fornecedores do
Estado de Mato Grosso para registro no cadastro da respectiva sancionada e ao Cadastro de
Empresas Iniddneas e Suspensas-CEIS/MT,;

20.2.7 Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem o0s motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que a Credenciada ressarcir a Credenciante pelos prejuizos causados;

20.3 Se a Licitante ndo proceder ao recolhimento da multa no prazo de 05 (cinco) dias Uteis,
contados da notificacdo por parte da Secretaria de Estado de Saude, o respectivo valor sera
descontado dos créditos que esta possuir com o Estado, e, se estes forem inexistentes ou
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insuficientes, o valor serd encaminhado para inscricdo em Divida Ativa e execucdo pela
Procuradoria Geral do Estado.

20.4 A aplicacdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurard o contraditorio e a ampla defesa a Credenciada, observando-se
0 procedimento previsto na Lei n° 8.666, de 1993, Decreto Estadual 840 de 2017.

20.5 Do ato que aplicar penalidade cabera recurso, no prazo de 05 (cinco) dias uteis, a contar
da ciéncia da notificacdo, podendo a Administracdo reconsiderar sua decisdo ou nesse prazo
encaminhéa-la devidamente informada para a apreciacao e decisdo superior, dentro do mesmo
prazo.

20.6 A autoridade competente, na aplicacdo das sancOes, levard em consideragdo a gravidade
da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a
Administracdo, observado o principio da proporcionalidade.

20.7 A Credenciada podera ser penalizada inclusive com eventual rescisdo do contrato caso a
qualidade/quantidades dos bens e/ou a presteza no atendimento deixarem de corresponder a
expectativa.

21 DAS DISPOSICOES GERAIS

21.1 Os documentos necessarios a habilitacdo e proposta poderdo ser apresentados em
original, em copia autenticada por cartério competente, em publicacdo da imprensa oficial ou
em cOpia simples, desde que, neste ultimo caso, acompanhadas dos originais, para conferéncia
pelo Presidente de Licitacdo ou outro servidor publico designado, exceto quanto aos
documentos expedidos pela internet cuja autenticidade possa ser confirmada também pela
internet.

21.2 Sob pena de inabilitacdo, todos os documentos apresentados para habilitacdo deverdo
estar em nome da licitante, de forma numerada, sequencial e, preferencialmente, com nimero
do CNPJ e com o endereco respectivo, salientando que:

I. Se alicitante for a matriz, todos os documentos deverao estar em nome da matriz;

Il. Se a licitante for a filial, todos os documentos deverédo estar em nome da filial, exceto
aqueles documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos
somente em nome da matriz;

I1l. Serdo dispensados aqueles documentos da filial que, pela propria natureza,
comprovadamente, forem emitidos somente em nome da matriz, desde que forem
apresentados os documentos em nome da matriz;

IV. Os documentos apresentados para habilitacdo, sem disposicdo expressa do 6rgdo
expedidor quanto a sua validade terdo o prazo de vencimento de 60 (sessenta) dias,
contados a partir da data de sua emissdo, exceto quanto aos documentos cuja validade
é indeterminada, como é o caso dos atestados de capacidade ou responsabilidades
técnicas;

V. Os atestados de capacidade técnica poderdo ser apresentados em nome da matriz e/ou
da filial;

V1. N&o serdo aceitos documentos cujas datas estejam rasuradas;

VII. O Presidente de Comisséo reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver davida e julgar necessario;
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VIII. Néo serdo aceitos protocolos de entrega, solicitacbes de documento em substituicdo
aos documentos requeridos no presente Edital e seus Anexos;

21.3 Aplica-se o disposto no item anterior, no que couber & Proposta de Precos e documentos
que devem acompanha-la.

21.4 Podera a comissdo de licitacdo desconsiderar irregularidades meramente formais para
fins de habilitacdo e classificacdo, desde que essa irregularidade nao prejudique a
compreensdo da proposta, a competitividade do certame, ndo implique desobediéncia a
legislacdo e for evidente a vantagem para a Administracao.

21.5 O Presidente da Comissao, a Equipe Técnica ou a Autoridade Superior podera realizar
diligéncias a fim de confirmar ou obter informagdes complementares a respeito dos
documentos ja apresentados, vedada a inclusdo posterior de documento ou informacgdo que
deveria constar inicialmente nos documentos ja enviados.

21.6 Os documentos apresentados pelas participantes, nas propostas de precos e nos
documentos de habilitacdo, quando redigidos em lingua estrangeira, so terdo validade quando
acompanhados da respectiva traducao realizada por tradutor juramentado ou consularizado.

21.7 A autoridade competente para determinar a contratacdo podera revogar a licitacdo por
razGes de interesse publico derivado de fato superveniente devidamente comprovado,
pertinente e suficiente para justificar tal conduta, devendo anulé-la por ilegalidade, de oficio
ou por provocacao de qualquer pessoa, mediante ato escrito e fundamentado:

21.7.1 A anulagdo do procedimento induz a do contrato;

21.7.2 Os participantes ndo terdo direito a indenizacdo em decorréncia da anulacdo do
procedimento licitatdrio, ressalvado o direito do contratado de boa-fé de ser ressarcido
pelos encargos que tiver suportado no cumprimento do contrato.

21.8 Os proponentes assumem todos 0s custos de preparacdo e apresentacdo de sua proposta
ao ORGAO, que ndo sera, em nenhum caso, responsavel por esses custos, independentemente
da conducdo ou do resultado da licitacéo;

21.9 O aviso sobre este EDITAL, bem como eventuais retificacdes e publicacdes posteriores
relativas ao presente certame, serdo publicadas no Diério Oficial do Estado de Mato Grosso —
DOE/MT, conforme o caso, bem como que sera disponibilizado na internet, no Portal da
Secretaria de Estado de Saude - SES, http://www.saude.mt.gov.br/licitacao.

21.10 O presente Edital e seus Anexos, bem como as propostas dos licitantes credenciados
fardo parte integrante do Contrato ou instrumento equivalente, independentemente de
transcricao.

21.11 A inscrigdo no processo de credenciamento implica automaticamente a aceitacdo/
concordancia integral e irretratavel dos termos e conteido deste Edital e seus anexos, no do
Decreto Estadual 840/2017 e da Lei 8.666/93, e demais regulamentos, instrucoes e legislacéo
aplicavel.

21.12 E vedado caucionar ou utilizar o contrato decorrente do presente instrumento para
qualquer operacdo financeira, sem prévia e expressa autorizagdo da Administracao.

21.13 Os proponentes sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informaces e dos
documentos apresentados em qualquer fase da licitacéo;
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21.14 Ndo havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, a sessdo serd automaticamente transferida para o
primeiro dia Util subsequente, no mesmo horario e local, anteriormente estabelecidos, desde
que ndo haja comunicacgdo do Presidente da Comissdo em contrério.

21.15 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e os anexos, excluir-se-4 o dia do
inicio e incluir-se-4& o do vencimento, e sO se iniciam e vencem 0s prazos em dias de
funcionamento administrativo da Secretaria de Estado de Saude/MT;

21.16 As normas que disciplinam este Chamamento serdo sempre interpretadas em favor da
ampliacdo da disputa entre os interessados, sem comprometimento da seguranga da prestagéo
dos servicos.

21.17 A homologacéo do resultado desta licitacdo ndo implicara direito a contratacao.

21.18 Aos casos omissos aplicam-se as disposi¢Oes constantes da Lei 8.666/93 e do Decreto
no 840/2017.

21.19 Havendo alteracdes no instrumento convocatorio, as mesmas serdo aplicadas também a
minuta de contrato.

21.20 O foro para dirimir questdes relativas ao presente CREDENCIAMENTO serd o de
Cuiaba-MT, com exclusédo de qualquer outro.

21.21 Séo partes integrantes deste Edital:

e ANEXO | - DOS PROCEDIMENTOS POR HOSPITAIS;

e ANEXO Il — SINTESE DO TERMO DE REFERENCIA

e ANEXO Il - MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS ESCRITA;

e ANEXO IV - MODELO DE CARTA DE CREDENCIAMENTO;

e ANEXO V - MODELO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAR NO CHAMAMENTO PUBLICO.

e ANEXO VI-MODELO DE ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA.

e ANEXO VIl - MODELO DE DECLARACAO

e ANEXO VIII — MODELO DE DECLARACAO CONHECE E ACEITA AS CONDICOES DE
REMUNERACAO

e ANEXO IX - MINUTA DE CONTRATO.

Cuiabd-MT, 12 de dezembro de 2019.

TANIA OLIVEIRA DA SILVA
Superintendente de Aquisi¢Oes e Contratos

GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO
Secretario de Estado de Saude
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ANEXOS

ANEXO | — DOS PROCEDIMENTOS A SEREM EXECUTADOS

e Nos quadros abaixo constam todos os servigos a serem realizados, por procedimentos
e grupos/subgrupos e forma de organizacao, conforme tabela SIGTAP.
e A CREDENCIADA devera realizar de forma integral todo e qualquer procedimento
previsto nos grupos abaixo relacionado, obedecendo a meta pactuada.

Quadro n° 01. BLOCO-AMBULATORIO

LOTE UNICO
cODIGO UNIDADE DE | VALOR MENSAL ANUAL
SIGTAP MECEERIIENEC MEDIDA UNITARIO | FISICO | FINANCEIRO | FiSICO | FINANCEIRO
ICONSULTAS MEDICAS EM ATENCAO
03.01.01.007-2 ESPECIALIZADA SERVICO 10,00 160 1.600,00 1.920 19.200,00
ICONSULTA/ATENDIMENTO DE URGENCIA EM
03.01.06.006-1 ATENCAO ESPECIALIZADA SERVICO 11,00 400 4.400,00 4.800 52.800,00
TOTAL 560 6.000 6.720 72.000,00

Quadro n° 2. BLOCO-SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO/SADT

LOTE UNICO
UNIDADE VALOR MENSAL ANUAL
CODIGO SIGTAP PROCEDIMENTO B v ,
DE MEDIDA | UNITARIO | FiSICO | FINANCEIRO | FiSICO | FINANCEIRO
02.02.01 (02,03) LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS SERVICO 2,68 80 214,40 960 2.572,80
02.11.02.003-6 ELETROCARDIOGRAMA SERVICO 5,15 133 684,95 1.596 8.219,40
02.05.02.014-3a | ULTRASSONOGRAFIA COM e SEM
02.05.02.018.6 DOPPLER SERVICO 24,20 60 1.452,00 720 17.4240,00
02.11.04.006-1 TOCOCARDIOGRAFIA ANTE-PARTO SERVICO 1,69 150 253,50 1.800 3.042,00
02.07.01.001-3 a R .
02.07.03.004.9 RESSONANCIA MAGNETICA SERVICO 268,75 260 69.875,00 3.120 | 838.500,00
04.17.01.006-0 SEDACAO SERVICO 15,15 10 151,50 120 1.818,00
TOTAL 563 72.620,35 8.316 | 871.432,20
Quadro n° 3. BLOCO- CIRURGIA GERAL
LOTE UNICO
CODIGO SIGTAP POR " UNIDADE | VALOR MENSAL ANUAL
GRUPO/SUBGRUPO E DESCRICAO DO DE UNITARI | .
- PROCEDIMENTO FISICO | FINANCEIRO | Fisico FINANCEIRO
FORMA DE ORGANIZAGAO MEDIDA o
CIRURGIAS DE PELE E
04.01.02.001-0a 04.01.02.017-7 | Zo oo Can e SERVICO | 171,94 9 1.547,46 108 RS 18.569,52
CIRURGIA DAS VIAS AEREAS
04.04.01.001-6 2 04.04.01.056-3 | ¢\ joro core s oo PESCOCO SERVICO | 554,73 2 1.109,46 24 RS 13.313,52
04.06.02.001-9 a 04.06.02.062-0 | CIRURGIA VASCULAR SERVICO | 706,83 10 7.068,30 120 RS  84.819,60
04.07.02.001-2 a 04.07.02.049-7 | INTESTINOS, RETOE ANUS | SERVICO | 308,19 6 1.849,14 72 RS  22.189,68
PANCREAS, BACO, FIGADO
04.07.03.001-8 2 04.07.03.024-7 | L\ o oo SERVICO | 695,76 32 22.264,32 384 RS 267.171,84
PAREDE E CAVIDADE
04.07.04.001-3 2 04.07.04.025-0 | oo SERVICO | 463,90 25 11.597,50 300 RS 139.170,00
04.08.05.001-2 a 04.08.05.092-6 | MEMBROS INFERIRORES SERVICO | 1.124,97 3 3.374,91 36 RS  40.498,92
04.08.06.001-8 a 04.08.06.071-9 | GERAIS SERVICO | 325,42 2 650,84 24 RS  7.810,08
04.09.01.002-2 a 04.09.01.058-8 | RIM URETER E BEXIGA SERVICO | 416,70 05 2.083,50 60 RS  25.002,00
04.09.02.001-0 a 04.09.02.018-4 | URETRA SERVICO | 319,48 3 958,44 36 RS  11.501,28
04.09.03.001-5 a 04.09.03.004-0 EERI\(;?;AAIA E VESICULA SERVICO | 875,66 2 1.751,32 24 RS 21.015,84
BOLSA ESCROTAL,
04.09.04.001-0 a 04.09.04.024-0 | TESTICULOS E CORDAO SERVICO | 287,71 5 1.438,55 60 RS 17.262,60
ESPERMATICO.
04.09.05.001-6 a 04.09.05.014-8 | CIRURGIAS DE PENIS SERVICO | 216,96 2 433,92 24 RS  5.207,04
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04.09.06.001-1 a 04.09.06.030-5 | UTERO E ANEXOS SERVICO | 492,10 11 5.413,10 132 RS 64.957,20
04.09.07.010-6 a 04.09.07.030-0 | VAGINA, VULVA E PERINEO | SERVICO | 330,06 10 3.300,60 120 | R$  39.607,20
04.12.04.001-8 a 04.12.04.022-0 | PAREDE TORACICA SERVICO | 1.029,92 1 1.029,92 12 RS  12.359,04
PROCEDIMENTOS
04.15.04.002-7 @ 04.15.04.005-1 | oie —coc oo o SERVICO | 539,67 3 1.619,01 36 RS  19.428,12
TRATAMENTO COM
04.15.01.001-2 CIRURGIAS MULTIPLAS SERVICO 1.035,00 2 2.070,00 24 RS 24.840,00
TOTAL 133 69.560,29 1.596 834.723,48
Quadro n° 04. BLOCO- INTERNACAO CLINICA
LOTE UNICO
UNIDADE MENSAL ANUAL
coDIGO ~ VALOR
SIGTAP A IR EREEDIVENO ME?)EIDA UNITARIO Fisico FINANCEIRO Fisico FINANCEIRO
03.03.01.001-0
TRATAMENTO DE DOENCAS INFECCIOSAS E
03.03.01.021- . 36 .
a : PARASITARIAS SERVICO | 332,20 3 996,60 R$  11.959,20
03.03.02.003-2
TRATAMENTO DE DOENCAS DO SANGUE,
03.03.02.008- . ~ . . 60 .
a \ ORGAOS HEMATOPOETICOS SERVICO 323,72 5 1.618,60 RS 19.423,20
03.03.03.001-1 .
TRATAMENTO DE DOENCAS ENDOCRINAS,
a 03.03.703.009- METABOLICAS E NUTRICIONAIS SERVICO 315,26 5 1.576,30 60 RS 18.915,60
03.03.04.002-5
TRATAMENTO DE DOENCAS DO SISTEMA
a 03.03604.030. NERVOSO CENTRAL E PERIFERICO SERVICO | 427,39 3 1.282,17 36 RS 15.386,04
03.03.06.001-8
a03.03.06.030- | TRATAMENTO DOENCAS CARDIOVASCULARES SERVICO | 413,60 49 20.266,40 558 RS 243.196,80
1
03.03.07.001-3
2 03.03.07.012- | [RATAMENTO DOENGAS DO APARELHO SERVICO | 311,27 4 1.245,08 48 RS 14.940,96
9 DIGESTIVO
03.03.08.001-9
TRATAMENTO DOENCAS PELE E DO TECIDO
.03.08.009- A . 4 .
a03 03403 009- | ¢ 1o UTANEG SERVICO | 252,35 7 1.766,45 8 RS 21.197,40
03.03.14.002-0 £
203.03.14.015- | |RATAMENTO DOENGAS DO OUVIDO/APOFISE SERVICO | 541,36 27 14.616,72 324 RS 175.400,64
iy MASTOIDE
03.03.15.001-7
TRATAMENTO DOENCAS DO APARELHO
.03.15. - . R 1 .
a03 038 5.006: GENITURINARIO SERVICO 227,06 9 2.043,54 08 RS 24.522,48
03.05.01.017-4 | TRATAMENTO DIALITICO SERVICO 136,21 49 6.674,29 588 RS 80.091,48
03.05.02.001-3 SERVICO
a 03.05.02.005- | TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL 354,13 25 8.853,25 300 RS 106.239,00
6
03.08.02.002-2 SERVIC_O
a 03.08.02.003- INTOXICACGES E ENVENENAMENTOQOS 200,25 2 400,50 24 RS 4.806,00
0
TRATAMENTO DE COMPLICAC@ES DE
03.08.04.001-5 24 .
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS OU CLINICOS SERVICO | 201,98 2 403,96 RS 4.847,52
TOTAL 190 61.743,86 2.280 740.926,32
Quadro n®5. BLOCO-OBSTETRICIA
LOTE UNICO
. MENSAL ANUAL
cODIGO . UNIDADE VALOR .
SIGTAP/GRUPO DESCRICAO DO PROCEDIMENTO DE MEDIDA | UNITARIO | FiSICO | FINANCEIRO F';'c FINANCEIRO
03.03.10.001-0 A | TRATAMENTO DURANTE A GESTACAO,
03.03.10.005-2 | PARTO E PUERPERIO. SERVICO 112,74 64 7.215,36 768 | RS 86.584,32
03.10.01.003-9 a
03.10.01.005.5 | PARTO E NASCIMENTO SERVICO 683,18 104 71.050,72 | 1.248 | R$ 852.608,64
04.11.01.002-6 A
0411010042 | PARTO CESARIANO SERVICO 595,88 56 33.369,28 | 672 | RS 400.431,36
04.11.02.001-3 a | OUTRAS CIRURGIAS RELACIONADAS COM
04.11.02.004.8 | ESTADO GESTACIONAL SERVICO 204,97 21 4.304,37 252 | R$ 51.652,44
TOTAL 245 115.939,73 | 2.940 | 1.391.276,76
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Quadro n° 06. BLOCO- PEDIATRIA
LOTE UNICO
. DESCRIGAO DO UNIDADE VALOR MENSAL ANUAL
ESLIEO SRR PROCEDIMENTO DE MEDIDA | UNITARIO | FiSICO | FINANCEIRO | FiSICO | FINANCEIRO
03.03.11.001-5 a 03.03.11.011- | TRATAMENTO
5 MALFORMACOES CONGENITAS SERVICO 189,61 2 379.22 24 4.550,64
TRATAMENTO DE ALGUMAS
03.03.16.001-2 1‘" 03.03.16.007- AFECCOES ORIGINADAS NO SERVICO 408,55 20 8.171,00 240 98.052,00
PERIODO NEONATAL
22 8.550,22 264 102.602,64
Quadro n®°07. BLOCO-UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA TIPO Il
LOTE UNICO
AR e coDIGO DESCRICAO DO UN'I'::DE VALOR MENSAL ANUAL
SIGTAP PROCEDIMENTO MEDIDA UNITARIO Fisico FINANCEIRO | FiSICO | FINANCEIRO
DIARIAS DE UTI
A CADASTRAR | 08.02.01.008-3 | ADULTO SERVICO | 1.200,00 300 360.000,00 | 3.600 | 4.320.000,00
(HABILITADO)
DIARIAS DE UTI
A CADASTRAR | 08.02.01.008-3 | ADULTO ( NAO SERVICO | 1.300,00 150 195.000,00 | 1.800 | 2.340.000,00
HABILITADO)
DIARIAS DE UTI
A CADASTRAR | 08.02.01.012-1 | NEONATAL (NAO SERVICO | 1.300,00 300 390.000,00 | 3.600 | 4.680.000,00
HABILITADO)
| 750 945.000,00 | 9.000 | 11.340.000,00

DETALHAMENTO FINANCEIRO REFERENTE AOS SERVICOS CONTRATADOS, CONFORME
QUANTITATIVO (PRODUCAO ESTIMADA) DESCRIMINACAO DOS ITENS ACIMA (QUADRO 01 A 07)

TIPO DE SERVICO FINANCEIRO MENSAL FINANCEIRO ANUAL
TABELA SUS TABELA SUS
AMBULATORIO R$ 6.000,00 R$ 72.000,00
SADT R$ 72.620,35 R$ 871.444,20
CIRURGIA GERAL R$ 69.560,29 R$ 834.723,48
CLINICA R$ 61.743,86 R$ 740.926,32
OBSTETRICIA R$ 115.939,73 R$ 1.391.276,76
PEDIATRIA R$ 8.550,22 R$ 102.602,64
UTI- 11 R$ 945.000,00 R$ 11.340.000,00
TOTAL R$ 1.279.414,45 R$ 15.352.973,40
Palacio Paiaguas, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05) 39

Centro Politico Administrativo, CEP: 78.049-902 e Cuiaba ® Mato Grosso ® www.saude.mt.gov.br



http://www.saude.mt.gov.br/

S.E.S.

Fls.

Governo do Estado de Mato Grosso Rub.

SES - Secretaria de Estado de Saude
Superintendéncia de Aquisi¢bes e Contratos

ANEXO Il - SINTESE DO TERMO DE REFERENCIA

1 IDENTIFICACAO DO DEMANDANTE

1.1. Orgéo Requerente:
Secretaria de Estado de Saude

1.2. Unidade Solicitante:
Unidade: Secretaria Adjunta do Complexo Regulador.
Contato: (65) 3613-5315

2 SUGESTAO DE MODALIDADE E TIPO DE LICITACAO

- i%@%é;jﬁgggf DEMAILS . i%%%gésﬂ DOMOXEDRMAS  11p0 DE LICITAGAO: ART. 45,
ESTABELECIDA $ NO EDITAL ESTABELECIDA S NO EDITAL. INCISOS | AO IV, DA LEI N° 8.666/93:

[~ CONCORRENCIA [~ PREGAO ELETRONICO [ MENORPREGO (UNITARIO)

[~ TOMADA DEPRECO [~ PREGAO ELETRONICO - SRP [ MENOR PRECO (GLOBAL)

™ CONVITE [~ PREGAO PRESENCIAL [~ MENORPREGO (LOTE)

[~ CONCURSO [~ PREGAO PRESENCIAL - SRP [ MELHOR TECNICA

™ LEILAO [~ TECNICA EPRECO

[~ ADESAO (CARONA) ATA DEREGISTRO DE PRECOS [ MAIOR LANCE OU OFERTA

) v NA
™ CHAMAMENTO PUBLICO - LC N° 383, 17/01/2017 [+ NAO SE ENQUADRA

CONTRATACAO DIRETA
™ DISPENSA DELICITA CA O- ART. 24. LEI 8.666/93. (@ INEXIGIBILIDADEDE LICITA CA O - ART. 25, LEI 8.666/93.

[+ CREDENCIAMENTO/CHAMAMENTO PUBLICO

3 DO OBJETO:

3.1 E objeto deste Termo de Referéncia e seus Anexos a contratacdo de entidade de direito
privado sem fins lucrativos para prestacdo de servicos de saude de Média e Alta
Complexidade em regime ambulatorial e hospitalar para realizar atendimento nos
seguintes termos: procedimentos cirargicos, clinicos, obstétricos, pediatricos e Unidade
de Terapia Intensiva - UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma complementar ao Sistema
Unico de Satde-SUS no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar a gest&o, operacionalizagdo
e execucdo dos servicos de satde referenciados os municipes de CACERES e demais
municipios das regifes Oeste e Sudoeste Mato-grossense, conforme as especificagdes
constantes neste termo de referéncia e anexo.

4 JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO

4.1 A presente contratacdo visa potencializar a qualidade e o acesso na prestagéo dos servicos
de saude a populacéo, estabelecendo 0 compromisso entre as partes para execugdo das acoes e
servicos de saude, com a pactuacdo de indicadores e metas quantitativas e qualitativas, em
regime ambulatorial e hospitalar de média e alta complexidade no &ambito do
CREDENCIADO, assegurando assisténcia universal e gratuita aos usuarios do SUS.
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4.2 A assisténcia a satde é garantida pelo Sistema Unico de Salide-SUS e para isto toda a
linha de cuidado deve ser efetiva e eficaz, desde a atencao basica até os procedimentos de alta
complexidade, de forma organizada e hierarquizada, com foco na qualidade dos servigos
prestados, segundo o grau de complexidade de assisténcia requerida.

4.3 A atencdo a saude deve centrar as diretrizes na qualidade dos servicos prestados aos
usuarios, com atencdo acolhedora, resolutiva e humanizada, com seus recursos humanos e
técnicos e oferecendo, segundo o grau de complexidade de assisténcia requerida e sua
capacidade operacional, os servicos de saude adequados.

4.4 A execucdo destes servicos deve ser frequentemente avaliada para melhor atendimento
aos pacientes, bem como a otimizagdo dos recursos empregados neste tipo de assisténcia.
Muitas vezes faz-se necessaria a readequacao dos objetivos iniciais em face da realidade e
necessidades encontradas.

4.5 A necessidade premente de complementar a oferta de servigos assistenciais, com objetivo
de minimizar substancialmente a demanda reprimida observada é mandatoria e influencia
diretamente a ampliacdo do acesso universal aos ditos servicos assistenciais que devem ser
disponibilizados universalmente pelo SUS.

4.6 O presente Termo de Referéncia foi elaborado tendo em vista o déficit assistencial
identificado pelo gestor estadual e a possibilidade de sua complementacdo, no qual busca
viabilizar a oferta de servigos indispensaveis aos municipes de Céceres e demais municipios
da regido.

4.7 A atencdo de média e alta complexidade serdo ofertadas nas areas de cirurgia geral,
clinica médica e pediétrica, obstetricia de risco habitual e alto risco além dos servicos de
Unidade de Terapia Intensiva-UT]I (adulto e neonatal);

4.8 Aliado a isto, suprird parte da caréncia do Estado em relacdo a leitos de terapia intensiva
clinica e pds-operatoria, leitos de cirurgia geral e leitos clinicos de retaguarda em nefrologia e
obstétricos. A atencdo ambulatorial aos egressos da instituicdo e a pacientes novos
referenciados dentro do perfil tracado complementa o escopo dos servigos.

4.9 Os servicos a serem contratados e a quantidade de exames referem-se a uma base
territorial populacional de cada Regido de Saude e sdo ofertados conforme PPl — Programacao
Pactuada Integrada, compatibilizando-se demanda e disponibilidade de recursos financeiros da
CREDENCIANTE.

4.10 Outrossim, merece destaque que o Decreto Estadual n. © 008/2019, que “estabelece
diretrizes para controle, reavaliagdo e contengdo de despesas no ambito da Administracdo
Publica Direta e Indireta e da outras providéncias”, dispds que ficam temporariamente
suspensas algumas despesas publicas, entre elas as decorrentes da celebracdo de novos
contratos de custeio que impliquem em acréscimo de despesa. Contudo, informamos que a
referente contratacdo dos mencionados servicos é considerada essencial das areas de salde;

4.10.1 Ademais, o 81° do Art. 7° do referido Decreto ainda prevé que essas suspensdes
temporarias ndo se aplicam aos servigos publicos considerados essenciais das areas
de saude, seguranca publica e educacéo;

4.11 Considera-se imprescindivel a contratacdo deste trabalho para, de forma correta e efetiva,
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visando melhor atendimento aos pacientes necessitados.

5 DA PREVISAO ORCAMENTARIA:

5.1 Os recursos financeiros destinados ao cumprimento do objeto do Contrato seguirdo por
meio da Dotacdo Orcamentaria abaixo especificada:

= Unidade Orgamentaria: 21.601

= Programa: 076

= Projeto Atividade: 2545

* Regido de Planejamento: 9900

= Natureza de Despesa: 3.3.90.00
Fontes de Recursos: 192 e 195

5.2 Os recursos financeiros referentes aos exercicios subsequentes correrdo por conta de
dotacdo prevista no Orcamento Geral do Estado dos anos seguintes.

6 DA CONFIRMACAO DA PREVISAO ORCAMENTARIA

6.1 Declaramos que 0s recursos orcamentarios para cobertura das despesas decorrentes da
contratagdo, objeto deste Termo de Referéncia estdo previstas no orgamento anual desta
Secretaria Adjunta, garantindo a prestacdo dos servicos.

IVONE LUCIA ROSSET RODRIGUES
Secretaria Adjunta de Aquisicdo e Financgas

7 DA FORMA DE PRESTACAO DOS SERVICOS E DAS ESPECIFICACOES.

e Conforme item 15 do Edital e Clausula Terceira da Minuta do Contrato

8 DOS LOCAIS, DOS PRAZOS E CONDICOES DE EXECUCAO DOS SERVICOS.

8.1 Os servigos serdo realizados no &mbito da CREDENCIADA, localizada preferencialmente
nas regides de salde Oeste e/ou Sudoeste Mato-grossense, qual facilitard o transporte sanitario
dos pacientes residentes no municipio de Caceres e outros municipios da regido.

8.2 A vigéncia do presente Termo sera de 12 (doze) meses a contar da data de assinatura do
Contrato, podendo ter a sua duragdo prorrogada por iguais e sucessivos periodos com vistas a
obtencgéo de pregos e condi¢bes mais vantajosas para a administragdo, limitada a 60 (sessenta
meses), de acordo com o Inciso Il do Art. 57 da Lei n. © 8.666/93 e alteracdes subsequentes.

8.3 Apos a celebracédo do contrato, a CREDENCIADA devera manter as mesmas condigdes de
habilitacdo e retirar a nota de empenho/ordem de servigo, no prazo de até 03 (trés) dias uteis,
contados do recebimento da convocagao formal.

8.4 No recebimento e aceitagdo do servico serd observada, no que couber as disposi¢des
contidas nos artigos de 73 a 76 da Lei Federal N° 8.666/93 e suas alteracfes
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9 DO VALOR ESTIMADO/COTACAO

9.1 O valor estimado para a presente contratacdo é de R$ 15.352.973,40 (Quinze milhdes ,
trezentos e cinquenta e dois mil, novecentos e setenta e trés reais e quarenta centavos) para ser
executado no periodo de 12 (doze) meses, valor mensal de R$ 1.279.414,45, (Um milhédo
duzentos e sete e nove mil quatrocentos e quatorze reais e quarenta e cinco centavos) para
custeio dos servicos contratados, conforme Metas quantitativas e qualitativas descriminadas no
Documento Descritivo, anexo indissociavel do Contrato.

9.2 Referente as diarias de Unidade de Terapia Intensiva-UTI serdo considerados os valores
estabelecidos na Portaria GBSES n° 020 de 09 de fevereiro de 2018, que define os critérios
de pagamento do cofinanciamento estadual ndo obrigatorio de custeio mensal de leitos em
Unidade de terapia Intensiva -UTI- Adulto, Pediatrica, Neonatal - UCIN
credenciada/habilitada e/ou em processo de credenciamento/habilitacdo, e Portaria n°
184/2018/GBSES, que altera o Art.2° da Portaria 020/2018/GBSES e outras que vierem a
substituir.

10 DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA

e Conforme item 16 do Edital e Clausula Quarta da Minuta do Contrato

11 DAS OBRIGACOES DA CREDENCIANTE

e Conforme item 16 do Edital e Clausula Quarta da Minuta do Contrato

12 DO GERENCIAMENTO E FISCALIZACAO

12.1 Nos termos do Art. 67 Lei n° 8.666, de 1993, serdo designados por meio de Portaria 0s
representantes abaixo relacionados, para acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando
em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugdo e determinando o que
for necessario a regularizacao de falhas ou defeitos observados:

Sr.:

CPF:

RG:
Gestor do Contrato | Matricula:
Cargo:
Telefone:
E-mail:
Sr.:

CPF:

RG:
Fiscal do Contrato Matricula:
Cargo:
Tel:
E-mail:
Sr.:

CPF:

Suplente do Fiscal
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RG:
Matricula:
Cargo:
Telefone:
E-mail:

12.2 A fiscalizacdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
CREDENCIADA, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que
resultante de imperfeicdes técnicas ou vicios redibitorios, e, na ocorréncia desta, ndo implica
em corresponsabilidade da CREDENCIANTE ou de seus agentes e prepostos, de
conformidade com o Art. 70 da Lei n° 8.666, de 1993;

12.3 Em conformidade com os Arts.73 a 76 da Lei n° 8.666/93, o recebimento da producao
dos servicos sera efetuado, por profissional designado pela Coordenadoria de Monitoramento
Controle e Avaliacdo dos Servicos de Saude, que ap6s comprovacgdo acerca das especificagcdes
da qualidade e quantidade dos servigos prestados, encaminhard a respectiva Nota Fiscal
atestada para area financeira.

12.4 O representante da CREDENCIANTE anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execucao do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacao das
falhas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para
as providéncias cabiveis.

12.5 Cabera ao gestor do contrato as seguintes atribuicdes:

a) Realizar conferéncias das notas fiscais atestadas pelo Fiscal do Contrato, e
posteriormente adotar as providéncias quanto ao pagamento;

b) Atentar aos valores a serem pagos, tomando cuidado para que 0s pagamentos nao
ultrapassem o valor do contrato;

c) Acompanhar e analisar os relatorios que por ventura venham a ser emitidos pelo Fiscal
do Contrato. Havendo qualquer apontamento que acuse atraso ou descumprimento do
servico, o gestor devera notificar a CREDENCIADA solicitando justificativa e o
cumprimento no prazo estabelecido pela Unidade demandante;

d) Quaisquer outras ao qual a Administracdo julgar necessarias e convenientes para 0
excelente andamento do contrato.

e) Emitir a Ordem de Servicos.

12.6 Cabera ao fiscal do contrato as seguintes atribuicdes:

a) Orientar: estabelecer diretrizes, dar e receber informacOes sobre a execugdo do
contrato;

b) Fiscalizar: verificar o material utilizado e a forma de execuc¢éo do objeto do contrato,
confirmando o cumprimento das obrigacoes;

c) Interditar: paralisar a execugéo do contrato por estar em desacordo com o pactuado;

d) Intervir: assumir a execugdo do contrato;

e) Informar: a Administracdo o cometimento de falhas e irregularidades detectadas pela
CREDENCIADA que implique comprometimento dos servigos e/ou aplicacdo de
penalidades previstas; e noticiar os casos de afastamento em virtude de férias, licencas
ou outros motivos, para que o substituto (suplente) possa assumir a gestdo do contrato,
evitando prejuizos, interrupcgdes e suspensao das atividades de fiscalizagao.
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f) Ter total conhecimento do contrato e suas clausulas;

g) Solicitar a seus superiores, em tempo habil para adogdo das medidas convenientes,
decisOes e providéncias que ultrapassarem a sua competéncia;

h) Zelar pelo bom relacionamento com a CREDENCIADA, mantendo um
comportamento ético, probo e cortés;

i) Conferir os dados das notas/faturas antes de atesta-las, promovendo as corre¢Ges
devidas e arquivando copia junto aos demais documentos pertinentes;

J) Anotar todas as ocorréncias relacionadas com a execucdo do contrato, informando ao
Gestor do Contrato aquelas que dependam de providéncias, com vistas a regularizacao
das faltas ou defeitos observados;

k) Acompanhar e controlar, quando for o caso, as entregas e o estoque de materiais de
reposicdo, destinados a execucdo do objeto contratado, principalmente quanto a sua
quantidade e qualidade;

I) Formalizar, sempre, os entendimentos com a CREDENCIADA ou seu Preposto,
adotando todas as medidas que permitam compatibilizar as obrigacGes bilaterais;

m) Avaliar constantemente a qualidade da execucdo contratual, propondo, sempre que
cabiveis medidas que visem reduzir gastos e racionalizar 0s servicos;

n) Observar rigorosamente os principios legais e éticos em todos os atos inerentes as suas
atribuicdes, agindo com transparéncia no desempenho das suas atividades.

12.7 Cabera ao Fiscal, além das que perfazem na legislacdo vigente, Lei n° 8.666/93, conferir e
atestar a Nota Fiscal emitida pela CREDENCIADA.

13 DAS EXIGENCIAS HABILITATORIAS E PROPOSTA

e Conforme item 10 do Edital

14 DO PAGAMENTO E DA APRESENTACAO DA NOTA FISCAL

e Conforme item 19 do Edital e Clausula Oitava da Minuta do Contrato

15 DA VIGENCIA DO CONTRATO

15.1 A empresa CREDENCIADA ficara obrigada no prazo de até 03 (trés) dias, assinar o
contrato e demais documentos necessarios, sob pena de decair o direito de contratacéo.

15.1.1 O prazo do subitem acima poderéa ser prorrogado uma vez, por igual periodo, quando
solicitado pela licitante vencedora e desde que ocorra motivo justificado aceito pela
Administracgéo.

15.2 O periodo de vigéncia do contrato serd de 12 (doze) meses, conforme as disposigdes
contidas nos respectivos instrumentos, sua duracdo podera ser prorrogada, condicionada a
verificacdo da real necessidade e vantagem para a Administracdo na continuidade do contrato
nos termos do Art. 57, inciso 11, da lei 8.666/93.

16 DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

e Conforme item 20 do Edital e Clausula Décima da Minuta do Contrato

Palacio Paiaguas, Rua Julio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05) 45
Centro Politico Administrativo, CEP: 78.049-902 e Cuiaba ® Mato Grosso ® www.saude.mt.gov.br



http://www.saude.mt.gov.br/

S.E.S.

Fls.

Governo do Estado de Mato Grosso Rub.

SES - Secretaria de Estado de Saude
Superintendéncia de Aquisi¢bes e Contratos

17 DAS DISPOSICOES GERAIS

17.1 E vedado caucionar ou utilizar o contrato decorrente do presente instrumento para
qualquer operacao financeira, sem prévia e expressa autorizacdo da Administracao.

17.2 Mesmo apds o término do contrato, qualquer divulgacdo de informacdes geradas estara
sujeita a prévia autorizacdo da CREDENCIANTE.

17.3 Eventuais variag0es dos servigos previstos ndo serdo objeto de aditamento, nos termos da
legislacdo vigente.

174 A CREDENCIANTE podera realizar acréscimos ou supressdes nas quantidades
inicialmente previstas, respeitados os limites do Art. 65 da Lei 8.666/93 e suas alteragdes,
tendo como base 0s precos constantes da proposta da CREDENCIADA.

17.5 Atesto para os devidos fins que as informagfes constantes no presente Termo sao
veridicas, sob as penas da Lei, e de minha inteira responsabilidade.
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ANEXO 11l - MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS ESCRITA
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBI_,ICO N° 003/2019 — SES/MT.
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES.
Licitante: C.N.P.J Inscricdo Estadual:
Tel Fax: (L) E-mail Tel. () Celular: (_)
Endereco:
Conta Corrente (preferencialmente Banco do Brasil): Agéncia: Banco:
CODIGO SUS VALOR VALOR
(SIGTAP), PROCEDIMENTO QNTD- | yniTARIO | TOTAL
Cidade/UF, de de 2019.

CARIMBO/ASSINATURA E
NOME POR EXTENSO DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA
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ANEXO IV - MODELO DE CARTA DE CREDENCIAMENTO
(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)

A
SECRETARIA ESTADO DE SAUD[E - SES
REF.: EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2019
Indicamos o(a) Sr.(a) , portador(a) da cédula de
identidade RG n°. , Orgdo expedidor e do CPF/MF N°.

como nosso representante legal na Licitacdo em referéncia,
podendo rubricar a documentacio de HABILITACAO e das PROPOSTAS DE PRECOS,
manifestar, prestar todos os esclarecimentos a nossa Proposta, interpor recursos, desistir de
prazos e recursos, enfim, praticar todos 0s atos necessarios ao fiel cumprimento do presente
Chamamento.

Informacgdes Importantes:
CNPJ/CEI n°.
Inscricdo Estadual n°:
Razao Social:

Nome de Fantasia:

Cidade/UF, de de 2019

Atenciosamente,

Assinatura do representante legal sob carimbo
RG:
CPF/MF:
CNPJ/CEL:
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ANEXO V - MODELO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAR NO
CHAMAMENTO PUBLICO

A
SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE - SMS
EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2019

(razdo social), devidamente inscrita sob o CNPJ n°.
, com sede na (enderegco completo), por
intermédio de seu representante legal, infra-assinado, residente e domiciliado na
(endereco completo), através do presente instrumento, vem
requerer o credenciamento para CHAMAMENTO PUBLICO n°. 003/2019, visando a
“Contratacéo de entidade de direito privado sem fins lucrativos para prestacao de servicos
de satde de Média e Alta Complexidade em regime ambulatorial e hospitalar para realizar
atendimento nos seguintes termos: procedimentos cirurgicos, clinicos, obstétricos,
pediatricos e Unidade de Terapia Intensiva - UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma
complementar ao Sistema Unico de Satde-SUS no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar
a gestdo, operacionalizagdo e execucdo dos servicos de salde referenciados os municipes de
CACERES e demais municipios das regides Oeste e Sudoeste Mato-grossense ”.

Declaro que assumo o compromisso de prestar 0s servigos nas condicdes e precos
preestabelecidos tabela SUS/SIGTAP, para atender o Contrato de Credenciamento.

Cidade/UF, de de 2019.

Assinatura do representante legal sob carimbo
RG:
CPF/MF:
CNPJ/MF:
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ANEXO VI - MODELO DE ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA
(Timbre/logomarca da Pessoa Juridica Emitente)

A empresa , CNPJ/MF n° , Inscrigéo

Estadual n°. estabelecida na rua e/ou avenida
n. , Telefone: , atesta para os devidos

fins que a Empresa , com sede na
executou/executa 0s servicos — objeto deste Chamamento Publico, sendo cumpridora dos
prazos e termos firmados na contratagdo, ndo havendo contra 0 mesmo nenhum registro que a
desabone, conforme abaixo relacionados:

01. ;

02. :

03.

Cidade/UF, de de 2019.
Nome completo por extenso do responsavel pela Pessoa Juridica
emitente deste atestado e sua assinatura
RG e CFP/MF
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ANEXO VII - MODELO DE DECLARAGCAO
(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)
A
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES
Ref.: EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO N° __ /2019 — SES/MT
TIPO: MENOR PRECO
, (Nome da Empresa) CNPJ N°. , sediada na
, n°. , bairro, , CEP , Municipio/Estado

, por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento ao

solicitado no Edital da presente licitagdo, DECLARA, sob as penas da lei, que:

Esta ciente da obrigatoriedade de declarar a superveniéncia de fatos impeditivos da
habilitagdo, na forma do Art. 32, § 2° da Lei 8.666/93,;

Que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, bem
como, ndo empregamos menor de dezesseis anos, salvo na condicdo de aprendiz, a partir
de catorze anos, para fins do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituicdo Federal
e inciso V, do artigo 27 da lei 8.666/93.

N&o possui em seu quadro de pessoal, servidor ou dirigente de 6rgdo ou entidade
Credenciante ou responsavel pela licitacéo.

Que ndo se encontra apenada com suspensdo ou impedimento de contratar com a
Administracdo, nos termos do inciso Il do art. 87 da Lei 8.666/93, nem declarada
inidonea para licitar com a Administracdo Publica, nos termos do inciso IV do mesmo
dispositivo legal, bem como que ird comunicar qualquer fato ou evento superveniente que
venha alterar a atual situacdo quanto a capacidade juridica, técnica, regularidade fiscal e
econdémico-financeira.

Declara que ndo se encontra em nenhuma das situacfes previstas no paragrafo 4° do
artigo 3° da Lei Complementar Federal n°® 123/2006 (esta alinea aplica-se APENAS A
ME/EPP que quiser usufruir dos beneficios da LC 123/2006).

Obs.: No caso de microempresa e empresa de pequeno porte que, nos termos da LC
123/2006, possuir alguma restricdo na documentacdo referente a regularidade fiscal, esta
devera ser mencionada, como ressalva, nesta declaragéo.

Cidade/UF, de de 2018.

Assinatura do representante legal sob carimbo
RG: CPF/MF:
CNPJ/MF da empresa
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ANEXO VIII - MODELO DE DECLARACAO CONHECE E ACEITA AS
CONDICOES DE REMUNERACAO

(papel timbrado da Instituicdo interessada)

Pelo presente instrumento, (nome da instituigdo), CNPJ.........ccccoiiiiiniiiiiinnn , com sede na
.................... por meio de seus sdcios e/ou diretores, infrafirmados, tendo em vista a
CHAMADA PUBLICA n° 003/2019, cujo objeto consiste na “contratacdo de entidade de
direito privado sem fins lucrativos para prestacdo de servicos de salde de Média e Alta
Complexidade em regime ambulatorial e hospitalar para realizar atendimento nos seguintes
termos: procedimentos cirdrgicos, clinicos, obstétricos, pediatricos e Unidade de Terapia
Intensiva - UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma complementar ao Sistema Unico de
Saude-SUS no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar a gestdo, operacionalizacdo e
execucdo dos servicos de salde referenciados os municipes de CACERES e demais
municipios das regides Oeste e Sudoeste Mato-grossense ”, declara, sob as penas da lei, que:
e Conhece e aceita as condi¢des de remuneracdo para a prestacdo dos servicos 0s quais
se candidatou, mediante precos estabelecidos na Tabela do SUS da data atual,
referente ao objeto do credenciamento e que estdo de acordo com o programa de

repasse e liberacdo de pagamento disponibilizado pela Secretaria Estadual de Saude —
SES.

Nestes termos,
Cuiaba/MT, I 1

(Nome completo, cargo ou funcéo e assinatura dos sécios e/ou diretores)
RG: CPF/MF:
CNPJ/MF da empresa
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ANEXO IX - MINUTA DE CONTRATO

CONTRATO CREDENCIAMENTO N°. __ /2019
ORIGEM: CHAMAMENTO PUBLICO N° 003/2019
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 405001/2019

CONTRATACAO DE ENTIDADE DE DIREITO PRIVADO SEM
FINS LUCRATIVOS PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE
SAUDE DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE EM REGIME
AMBULATORIAL E HOSPITALAR PARA REALIZAR
ATENDIMENTO NOS SEGUINTES TERMOS:
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS, CLIiNICOS, OBSTETRICOS,
PEDIATRICOS E UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA - UTI
TIPO II (ADULTO E NEONATAL)”, DE FORMA
COMPLEMENTAR AO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS NO
ESTADO DE MATO GROSSO, A FINS DE REALIZAR A
GESTAO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO DOS
SERVICOS DE SAUDE REFERENCIADOS OS MUNICIPES DE
CACERES E DEMAIS MUNICIiPIOS DAS REGIOES OESTE E
SUDOESTE MATO-GROSSENSE. QUE ENTRE SI CELEBRAM
A SECRETARIA DE ESTUDO DE SAUDE DE MATO GROSSO E
AEMPRESA

CREDENCIANTE: O ESTADO DE MATO GROSSO por meio da SECRETARIA
ESTADUAL DE SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE, com sede no Centro Politico
Administrativo, bloco 05, Cuiab&/MT, inscrita no CNPJ sob n. 04.441.389/0001-61, neste ato
representado pelo Secretério de Estado de Saude Sr. ------ , portador da cédula de identidade
RG n° ----SSP/MT, inscrito no CPF sob o n° ------ .

CREDENCIADA: A empresa
inscrita no cadastro do CNPJ sob 0 n® XX.XXX.XXX/XXXX-XX, com sede na

, n° , Bairro na cidade
JUF, CEP xx.Xxx-xxx, telefone (xx) xxxx-xxxx - Cel. Xxxxx-
XXXX, e-mail: XXXXXX@XXXXXXXXX.Com.br, neste ato representado por Sr.
, brasileiro, portador da Cédula de Identidade RG n°. xXx.xxX
XXX/XX, inscrito no CPF sob 0 n% XXX.XXX.XXX-XX.

DOS CONTRATANTES: contrato este, decorrente do Processo Administrativo n°
405001/2019, que sera regido pelo artigo 25, caput da Lei n. 8.666 de 21 de junho de 1993,
do qual serdo partes integrantes o Termo de Referéncia, Edital do Chamamento Publico n°
003/2019/SES e seus anexos, Lei n. 8.666 de 21/06/1993, Lei Federal n° 8.080/90, Decretos
Estaduais: n° 840/2017, n°® 7.218/2006, e n° 8.199/2006, Lei n° 10.534, de 13 de abril de
2017, Leis Complementares n° 10.442/2016, n° 123/2006, e suas alteracdes, supletivamente,
pelos principios da teoria geral dos contratos, pelas disposi¢fes de direito privado e
legislacGes especificas, ainda, pelas clausulas e condigdes a seguir delineadas:

1 CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O presente contrato tem como objeto a “contratacdo de entidade de direito privado sem
fins lucrativos para prestacdo de servicos de salde de Média e Alta Complexidade em
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regime ambulatorial e hospitalar para realizar atendimento nos seguintes termos:
procedimentos cirdrgicos, clinicos, obstétricos, pediatricos e Unidade de Terapia Intensiva -
UTI tipo II (adulto e neonatal)”, de forma complementar ao Sistema Unico de Saide-SUS
no Estado de Mato Grosso, a fins de realizar a gestdo, operacionaliza¢do e execuc¢ao dos
servicos de sauide referenciados os municipes de CACERES e demais municipios das
regides Oeste e Sudoeste Mato-grossense”.

2 CLAUSULA SEGUNDA - DO CONTRATO
2.1 Apos a assinatura do contrato a empresa sera nomeada Credenciada.

2.2 0 periodo de vigéncia do contrato sera de 12 (doze) meses, tendo inicio em

I etérminoem __ / / , podera ter a sua duragdo prorrogada por iguais e
sucessivos periodos, condicionada a verificacdo da real necessidade e vantagem para a
Administracdo na continuidade do contrato, limitando-a a sessenta meses, de acordo com o
Inciso 11 do Art. 57 da Lei n.° 8.666/93 e alteragdes subsequentes.

2.3 A divulgacgdo do extrato do contrato ocorrerd por publicacdo no Diario Oficial do Estado
no endereco eletrénico https://www.iomat.mt.gov.br/.

2.4 E vedado caucionar ou utilizar o contrato decorrente do presente instrumento para
qualquer operacdo financeira, sem prévia e expressa autorizacdo da Administracgéo.

2.5 Mesmo apds o término do contrato, qualquer divulgacdo de informacGes geradas estara
sujeita a prévia autorizacdo da CREDENCIANTE.

3 CLAUSULA TERCEIRA - DAS ESPECIFICACOES, DA FORMA DE
PRESTACAO DOS SERVICOS.

3.1 Os servicos serdo realizados conforme as especificages e quantitativos constantes neste
Edital e seus Anexos;

3.2 A CREDENCIADA devera:

3.2.1 Compor a Rede de Atencdo a Saude estadual/regional, estando articulado com todos
0s pontos de atencdo, observando os principios, as diretrizes e as competéncias descritas na
Politica Nacional de Atencéo Hospitalar (PNHOSP).

3.2.2 Atender a populacdo definida, pelo gestor Estadual, como de sua responsabilidade
para o cuidado com o paciente, assim como manter vinculo assistencial junto aos servi¢os
para os quais seja referéncia para este tratamento;

3.2.3 Submeter-se a regulacdo, ao monitoramento e a avaliacdo do Gestor Estadual,
conforme as atribuicOes estabelecidas nas respectivas condic¢des de gestao;

3.2.4 Ter inscricdo do estabelecimento e dos profissionais que compuserem sua equipe no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES), Portaria GM/MS n°. 1722 de
22/09/05.

3.2.5 Ter implantadas as comissfes obrigatorias, exigidas pelo Ministério da Salde,
Secretarias de Saude e outras legislaces vigentes, comprovado por atas ou documentos
afins;
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3.2.6 Ter implantado o Nucleo Interno de Regulacdo — NIR e Nucleo de Acesso e
Qualidade Hospitalar — NAQH;

3.2.7 Ter equipe multiprofissional e multidisciplinar que contemple atividades técnico-
assistenciais realizadas em regime ambulatorial e de internacdo, de rotina e de urgéncia;

3.2.8 Realizar tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de
internacéo;

3.2.9 Realizar tratamento de complicacdes e intercorréncias que possam ocorrer ao longo
do processo assistencial;

3.2.10 Pacientes hospitalizados que evoluirem com necessidade de cirurgia, devera ser
atendido pelo CREDENCIADO, conforme perfil da unidade hospitalar.

3.2.11 Realizar tratamentos concomitantes diferentes daquele classificado como principal
gue motivou a internacdo do usuario e que podem ser necessarios devido as condicdes
especiais do usuario, entre outras causas, dentro de seu perfil e capacidade operacional;

3.2.12 Executar procedimentos necessarios ao adequado tratamento de usuarios de acordo
com o perfil da Unidade, desde que 0 mesmo seja regulado.

3.2.13 Realizar acompanhamento médico diario de todos os usuarios internados,
compreendendo: internacdo e alta, evolucdo e prescricdo, solicitacdo e verificacdo do
resultado de exames, execucdo de procedimentos competentes a especialidade e parecer
clinico a outras clinicas, quando solicitado;

3.2.14 Executar atendimento nas Unidades de Cuidados Intensivos com profissionais
médicos habilitados ao atendimento do usuario critico, em quantidades compativeis com a
RDC n° 07, de 24 de fevereiro de 2010 — ANVISA, que dispBe sobre 0s requisitos minimos
para funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva porte Il, ou ainda outras de
publicacdo mais recente que revoguem ou aperfeicoem estas disposicdes.

3.3 A CREDENCIADA devera dispor das seguintes instalacGes fisicas:

3.3.1 Ambulatério para assisténcia em clinica médica e cirtrgica (adulto e pediatrico),
especializado em ginecologia e obstetricia;

3.3.2 Pronto atendimento para assisténcia de urgéncia e emergéncia, nas 24 horas, para
gestante de risco habitual e alto risco;

3.3.3 Servico de apoio, diagnostico e terapéutico;

3.3.4 Enfermarias com assisténcia de interna¢do em clinica médica e cirdrgica de adultos e
pediatricos;

3.3.5 Centro-cirargico que possua todos os atributos e equipamentos exigidos para o
funcionamento de uma unidade cirdrgica geral;

3.3.6 Unidade de Terapia Intensiva adulto e pediatrica (habilitado e/ou em fase de
habilitacdo junto ao Ministério da Saude), de acordo com a legislacdo vigente;

3.3.7 Hemoterapia disponivel nas 24 (vinte e quatro) horas por dia, por Agéncia
Transfusional ou estrutura de complexidade maior, nos termos da Resolucdo RDC n°
153/Anvisa, de 2004, ou outra que venha a altera-la ou substitui-la;
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3.3.8 Farmacia hospitalar, com responsavel técnico farmacéutico, em conformidade com a
legislagdo vigente e as diretrizes de farmécia hospitalar previstas na Portaria n°
4.283/GM/MS, de 2010;

3.4 A CREDENCIADA dever4 fornecer:

3.4.1 Atendimento Médico que atenda a demanda, conforme servicos descriminados no
Anexo | do presente termo;

3.4.2 Assisténcia de Enfermagem;

3.4.3 Assisténcia fisioterapica;

3.4.4 Assisténcia psicoldgica ao usuario e, quando necessario aos familiares;
3.4.5 Assisténcia Social;

3.4.6 Sangue e hemoderivados;

3.4.7 Terapias renais substitutivas (hemodialise e outras) quando necessarias;
3.4.8 Exames laboratoriais e de imagem;

3.4.9 Servico de Ouvidoria;

3.4.10 Nutricdo (incluidas nutricdes enteral e parenteral) quando necessario;

3.4.11 Transporte inter-hospitalar em caso de transferéncia ou exames em outras
instituicbes de usuarios criticos, semicriticos e estdveis em ambulancia apropriada,
devidamente tripulada e equipada conforme Portaria MS/GM 2048, de 5 de novembro de
2002, sem prejuizo ao atendimento praticado na Unidade;

3.4.12 Fornecer e disponibilizar, sempre que solicitados, laudos dos exames,
procedimentos e assisténcia realizados pela sua equipe médica.

3.5 No que tange ao aspecto Operacional:

3.5.1 Garantir que a Unidade Hospitalar e os profissionais que compuserem sua equipe
estejam devidamente cadastradas e atualizadas no banco de dados do SCNES, conforme
legislacdo vigente e instituido pela Portaria MS/ SAS 376, de 03 de outubro de 2000,
publicada no Diério Oficial da Unido de 04 de outubro de 2000;

3.5.2 Garantir o funcionamento ininterrupto da Unidade Hospitalar;

3.5.3 Ser porta aberta para atendimento as gestantes de risco habitual e alto risco;
3.6 Fornecer:

3.6.1 Materiais médicos, insumos e instrumental adequado;

3.6.2 Servicos de Esterilizacdo dos Materiais Médicos, tanto de materiais termo resistentes
guanto de materiais termo sensiveis;

3.6.3 Gases medicinais;
3.6.4 Lavanderia;

3.6.5 Limpeza;
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3.6.6 Coleta, transporte e tratamento de residuos;

3.7 No que tange a prestacdo de contas fornecer:
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3.7.1 Relatorio consolidado da producdo contratada X producdo realizada;

3.7.2 Relatorio consolidado do alcance das metas de qualidade (indicadores);

3.7.3 Apresentar a SES-MT, mensalmente, relatério contendo todos os procedimentos
realizados, como como toda documentagdo exigida, nos termos indicados e segundo
metodologia adotada pelo sistema de informacao ambulatorial e hospitalar.

3.8 VOLUME DA PRODUCAO CONTRATADA

3.8.1 Producao Assistencial Hospitalar.

SERVICOS HOSPITALARES QUANTIDADE MENSAL |QUANTIDADE ANUAL
SAIDAS CIRURGICAS 133 1.596
SAIDAS CLINICA MEDICA 190 2.280
SAIDA OBSTETRICIA 245 2.940
SAIDAS PEDIATRICAS 22 264
DIARIAS DE UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA UTI ADULTO E
750 9.000
NEONATAL

3.8.2 Producdo Assistencial Ambulatorial

SERVICOS AMBULATORIAIS

QUANTIDADE MENSAL

QUANTIDADE ANUAL

CONSULTAS ESPECIALIZADAS (ELETIVAS E
URGENCIA/EMERGENCIA)

560

6.720

3.8.3 Producdo Assistencial SADT Ambulatorial

SADT AMBULATORIAL

QUANTITATIVO MENSAL

QUANTIDADE ANUAL

RESSONANCIA MAGNETICA 260 3.120
ELETROCARDIOGRAMA 133 1.596
SEDACAO (PARA RESSONANCIA MAGNETICA) 10 120
LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 80 960
ULTRASSONOGRAFIA 60 720
TOCOCARDIOGRAFIA 150 1.800

3.9 No que tange a producdo Fisica, o quantitativo estimado para contratacdo dos servigos de
saude foi estabelecido conforme producdo apresentada/aprovada do periodo de 2017 e 2018,
ou seja, série histérica da Regido de Saude Oeste Mato-grossense, de acordo com o
preconizado pela legislagéo vigente sobre Contratualizagéo.

3.10 O CREDENCIADO devera realizar todos os servi¢os descritos no anexo | do presente
Termo de Referéncia, de forma integral, devendo ainda ofertar quaisquer procedimentos que
abranjam os grupos/subgrupos e forma de organizacOes, referenciado no Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimento, Medicamento de OPM do SUS-SIGTAP.

ORGANIZACAO TABELA SUS

ESPECIALIDADE (GRUPO E SUBGRUPO)

PROCEDIMENTO

DESCRICAO

AMBULATORIO

. 03.01.01.007-2 E 03.01.06.006-1
OBSTETRICO

ESPECIALIZADA

CONSULTAS MEDICAS EM ATENGAO

(ELETIVA E

REFERE-SE
CONSULTA

A TODO TIPO DE
ESPECIALIZADA DO
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URGENCIA E EMERGENCIA) PROFISSIONAL MEDICO, EM

CARATER ELETIVO E URGENCIA E
EMERGENCIA DO AMBULATORIO E
PRONTO ATENDIMENTO
OBSTETRICO, CONFORME BLOCO |
DO ANEXO |

SERVIGO DE APOIO
DIAGNOSTICO E
TERAPEUTICO-SADT

02.02.01 (02,03); 02.11.02.003-6;

02.05.02.014-3 A 02.05.02.018-6;
02.11.04.006-1 02.07.01.001-3 A
02.07.03.004-9; 04.17.01.006-0

RESSONANCIA MAGNETICA,
ELETROCARDIOGRAMA,
LABORATORIO DE ANALISES
CLINICAS, ULTRASSONOGRAFIA,
TOCOCARDIOGRAFIA E SEDAGAO
PARA RESSONANCIA MAGNETICA.

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE APOIO E
DIAGNOSTICO-SADT, QUE
COMPREENDEM OS GRUPOS E

FORMA DE ORGANIZAGAO-SIGTAP
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
PROCEDIMENTOS, CONFORME,
DESCRITOS NO BLOCO Il DO ANEXO
I

INTERNACAO PARA
TRATAMENTO CLINICO

03.03.01.001-0 A 03.03.01.021-5
03.03.02.003-2 A 03.03.02.008-3
03.03.03.001-1 A 03.03.03.009-7
03.03.04.002-5 A 03.03.04.030-0
03.03.06.001-8 A 03.03.06.030-1
03.03.07.001-3 A 03.03.07.012-9
03.03.08.001-9 A 03.03.08.009-4
03.03.14.002-0 A 03.03.14.015-1
03.03.15.001-7 A 03.03.15.006-8
03.05.01.017-4
03.05.02.001-3 A 03.05.02.005-6
03.08.02.002-2 A 03.08.02.003-0
03.08.04.001-5

INTERNAGAO PARA TRATAMENTO
MEDICO-HOSPITALAR NAS
ESPECIALIDADES DESCRIMINADAS
NO BLOCO IV DO ANEXO I.

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE TRATAMENTO
CLINICO, QUE COMPREENDEM O0OS

CIRURGIA GERAL

04.01.02.001-0 A 04.01.02.017-7
04.04.01.001-6 A 04.04.01.056-3
04.06.02.001-9 A 04.06.02.062-0
04.07.02.001-2 A 04.07.02.049-7
04.07.03.001-8 A 04.07.03.024-7
04.07.04.001-3 A 04.07.04. 025-0
04.08.05.001-2 A 04.08.05.092-6
04.08.06.001-8 A 04.08.06.071-9
04.09.01.002-2 A 04.09.01.058-8
04.09.02.001-0 A 04.09.02.018-4
04.09.03.001-5 A 04.09.03.004-0
04.09.04.001-0 A 04.09.04.024-0
04.09.05.001-6 A 04.09.05.014-8
04.09.06.001-1 A 04.09.06.030-5
04.09.07.010-6 A 04.09.07.030-0
04.12.04.001-8 A 04.12.04.022-0
04.15.04.002-7 A 04.15.04.005-1
04.15.01.001-2

INTERNACAO PARA REALIZAGAO DE
CIRURGIA GERAL, EM CARATER
ELETIVO, NAS ESPECIALIDADES
DESCRIMINADAS NO BLOCO Il DO
ANEXO I.

GRUPOS E FORMA DE
ORGANIZAGAO-SIGTAP NA
TOTALIDADE DE  TIPOS DE
PROCEDIMENTOS

REFERE-SE AOS SERVIGOS
ESPECIALIZADOS DE CIRURGIA DE
MEDIA  COMPLEXIDADE,  QUE
COMPREENDEM 0OS GRUPOS E

FORMA DE ORGANIZAGAO-SIGTAP
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
PROCEDIMENTOS

03.03.10.001-0 A 03.03.10.005-2
03.10.01.003-9 A 03.10.01.005-5
04.11.01.002-6 A 04.11.01.004-2

INTERNACAO PARA ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO EM OBSTETRICIA

REFERE-SE AOS SERVICOS
ESPECIALIZADOS DE OBSTETRICIA,
QUE COMPREENDEM OS GRUPOS E

OBSTETRICIA NAS ESPECIALIDADES N
04.11.02.001-3 A 04.11.02.004-8 FORMA DE ORGANIZAGCAO-SIGTAP
DESCRIMINADAS NO BLOCO V DO
NA TOTALIDADE DOS TIPOS DE
ANEXO I.
PROCEDIMENTOS
INTERNAGAO PARA TRATAMENTO | REFERE-SE AOS SERVICOS
03.03.11.001-5 A 03.03.11.011-2 )
PEDIATRIA MEDICO-HOSPITALAR NAS | ESPECIALIZADOS DE TRATAMENTO
03.03.16.001-2 A 03.03.16.007-1
ESPECIALIDADES DESCRIMINADAS | CLINICO, QUE COMPREENDEM 0S
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NO BLOCO VI DO ANEXO I.

GRUPOS E FORMA DE
ORGANIZAGAO-SIGTAP NA
TOTALIDADE DOS  TIPOS DE
PROCEDIMENTOS

AGOES
COMPLEMENTARES —
UTI ADULTO E
NEONATAL

08.02.01.008-3 E 08.02.01.012-1

DIARIAS DE UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA - UTI ADULTO E
NEONATAL

REFERE-SE AS DIARIAS NOS LEITOS
DE UTI TIPO | HABILITADOS JUNTO
AO MINISTERIO DA SAUDE OU NAO,
SENDO 25 LEITOS, TOTALIZANDO 750
DIARIAS MENSAL.

3.11 Eventuais varia¢Ges dos servicos previstos ndo serdo objeto de aditamento, nos termos da

legislagéo vigente.

4 CLAUSULA QUARTA — DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA

4.1 A CREDENCIADA deve cumprir todas as obrigacfes constantes neste Termo de
Referéncia e anexo, assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execucdo do objeto e, ainda:

4.1.1 Constituem obrigacGes da CREDENCIADA, assistir de forma abrangente os usuarios
do SUS de forma a:

4.1.7 Garantir a universalidade de acesso aos servicos prestados;

4.1.8 Dispor de parque tecnoldgico e de estrutura fisica adequada ao seu perfil assistencial,
com ambiéncia humanizada e segura aos usuarios e acompanhantes, de acordo com o
estabelecido neste instrumento, respeitando-se a legislacédo vigente;

4.1.9 Disponibilizar além dos Profissionais, Equipamentos, Materiais e Insumos, conforme
o nivel de complexidade exigido respeitando as Normas Técnicas e Diretrizes do SUS,
para o atendimento da demanda encaminhada pela Secretaria Estadual de Saude de Mato
Grosso (SES/MT), durante toda a vigéncia do contrato, ndo sendo permitida a inexecugao
do objeto do contrato por falta de profissionais durante a vigéncia do mesmo;

4.1.9.1 Né&o sera permitido bloqueio de leito de Unidade de Terapia Intensiva-UT]I, por
falta ou defeito em equipamentos;

4.1.10 Néo promover distin¢do entre o atendimento destinado aos pacientes encaminhados
pela Secretaria Estadual de Salde de Mato Grosso (SES/MT) e os demais pacientes
atendidos pelo prestador;

4.1.11 Garantir a gratuidade das acGes e dos Servicos de Salde ao Usuério, executados no
ambito do SUS;

4.1.12 Cumprir os compromissos contratualizados, zelando pela qualidade e resolutividade
da assisténcia;

4.1.13 Utilizar diretrizes terapéuticas e protocolos clinicos validados pelos gestores;

4.1.14 Manter o servico de urgéncia e emergéncia em Ginecologia/obstetricia em
funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por dia, nos 07 (sete) dias da semana;

4.1.15 Utilizar-se do acolhimento com protocolo de classificacdo de risco, conforme as
diretrizes da Politica Nacional de Humanizacao (PNH);
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4.1.16 Realizar a gestdo de leitos hospitalares com vistas a otimizacao da utilizacdo, com o
funcionamento do Nucleo Interno de Regulacéo;
4.1.17 Assegurar a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na (PNHOSP);

4.1.18 Implementar o Atendimento Humanizado, de acordo com as diretrizes da Politica
Nacional de Humanizagédo (PNH).

4.1.19 Comunicar ao 6rgdo competente todos os casos de notificagdo compulsoéria que
porventura sejam diagnosticados na Unidade.

4.2 Em relagéo aos direitos dos pacientes, a CREDENCIADA obriga-se a:

4.2.1 Manter sempre atualizado o prontuario médico dos pacientes e o arquivo médico
considerando os prazos previstos em lei;

4.2.2 Nao utilizar nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de
experimentacao;

4.2.3 Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas
quando da deciséo da ndo realizacdo de qualquer ato profissional previsto no Contrato;

4.2.4 Permitir a visita ao paciente internado, diariamente, respeitando-se a rotina do
servico, por periodo minimo de 02 (duas) horas;

4.2.5 Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servicos
oferecidos;

4.2.6 Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacdo de servicos de
salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigacéo legal;

4.2.7 Garantir a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos pacientes;

4.2.8 Nas internacdes de criancas, adolescentes, gestantes, e idosos é assegurada a presenca
de um acompanhante, em tempo integral no Hospital, com direito a alojamento e
alimentacéo;

4.2.9 Prestar atendimento ao indigena, respeitando os direitos previstos na legislacdo e as
Especificidades socioculturais, de acordo com o pactuado no @mbito do subsistema de
salde indigena.

4.2.10 Notificar suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a legislacdo especifica
4.3 Quanto a Alta Hospitalar:

4.3.1 A CREDENCIADA devera, quando ha prestacdo dos servigos do Informe de Alta
Hospitalar, colher a assinatura do paciente, ou de seus representantes legais, na segunda via
do documento, que devera ser arquivado no prontuario do paciente, devendo este ser
arquivado conforme a legislagdo vigente.

4.3.2 Devera, quando for o caso, referenciar o paciente, apds a alta para outros servicos da
rede, objetivando a continuidade do cuidado e, consequentemente a integralidade da
assisténcia.

4.3.3 Incentivar 0 uso seguro de medicamentos tanto ao paciente internado como
ambulatorial, procedendo & notificagdo de suspeita de reacfes adversas.
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4.4 A CREDENCIADA deverd informar, mensalmente, a producdo ambulatorial e da
internacdo da unidade nos Sistemas Oficiais de Informacdo do Ministério da Saude — Sistema
de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e Sistema de Informacgéo Hospitalar (SIH/SUS).

4.5 Assegurar a gestdo, operacionalizacdo e execucgdo das acles e servigos de salde a que se
prople através do desenvolvimento de técnicas modernas e adequadas que permitam a
adequacdo da estrutura funcional, a manutencdo fisica e dos equipamentos da Unidade, além
do provimento dos insumos (materiais) necessarios a garantia da plena execucao dos servicos
contratados.

46 A CREDENCIADA deverd encaminhar mensalmente Relatérios de Informacao
Hospitalar com relagdo ao cumprimento de metas quantitativas e demais informacdes que
julgar necessérias para demonstrar o fiel cumprimento do contrato.

4.7 Assistir de forma abrangente a clientela que demande & Unidade, espontaneamente, sem
exclusdes, procedendo aos devidos registros e expedidas as Autorizacdes de InternacGes
Hospitalares (AIH/SUS), segundo os critérios da CREDENCIANTE e do Ministério da
Saude.

4.8 Integrar-se aos Sistemas de Regulagdo da SES-MT, assim como todos os Sistemas de
Informacdo do Ministério da Saude, cumprindo as regras de alimentacdo e processamentos
dos seguintes sistemas:

d) Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (SCNES);
e) Sistema de InformacGes Ambulatoriais (SIA/SIHD/SUS);
f) Sistema de Regulacdo (SISREG III);

4.9 Atender somente aos pacientes agendados pelo SISREG IlI, conforme protocolos de
regulacdo (http://www.saude.mt.gov.br/coreg/arquivos/177/protocolos-de-regulacao), através
da Central de Regulacdo Regional previamente acordados, bem como 0s egressos e/ou em
tratamento na Unidade Hospitalar;

4.10 Responder exclusiva e integralmente pela utilizagdo de pessoal para a execucdo do
objeto contratado, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e
comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus e obrigacbes em nenhuma hipétese
serdo transferidos para a SES/MT;

4.11 Manter-se durante a execucdo do contrato, compatibilidade com as condicdes de
habilitacdo exigidas neste instrumento;

4.12 Né&o adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servigos, nos fluxos
de atencéo estabelecidos, nem na estrutura fisica da unidade que venha interferir no objeto do
Contrato, sem a prévia ciéncia da CREDENCIANTE;

4.13 Permitir livre acesso ao Médico Supervisor, Técnicos do Escritério Regional de Saude
(ERS) da SES/MT e Auditores;

4.14 Observancia integral dos protocolos técnicos de atendimento e regulamentos
estabelecidos pelo Ministério da Saude e respectivos Gestores do SUS.

4.15 Prestar todos os esclarecimentos e informagdes que forem solicitados pelo
CREDENCIANTE, de forma clara, concisa e 16gica, atendendo de imediato as reclamacdes;
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4.16 Levar, imediatamente, ao conhecimento do fiscal do contrato do CREDENCIANTE,
qualquer fato extraordinario ou anormal que ocorrer na execucdo do objeto contratado, para
adocdo das medidas cabiveis;

4.17 Responder pelos danos causados diretamente a Administragdo ou a terceiros, decorrentes
de sua culpa ou dolo, durante a execu¢do do objeto, ndo excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizacdo ou 0 acompanhamento pelo CREDENCIANTE;

4.18 Arcar com todos os encargos sociais e trabalhistas, previstos na legislacdo vigente, e de
quaisquer outros em decorréncia da sua condicdo de empregadora, no que diz respeito aos
seus colaboradores;

4.19 Indicar um preposto a quem a fiscalizacdo se reportard de forma agil, bem como
organizar e coordenar os servicos sob a responsabilidade da CREDENCIADA;

4.20 Responsabilizar-se por todos os tributos, contribuicGes fiscais e para fiscais que incidam
ou venham a incidir, direta e indiretamente, sobre 0s servicos prestados.

4.21 Relatar a Fiscalizacdo do contrato toda e qualquer irregularidade observada quanto a
execucdo dos servigos objeto da contratacéo.

4.22 Responder administrativa, civil e penalmente por quaisquer danos materiais ou pessoais
ocasionados a CREDENCIANTE e/ou a terceiros, por seus empregados, dolosa ou
culposamente, quanto a prestacao dos servicos objeto desta contratacao.

4.23 Comunicar a CREDENCIANTE, por escrito, qualquer anormalidade nos servigos e
prestar os esclarecimentos julgados necessarios.

4.24 A CREDENCIADA néo divulgara nem fornecera dados ou informagbes obtidas em
razdo deste contrato, para fins comerciais ou em campanhas e material de publicidade, salvo
com autorizacdo prévia, emitida oficialmente pela CREDENCIANTE.

4.25 A presenca da Fiscalizagdo da CREDENCIANTE durante a execugdo dos servicos,
quaisquer que sejam 0s atos praticados no desempenho de suas atribuicdes, ndo implicara
solidariedade ou corresponsabilidade com a CREDENCIADA, que responderd Unica e
integralmente pela execuc¢do dos servigos.

4.26 Apresentar os empregados devidamente identificados;

4.27 Observar durante a execucdo dos servicos, objeto deste contrato, o fiel cumprimento de
todas as Leis Federais, Estaduais e Municipais vigentes ou que venham a vigorar,
preenchendo toda a documentagdo necessaria conforme prescrito na legislacdo, sendo a
CREDENCIADA a unica responsavel pelas infracoes;

4.28 Respeitar e fazer cumprir rigorosamente, por parte dos profissionais disponibilizados na
execucao do presente contrato, as Leis, Portarias e determinaces das Autoridades Publicas
competentes com relagdo aos assuntos pertinentes ao objeto deste contrato, como também,
quanto ao cumprimento da Legislacdo Trabalhista aplicavel entre a CREDENCIADA e seus
empregados;

4.29 Devera proceder as corregdes que se tornarem necessarias a perfeita realizacdo do objeto
contratado, executando-o em perfeitas condicbes e de acordo com a fiscalizacdo da
CREDENCIANTE.
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4.30 Considerar que as a¢des de fiscalizacdo da Secretaria de Estado de Salde ndo exoneram
a CREDENCIADA de suas responsabilidades contratuais.

4.31 Em nenhuma hipotese, veicular dar publicidade ou qualquer outra informacéao acerca das
atividades objeto deste Termo de Referéncia, sem prévia autorizacdo da CREDENCIANTE.

4.32 Obriga-se a aceitar os acréscimos ou supressdes que a CREDENCIANTE realizar, até o
limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial do contrato.

4.33 A prestacdo dos servicos ndo gera vinculo empregaticio entre os empregados da
CREDENCIADA e a CREDENCIANTE, vedando-se qualquer relagdo entre estes que
caracterize pessoalidade e subordinacdo direta.

5 CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAC}OES DA CREDENCIANTE
5.1 Séo obrigagdes da Credenciante:

5.1.1 Exercer o acompanhamento e a fiscalizacdo dos servicos, por servidor especialmente
designado, anotando em registro préprio as falhas detectadas, indicando dia, més e ano,
bem como o nome dos empregados eventualmente envolvidos, e encaminhando 0s
apontamentos a autoridade competente para as providéncias cabiveis;

5.1.2 Emitir nota de empenho/ordem de servico estabelecendo dia, hora, e demais
informacdes que achar pertinentes para 0 bom cumprimento do objeto;

5.1.3 Efetuar o pagamento & CREDENCIADA no valor correspondente a execugdo dos
servicos, no prazo e forma estabelecidos neste Termo;

5.1.4 Notificar a CREDENCIADA por escrito da ocorréncia de eventuais imperfei¢cdes no
curso da execucao dos servicos, fixando prazo para a sua corre¢éo;

5.1.5 Adotar as providéncias necessarias, dentro de suas possibilidades legais de atuacéo,
para viabilizar a execucdo do objeto do Contrato, juntamente com metas quantitativas e
indicadores de qualidade para as atividades de satde decorrentes do Contrato;

5.1.6 Analisar a capacidade instalada da CREDENCIADA e as condicGes de prestacdo de
servicos a fim de verificar se a CREDENCIADA estd mantendo seu nivel técnico
assistencial para execucédo do objeto do Contrato;

5.1.7 Disponibilizar o servico contratado a Regulacdo instituida pela SES-MT, em
conformidade com os Protocolos Técnicos de atendimento e regulamentos estabelecidos
pelo Ministério da Salde e respectivos Gestores do SUS, devendo todo e qualquer servico,
ser regulado e supervisionado de acordo com as regras estabelecidas para a referéncia e
contra referéncia do Sistema Unico de Salde SUS, em consonancia as a¢des do Complexo
Regulador da Regional de Saude;

5.1.8 Garantir a gratuidade das acOes e dos servi¢os de salde ao usuario, executados no
ambito do Contrato.

5.1.9 Solicitar a rescisdo do Contrato previsto neste edital, a qualquer tempo, mediante
notificagdo escrita 8 CREDENCIADA, com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte)
dias, quando houver a descentralizacdo do servigo ao Gestor Municipal,
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5.1.10 Instituir e garantir o funcionamento regular e adequado da Comissdo de
Acompanhamento de Contratualizagdo Regional da Secretaria Estadual de Saude de Mato
Grosso (CAC/SES/MT);

5.1.11 Revisar todas as metas e indicadores de desempenho pactuados no presente
Contrato, periodicamente com o objetivo de avaliar a execu¢do do contrato e adequar as
necessidades em conjunto com a institui¢do hospitalar;

5.1.12 A CREDENCIANTE n&o respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
CREDENCIADA com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do presente Termo de
Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da
CREDENCIADA, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

6 CLAUSULA SEXTA - DO ACOMPANHAMENTO E DA FISCALIZACAO

6.1 Nos termos do Art. 67 Lei n° 8.666, de 1993, serdo designados por meio de Portaria 0s
representantes abaixo relacionados, para acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando
em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugdo e determinando o que
for necessario a regularizacao de falhas ou defeitos observados:

Sr.:

CPF:

RG:
Gestor do Contrato Matricula:
Cargo:
Telefone:
E-mail:
Sr.:

CPF:

RG:
Fiscal do Contrato Matricula:
Cargo:
Tel:
E-mail:
Sr.:

CPF:

RG:
Suplente do Fiscal Matricula:
Cargo:
Telefone:
E-mail:

6.2 A fiscalizacdo de que trata este item n&o exclui nem reduz a responsabilidade da
CREDENCIADA, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que
resultante de imperfei¢des técnicas ou vicios redibitdrios, e, na ocorréncia desta, ndo implica
em corresponsabilidade da CREDENCIANTE ou de seus agentes e prepostos, de
conformidade com o Art. 70 da Lei n° 8.666, de 1993;

6.3 Em conformidade com os Arts.73 a 76 da Lei n® 8.666/93, o recebimento da producéo dos
servicos sera efetuado, por profissional designado pela Coordenadoria de Monitoramento
Controle e Avaliacdo dos Servicos de Salde, que apos comprovacgéo acerca das especificacoes
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da qualidade e quantidade dos servicos prestados, encaminhard a respectiva Nota Fiscal
atestada para &rea financeira.

6.4 O representante da CREDENCIANTE anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execuc¢édo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacédo
das falhas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos & autoridade competente
para as providéncias cabiveis.

6.5 Cabera ao gestor do contrato as seguintes atribuigdes:

6.6 Realizar conferéncias das notas fiscais atestadas pelo Fiscal do Contrato, e posteriormente
adotar as providéncias quanto ao pagamento;

6.7 Atentar aos valores a serem pagos, tomando cuidado para que 0s pagamentos nao
ultrapassem o valor do contrato;

6.8 Acompanhar e analisar os relatérios que por ventura venham a ser emitidos pelo Fiscal do
Contrato. Havendo qualquer apontamento que acuse atraso ou descumprimento do servico, o
gestor devera notificar a CREDENCIADA solicitando justificativa e 0 cumprimento no prazo
estabelecido pela Unidade demandante;

6.9 Quaisquer outras ao qual a Administracdo julgar necessarias e convenientes para 0
excelente andamento do contrato.

6.10 Emitir a Ordem de Servigos.
6.11 Cabera ao fiscal do contrato as seguintes atribuicées:
6.12 Orientar: estabelecer diretrizes, dar e receber informacdes sobre a execucdo do contrato;

6.13 Fiscalizar: verificar o material utilizado e a forma de execu¢do do objeto do contrato,
confirmando o cumprimento das obrigacoes;

6.14 Interditar: paralisar a execucdo do contrato por estar em desacordo com o pactuado;
6.15 Intervir: assumir a execucao do contrato;

6.16 Informar: a Administracdo o cometimento de falhas e irregularidades detectadas pela
CREDENCIADA que implique comprometimento dos servicos e/ou aplicacdo de penalidades
previstas; e noticiar os casos de afastamento em virtude de férias, licencas ou outros motivos,
para que o substituto (suplente) possa assumir a gestdo do contrato, evitando prejuizos,
interrupcdes e suspensdo das atividades de fiscalizacao.

6.17 Ter total conhecimento do contrato e suas clausulas;

6.18 Solicitar a seus superiores, em tempo habil para adogdo das medidas convenientes,
decisOes e providéncias que ultrapassarem a sua competéncia;

6.19 Zelar pelo bom relacionamento com a CREDENCIADA, mantendo um comportamento
ético, probo e cortés;

6.20 Conferir os dados das notas/faturas antes de atesta-las, promovendo as corre¢des devidas
e arquivando copia junto aos demais documentos pertinentes;
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6.21 Anotar todas as ocorréncias relacionadas com a execucdo do contrato, informando ao
Gestor do Contrato aquelas que dependam de providéncias, com vistas a regularizagdo das
faltas ou defeitos observados;

6.22 Acompanhar e controlar, quando for o caso, as entregas e o0 estoque de materiais de
reposicdo, destinados a execucdo do objeto contratado, principalmente quanto a sua
quantidade e qualidade;

6.23 Formalizar, sempre, os entendimentos com a CREDENCIADA ou seu Preposto,
adotando todas as medidas que permitam compatibilizar as obrigacdes bilaterais;

6.24 Avaliar constantemente a qualidade da execucdo contratual, propondo, sempre que
cabiveis medidas que visem reduzir gastos e racionalizar os servicos;

6.25 Observar rigorosamente os principios legais e éticos em todos os atos inerentes as suas
atribui¢es, agindo com transparéncia no desempenho das suas atividades.

6.26 Cabera ao Fiscal, além das que perfazem na legislacdo vigente, Lei n® 8.666/93, conferir
e atestar a Nota Fiscal emitida pela CREDENCIADA.

7 CLAUSULA SETIMA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

7.1 As despesas decorrentes da execucdo do contrato correrdo por conta da seguinte dotacao
orcamentaria:

Unidade Orgamentaria: 21.601
Programa: 076

Projeto Atividade: 2545
Regido de Planejamento: 9900
Natureza de Despesa: 3.3.90.00
Fontes de Recursos: 192 e 195

8 CLAUSULA OITAVA - DO PAGAMENTO E DA APRESENTACAO DA NOTA
FISCAL

8.1 O pagamento seré realizado no prazo nao superior a 30 (trinta) dias, contados a partir da
apresentacdo da Nota Fiscal/Fatura, devidamente atestada pelo seu recebimento, obedecendo
ao cronograma de desembolso previsto no Decreto Estadual n® 1.349/2018 (alterado o texto
conforme informacdo técnica n° 020/2018), através de ordem bancaéria, para crédito em banco,
agéncia e conta corrente indicado pela CREDENCIADA.

8.2 Serd feito mediante producdo mensal, conforme relatério obtido dos Sistemas de
Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) e Hospitalar (SIHD/SUS), conforme Relatério de
Supervisdo Técnica/Médica do Escritorio Regional de Saude — (ERS), pertencente ao quadro
de funcionéarios da Secretaria de Estado de Saude do Estado de Mato Grosso — (SES/MT).

8.3 A CREDENCIADA devera apresentar a Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso -
(SES/MT), mensalmente, relatorio contendo todos os procedimentos realizados, bem como
toda a documentacgédo exigida, nos termos indicados e segundo a metodologia adotada pela
Superintendéncia de Programacdo, Controle e Avaliagéo;

8.4 O pagamento serd efetuado mediante apresentacdo de Nota Fiscal correspondente aos
servigos executados com atesto do Fiscal de Contrato/Gestor SES/MT.,
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8.5 As Notas Fiscais devem ser emitidas em nome do Fundo Estadual de Salude e deverdo ser
entregues no local indicado pela CREDENCIANTE, a fim de serem atestadas e devera conter
as seguintes descriminacdes:

a) Razéo Social e CNPJ;

b) Ndmero da Nota Fiscal;

¢) Data de emissédo;

d) Nome da Secretaria Solicitante/unidade;

e) Descricdo do Produto;

f) Lote de cada produto (quantidade, preco unitario, preco total);

g) Dados Bancérios (nome e numero do banco, nimero da agéncia, nimero da conta
corrente) — Preferencialmente “Banco do Brasil”;

h) Ndmero do Contrato;

i) Numero da Nota de Empenho/Ordem de Servico;

j) N&o devera possuir rasuras.

8.6 Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a
contratacdo, ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidacéo da despesa, como, por exemplo,
obrigagdo financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o
pagamento ficara sobrestado até que a CREDENCIADA providencie as medidas saneadoras.
Nesta hipdtese, 0 prazo para pagamento iniciar-se-4 apos a comprovacao da regularizacdo da
situacdo, ndo acarretando qualquer dnus paraa CREDENCIANTE.

8.7 Seréa considerada data do pagamento o dia em gue constar como emitida a ordem bancaria
para pagamento de acordo com as informagdes repassadas pela CREDENCIADA indicando a
agéncia, localidade e nimero da conta corrente em que devera ser realizado o deposito,
observando-se a ordem cronoldgica estabelecida no Art. 5° da Lei n° 8666/93.

8.8 A CREDENCIADA devera obrigatoriamente antes de cada pagamento comprovar
situagdo regular, junto ao SICAF — Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores ou
CGF/MT - Cadastro Geral de Fornecedores do Estado de Mato Grosso ou apresentar para
tanto as certiddes de regularidade fiscais, devidamente validas:

a) Prova de regularidade da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional — PGFN;

b) Prova de regularidade da Fazenda Estadual (expedida pela Secretaria de Estado de
Fazenda da sede ou domicilio do credor);

c) Prova de regularidade do Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS);

d) Prova de regularidade da Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT.

8.9 Constatando-se, a situacdo de irregularidade da CREDENCIADA, sera providenciada sua
adverténcia, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize sua situacéo ou,
no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual
periodo, a critério da CREDENCIANTE.

8.10 Ndo havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a
CREDENCIANTE devera adotar as medidas necessarias a rescisdo contratual nos autos do
processo administrativo correspondente, assegurada 8 CREDENCIADA a ampla defesa.

8.11 Nenhum pagamento sera efetuado enquanto pendente de liquidacéo quaisquer obrigacoes
financeiras impostas a CREDENCIADA em virtude de penalidade ou inadimpléncia, sem que
isso gere direito de atualizacdo monetaria.
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8.12 A CREDENCIANTE néo efetuard pagamento de titulo descontado, ou por meio de
cobranca em banco, bem como, os que forem negociados com terceiros por intermédio da
operacao de “factoring”.

8.13 As despesas bancarias decorrentes de transferéncia de valores para outras pragas serao de
responsabilidade da CREDENCIADA.

9 CLAUSULA NONA — DA ALTERACAO DO CONTRATO E DO REAJUSTE

9.1 O contrato podera ser alterado somente em um dos casos previstos no art. 65 da Lei
8.666/93 e suas alteracbes, com as devidas justificativas e mediante interesse da
CREDENCIANTE.

9.2 Os precos contratados somente poderdo ser revistos/reajustados se, na vigéncia do
contrato de credenciamento, se houver alteracdo da Tabela SUS.

10 CLAUSULA DECIMA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

10.1 Comete infragdo administrativa nos termos da Lei n° 8.666, de 1993, Decreto Estadual
840 de 2017, se a Credenciada:

a) N&o aceitar/retirar a nota de empenho quando convocado;

b) Apresentar documentacéo falsa;

c) Inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigacdes assumidas em decorréncia da
contratacao;

d) Ensejar o retardamento da execucédo do objeto;

e) Fraudar na execuc¢do do contrato;

f) Cometer fraude fiscal;

g) N&o mantiver a proposta.

10.2 Se cometer qualquer das infragbes discriminadas no subitem acima ficara sujeita, sem
prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sancdes:

10.2.1 Adverténcia por faltas leves, assim entendidas aquelas que nao acarretem prejuizos
significativos para a Credenciante;

10.2.2 Atraso de até 02 (dois) dias Uteis, multa de 2% (dois por cento) sobre o valor do
contrato ou nota de empenho;

10.2.3 A partir do 3° (terceiro) dia util até o limite do 5° (quinto) dia Gtil, multa de 4%
(quatro por cento) sobre o valor do contrato ou nota de empenho, caracterizando-se a
inexecucdo total da obrigacdo a partir do 6° (sexto) dia util de atraso;

10.2.4 Em caso de inexecucdo parcial ou total, a multa compensatoria, sera de até 10%
(dez por cento) e sera aplicada de forma proporcional & obrigacao inadimplida;

10.2.5 Suspensao de licitar e impedimento de contratar com o 6rgdo, entidade ou unidade
administrativa pela qual a Administracdo Publica opera e atua concretamente, pelo prazo
de até dois anos;

10.2.6 As sangdes aplicadas serdo comunicadas ao Cadastro Geral de Fornecedores do
Estado de Mato Grosso para registro no cadastro da respectiva sancionada e ao Cadastro de
Empresas Inidoneas e Suspensas-CEIS/MT;
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10.2.7 Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que a Credenciada ressarcir a Credenciante pelos prejuizos causados;

10.3 Se a Licitante ndo proceder ao recolhimento da multa no prazo de 05 (cinco) dias uteis,
contados da notificacdo por parte da Secretaria de Estado de Saude, o respectivo valor serd
descontado dos créditos que esta possuir com o Estado, e, se estes forem inexistentes ou
insuficientes, o valor serd encaminhado para inscricdo em Divida Ativa e execugdo pela
Procuradoria Geral do Estado.

10.4 A aplicacdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-& em processo
administrativo que assegurard o contraditério e a ampla defesa a Credenciada, observando-se
0 procedimento previsto na Lei n° 8.666, de 1993, Decreto Estadual 840 de 2017.

10.5 Do ato que aplicar penalidade cabera recurso, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar
da ciéncia da notificacdo, podendo a Administracdo reconsiderar sua decisdo ou nesse prazo
encaminhéa-la devidamente informada para a apreciacao e decisdo superior, dentro do mesmo
prazo.

10.6 A autoridade competente, na aplicacdo das sancfes, levard em consideracdo a gravidade
da conduta do infrator, o caradter educativo da pena, bem como o dano causado a
Administracdo, observado o principio da proporcionalidade.

10.7 A Credenciada podera ser penalizada inclusive com eventual rescisdo do contrato caso a
qualidade/quantidades dos bens e/ou a presteza no atendimento deixarem de corresponder a
expectativa.

11 CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA CLAUSULA ANTICORRUPCAO

11.1 Para a execucdo deste contrato, nenhuma das partes podera oferecer, dar ou se
comprometer a dar a quem quer que seja, ou aceitar ou se comprometer a aceitar de quem
quer que seja, tanto por conta prépria quanto por intermédio de outrem, qualquer pagamento,
doacdo, compensacdo, vantagens financeiras ou beneficios de qualquer espécie, seja de forma
direta ou indireta quanto ao objeto deste contrato, ou de outra forma a ele ndo relacionada, o
que deve ser observado, ainda, pelos prepostos e colaboradores.

12 CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA RESCISAO

12.1 A inexecucdo total ou parcial do contrato enseja a sua rescisdo, conforme disposto nos
artigos 77 a 80 da Lei n° 8.666/93;

12.1.1 Os casos de rescisao contratual deverdo ser formalmente motivados nos autos do
processo, assegurados o contraditério e a ampla defesa;

12.2 A rescisé@o do contrato podera ser:

12.2.1 Determinada por ato unilateral e escrito pela CREDENCIANTE, nos casos
enumerados nos incisos | a XIl e XVII do artigo 78 da Lei mencionada, assegurando o
contraditério e a ampla defesa;

12.2.2 Amigavel, por acordo entre as partes, desde que haja conveniéncia para a
CREDENCIANTE;
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12.2.3 Judicial, nos termos da legislacdo vigente sobre a matéria.

12.3 A rescisdo administrativa ou amigavel deverd ser precedida de autorizacdo escrita e
fundamentada da autoridade competente.

13 CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA PUBLICIDADE

13.1 A CREDENCIANTE providenciaré a publicacdo deste Contrato, por extrato, no Diério
Oficial do Estado no endereco eletrénico https://www.iomat.mt.gov.br/, em até o quinto dia
util do més seguinte ao de sua assinatura para ocorrer no prazo maximo de vinte dias, daquela
data.

14 CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO

14.1 Para dirimir quaisquer questdes decorrentes deste contrato, ndo resolvidos na esfera
administrativa, serd competente o foro da Comarca da Capital do Estado de Mato Grosso,
com rendincia expressa a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

14.2 E assim, por estarem as partes justas e contratadas, foi lavrado o presente instrumento em
03 (trés) vias de igual teor e forma que, lido e achado conforme pelas PARTES, vai por elas
assinado para que produza todos os efeitos de direito, na presenca das testemunhas abaixo
identificadas.

Cuiaba - MT, de de 20109.
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ANEXO | - ESPECIFICAQOES QUANTIDADE E VALORES
CODIGO SUS PROCEDIMENTO QNTD VALOR VALOR
(SIGTAP), " | UNITARIO | TOTAL
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