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REPUBLICACAO
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N. 002/2016/SES/MT

O ESTADO DE MATO GROSSO através da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, torna
publico, para conhecimento de todos os interessados, que realizarA CREDENCIAMENTO DE
EMPRESAS ESPECIALIZADAS NA PRESTACAO DE SERVICOS DE ATENCAO
DOMICILIAR (SAD), EM CARATER COMPLEMENTAR AO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) DO ESTADO DE MATO GROSSO, EM CUMPRIMENTO A ORDENS JUDICIAIS,
SOLICITACOES DA OUVIDORIA, CAMARA TECNICA DA REGULACAO/SES, conforme
descrito neste edital e seus anexos, em conformidade com a Lei 8080/90 e da Lei n® 8.666 de 21 de
Junho de 1993 e alteracBes posteriores.

O objeto do presente processo € 0 CREDENCIAMENTO de empresas especializadas na prestacéo
de Servicos de Atencdo Domiciliar (SAD), em carater complementar ao Sistema Unico de Satide
(SUS) do Estado de Mato Grosso, em cumprimento a Ordens judiciais, solicitagdes da Ouvidoria,
Camara Técnica da Regulacdo/SES, conforme especificado no Edital, Plano de Trabalho e demais
anexos.

DATAS, HORARIOS E LOCAL DA REALIZAGCAO DO PROCEDIMENTO.

A data para abertura deste CREDENCIAMENTO serd em 15 (quinze) dias corridos, subsequente a
sua publicacdo (DOE), em seguida tera o inicio para o recebimento de envelopes, conforme segue:

e Local para entrega do Envelope contendo os documentos de Habilitacdo e Proposta de Precos
deverdo ser entregues, na Coordenadoria de AquisicGes e Processo da Superintendéncia
Administrativa - SUAD, na Secretaria de Estado de Salde - SES, situada no Centro Politico
Administrativo - CPA, Rua Jalio Domingos de Campos, s/n. (Antiga Rua D, Quadra 12, Lote 02,
Bloco 05) CEP: 78049-902 — Cuiaba-MT. Horario de atendimento das 14:00 as 18:00 horas.

1 - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

1.1. As despesas com a contratagdo, para a execucgdo do objeto licitado, correrdo a conta dos recursos
constantes do orgamento do Orgdo requisitante, previamente indicados a saber:

Programa: 0326 - Fortalecimento da Gestdo do SUS

Projeto/Atividade: 2983 — Implementacéo do Sistema Estadual de Regulacao

Medida: 9 - Tarefa: 1

Natureza: 3.3.90.91- Demandas oriundas de Ordem judicial, Ouvidoria, Camara Técnica da
Regulagdo/SES que solicitam Atencdo Domiciliar.

Fonte: 134

2- DA APRESENTACAO DOS ENVELOPES

2.1. Os interessados deverdo entregar, até a data e horérios indicados no predmbulo deste instrumento
convocatorio, na Coordenadoria de Aquisi¢des e Contratos, enderegados a Comissdo Permanente de
Licitagdo da Secretaria de Estado de Salde — SES, situada no Centro Politico Administrativo, Rua
“D”, Bloco 5, Cep. 78049-902, Cuiaba-MT, envelopes fechados, em cuja parte externa, deverdo
constar:

ENVELOPE 1 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO ESTADO DE MATO GROSSO
CREDENCIAMENTO N. 002/2016

RAZAO SOCIAL E N° DO CNPJ DA FUTURA CREDENCIADA




SES
SES
SECEETARA DE
ESTADO DE SA00E

GOVERNO DE Coordenadoria de Processos de Aquisigoes. (65) 3613.5410
ﬁﬁTﬂ GF!_USfED Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05 | Fls.
ESTADD DE TRANSFORMACAD Centro Politico Administrativo

78058-906 — Cuiab&/MT LRUP-_____

ENVELOPE 2 — PROPOSTA DE PRECOS DE ACORDO COM A TABELA PRE-FIXADA
PELA EQUIPE TECNICA DA SES.

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO ESTADO DE MATO GROSSO
CREDENCIAMENTO N. 002/2016

RAZAO SOCIAL E N° DO CNPJ DA CREDENCIADA

ESCRITORIO REGIONAL DE SAUDE: XXX

2.2. Os documentos necessarios a habilitagdo poderdo ser apresentados em original, e em cdpia
autenticada por cartorio competente, ou em publicagdo da imprensa oficial, nas hip6teses da
apresentacdo de documentos expedidos pela internet s6 serdo aceitos 0s que possibilitem a
averiguacdo completa pela Presidente da Comissdo Permanente de Licitacdo e Equipe Técnica da
SES;

2.3. Sob pena de inabilitagdo, todos os documentos apresentados para habilitagdo deverdo estar:

2.4. Em nome da empresa, e, preferencialmente, com nimero do CNPJ e com o endereco respectivo:
a) se a empresa for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz; ou
b) se a empresa for a filial, todos os 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;

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

2.6. A Comissdo Permanente de Licitacdo, nos dias e horérios estabelecidos no predmbulo deste edital
recebera os envelopes, mediante protocolo, contendo a documentagao pelos interessados.

2.7. Se a documentagdo de habilitacdo ndo estiver completa e correta ou contrariar qualquer
dispositivo deste Edital e seus Anexos, a Presidente da Comissdo de Licitacdo junto com a Equipe
Técnica da SES considerara a proponente inabilitada;

3 - DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO

3.1. Somente sera admitida a participacdo neste Credenciamento de pessoas juridicas, que comprovem
com documentos de registros ou autorizagdes legais, que explorem ramo de atividade compativel com
0 objeto licitado;

3.2. Estardo habilitadas a participar deste credenciamento as empresas que apresentarem sua insercao
no Cadastro Geral de Fornecedores Estadual e/ou no Sistema de Cadastro Unificado de Fornecedores
— SICAF em plena validade, ou que apresentarem a documentagcdo comprobatéria da sua habilitacdo
juridica, qualificagdo econdémico-financeira e regularidade fiscal;

3.3. Nao sera admitida neste credenciamento a participacdo de empresas enquadradas em quaisquer
das hipoteses a seguir elencadas:

a) Que se encontrem sob faléncia, recuperagdo judicial ou extrajudicial, concurso de credores,
dissolucdo ou liquidacéo;

b) Que em regime de consorcio, qualquer que seja sua forma de constituicdo, sejam
controladoras, coligadas ou subsidiarias entre si;

¢) Que, por guaisquer motivos, tenham sido declaradas inidéneas ou punidas com suspensao
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por 6rgdo da Administragdo Publica Direta ou Indireta, nas esferas Federal, Estadual ou
Municipal, desde que o Ato tenha sido publicado na imprensa oficial ou registrado no
SICAF, conforme o caso, pelo érgdo que o praticou enguanto perdurarem o0s motivos

determinantes da punicéo;
d) Estrangeiras que ndo funcionem no Pais.

4 - DA HABILITACAO

4.1. O Envelope 01 de Habitacao devera conter os documentos abaixo relacionados neste item 4:

4.1.1. Relativos a Habilitacdo Juridica:

a) cédula de Identidade do representante da empresa, devidamente acompanhada de

procuragdo se for o caso;
b) registro comercial, no caso de empresa individual;

c) ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado, em se
tratando de sociedades comerciais e, no caso de sociedades por a¢des, acompanhado de

documentos de elei¢do de seus administradores;

¢.1) os documentos em apreco deverdo estar acompanhados de todas as alteragdes ou da

consolidacéo respectiva;

d) inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de

diretoria em exercicio; e

e) decreto de autorizacdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento expedido pelo

Orgéo competente, quando a atividade assim o exigir;

4.1.2. Relativos a Regularidade Fiscal-Trabalhista:
a) Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ);

b) Certiddo Conjunta de Tributos Federais, Divida Ativa da Unido e Previdenciaria, a mesma

podera ser retirada no site: www.receita.fazenda.gov.br/Grupo2/Certidoes.htm;

b.1) Poderdo ser apresentadas de forma separada as respectivas certiddes descritas na
alinea acima, desde que ambas estejam dentro do periodo de validade nelas indicados. No
entanto, se uma das certiddes estiver vencida, o licitante devera apresentar a certiddo de

forma conjunta como descrita na alinea “b”.

c) Certiddo Negativa de Débito Fiscal Estadual (CND) especifica para participar de
licitacbes, onde a mesma podera ser retirada no site: www.sefaz.mt.gov.br, para empresas
sediadas no Estado de Mato Grosso, e para empresas sediadas em outras Unidades da

Federacg&o trazer a certiddo do respectivo 6rgdo expedidor;

d) Certiddo Negativa de Débito de competéncia da Procuradoria Geral do Estado do

respectivo domicilio tributario;

d.1) Poderdo ser apresentadas as respectivas Certidoes descritas nas alineas “c” e “d”, de

forma consolidada, de acordo com a legislagédo do domicilio tributério do licitante.

e) Certiddo Negativa de Débito Municipal, expedida pela Prefeitura do respectivo domicilio

tributario;

f) Certiddo do Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS), a mesma pode ser retirada

no site: www.caixa.gov.br;

g) A licitante devera apresentar prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a
Justica do Trabalho, mediante a apresentacdo de certiddo negativa de débitos trabalhistas
(CNDT), nos termos do Titulo VII-A da Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada pelo

Decreto-Lei n® 5.452, de 12 de maio de 1943.

Obs.: Serdo aceitas certiddes positivas com efeito negativas, nos termos da lei de regéncia, para fins

de comprovacdes fiscais e trabalhistas.



http://www.receita.fazenda.gov.br/Grupo2/Certidoes.htm
http://www.receita.fazenda.gov.br/Grupo2/Certidoes.htm
http://www.caixa.gov.br/
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4.1.3. Relativos a Qualificagdo Econdmico-Financeira:

a) Balanco patrimonial e demonstra¢Ges contabeis do ultimo exercicio social (ano 2015), j&
exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situacdo financeira da
empresa, vedada a sua substituicdo por balancetes ou balangos provisorios, podendo ser
atualizados, quando encerrados ha mais de 3 (trés) meses da data de apresentacdo da
proposta, tomando como base a variacdo, ocorrida no periodo, do INDICE GERAL
DE PRECOS - DISPONIBILIDADE INTERNA - IGP-DI, publicado pela Fundagéao
Getulio Vargas - FGV ou de outro indicador que o venha substituir;

4.1.3.1. Serdo considerados aceitos como na_forma da lei o balanco patrimonial e
demonstracdes contabeis assim apresentados:
1°) sociedades regidas pela Lei n° 6.404/76 (sociedade andnima):
- publicados em Didrio Oficial; ou
- publicados em jornal de grande circulag&o; ou
- por fotocdpia registrada ou autenticada na Junta Comercial da sede ou domicilio da
licitante.
29) - Sociedades por cota de responsabilidade limitada (LTDA.): 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 6rgdo
equivalente.
39 - 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 drgdo equivalente.
49 - Sociedade criada no exercicio em curso: fotocépia do Balango de Abertura,
devidamente registrado ou autenticado na Junta Comercial da sede ou domicilio dos
licitantes nos casos de sociedades anénimas.

4.1.3.2. O balango patrimonial, as demonstracbes e o balan¢o de abertura deverdo estar
assinados pelos administradores das empresas constantes do ato constitutivo, estatuto ou
contrato social e por Contador legalmente habilitado.

4.1.3.3. Os tipos societarios obrigados e/ou optantes pela Escrituragdo Contabil Digital — ECD,
consoante disposi¢des 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:

I. Recibo de Entrega de Livro Digital transmitido através do Sistema Publico de
Escrituracdo Digital — Sped;

I1. Termos de Abertura e Encerramento do Livro Diario Digital extraidos do Sistema
Publico de Escrituracdo Digital — Sped,;

111. Balangco e Demonstracdo do Resultado do Exercicio extraidos do Sistema Pablico de
Escrituracdo Digital — Sped;

IVV. Requerimento de Autenticacdo de Livro Digital.

V. Termo de Autenticacdo da Junta Comercial.

a) A comprovagdo da boa situacdo financeira da empresa sera baseada na obtencdo de indices
de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), obtidos a partir dos
dados resultantes da aplicacdo das férmulas abaixo, cujos dados serdo extraidos das informagGes
do balango da empresa, relativo ao ultimo exercicio, ja exigiveis na forma da lei, sendo
admitido para qualificagéo resultado igual ou maior que 1,0(um):

Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo
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LG = -—————-- —
Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
Ativo Total
SG = e
Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
Ativo Circulante
LC=

Passivo Circulante

a.l) Junto com o balango patrimonial podera ser apresentado o demonstrativo de calculo dos
indices acima, assinado pelo profissional contabil responsavel pela empresa.

b) Considerando que a presente licitacdo objetiva o pre¢o, sem obrigatoriedade de contratacdo, e
0s riscos para administracdo, as empresas licitantes que apresentarem resultado menor que 1
(um) em qualquer dos indices referidos no item anterior, deverdo comprovar patriménio
liquido de no minimo 10% do valor estimado ou do valor total de sua proposta de prego,
conforme o artigo 31, 88 2° e 3°, da Lei n® 8.666/93, sob pena inabilitacdo;

4.1.3.4. Certiddo negativa de Faléncia e Recuperac¢do Judicial ou extrajudicial ou
Concordata expedida pelo distribuidor da sede da pessoa juridica licitante;

4.2. Sera dispensada a documentacdo elencada nos subitens 4.1.1, 4.1.2 e 4.1.3, somente para as
empresas cadastradas no SICAF ou junto ao Cadastro Geral de Fornecedores da SEGES, observando o
seguinte:

4.2.1. As licitantes cadastradas deverdo comprovar a inscricdo no Sistema de Cadastro
Unificado de Fornecedores — SICAF, que esteja em plena validade ou Declaragdo de
atualizacdo de documentos, emitido pela Secretaria de Estado de Gestdo — SEGES;

4.2.2. N&o serdo aceitos declaragdo de atualizagdo de documentos fornecidos por outros 6rgdos
ou entidades da Administracdo Publica de outras entidades da federagéo;

4.2.3. As empresas que ja estiverem cadastradas no SICAF ou no Cadastro de Fornecedores do
Estado de Mato Grosso deverdo providenciar a revalidacdo/atualizacdo dos documentos,
também no minimo de 03 (trés) dias Uteis antes da data designada para o recebimento da
proposta junto a sua Unidade Cadastradora;

4.2.4. A regularidade do cadastramento da licitante inscrita no SICAF sera comprovada
mediante a apresentacdo de espelho listando a validade da documentacdo apresentada naquele
sistema, e no Cadastro de Fornecedores do Estado 0s que apresentarem o respectivo Certificado
de Regularidade e espelho listando também a validade da documentacao.

4.3. Documentos Complementar para todas as empresas:

4.3.1. O licitante, sob as penas das sangdes cabiveis, devera declarar o seguinte (conforme
modelo do Anexo I11), sendo que a falsidade destas acarretara a aplicacdo das sancGes legais
cabiveis, de natureza civil e penal:
a) Declaracdo de inexisténcia de fato superveniente impeditivo de habilitagdo, na forma do
Art. 32, § 2°, da Lei 8.666/93 (conforme modelo do Anexo 111);
b) Declaracdo que ndo possui em seu quadro de pessoal, empregado(s) menores de 18
anos, em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e menores de 16 anos, em qualquer
trabalho, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14 anos, nos termos do art. 7°, XXXIII,
da Constituigdo Federal e art. 27, V, da Lei 8666/93. (conforme modelo do Anexo I11);
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c) Declaracéo, sob as penas do Art. 299 do Codigo Penal, de que teré a disponibilidade, caso
venha a ser credenciada, dos servicos credenciados para realizar 0s servi¢os nos prazos e/ou
condicdes previstas (conforme modelo do Anexo I11);

d) Declaragcdo da propria Empresa de que ndo existem, em seu quadro de empregados,
servidores publicos exercendo fungdes técnicas, comerciais de geréncia, administracdo ou
tomada de decisdo (conforme modelo do Anexo I11);

4.4. Documentos relativos a Qualificacdo Técnica:

4.4.1. Todas as empresas participantes cadastradas ou ndo no SICAF ou Cadastro Geral dos
Fornecedores da SEGES, deverdo apresentar dentro do Envelope 01 de Habilitacdo, os
documentos abaixo relacionados:

a) A(s) empresa(s) licitante(s) devera(do) apresentar atestado(s) de capacidade técnica,
pertinente e compativel(is) com o objeto desta licitacdo, 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, devera(ao) obrigatoriamente ser(em)
apresentado(s) com firma reconhecida em cartério (conforme modelo Anexo 1V);

b) Alvara Sanitario, da licitante, expedido pela Unidade competente da esfera Distrital, Estadual
ou Municipal,

c) Apresentar registro ou inscricdo de pessoa juridica no Conselho Regional de Medicina
(CRM), em validade, com indicacdo do objeto social compativel com o objeto desta
contratacéo;

d) Comprovar a Inscri¢do no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide — CNES;

e) Apresentar a ficha do CNES atualizado.

f) Indicacdo da equipe técnica adequada e habilitada legalmente, disponivel para a realizagdo do
objeto desta contratagao;

g) Declaragéo que a empresa de AD garante acesso aos servicos de atendimento de emergéncia e
resgate Médico, aos pacientes sob seus cuidados em periodo ininterrupto.

g.1) Declaracdo que a Empresa dispGe de ambulé@ncia completamente equipada para
remocdo do paciente, propria ou contratado.

g.2) Em caso de contrato com outro servi¢o de ambulancia o contrato devera ser anexado a
proposta do prestador;

h) Apresentar relagdo do corpo clinico dos profissionais de satde e especialidade, indicando os
nameros dos registros nos respectivos conselhos de classes e numero do CPF;

i) O Servico de Atencdo Domiciliar (SAD) deve possuir como responsavel técnico um
profissional de seu quadro permanente de nivel superior da area da saude, habilitado junto ao
respectivo conselho profissional;

j) Relatdrio de Visita Técnica emitido pela Equipe de AD dos ERS ou da Coreg/SES quando da
entrega da documentagdo do SAD, para comprovagao da indicagdo das instalagGes, do
aparelhamento e do pessoal técnico, adequados e disponiveis para a realizagdo do objeto.

k) Alvara de funcionamento especifico para sua area de atuagao vigente.

4.5. A empresa deve contar com, no minimo, os seguintes profissionais em seu quadro de
funcionérios:

a) Um Diretor/Coordenador Médico responsavel técnico.

b) Um Enfermeiro Responsavel pela Coordenacéo das Atividades de Enfermagem;

c) Fonoaudiologo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horéario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes, conforme prescrigéo,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;
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d) Fisioterapeuta, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horério
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescrigéo,
mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacao clinica da empresa;

e) Terapeuta Ocupacional, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de
horério compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescri¢do, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenagdo clinica da empresa;

f) Assistente Social, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescrigéo,
mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacao clinica da empresa;

g) Nutricionista, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horério
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricao,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

h) Psicdlogo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario compativel
com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricdo, mais
disponibilidade para discussdo de casos com coordenacdo clinica da empresa;

i) Farmacéutico, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horério
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescrigéo,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

45.1. Para todos os profissionais acima exigidos deverdo demonstrar regularidade com seus
respectivos Conselhos de Classe (a comprovacdo de regularidade se da pela simples apresentacdo da
carteira profissional em plena validade).

4.6. Documentos das empresas cadastradas no CGF/MT ou SICAF:

4.6.1. As licitantes inscritas no Cadastro Geral de Fornecedores do Estado de Mato Grosso
poderdo apresentar o respectivo Certificado de Inscricdo e Certiddes e Indices, em plena
validade e devidamente atualizados, em substituicdo aos documentos relativos a habilitagéo
juridica (item 4.1.1.), regularidade fiscal (item 4.1.2.) e qualificacdo econdémico-financeira
(item 4.1.3).

4.6.2. As licitantes inscritas no SICAF poderdo apresentar o respectivo Certificado de Registro
Cadastral — CRC/SICAF, nos termos do art. 34 da Lei 8.666, de 1993 e regulamentado pelo art.
1 do Decreto n° 3.722, de 2001) e Declaracdo de Habilitacdo valida, para confirmacdo da
regularidade de cadastramento da licitante e validade das Certiddes;

4.6.2.1. As empresas, que optarem por comprovar a regularidade através do SICAF, deverdo
apresentar:
a) Certificado de Registro Cadastral — CRC/SICAF, nos termos do art. 34 da Lei 8.666,
de 1993 e regulamentado pelo art. 1 do Decreto n° 3.722, de 2001);
b) Declaracdo de Habilitacdo valida, para confirmacdo da regularidade de cadastramento
da licitante e validade das Certiddes, acrescido de:
c) Prova de Inexisténcia de débitos trabalhistas, expedida pela Justi¢a do Trabalho;
d) Certidao negativa de Faléncia e/ou Recuperacdo Judicial expedida pelo distribuidor da
sede da pessoa juridica, ndo superior a 60 (sessenta) dias da abertura do certame, se outro
prazo ndo constar do documento.

4.7. 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, mas estéo
vencidos, deverdo ser encaminhados nos mesmos pardmetros estabelecidos no item 4 deste edital, sob
pena de inabilitagéo;

4.8. Os documentos necessarios & habilitacdo poderdo ser apresentados em original, em cdpia
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autenticada por cartério competente, ou em publicacdo da imprensa oficial, ou em copias simples,
desde que acompanhadas dos originais para conferéncia pela Comissdo de Licitacdo, ressalvadas as
hipdteses da apresentacdo de documentos expedidos pela internet (desde possibilite a averiguacdo
completa pela Comissédo de Licitagdo ou Equipe Técnica).

4.9. Sob pena de inabilitacdo, todos os documentos apresentados para habilitacdo deverdo estar em
nome da licitante, e, preferencialmente, com nimero do CNPJ e com 0 endereco respectivo,
salientando que:

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

c) Serdo dispensados da filial aqueles documentos que, pela prépria natureza,
comprovadamente, forem emitidos somente em nome da matriz;

d) Os atestados de capacidade técnica/responsabilidade técnica poderdo ser apresentados
em nome e com CNPJ da matriz e/ou da (s) filial (ais) da licitante.

4.10. Os documentos apresentados no anexo habilitacdo sem disposicdo expressa do 6rgdo expedidor
guanto a sua validade, terdo o prazo de vencimento de 60 (sessenta) dias contados a partir da data de
sua emiss&o.

4.11. Excetuam-se do prazo acima mencionado, os documentos cuja validade é indeterminada, como é
0 caso dos atestados de capacidade ou responsabilidade técnica.

4.12. N&o serdo aceitos documentos cujas datas estejam rasuradas.

4.13. A Comissdo Permanente de Licitacdo reserva-se o direito de solicitar o original de qualquer
documento, sempre que tiver davida e julgar necessario.

4.14. A Comissdo Permanente de Licitagdo ou a Equipe Técnica podera efetuar diligéncias, a fim de
obter informacBes complementares a respeito de documentos apresentados, cabendo, inclusive,
estabelecer um prazo maximo de 48 horas para a solu¢éo;

4.15. Aquele que ensejar declaragdo falsa, ou que dela tenha conhecimento, nos termos do artigo 299
do Cadigo Penal, ficara sujeito as penas de reclusdao, de um a cinco anos, se 0 documento € publico,
reclusdo de um a trés anos, e multa, se o documento é particular, independente da penalidade
estabelecida no artigo 7° da Lei Federal n® 10.520/2002.

5- DA APRESENTACAO DAS PROPOSTAS NO ENVELOPE 02

5.1. A Proposta de Precos devera ser apresentada, de acordo com a Tabela de Valores Pré-Fixada pela
Equipe Técnica desta SES, conforme Anexo | do presente Edital, preferencialmente datilografadas ou
impressas, 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
Gltima folha e rubricadas nas demais pelo representante legal da licitante.

5.2. Néo serdo aceitos pregos cujos valores unitarios sejam iguais a 0 (zero);
5.3. As propostas ndo poderdo impor condi¢des ou conter opcoes;

5.4. A Administracdo ndo se responsabilizara por envelopes que ndo sejam entregues a Comissao
Permanente de Licitacdo, no local, data e horéario definido neste Edital;
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5.5. Apls a abertura das propostas, ndo serd admitido cancelamento, inclusdo ou exclusdo de
documentos, retirada da proposta ou alteracdo nas suas condicdes, ficando o licitante sujeito a
suspensao ou cancelamento do seu registro, de acordo com as previsdes legais.

5.6. Na proposta os interessados, deverdo apresentar os documentos exigidos para seu credenciamento,
identificando cada Escritorio Regional de Salde/municipio que ir& credenciar-se, ou seja, caso tiver
interesse de participar de mais de um Escritorio Regional de Sadde/municipio, devera apresentar
junto aos documentos de proposta, a informacdo destacando quais Escritdrios Regionais de
Saude/municipio possui capacidade para atender. Os Escritdrios Regionais de Saude para
realizacdo do servico sdo: Agua Boa, Alta Floresta, Barra do Garcas, Céceres, Colider, Cuiaba,
Diamantino, Juara, Juina, Peixoto do Azevedo, Pontes e Lacerda, Porto Alegre do Norte,
Rondondpolis, Sao Felix do Araguaia, Sinop, Tangara da Serra e Varzea Grande.

6. DA SESSAO PUBLICA DE EXAME DOS DOCUMENTOS

6.1. A Sessdo de Exame dos documentos referentes ao CREDENCIAMENTO das empresas
interessadas serd dirigida pelo (a) Presidente da Comissdo Permanente de Licitacdo da SES e
acompanhada pela Equipe Técnica da SES, em conformidade com este Edital e seus Anexos, que dara
inicio a abertura dos envelopes 01 e 02, concomitantemente, e rubricara os documentos neles
contidos, que serdo obrigatoriamente rubricados pelos proponentes presentes, e lavrara as respectivas
Atas.

6.2. A CREDENCIANTE, sempre que necessario, podera promover diligéncias para consultas junto a
Orgdos técnicos para dirimir ddvidas ou solucionar questionamentos relacionados com o
credenciamento e com as contratagdes decorrentes deste CREDENCIAMENTO, assim como solicitar
documentos ou informagdes relacionadas ao produto ofertado.

6.3. As empresas que ndo atenderem o0s requisitos exigidos no presente edital, serdo consideradas
inabilitadas e ndo poderdo firmar contrato com a CREDENCIANTE/SES, até que seja resolvido todas
as pendencias relativas a inabilitacéo.

6.4. Ap0Gs o prazo de até 20(vinte) dias contados a partir do primeiro dia Util subseqiiente a data de
abertura da sessdo a Comissdo Permanente de Licitacdo publicara no Diério Oficial do Estado a
relacdo daquelas empresas consideradas habilitadas para futura e eventual contratacéo;

7. DEFINICOES DOS SERVICOS A SEREM CONTRATADOS

7.1. Admissdo em Atenc¢do domiciliar: processo que se caracteriza pelas seguintes etapas: indicacao,
elaboragdo do Plano de Atengdo Domiciliar e inicio da prestacdo da assisténcia ou internagdo
domiciliar.

7.2. Alta da Atencdo domiciliar: ato que determina o encerramento da prestacao de servigos de atencdo
domiciliar em fungdo de: internacdo hospitalar, alcance da estabilidade clinica, cura, a pedido do
paciente e/ou responsavel, ébito.

7.3. Atencdo domiciliar: termo genérico que envolve agbes de promogdo a saude, prevencdo,
tratamento de doengas e reabilitagdo desenvolvidas em domicilio.

7.4. Assisténcia domiciliar: conjunto de atividades de carater ambulatorial, programadas e continuadas
desenvolvidas em domicilio.

7.5. Cuidador: pessoa com ou sem vinculo familiar capacitada para auxiliar o paciente em suas
necessidades e atividades da vida cotidiana.
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7.6. Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar — EMAD: profissionais que compdem a equipe
técnica da atencdo domiciliar, com a funcéo de prestar assisténcia clinico-terapéutica e psicossocial ao
paciente em seu domicilio.

7.7. Internacdo Domiciliar: conjunto de atividades prestadas no domicilio, caracterizadas pela atencao
em tempo integral ao paciente com quadro clinico mais complexo e com necessidade de tecnologia
especializada.

7.8. Plano de Atencdo Domiciliar - PAD: documento que contempla um conjunto de medidas que
orienta a atuagdo de todos os profissionais envolvidos de maneira direta e ou indireta na assisténcia a
cada paciente em seu domicilio desde sua admisséo até a alta.

7.9. Servico de Atencdo Domiciliar — SAD: instituicdo publica ou privada responsavel pelo
gerenciamento e operacionalizacdo de assisténcia e/ou internacdo domiciliar.

7.10. Tempo de Permanéncia: periodo compreendido entre a data de admisséo e a data de alta ou 6bito
do paciente.

7.11. Admisséo dos pacientes serd precedida de avaliagdo por profissional medico desta Secretaria de
Estado de Saude que identificara o Item compativel a ser disponibilizado ao paciente.

7.12. Cabera ao medico regulador da SES, quando pertinente, indicar a alta do paciente, mediante
relatério fundamentado, o qual sera remetido a empresa credenciada que tera o prazo maximo de
30(trinta) dias para proceder o desmame e o treinamento dos familiares.

8 —- OBRIGACOES CONTRATUAIS

8.1. Homologada a licitacdo pela autoridade competente, a Secretaria de Estado de Salde de Mato
Grosso, poderd firmar contrato ou termo equivalente especifico (nota de empenho) com o
PROPONENTE VENCEDOR visando a execucdo do objeto desta licitacdo nos termos e condic¢fes da
minuta de contrato ou ordem de fornecimento/servico e anexos que integram este Edital.

8.2. O licitante deve comparecer quando convocado no prazo maximo de 03 (trés) dias Gteis, contados
do recebimento da convocacdo formal, para assinatura do instrumento contratual/ordem de
fornecimento/ordem de servigo.

8.3. As OBRIGACOES DA CONTRATANTE e da CONTRATADA, sancdes por
inadimplemento, critérios de reajuste e reequilibrio econémico-financeiro e condigdes de
pagamento sdo aquelas constantes no Termo de Referéncia, Projeto Béasico e/ou Plano de
Trabalho e Minuta do Contrato, juntamente com todos os elementos apresentados pela licitante
vencedora que tenham servido de base para o julgamento da presente licitacéo, que integrardo o
Contrato ou ordem de fornecimento/servico, independente de transcricéo.

8.4. A publicagdo resumida do instrumento de Contrato e de seus eventuais aditamentos na imprensa
oficial, que é condigdo indispenséavel para sua eficicia, serd providenciada pela Administracdo no
prazo estabelecido pela Lei 8.666/93.

8.5. O prazo de vigéncia do contrato sera de 12 (doze) meses, contados de sua assinatura, de acordo
com o art. 57 da Lei 8.666/93, podendo ser prorrogado nas hipoteses permitidas pela mesma lei.

8.6. Decorridos 90 (noventa) dias da data da entrega das propostas fisicas, apés a finalizacdo da
disputa, sem convocagdo para contratacdo, ficam as licitantes ndo contratadas liberadas da obrigagédo
de contratar.
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9. DA FISCALIZACAO E ACOMPANHAMENTO

9.1. A fiscalizagdo e o0 acompanhamento serdo exercidos pelos servidores responsaveis,
preferencialmente médico, lotado na Equipe de AD do ERS ou na Coordenadoria de Regulacéo-
COREG-SUREG, que terd, dentre outras, a incumbéncia de  solicitar a
CREDENCIADAS/ONTRATADA a substituicdo de materiais ou equipamentos que considere
ineficiente ou inadequado ou que esteja fora das especificacfes contratada, ou ainda, servicos de
terceiros;

9.2. O servidor responsavel registrara em relatdrio as deficiéncias verificadas na execucdo dos
servi¢os, encaminhando copias a CONTRATADA, para a imediata corregdo das irregularidades
apontadas, sem prejuizo da aplicacdo das penalidades previstas neste Contrato;

9.3. Em conformidade com os artigos 73 a 76 da Lei n° 8.666/93, o recebimento dos servigos sera
efetuado, por profissional designado pela Coordenadoria de Regulacdo, sendo que, apds
comprovagdo acerca das especificagdes, da qualidade e quantidade dos servicos prestados,
encaminhard a respectiva Nota Fiscal/Fatura;

9.4. A CONTRATANTE reserva-se o direito de proceder quaisquer diligéncias, objetivando
comprovar o disposto no item acima, sujeitando-se a CONTRATADA as cominagoes legais.

9.5. O descumprimento de quaisquer das condi¢cBes previstas neste regulamento, bem como na Lei
Federal n. 8.666/93 e na Lei Federal n. 8.080/90, ensejara a rescisdo do contrato, sendo possibilitado o
contraditério e ampla defesa.

10 — DA IMPUGNACAO DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO

10.1. Até 03 (trés) dias Uteis antes da data fixada para abertura da sessdo publica, qualquer pessoa
podera solicitar esclarecimentos, providéncias ou impugnar o Edital do Credenciamento.

10.1.1 Qualquer pedido de esclarecimento, em relacdo a eventuais duvidas na interpretagcdo do
presente Edital ou impugnacdo deverdo ser encaminhados ao Presidente da comisséo
Permanente de Licitacdo por e-mail no endereco: compras@ses.mt.gov.br, ou via fax (65)
3613-5456 ou 3613/5451 ou protocolar na Coordenadoria de AquisicBes e Contratos,
enderecado a Comissdo Permanente de Licitacdo da Secretaria de Estado de Saude — SES,
situada no Bloco 05, Palacio Paiaguas — Centro Politico Administrativo — CPA, Cuiabd-MT
78049/902, com a devida identificagdo, informando o nimero da licitacao.

10.2. Cabera a Comissdo, auxiliada pela Area Técnica SOLICITANTE, decidir sobre a
impugnacédo/esclarecimento até o dia anterior a data de abertura da sesséo da licitacéo.

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

10.4. Acolhida a impugnacdo contra o ato convocatério sera definida e publicada nova data, caso haja
necessidade, para a realizagéo do certame.

10.5. Os pedidos de esclarecimentos serao respondidos diretamente no site: www.saude.mt.gov.br, no
campo “LICITACAQO”, no link correspondente a este Edital.

10.6. A Comissao podera, a seu exclusivo critério, a qualquer momento, solicitar aos licitantes por
escrito, informacdes adicionais sobre a proposta comercial e as documentac6es apresentadas.
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10.7. O ndo atendimento da solicitagdo no prazo estabelecido poderd, a critério da Comissao, implicar
na desclassificacdo do licitante.

11 - DO PREGCO E CONDIGOES DE PAGAMENTO

11.1. Os quantitativos estimados poderdo ser alternados nos diferentes niveis de complexidade,
respeitados os valores tidos como limite anual.

11.2 Do Pagamento:

a) O pagamento serd feito mensalmente por producdo, mediante parecer favordvel do médico
supervisor pertencente ao quadro de funcionarios desta SES-MT apds a verifica¢do in loco nos
prontudrios dos pacientes.

b) Pelo fiel e perfeito fornecimento do objeto desta contratagdo, a CONTRATANTE pagara a
contratada mediante a apresentacdo mensal da Nota Fiscal, com relatérios individuais dos pacientes
elaborados pelo médico assistente, enfermagem e fisioterapia, constando nome do paciente e
periodo de atendimento, que correspondera aos servicos fornecidos.

¢) A contratada emitira mensalmente, Nota Fiscal em nome do FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
/MT, CNPJ 04.441.398/0001-61, no ultimo dia de cada més, que devera ser entregue juntamente
com o relatério e as certidBes requeridas para pagamento até o quinto dia do més subseguente.

d) Se houver alguma incorrecdo da Nota Fiscal, a mesma sera devolvida ao Contrato para corre¢ao,
ficando estabelecido que o prazo para pagamento serd contado a partir da data de apresentagdo da
nova Nota Fiscal, sem qualquer 6nus ou correcdo a ser paga pelo contratante.

12 - DOS RECURSOS

12.1. Sera de 05 (cinco) dias Uteis 0 prazo para a interposi¢do dos recursos observando-se o disposto
no art. 109 da Lei 8.666/93, das interessadas que ndo foram credenciadas, contados da publicacédo do
resultado Publicado no Diario Oficial do Estado de Mato Grosso. Ultrapassado este prazo, fica
caracterizada falta de manifestacdo, decaindo o direito de recurso.

12.2. Os memoriais de recurso administrativo deverdo ser enviados para o endere¢o constante no item
10.1.1 deste edital.

12.3. Os recursos interpostos e as respectivas contra-razdes serdo deliberados pela Autoridade
competente, apos apreciacdo pela Comissdo Permanente de Licitac&o.

13- DO CONTRATO

13.1 - Publicado o resultado e relagdo das empresas habilitadas ao credenciamento e decorridos 05
(cinco) dias sem interposicdo de recurso, o credenciamento sera remetido ao Secretario de Estado de
Saude para conhecimento, prosseguindo em seus tramites legais até final conclusdo, quando entdo as
adjudicatarias do presente credenciamento serdo convocadas a assinarem as minutas do contrato de
Credenciamento.

13.2. Para a assinatura da minuta do contrato de Credenciamento as empresas deverdo fazer-se
representar por:

a) Socio que tenha poderes de administracdo, apresentando o contrato social ou ato de sua
investidura, além da comunicacdo expressa da empresa na qual menciona qual o sdcio
autorizara o credenciamento;

b) Ou por procurador com poderes especificos, devendo o instrumento de procuracéo ter firma
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reconhecia, devendo obrigatoriamente apresentar os dados constantes deste Termo de
Credenciamento.

13.3. O Processo de credenciamento devera ser avaliado semestralmente pela Equipe Técnica da SES,
devendo emitir Relatorio acerca da prestacéo dos servicos.

13.4. O contrato de CREDENCIAMENTO sera firmado de acordo com o modelo disposto ho Anexo
V e ter4 como objeto o credenciamento de empresa especializada na prestacéo de servigos de HOME
CARE a fim de atender demandas judiciais.

13.5. Serd descredenciada, a qualquer tempo, a empresa que ndo mantiver, durante o curso do
contrato, as mesmas condi¢cdes que possibilitaram o seu credenciamento, bem como a que rejeitar
qualquer paciente, sem apresentar as razfes objetivas que justifiguem a sua conduta, ou, ainda,
aquela cujo contrato venha a ser rescindido, pelos motivos previstos no contrato.

14. DO PRAZO E DOS LOCAIS DA REALIZAGCAO DO SERVICO

14.1 O contrato para execucdo dos servicos, objeto deste Plano de Trabalho vigorardo por 12 (doze)
meses, podendo ser prorrogados, a juizo da SES/MT e, por igual periodo de tempo, na forma da Lei
Federal n® 8.666/93, Art.57.

14.2 Os locais da realizacdo dos servigos de AD subsidiados pela Secretaria de Estado de Saude serdo
os municipios localizados na sede dos Escritorios Regionais de Satde: Agua Boa, Alta Floresta,
Barra do Garcas, Céaceres, Colider, Cuiaba, Diamantino, Juara, Juina, Peixoto do Azevedo,
Pontes e Lacerda, Porto Alegre do Norte, Rondondpolis, Sdo Félix do Araguaia, Sinop, Tangara
da Serra e Varzea Grande que disponham de empresas de AD legalmente instituidas.

14.2.1 As empresas deverdo executar os servicos na regional a que se credenciou

14.3 Havendo mais de uma empresa credenciada para cada Escritorio Regional de Satide/municipio
sera utilizado o critério por ordem de protocolo dos documentos (Data e Horas) no momento do
credenciamento, definindo assim a ordem das empresas credenciadas quando da execucao dos servigos
(conforme itens 17.8 e 17.9 do Plano de Trabalho - anexo Il).

14.4 As empresas que possivelmente possam vir posteriormente ser cadastradas, em razdo da vigéncia
do credenciamento, irdo para o final da fila das empresas ja Credenciadas para a regional por ela
declarada, onde seréa feito todo o rodizio para s6 entdo estas participarem, e assim sucessivamente
(conforme itens 17.8 e 17.9 do Plano de Trabalho - anexo II).

15 - DO DESCREDENCIAMENTO

15.1 No decorrer do processo de credenciamento, a Administracdo podera rescindir 0 contrato
oriundo deste credenciamento, caso seja constatada qualquer irregularidade na observancia e
cumprimento das normas fixadas no Plano de Trabalho e na legislagdo pertinente ou no interesse da
Credenciada, sem prejuizo do contraditério e da ampla defesa.

15.2 A Entidade Credenciada que desejar solicitar o descredenciamento deveré fazé-lo mediante aviso
escrito, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias;

15.3 Se, durante a vigéncia deste Credenciamento, houver desisténcia de alguma empresa credenciada,
as demais empresas credenciadas deverdo arcar com a cota de fornecimento da empresa desistente, a
qual sera dividida com as demais em percentuais iguais.
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15.4 Caso seja constatada qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das normas fixadas
neste Edital e no contrato de Credenciamento, a mesma sera automaticamente excluida do rol das
Credenciadas.

15.5 As Credenciadas serdo descredenciadas, a qualquer tempo, se ndo mantiver, durante o curso do
contrato de Credenciamento, as mesmas condi¢des que possibilitaram o0 seu credenciamento, bem
como se rejeitar qualquer pedido, sem apresentar as razdes objetivas que justifiquem a sua conduta, ou
ainda, se o contrato de Credenciamento vir a ser rescindido pela Credenciante pelos motivos previstos
no contrato.

15.6 A SES poderé revogar o credenciamento guando assim exigir o interesse publico, mediante
decisdo fundamentada, sem que reste qualquer direito de indenizacdo em favor dos credenciados, mas
garantindo-se o pagamento dos servigos prestados até a data da revogagao.

16 - SANCOES/INADIMPLEMENTO
16.1. O descumprimento injustificado das obriga¢es assumidas nos termos deste edital sujeita a

licitante a multas, consoante o caput e 88 do art. 86 da Lei n2 8.666/93 e alteracdes posteriores,
incidentes sobre o valor da Nota de Empenho, na forma seguinte:

16.1.1. Quanto & obrigacéo de assinar o contrato no prazo estabelecido:

a) atraso até 5 (cinco) dias, multa de 2% (dois por cento);

b) a partir do 62 (sexto) até o limite do 102 (décimo) dia, multa de 4% (quatro por cento),
caracterizando-se a inexecucdo total da obrigacdo a partir do 112 (décimo primeiro) dia de
atraso.

16.1.2. Quanto as obrigacOes de solucdo de quaisquer problemas com os itens adquiridos, e,
quanto a aceitacdo de acréscimos e supressdes no valor total da adjudicacéo:

a) atraso até 2 (dois) dias, multa de 2% (dois por cento);

b) a partir do 32 (terceiro) até o limite do 5° (quinto) dia, multa de 4% (quatro por cento),
caracterizando-se a inexecucao total da obrigag&o a partir do 6° (sexto) dia de atraso.

16.2. Sem prejuizo das san¢Bes cominadas no art. 87, I, 11l e 1V, da Lei 8.666/93, pela inexecucéo total
ou parcial do objeto adjudicado, a Administracdo podera, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a
licitante vencedora multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor adjudicado;

16.3. Se a adjudicataria recusar-se a retirar a nota de empenho, ndo executar 0S Servigos
injustificadamente ou se ndo apresentar situagcdo regular no ato da assinatura do mesmo, garantida
prévia e ampla defesa, sujeitar-se-a as seguintes penalidades:

a) multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor adjudicado;

b) suspensdo temporaria de participar de licitacdes e impedimento de contratar com a Secretaria
de Estado de Saude, por prazo de até 5 (cinco) anos e,

c) declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica;

16.4. A licitante, adjudicataria ou contratada que deixar de executar ou apresentar documentacao falsa
exigida para o certame, ensejar o retardamento da execucéo de seu objeto, ndo mantiver a proposta,
falhar ou fraudar na execucdo do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal,
garantida prévia e ampla defesa, ficard impedida de licitar e contratar com o Estado pelo prazo de até
05 (cinco) anos e, sem prejuizo da agdo penal correspondente na forma da lei;

16.5. A multa, eventualmente imposta a adjudicataria, sera automaticamente descontada da fatura a
que fizer jus, acrescida de juros moratérios de 1% (um por cento) ao més. Caso a contratada ndo tenha
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nenhum valor a receber desta Secretaria de Estado de Saude, ser-lhe-& concedido o prazo de 5 (cinco)
dias Uteis, contados de sua intimag&o, para efetuar o pagamento da multa. Apds esse prazo, ndo sendo
efetuado o pagamento, seus dados serdo encaminhados ao Orgdo competente para que seja inscrita na
divida ativa do Estado, podendo, ainda a Administracdo proceder a cobranca judicial da multa;

16.6. As multas previstas nesta se¢cdo ndo eximem a adjudicataria da reparacdo dos eventuais danos,
perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha causar a Administragéo;

16.7. Se a Contratada ndo proceder ao recolhimento da multa no prazo de 5 (cinco) dias Uteis,
contados da intimacdo por parte da SES, o respectivo valor sera descontado dos créditos que esta
possuir com esta Secretaria, e, se estes ndo forem suficientes, o valor que sobejar serd encaminhado
para inscricdo em Divida Ativa e execugdo pela Procuradoria-Geral do Estado;

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

17 - DAS DISPOSICOES FINAIS

17.1. As proponentes sdo responsdveis pela fidelidade e legitimidade das informagdes e dos
documentos apresentados em qualquer fase da licitagdo, assumindo ainda, todos os custos de
preparacdo e apresentacdo de sua proposta, uma vez que a SES/MT ndo sera, em nenhum caso,
responsavel por esses custos, independentemente da condugéo ou do resultado do processo;

17.2. A prestacdo de servicos, constante do Termo de Credenciamento, tem carater corporativo, néo
constituindo, em hipbtese alguma, vinculo empregaticio de qualquer espécie, entre a
CREDENCIADA e a CREDENCIANTE. Assim, todos os encargos sociais, trabalhistas e
previdenciarios correspondentes aos empregados da CREDENCIADA, bem como a responsabilidade
pelo recolhimento dos tributos incidentes sobre a prestacdo de servico, objeto do Credenciamento,
serdo de inteira responsabilidade da CREDENCIADA.

17.3. Os interessados poderdo solicitar credenciamento a qualquer tempo, desde que cumpridos todos
0s requisitos e que esteja vigente o presente edital de credenciamento, que tera vigéncia de 12 meses.

17.3.1. As empresas que possivelmente possam vir posteriormente ser cadastradas, em razéo da
vigéncia do credenciamento (item 8.1 do plano de trabalho), irdo para o final da fila das empresas ja
Credenciadas para regional por ela declarada, onde sera feito todo o rodizio para sé entdo estas
participarem, e assim sucessivamente.

17.3.2. Os documentos entregues serdo abertos, analisados, conferidos, verificando as exigéncias do
Edital pela Comisséo de Licitag&o.

17.4. Os esclarecimentos estardo disponiveis aos interessados no site da SES/MT, endereco
www.saude.mt.gov.br, sendo responsabilidade da Credenciante, estar atenta aos mesmos e a quaisquer
alteracdes no edital, ndo podendo alegar disto desconhecimento;

17.5. A homologagdo do resultado desta licitacdo ndo implicara direito a assinatura do Contrato;

17.6. Da reunido, lavrar-se-& ata circunstanciada, na qual serdo registradas as ocorréncias relevantes,
devendo a mesma, ao final, ser assinada pelo (a) presidente, membros da Comissdo e os licitantes
presentes;

17.7. Deverdo, os licitantes participantes, permanecer no recinto da sesséo até o término da mesma
para a assinatura da ata;
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17.8. Aos casos omissos aplicam-se as disposi¢des constantes na Lei 8.666/93 e alteracGes posteriores;

17.9. Sao partes integrantes deste Edital:

Anexo | — Tabela de Valores

Anexo Il — Plano de Trabalho

Anexo Il — Modelo de Declaragédo

Anexo V- Modelo de Atestado de Capacidade Técnica
Anexo V — Minuta do contrato

Cuiaba-MT, 20 de janeiro de 2017.

Jodo Batista Pereira da Silva
Secretario de Estado de Saude — SES/MT
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ANEXO |
TABELA DE VALORES
VALOR
- VALOR DA QTDE/
DESCRICAO ) MENSAL/ .| CUSTOMENSAL | CUSTOANUAL
DIARIA PACTES/MES
PACIENTE
500,02 X 30 DIAS = R$

COMPLEXIDADE 2 500,02 14 210.008,40 2.520.100,80

15.000,60

700,08 X 30 DIAS = R$

COMPLEXIDADE 3 700,08 33 693.079,20 8.316.950,40

21.002,40

1.004,35 X 30 DIAS = R$

COMPLEXIDADE 4 1.004,35 35 1.054.567,50 12.654.810,00

30.130,50

R$ 1.362,20X 30 DIAS =
COMPLEXIDADE 5 1.362,29 35 1.430.404,50 17.164.854,00
R$ 40.868,70

TOTAL 117 3.388.059,60 40.656.715,20

Para fins de calculo de honorarios, considerou-se as tabelas de honorarios dos Conselhos de
Classe - 2015/2016. Classificacdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos-
CBHPM 2016. Técnicos e Auxiliares de Enfermagem: média de precos praticado pelas
empresas de AD auditadas em 2015.

ANEXO Il

PLANO DE TRABALHO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PARA
CREDENCIAMENTO DE EMPRESAS ESPECIALIZADAS NA PRESTACAO DE
SERVICOS DE ATENCAO DOMICILIAR NO ESTADO DE MATO GROSSO - 2016

1- IDENTIFICA(}AO DO DEMANDANTE:
Unidade: Coordenadoria de Regulacdo — ATENCAO DOMICILIAR
Responsavel: Suely Auxiliadora Rodrigues
Contato: (65) 3613-2406/2409 — Email: coreg@ses.mt.gov.br

2 - PREVISAO ORCAMENTARIA:

Programa: 0326 - Fortalecimento da Gestdo do SUS

Projeto/Atividade: 2983 — Implementacdo do Sistema Estadual de Regulagéo
Medida: 9 - Tarefa: 1

Natureza: 3.3.90.91- Demandas oriundas de Ordem judicial, Ouvidoria, Camara Técnica da
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Regulagéo/SES que solicitam Atencéo Domiciliar.
Fonte: 134

3-OBJETO SINTETICO

Chamamento publico para CREDENCIAMENTO de empresas especializadas na prestacdo
de Servigos de Atencdo Domiciliar (SAD), em carater complementar ao Sistema Unico de Salde
(SUS) do Estado de Mato Grosso, em cumprimento a Ordens judiciais, solicitacbes da Ouvidoria,

Céamara Técnica da Regulagdo/SES, conforme especificado no Plano de Trabalho.

4 - FUNDAMENTAGCOES PARA INVESTIMENTO NO SAD

A Atencdo Domiciliar (AD) dentro do SUS encontra-se prevista na Lei n°® 8.080 de 19 de
setembro de 1990, art. 7° que estabelece os principios e diretrizes do SUS, de universalidade do
acesso, integralidade da atencéo; no Decreto n° 7.508, de 29 de junho de 2001, que regulamenta a Lei
n° 8.080 de 1990; na Lei n° 10.741 de 1° de outubro de 2003 no art. 15, inciso IV que institui o
Estatuto do Idoso; na Portaria n® 399/GM/MS, de 22 de fevereiro de 2006 que divulga o Pacto pela
Saude 2006; na Portaria n°® 699/GM/MS de 30 de marco de 2006 que regulamenta as Diretrizes
Operacionais dos Pactos pela Vida e de Gestdo; na Portaria n® 1.600/GM/MS de 07 de julho de 2011
que reformula a Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias e institui a Rede de Atencgdo as Urgéncias
no SUS; na Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria
(ANVISA) n® 11 de 26 de janeiro de 2006 que dispOe sobre o Regulamento Técnico de
Funcionamento de Servicos que prestam AD; e no disposto na Portaria n® 963 de 27 de maio de 2013
gue redefine a AD no dmbito do SUS.

A Secretaria de Estado de Saude até o momento ndo instituiu a Politica de Atencédo
Domiciliar, contudo existe crescente demanda advinda de bloqueios e ordens judiciais para a oferta
imediata desse tipo de servigo. Ocorre que tal custeio ndo se encontra previsto na Lei Orgéanica da
Saude Estadual, o que vem causando desorganizacdo administrativa junto ao planejamento fisico
orcamentario para garantir o atendimento e acesso da populagéo.

Conforme levantamento realizado em marco de 2016 pela equipe técnica da AD da
Coordenadoria de Regulacdo, ha 127 pacientes recebendo AD custeado pelo Estado e outros 59 com
atendimento autorizado, aguardando internacdo. Para os 67 pacientes localizados nos municipios de
Cuiabéa e Varzea Grande, cujo atendimento se da via Contrato n°001/2012/SES/MT, atualmente no 6°
Termo Aditivo, o custo mensal representa R$1.592.001,00 (um milh@o quinhentos e noventa e dois
mil e um reais). Em relacdo aos 60 pacientes oriundos dos demais municipios, o setor dispde tdo
somente de informagBes quanto a autorizagdo para o AD, pois vem sendo operado via blogueio

judicial.
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Observe-se que ha municipios de Mato Grosso em processo de organiza¢do da AD, como
Vérzea Grande, Cuiaba e Campo Verde.

Outro aspecto a considerar, é que no estado de Mato Grosso tem-se um namero significativo
de pacientes que permanecem internados em Unidades de Terapia Intensiva e nas mais variadas
unidades de internacdo devido a sua dependéncia de ventilacdo mecénica e/ou assisténcia intensiva de
enfermagem, os quais mantém a ocupacdo de leitos estratégicos e de alto custo, porém tém condicdes
clinicas de serem assistidos em suas residéncias desde que garantida uma AD de acordo com a
complexidade de sua patologia.

Sendo fornecida AD, as vagas que se abrirem em decorréncia dessa desospitalizagdo permitira a
ocupacdo destes leitos por outros pacientes em estado de satde critico e em condi¢Ges de Emergéncia,
em um tempo menor do que o atual.

Mediante o exposto, para a garantia do acesso, da previsdo orcamentaria e do controle da
qualidade do servigo oriundo da demanda judicializada, da Ouvidoria e da Camara Técnica da
Coordenadoria de Regulacdo, faz-se necessario no contexto atual, a contratacdo de servigos de AD

conforme critérios estabelecidos nesse Termo de Referéncia.
5 - RESULTADOS ESPERADOS DIRETOS E INDIRETOS

Garantir 0 acesso a SAD e otimizar a rotatividade dos leitos hospitalares para pacientes que
requerem atendimento em unidade Hospitalar.
6 — DA LEGISLACAO ESPECIFICA

Considerando o previsto na Lei n°® 8.080/1990 que institui 0 SUS, os servigos descritos no
item 4 deverdo atender o disposto na Lei n° 10.424/2002, Resolugdo RDC/ANVISA n° 11/2006,
Resolucdo RDC/ANVISA n° 50/2002, Resolu¢do/CFM 1668/2003, Resolucdo COFEN N° 464/2014,
Resolucdo CFN N°380/2005.

7 - PUBLICO/CLIENTELA ALVO

Pacientes que necessitam de Internacdo Domiciliar e preencham os critérios estabelecidos
nesse Termo de Referéncia, oriundos de Ordem judicial, Ouvidoria, Camara Técnica da
Regulacéo/SES.

8 — DA PERIODICIDADE:

8.1 Os interessados poderdo solicitar credenciamento a qualquer tempo, desde que cumpridos
todos os requisitos e que esteja vigente o presente edital de credenciamento, que teré vigéncia de 12

Mmeses.

8.1.1 Os documentos entregues serdo abertos, analisados, conferidos, verificando as

exigéncias do Edital pela Comisséo de Licitagao.
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8.2 O Contrato tera periodicidade de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogados, a juizo da
SES/MT e, por igual periodo de tempo, o contrato para execucdo dos servigos, objeto deste Plano de
Trabalho, conforme revisto na Lei Federal n © 8.666/93 Art.57.

9 - LOCAL DA REALIZAGCAO DO SERVICO

9.1 O local da realizacdo dos servicos de AD subsidiados pela Secretaria de Estado de Salde
serdo os municipios localizados na sede dos Escritorios Regionais de Sadde: Agua Boa, Alta
Floresta, Barra do Garcas, Céaceres, Colider, Cuiaba, Diamantino, Juara, Juina, Peixoto do
Azevedo, Pontes e Lacerda, Porto Alegre do Norte, Rondonépolis, Sdo Félix do Araguaia, Sinop,

Tangara da Serra e Varzea Grande que disponham de empresas de AD legalmente instituidas.

9.2 Os interessados CREDENCIANTES, deverao apresentar os documentos exigidos para seu
credenciamento, identificando cada Escritério Regional de Saude/municipio que ira credenciar-se, ou
seja, caso tiver interesse de participar de mais de um Escritério Regional de Satde/municipio, devera
apresentar junto aos documentos de proposta, a informacdo destacando quais Escritérios
Regionais de Saude/municipio possui capacidade para atender.

9.2.1 As empresas deverao executar os servicos na regional a que se credenciou.

9.3 Havendo mais de uma empresa credenciada para cada Escritério Regional de
Saude/municipio, serd utilizado o critério por ordem de protocolo dos documentos (Data e Horas) no
momento do credenciamento, definindo assim a ordem das empresas credenciadas quando da

execucdo dos servicos.

9.4 As empresas que possivelmente possam vir posteriormente ser cadastradas, em razéo da
vigéncia do credenciamento (Item 8.1), irdo para o final da fila das empresas ja Credenciadas para a
regional por ela declarada, onde sera feito todo o rodizio para s6 entdo estas participarem, e assim

sucessivamente.

10 — DOS CRITERIOS, DAS ESPECIFICACOES, ESTIMATIVA DE CUSTOS E
QUANTIDADES DOS SERVICOS A SEREM PRESTADOS

10.1 - Dos Critérios para admissao do paciente na AD

A admissdo dos pacientes na AD e sua classificacdo por nivel de complexidade se daré pela
aplicacdo dos critérios estabelecidos no PROTOCOLO DE REGULACAO PARA ADMISSAO NA
AD, a ser aplicado pelas Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES. Tal protocolo se baseia na
Portaria/GM n° 963 de 27 de maio de 2013, artigos 18 a 26 e na Classificagdo de Paciente em

Assisténcia Domiciliar da Associacdo Brasileira de Empresas de Medicina de Interacdo Domiciliar —
ABEMID e as Tabelas de Avaliagdo para Internagdo Domiciliar e de Manutencdo em Internacao

Domiciliar do Nucleo Nacional de Empresas de Assisténcia Domiciliar — NEAD.
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10.1.1 Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 1
10.1.1.1 Seré admitido no SAD de baixa complexidade o paciente que se enquadrar nas necessidades
de saude listadas abaixo:
a) Pacientes que possuam problemas de satde controlados/compensados e com dificuldade ou
impossibilidade fisica de locomog&o até uma unidade de saude;
b) Pacientes que necessitem de cuidados de menor complexidade, incluidos os de recuperagdo
nutricional, de menor frequéncia, com menor necessidade de recursos de salde.
¢) Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de média e alta
complexidade, dependendo da evolugéo clinica.
10.1.1.2 A determinagdo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de AD
dos ERS ou da Coreg/SES.
10.1.1.3 Os equipamentos, 0s materiais permanentes, de consumo e 0s prontudrios dos usuarios
atendidos nessa modalidade ficardo instalados e armazenados na estrutura fisica da Unidade Basica de
Saude.
10.1.1.4 O Atendimento Domiciliar de Baixa Complexidade é de responsabilidade das equipes de
atencdo basica do municipio, por meio de visitas regulares em domicilio, no minimo, 1 (uma) vez por

mes.

10.1.2 Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 2 a 3
10.1.2.1 Sera admitido no SAD de Média Complexidade o paciente que se enquadrar nas necessidades
de saude listadas abaixo:

a) Necessidade de assisténcia continua de enfermagem;

b) Demanda por procedimentos de maior complexidade, que podem ser realizados no domicilio, tais
como: curativos complexos e drenagem de abscesso, entre outros;

c) Dependéncia de monitoramento frequente de sinais vitais;

d) Necessidade frequente de exames de laboratério de menor complexidade;

e) Adaptacdo do usuéario e/ou cuidador ao uso do dispositivo de traqueostomia;

f) Adaptacdo do usuario ao uso de oOrteses/proteses;

g) Adaptacdo de usuarios ao uso de sondas e ostomias;

h) Acompanhamento domiciliar em p6s-operatorio;

i) Reabilitacdo de pessoas com deficiéncia permanente ou transitoria, que necessitem de
atendimento continuo, até apresentarem condicBes de frequentarem outros servigos de
reabilitacdo;

j) Uso de aspirador de vias aéreas para higiene bronquica;

k) Acompanhamento de ganho ponderal de recém-nascidos de baixo peso;
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I) Necessidade de atencdo nutricional permanente ou transitoria;
m) Necessidade de cuidados paliativos;
n) Necessidade de medicacdo endovenosa, muscular ou subcutanea, por tempo pré-estabelecido.
0) Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de baixa e alta
complexidade, dependendo da evolugéo clinica dos pacientes.
10.1.2.2 A determinacdo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de AD
dos ERS ou da Coreg/SES.

10.1.3 Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 4 ¢ 5

10.1.3.1  Sera admitido no SAD de Alta Complexidade o paciente que se enquadrar nas necessidades
de salde listadas abaixo:

a) Necessidade de monitorizacdo continua;

b) Necessidade de assisténcia continua de enfermagem;

c) Existéncia de pelo menos uma das situa¢des admitidas como critério de incluséo para cuidados na

modalidade Média Complexidade e o wuso de, no minimo, um dos seguintes

equipamentos/procedimentos:

I. Suporte Ventilatério ndo invasivo:
Il. Pressdo Positiva Continua nas Vias Aéreas (CPAP);
I1l. Pressdo Aérea Positiva por dois Niveis (BIPAP);
IV. Didlise peritoneal; ou
V. Paracentese.
VI. Nutricdo Parenteral Total;
VII. Total dependéncia de atividade na vida diaria;
VIII. Ulcera de presséo graus 4 e 5;
IX. Acesso venoso periférico continuo ou intermitente;
10.1.3.2 Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de baixa e
media complexidade, dependendo da evolucéo clinica dos pacientes.
10.1.3.3 A determinacéo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de AD
dos ERS ou da Coreg/SES.

10.2 - Das Especificagdes:

COMPLEXIDADE 2 ESPECIFICACAO DIARIA
Equipe multiprofissional:
Médico: 1 vez/semana R$ 39,89
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Enfermeiro: 1 vez/semana R$ 13,31
Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 06 horas, 7 vezes/semana. R$ 95,04
Fisioterapia: quando indicado 01 vez/dia, 03 vezes/semana. R$ 16,35
Fonoauditloga: quando indicado 01 vez/dia, 01 vez/semana. R$ 10,51
Psicologia: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
Assistente social: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
Nutricionista: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
Materiais:
Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (30/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de R$ 29,00
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...
Equipamentos e mobiliarios:
Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termémetro,
; n ) X A e R$ 40,43
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio)
Medicamentos:
Conforme prescricdo meédica do médico assistente da empresa para
: R$ 45,00
atendimento nas 24 horas.
Prontuario do paciente:
Prontuério organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
A X o . R$ 3,50
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores do SUS.
Remocéao do paciente:
a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,
b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
i w R$ 48,53
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos,
d) exames laboratoriais e de imagem.
Emergéncia e Urgéncia:
Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas). R$ 83,30
Alimentacao:
Alimentacdo enteral e formulas especiais. R$ 44,70
Residuos:
Coleta de Residuos Hospitalares. R$ 10,00
Obs.: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio incluso na diéaria.
Valor Total: R$ 500,02
COMPLEXIDADE 3 ESPECIFICACAO DIARIA
Equipe multiprofissional:
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Meédico: 1 vez/semana R$ 39,89
Enfermeiro: 1 vez/semana R$ 13,31
Auxiliar/Técnico de Enfermagem : 12 horas, 7 vezes/semana R$ 235,70
Fisioterapia: Quando indicado - 01 vez/dia, 05 vezes/semana R$ 16,35
Fonoaudidloga: Quando indicado - 01 vez/dia, 02 vezes/semana R$ 14,02
Psicologia: Quando indicado - 2 vez/ més R$ 6,82
Assistente social: Quando indicado — 01 vez/més R$ 6,82
Nutricionista: Quando indicado — 02 vez/més R$ 6,82
Terapeuta ocupacional: Quando indicado — 02 vezes/més R$ 6,82
Materiais:
Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (40/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de R$ 46,20
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...
Equipamentos e mobiliarios:
Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termometro,
: n ) Iy A L R$ 40,43
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxdmetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio)
Medicamentos:
Conforme prescricdo do médico assistente da empresa, para atendimento nas
R$ 66,57
24 horas.
Prontuario do paciente:
Prontuério organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
A . b { R$ 3,50
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores da SES.
Remocao do paciente:
a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,
b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
. . R$ 48,53
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos,
d) exames laboratoriais e de imagem.
Emergéncia e Urgéncia:
Plantdo de Urgéncia e Emergéncia medicas 24 horas (ilimitadas). R$ 83,30
Alimentacao:
Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais. R$ 55,00
Residuos:
Coleta de Residuos Hospitalares. R$ 10,00
Obs: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio inclusos na diéria.
Valor Total R$ 700,08
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COMPLEXIDADE 4 ESPECIFICACAO

DIARIA

Equipe multiprofissional:

Meédico: 1 vez/semana

R$ 39,89

Enfermeiro: 1 vez/semana

R$ 13,31

Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 24 horas, 7 vezes/semana.

R$ 425,88

Fisioterapia: Quando indicado - 01 vez/dia, 05 vezes/semana.

R$ 16,35

Fonoaudidloga: Quando indicado - 01 vez/dia, 02 vezes/semana.

R$ 14,02

Psicologia: Quando indicado - 2 vezes/ més.

R$ 6,82

Assistente social: Quando indicado - 01vez/meés.

R$ 6,82

Nutricionista: Quando indicado - 02 vez/més.

R$ 6,82

Materiais:

Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (60/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...

R$ 51,70

Equipamentos e mobiliarios:

Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termémetro,
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, manémetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio, extensdes de
silicones e mangueiras, oximetro de pulso e sensor digital, nobreak, CPAP
ou BIPAP quando da indicacdo médica.

R$ 115,05

Medicamentos:

Conforme prescricdo do médico assistente da empresa, incluindo
endovenosos, para atendimento nas 24 horas.

R$ 74,36

Prontuario do paciente:

Prontuario organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
NA RESIDENCIA DO PACIENTE para analise mensal dos supervisores da
SES.

R$ 3,50

Remocéo do paciente:

a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,

b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos,

d) exames laboratoriais e de imagem.

R$ 48,53

Emergéncia e Urgéncia:

Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas).

R$ 83,30

Alimentacao:

Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais.

R$ 88,00

Residuos:

Coleta de Residuos Hospitalares.

R$ 10,00
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Obs.: taxas por servigos profissionais e transporte no municipio inclusos na diaria.

Valor Total

R$ 1.004,35

COMPLEXIDADE 5 ESPECIFICACAO

DIARIA

Equipe multiprofissional:

Médico: 1 vez/semana

R$ 39,89

Enfermeiro: 1 vez/semana

R$ 25,14

Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 24 horas, 7 vezes/semana.

R$ 425,88

Fisioterapia: Quando indicado 02 vez/dia, 07 vezes/semana.

R$ 76,50

Fonoaudio6loga: Quando indicado 01 vez/dia, 02 vezes/semana

R$ 14,02

Psicologia: Quando indicado -1 vez/semana.

R$ 14,80

Assistente social: Quando indicado -01vez/més.

R$ 6,82

Nutricionista: Quando indicado — 02 vezes/més.

R$ 6,82

Materiais:

Disponibilizar materiais para o atendimento das necessidades do paciente,
como fralda (90/més), gase, sonda, fraldas, micropore, luva, botton de
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...

R$ 71,50

Equipamentos e mobiliarios:

Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termdmetro,
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, manbémetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio, extensdes de
silicones e mangueiras, oximetro de pulso e sensor digital, nobreak,
respirador LTV 1000 (ou superior), umidificador aquecido, circuito
invasivo, camara de umidificador aquecido, gerenciador de backup,
aspirador elétrico.

R$ 193,73

Medicamentos:

Conforme prescricdo do médico assistente da empresa, incluindo
endovenosos, para atendimento nas 24 horas.

R$ 82,72

Prontuario do paciente:

Prontuéario organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores da SES.

R$ 3,50

Remocéo do paciente:

a) para casa quando da alta hospitalar.

b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico.

c) remoc0es para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos
d) exames laboratoriais e de imagem

R$ 107,80

Emergéncia e Urgéncia:

Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas).

R$ 151,17
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Alimentacao:
Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais. R$ 132,00
Residuos:
Coleta de Residuos Hospitalares. R$ 10,00
Obs: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio incluso na diaria.
Valor Total R$ 1.362,29

10.2.1 — Da Estimativa do Custo e da Quantidade

O valor médio estimado para a presente contratacdo ¢ de R$ 3.388.059,60 (trés
milhdes, trezentos e oitenta e oito mil, cinquenta e nove reais e sessenta centavos) mensais e
R$ 40.656.715,20 (quarenta milhdes, seiscentos e cinquenta e seis mil, setecentos e quinze
reais e vinte centavos) anuais, para o atendimento de 117 pacientes no Estado, em

atendimento a demandas judiciais, conforme quantitativos estimados abaixo:

VALOR QTDE/
DESCRICAO V?)II_EISIADA MENSAL/ PACTES I\/CI:éJI\?JEL CUSTO ANUAL
PACIENTE /MES
500,02 X 30 DIAS
COMPLEXIDADE 2 500,02 = R$ 15.000,60 14 210.008,40 2.520.100,80
700,08 X 30 DIAS
COMPLEXIDADE 3 700,08 = R$ 21.002,40 33 693.079,20 8.316.950,40
1.004,35 X 30
COMPLEXIDADE 4 1.004,35 DIAS = R$ 35 1.054.567,50 12.654.810,00
30.130,50
R$ 1.362,29X 30
COMPLEXIDADE 5 1.362,29 DIAS = R$ 35 1.430.404,50 17.164.854,00
40.868,70
TOTAL 117 3.388.059,60 40.656.715,20

Para fins de calculo de honorarios, considerou-se as tabelas de honorarios dos Conselhos de
Classe - 2015/2016; Classificagdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos-CBHPM 2016;
Técnicos e Auxiliares de Enfermagem: média de precos praticado pelas empresas de AD auditadas em
2015.

10.3 - DefinicGes

a) Atendimento Domiciliar: é o ato de assisténcia ao paciente em que o profissional prové os
cuidados, tratamentos ou servi¢os, segundo em plano de tratamento estruturado, que requeira o retorno
programado do profissional, para cumprir metas terapéuticas, curativas, reabilitatérias ou paliativas,

cujas tarefas necessarias ndo precisem de internacao hospitalar a serem desenvolvidas.
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b) Alta da Aten¢do domiciliar: ato que determina o encerramento da prestacdo de SAD em funcgéo

de: internacdo hospitalar, alcance da estabilidade clinica, cura, a pedido do paciente e/ou responsavel,

Obito ou por determinacdo da Secretaria de Estado de Saude.

¢) Atencdo domiciliar: termo genérico que envolve acBes de promoc¢do a salde, prevencao,

tratamento de doencas e reabilitagdo desenvolvidas em domicilio.

d) Assisténcia domiciliar: conjunto de atividades de carater ambulatorial, programadas e continuadas

desenvolvidas em domicilio.

e) Cuidador: pessoa com ou sem vinculo familiar capacitada para auxiliar o paciente em suas

necessidades e atividades da vida cotidiana.

f) Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar — EMAD: profissionais que compdem a equipe

técnica da AD, com a funcdo de prestar assisténcia clinico-terapéutica e psicossocial ao paciente em

seu domicilio.

g) Internac@o Domiciliar: conjunto de atividades prestadas no domicilio, caracterizadas pela atencéo

em tempo integral ao paciente com quadro clinico mais complexo e com necessidade de tecnologia

especializada.

h) Plano de Atengdo Domiciliar - PAD: documento que contempla um conjunto de medidas que

orienta a atuacdo de todos os profissionais envolvidos de maneira direta e ou indireta na assisténcia a

cada paciente em seu domicilio desde sua admissdo até a alta.

i) Servico de Atencdo Domiciliar — SAD: instituicdo publica ou privada responsavel pelo

gerenciamento e operacionalizacdo de assisténcia e/ou internagao domiciliar.

j) Tempo de Permanéncia: periodo compreendido entre a data de admissdo e a data de alta ou 6bito

do paciente.

11- DA ADMISSAO DO PACIENTE

Serdo admitidos no Servico de Atendimento Domiciliar, custeado pela SES/MT 0s pacientes

oriundos de demanda judicial que preencherem os critérios a seguir:

11.1 — Critérios Clinicos:

11.1.1- Apresentar documento de solicitacdo do Servico de Atendimento Domiciliar (SAD) emitido

pelo médico assistente da unidade hospitalar ou servigo de emergéncia, contendo descricdo do quadro

clinico e diagnostico;

11.1.2 — Ser indicado para SAD conforme pardmetros da Tabela de Avaliacdo de Complexidade
Assistencial — MBEMID 1, Tabela de Avaliacdo Socioambiental — ABEMID 2 da Associagdo

Brasileira de Empresas de Medicina de Interagdo Domiciliar; e as Tabelas de Avaliacdo para

Internagdo Domiciliar — NEAD 1 e de Manutencdo em Internagdo Domiciliar NEAD 2, do Nucleo

Nacional de Empresas de Assisténcia Domiciliar.
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11.1.3 — Ter o resultado da classificagdo ABEMID 1 e 2 e do NEAD 1 e o Parecer Técnico emitido
pela Equipe de AD dos ERS ou da Coreg/SES.

11.1.4 — Ter o Relatério Social do paciente.

11.1.5 - Dispor obrigatoriamente de um cuidador capacitado e maior de idade, designado pelo
responsavel, para dar continuidade as orientacdes e aos cuidados necessarios, em periodo integral,
conforme previsto na RDC 11/2006, Lei 10.741/2013, Lei 8069/90.

11.2 - Critérios Administrativos
O local do domicilio onde o cliente ficara instalado para o atendimento e para a continuagdo

dos cuidados necessarios devera oferecer:

11.2.1 CondigOes de Acesso

a. Ao transporte publico;

b. A equipe de enfermagem;

c. Ao servigo de Atendimento Pré-Hospitalar - (APH).

d. Cuidador familiar.

11.2.3- CondicBes de Seguranca
a. Doméstica;
b. Ambiental;

c. Publica.

11.2.4 - CondicOes de Infraestrutura
a. Saneamento basico;

b. Rede elétrica segura;

c. Linha telefonica;

d. Higiene.

12 - DAS QUALIFICACOES DA CREDENCIADA/CONTRATADA

12.1 - Qualificacdo Técnica:

12.1.1 Alvaré Sanitéario expedido pelo 6rgdo sanitario competente vigente;

12.1.2 Inscrigdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde — CNES,

12.1.3 Ficha do CNES atualizado;

12.1.4 Alvara de funcionamento especifico para sua area de atuacao vigente;

12.1.5 Registro ou inscricdo de pessoa juridica no Conselho Regional de Medicina (CRM), em

validade, com indicacdo do objeto social compativel com o objeto desta contratacéo;
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12.1.6 Indicacdo da equipe técnica adequada e habilitada legalmente, disponivel para a realizacdo do

objeto desta contratagdo;

12.1.7 Relacédo do corpo clinico dos profissionais de salde e especialidade, indicando os nimeros dos

registros nos respectivos conselhos de classes e nimero do CPF;

12.1.8 O SAD deve possuir como responsavel técnico um profissional de seu quadro permanente de

nivel superior da area da saude, habilitado junto ao respectivo conselho profissional.

12.1.9 A empresa deve contar com, no minimo, 0s seguintes profissionais em seu quadro de

funcionarios:

j)  Um Diretor/Coordenador Médico responsavel técnico.

k) Um Enfermeiro Responsavel pela Coordenacédo das Atividades de Enfermagem;

I) Fonoaudi6logo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes, conforme prescricao,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

m) Fisioterapeuta, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horéario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricao,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

n) Terapeuta Ocupacional, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horéario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricao,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

0) Assistente Social, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horério
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricao,
mais disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

p) Nutricionista, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario compativel
com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescrigdo, mais
disponibilidade para discusséo de casos com coordenagéo clinica da empresa;

g) Psicologo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horéario compativel
com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricdo, mais
disponibilidade para discussdo de casos com coordenacao clinica da empresa;

r) Farmacéutico, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario compativel
com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme prescricdo, mais
disponibilidade para discussao de casos com coordenacao clinica da empresa;

Paragrafo Unico: Todos os profissionais acima exigidos deverdo demonstrar regularidade com
seus respectivos Conselhos de classe.

12.1.10 Declaracdo que ndo possui em seu quadro de pessoal, empregado (s) menor (es) de 18

anos, em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e menores de 16 anos, em qualquer trabalho, salvo
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na condicdo de menor aprendiz, a partir de 14 anos, nos termos do Art. 7°, XXXIII da Constituicéo
Federal e art. 27 V da Lei 8.666/93.

12.1.11 Declaracdo da empresa de que ndo existe, em seu quadro de empregados, servidores
publicos exercendo fungdes técnicas, comerciais de gerencia, administracdo ou tomada de deciséo;
12.1.12 Declaracdo que a empresa de AD garante acesso aos servicos de atendimento de
emergéncia e resgate Médico, aos pacientes sob seus cuidados em periodo ininterrupto.

12.1.13  Declaracdo que a Empresa dispGe de ambulancia completamente equipada para remocéo do
paciente, propria ou contratado.

Paragrafo Unico: em caso de contrato com outro servigo de ambulancia o contrato devera ser anexado
a proposta do prestador;

12.1.14 Relatdrio de Visita Técnica emitido pela Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES quando
da entrega da documentacdo do SAD, para comprovacdo da indicagdo das instalaces, do
aparelhamento e do pessoal técnico, adequados e disponiveis para a realizagdao do objeto

12.1.15 Declaragdo, sob as penas do Art. 299 do Cddigo Penal, de que tera a disponibilidade, caso

venha a ser credenciada para realizar a entrega nos prazos e/ou condicdes previstas.

12.2 — Da Qualificagéo Juridica
12.2.1 Cédula de ldentidade do representante da empresa, devidamente acompanhada de procuracdo
se for o caso;
12.2.2 Registro comercial, no caso de empresa individual,
12.2.3 Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado, em se tratando de
sociedades comerciais e, no caso de sociedades por agdes, acompanhado de documentos de elei¢éo de
seus administradores:
a) os documentos em apreco deverdo estar acompanhados de todas as alteracbes ou da
consolidacdo respectiva;
b) Inscrigdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de diretoria em
exercicio; e
c) Decreto de autorizagéo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento
no Pais, e ato de registro ou autorizagio para funcionamento expedido pelo Orgdo competente,

quando a atividade assim o exigir.

12.3 - Relativos a Regularidade Fiscal
12.3.1 Certiddo Conjunta de Tributos Federais e Divida Ativa da Unido e Previdenciaria (disponivel

no site: www.receita.fazenda.qov.br);

12.3.2 Certiddo Conjunta de Tributos Federais e Divida Ativa da Unido, a mesma podera ser retirada

no site: www.receita.fazenda.gov.br/Grupo2/Certidoes.htm;
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12.3.3 Certiddo Negativa de Débito Fiscal Estadual (CND) especifica para participar de licitacGes,

onde a mesma podera ser retirada no site: www.sefaz.mt.gov.br, ou expedida pela Agéncia Fazendaria

da Secretaria de Estado de Fazenda do respectivo domicilio tributario;

12.3.4 Certiddao Negativa de Débito de competéncia da Procuradoria Geral do Estado do respectivo
domicilio tributario;

Paragrafo Unico: Poderdo ser apresentadas as respectivas Certidoes descritas nas alineas “c” e “d”, de
forma consolidada, de acordo com a legisla¢do do domicilio tributério do licitante.

12.3.5 Certiddo Negativa de Débito Municipal, expedida pela Prefeitura do respectivo domicilio
tributario;

12.3.6 Certiddo do Fundo de Garantia por Tempo de Servi¢o (FGTS), a mesma pode ser retirada no

site: www.caixa.gov.br;

12.3.7 Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, emitida pela Justica do Trabalho (disponivel no
sitewww.tst.jus.br).

12.4 - Relativos a Qualificacdo Econdmico-Financeira

Balango patrimonial e demonstragdes contdbeis do ultimo exercicio social (ano 2015), ja exigiveis e
apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagdo financeira da empresa, vedada a sua
substituicdo por balancetes ou balangos provisoérios, podendo ser atualizados, quando encerrados 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 VVargas/FGV ou de outro indicador que o venha substituir;

12.4.1 Serdo considerados aceitos como na forma da lei o balanco patrimonial e demonstragdes

contabeis assim apresentados:

1°) Sociedades regidas pela Lei n° 6.404/76 (Sociedade Andnima):
- publicados em Diéario Oficial;
- publicados em jornal de grande circulacéo; ou

- por fotocpia registrada ou autenticada na Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante.

2°) Sociedades sujeitas ao regime estabelecido na Lei n® 123, de 14 de dezembro de 2006 — Estatuto
Nacional da Microempresa ¢ da Empresa de Pequeno Porte “SIMPLES” e posteriores alteragoes:
a) por fotocopia do livro Diario, inclusive com os Termos de Abertura e de Encerramento,
devidamente autenticado na Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante ou em outro 6rgdo
equivalente; ou,
b) fotocopia do Balanco e das DemonstracGes Contabeis devidamente registradas ou autenticadas

na Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante;

3% Sociedade criada no exercicio em curso: fotocopia do Balango de Abertura, devidamente

registrado ou autenticado na Junta Comercial da sede ou sede do domicilio do licitante;
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4°) O balanc¢o patrimonial e as demonstracdes contabeis deverdo estar assinados por Contador ou por

outro profissional equivalente, devidamente registrado no Conselho Regional de Contabilidade;

59 Certiddo Negativa de Faléncia, Concordata ou Recuperacdo Judicial , expedida pelo Distribuidor

da sede da pessoa juridica, ou de execucdo patrimonial, expedida no domicilio da pessoa fisica, com

validade maxima de 60 (sessenta) dias;

6°) Seréa dispensada a documentacdo elencada nos subitens Relativos a Regularidade Fiscal, Relativos

a Qualificacdo Econémico-Financeira e serdo considerados aceitos como na forma da lei o balango

patrimonial e demonstracdes contabeis assim apresentados, somente para as empresas cadastradas no

SICAF ou junto ao Cadastro Geral de Fornecedores da SEGES, observando o seguinte:

6.1. As licitantes cadastradas deverdo comprovar a inscri¢do no Sistema de Cadastro Unificado de

Fornecedores — SICAF, que esteja em plena validade ou Declaragdo de atualizacdo de documentos,

emitido pela Secretaria de Estado de Gestdo — SEGES;

6.2. N&o serdo aceitos declaracdo de atualizacdo de documentos fornecidos por outros 6rgéos ou

entidades da Administracdo Publica de outras entidades da federacdo;

6.3. As empresas que ja estiverem cadastradas no SICAF ou no Cadastro de Fornecedores do Estado

de Mato Grosso deverdo providenciar a revalidacdo/atualizacdo dos documentos, também no minimo

de 03 (trés) dias uteis antes da data designada para o recebimento da proposta junto a sua Unidade

Cadastradora ou apresentar a documentacdo atualizada na prépria sessao;

6.4. A regularidade do cadastramento da licitante inscrita no SICAF serd comprovada mediante a

apresentacdo de espelho listando a validade da documentagdo apresentada naquele sistema, e no

Cadastro de Fornecedores do Estado os que apresentarem o respectivo Certificado de Regularidade e

espelho listando também a validade da documentac&o.

13- DO RECEBIMENTO

Os quantitativos estimados poderdo ser alternados nos diferentes niveis de complexidade,

respeitados os valores tidos como limite anual.

13.1 - Do Pagamento

a) O pagamento serd feito mensalmente por produgdo, mediante parecer favoravel das Equipes de AD

dos ERS ou da Coordenadoria de Regulagdo da SES (Coreg/SES) apds a verificacdo in loco nos

prontuérios dos pacientes.

b) Pelo fiel e perfeito fornecimento do objeto desta contratacdo, a CONTRATANTE pagara a

contratada mediante a apresentacdo mensal da Nota Fiscal, com relatérios individuais dos pacientes

elaborados pelo médico assistente, enfermeiro, fisioterapeuta e outros profissionais, constando
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descricdo da evolucdo do paciente e justificativa para continuidade ou alta do Atendimento
Domiciliar;

c) A contratada emitira mensalmente, Nota Fiscal em nome do FUNDO ESTADUAL DE
SAUDE/MT, CNPJ n° 04.441.398/0001-61, no Gltimo dia de cada més, a qual devera ser entregue

juntamente com os relatérios dos profissionais e o espelho do faturamento para pagamento respeitando

0s tramites desta secretaria.

d) Se houver alguma incorrecdo da Nota Fiscal, a mesma serd devolvida a CONTRATADA para

correcdo, ficando estabelecido que o prazo para pagamento seja contado a partir da data de

apresentacdo da nova Nota Fiscal, sem qualquer dnus ou correcéo a ser paga pelo contratante.

14- DA FISCALIZACAO, ACOMPANHAMENTO E RECEBIMENTO

a) A fiscalizagdo e o acompanhamento serdo exercidos pelo servidor responsavel, preferencialmente
médico, da Equipe de AD dos ERS ou da Coreg/SES que terd, dentre outras, a incumbéncias de
solicitar a CONTRATADA a substituicdo de materiais ou equipamentos que considere ineficiente
ou inadequado ou que esteja fora das especificagdes contratada, ou ainda, servicos de terceiros.

b) O servidor responsavel registrarad em relatorio as deficiéncias verificadas na execucao dos servicos,
encaminhando copias a CONTRATADA, para a imediata corre¢do das irregularidades apontadas,
sem prejuizo da aplicagdo das penalidades previstas neste Contrato;

c) Em conformidade com os artigos 73 a 76 da Lei n° 8.666/93, o recebimento dos servigos sera
efetuado, por profissional designado pela Coreg/SES, sendo que, apds comprovagdo acerca das
especificagdes, da qualidade e quantidade dos servigos prestados, encaminhara a respectiva Nota
Fiscal/Fatura;

d) A CONTRATANTE reserva-se o direito de proceder quaisquer diligéncias, objetivando comprovar
o disposto no item acima, sujeitando-se a CONTRATADA as cominacdes legais.

e) O descumprimento de quaisquer das condigdes previstas neste regulamento, bem como na Lei
Federal n. 8.666/93 e na Lei Federal n. 8.080/90, ensejara a rescisdo do contrato, sendo
possibilitado o contraditério e ampla defesa.

f) A entidade poderd requerer seu descredenciamento, por meio de declaragdo apresentada a SES, com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.

g) A SES podera revogar o credenciamento quando assim exigir o interesse publico, mediante decisao
fundamentada, sem que reste qualquer direito de indenizacdo em favor dos credenciados, mas

garantindo-se o pagamento dos servicos prestados até a data da revogacéo.

14.1 — Glosas:
14.1.1 E reservado ao CONTRATANTE, mediante analise técnica e administrativa, o direito de glosa
total ou parcialmente, em desacordo com as disposigdes contidas nos Termos do Contrato, de acordo

com a legislacdo complementar aplicavel e atos normativos pertinentes.
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14.1.2 A CREDENCIADA/CONTRATADA disponibilizard a documentacdo de comprovacao de
gastos, prontuarios médicos, para a Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES que fard auditoria
mensalmente nos prontuarios dos pacientes em atendimento na UNIDADE CREDENCIADA/
CONTRATADA, e apo6s o fechamento e concordancia e ajustado os valores é que 0 servicos podera
emitir a Nota fiscal, que seré atestada pelo médico supervisor.

14.1.3 O CONTRATANTE devera verificar a lisura das contas do SAD, havendo, na conta, algum
item ou valor divergente, 0 CONTRATANTE deverd apresentar a CREDENCIADA/
CONTRATADA, por escrito relatorio de glosa;

14.1.4 A CREDENCIADA/CONTRATADA em caso de discordancia com os valores glosados pelo
contratante, terd prazo de 30 (trinta) dias para recorrer da glosa, também por escrito, em formulério
proprio, com a devida justificativa de revisdo do valor ou valores glosados;

1415 O recurso de Glosa, supracitado, apresentado  tempestivamente  pela
CREDENCIADA/CONTRATADA sera deferido ou ndo pelo CONTRATANTE com a devida
justificativa, ap6s parecer da Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES, que podera ou ndo acolher a
justificativa;

14.1.6 Ap6s o processo de supervisio e emitidos os devidos relatérios médicos, o pessoal
administrativo do setor SAD, emitira relatério com os valores a serem pagos, considerando o disposto
no item 14.1.1 deste termo de referencia. Finalizado o processo de glosa, o prestador devera ser
informado dos valores a serem pagos.

Serdo motivos de glosa por parte do CONTRATANTE: valores em discordancia aos pactuados na
secdo “Do Valor do Servigo”.

14.1.7 No caso de mudanca de complexidade indicada pela equipe assistencial o valor sera
remunerado de acordo com a tabela de complexidade apds anuéncia e comprovagdo da alteracdo pela
Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES.

14.1.8 Quando da administracdo de dietas enterais/parenterais a Nota Fiscal devera estar apensado no

prontudrio do paciente;

14.2- Do célculo da Glosas:

14.2.1 Uma vez que os valores acordado serdo remunerados em forma de pacote e para fins de glosa
sera descontado da fatura mensal, a falta de cada profissional. Médico, Enfermeiro, Psicdlogo,
Nutricionista, Assistente Social, Auxiliar de Enfermagem, Fisioterapeuta, Fonoaudi6logo, ou
quaisquer outros servicos que ndo tenha sido oferecido ao paciente, desde que apurados todos os fatos
e que a formalizacdo da auséncia do servigo prestado.

14.2.2 Néo serdo remunerados os dias em que 0 paciente por quaisquer intercorréncias tenha sido

internado.
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14.2.3 Quando comprovado que ndo houve administragdo de quaisquer medicamentos, dietas e o
fornecimento de insumos pela CREDENCIADA/CONTRATADA, sera mensurado e descontado pela

falta da entrega dos insumos.

15— DA VIGENCIA DO CONTRATO:

O contrato para execucdo dos servicos, objeto deste Plano de Trabalho vigorardo por 12
(doze) meses, podendo ser prorrogados, a juizo da SES/MT e, por igual periodo de tempo, na forma da
Lei Federal n° 8.666/93, Art.57.

16 — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA:

16.1. A empresa contratada para a prestagdo de servigos ao Fundo Estadual de Salde devera
disponibilizar profissionais e/ou estrutura fisica e/ou equipamentos e/ou materiais, conforme o nivel de
complexidade exigir, para o atendimento da demanda encaminhada pela contratante, durante toda a
vigéncia do contrato, ndo sendo permitida a inexecugéo do objeto do contrato por falta de profissionais
durante a vigéncia do Contrato.

16.2. A CREDENCIADA/CONTATADA devera dispor de estrutura e equipe interna para
organizacdo e planejamento dos servicos de AD e demais recursos humanos préprios ou contratados
para a prestacdo de servicos aos pacientes.

16.3. O fluxo sera regulado pela Superintendéncia de Regulagdo, considerando as razdes técnicas de
cada quadro clinico, sendo vedada a prestacdo de servigcos autorizado por 6rgdo que ndo seja a
Secretaria de Estado de Salde;

16.4. Deveré na ocasido do recebimento da autorizacdo vistoriar o domicilio do paciente e emitir
relatério a SES, e no caso de deficiéncias na estrutura fisica e sanitaria da residéncia proceder as
reformas;

16.5. Proceder a instalacdo dos equipamentos no prazo de 24 (vinte quatro) horas a contar do
recebimento da autorizagdo, apés informar ao setor de SAD da SES/MT para que a mesma proceda a
supervisao;

16.6. Proceder a remogdo do paciente da Unidade Hospitalar até seu domicilio;

16.7. Fornecer cama, grade, suporte para soro, escadinha, esfignomandmetro, estetoscopio,
fluxbmetro, manémetro, extensdo de silicone e mangueiras, oximetro de pulso+sensor digital,
concentrador de oxigénio, baldo de oxigénio, nebulizador, no-break,respirador LTV 1000 (ou
superior), umidificador aquecido, circuito invasivo, cAmara de umidificador aquecido, gerenciador de
back-up, aspirador elétrico e demais equipamentos e mobiliarios que se fizerem necessarios e
conforme a complexidade do atendimento Contratado;

16.8. Disponibilizar materiais (gases, sondas, micropore, luvas, bottons, canulas, frascos de dietas

dentre outros), medicamentos para atendimento da prescricdo médica nas 24 horas (conforme
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prescricdo médicos, inclusive antibidticos) independente do nivel de complexidade, sendo permitida a

utilizacdo do Sistema Unico de Saude dos medicamentos previstos em portarias e ou disponiveis na

rede basica;

16.9. Disponibilizar auxiliar de enfermagem, técnico de enfermagem e enfermeiro no periodo previsto

na especificacdo do nivel de complexidade, incluindo todas as taxas inerentes, sendo que este

profissional devera ser devidamente treinado e possuir registro em seu conselho de classe.

16.10. Disponibilizar fisioterapeuta, fonoaudidlogo, psicélogo, nutricionista, farmacéutico, assistente

social, terapeuta ocupacional de acordo com o previsto na especificacdo do nivel de complexidade do

atendimento, incluindo todas as taxas inerentes, sendo que este profissional devera ser devidamente

treinado e possuir registro em seu conselho de classe.

16.11. Dispor de profissional médico para acompanhamento do paciente, preferencialmente

compativel com as condi¢bes do paciente, sendo garantida no minimo uma visita semanal; 16.18.

Providenciar para que, durante a execucdo do contrato, todos os profissionais que trabalham na

empresa de AD estejam em regularidade com seus respectivos Conselhos de Classe;

16.12. A empresa devera manter durante a execucdo do contrato, Certiddo de Responsabilidade

Técnica (CRT) em todas as modalidades profissionais em que atua.

16.13. Disponibilizar exames laboratoriais e de rotina, podendo ser préprio, contratado ou no SUS,

conforme prescricdo médica;

16.14. Aprovisionar os agendamentos no Sistema Unico de Saude - SUS para as especialidades

médicas que 0 paciente vier a necessitar como, por exemplo: neurologista, cardiologista, dentre outros;

16.15. Manter sempre atualizado o prontuario médico na residéncia dos pacientes garantindo

informacdes da evolucdo diaria dos pacientes aos familiares e ao médico supervisor e 0 arquivo

médico na empresa;

16.16. Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario, mantendo-se

sempre a qualidade na prestacao de servigos;

16.17. Esclarecer ao responsavel legal pelo paciente sobre os seus direitos e assuntos pertinentes aos

servicos oferecidos;

16.18. Justificar ao responsavel legal pelo paciente, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da

decisdo da ndo realizacdo de qualquer ato profissional necessario a execucdo dos procedimentos

previstos neste Contrato;

16.19. Justificar, por escrito, ao paciente ou seu representante, com copia ao setor de AD SES/MT, as

raz0es técnicas alegadas quando da decisdo de ndo realizacdo de qualquer procedimento profissional

previsto no contrato;

16.20. Treinar a familia (cuidador) no caso de desmame da internacdo domiciliar para a alta

domiciliar.

16.21. Providenciar a coleta dos residuos produzidos de acordo com as normas ambientais e sanitarias.
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16.22. Providenciar a remocdo de acordo com a especificacdo do nivel de complexidade do
atendimento, sem qualquer 6nus a SES/MT.

16.23. Fornecer alimentacdo enteral e parenteral conforme prescricdo médica, sendo que a alimentacao
comum fica a cargo da familia do paciente. Para fins de auditoria as notas fiscais da dieta deverdo ser
anexadas ao prontuario;

16.24. Fornecer alimentacdo para os profissionais que prestam servicos no domicilio dos pacientes,
sendo vedado o repasse desta obrigacao trabalhista para a familia do paciente;

16.25. Disponibilizar central de Urgéncia e Emergéncia 24 (vinte quatro) horas, inclusive com
disponibilidade de ambulancia adequada devidamente equipada.

16.26. Permitir livre acesso a Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES, inclusive deixando a sua
disposicao o prontudrio e as prescri¢des do paciente.

16.27. O Contratado facilitara a SES o acompanhamento e a fiscalizagcdo permanente dos servicos e
prestara todos os esclarecimentos que Ihe forem solicitados pelos servidores da SES designados para
tal fim, de acordo com os artigos 15, incisos | e Xl e artigo 17, incisos Il e XI da Lei Federal n°.
8.080/90.

16.28. Néo utilizar, nem permitir que terceiros utilizem o paciente para fins de experimentacéo;

16.29. E vedada a cobranca ao paciente ou familiar por quaisquer servicos quer seja da equipe
multiprofissional, servicos ou material pertinentes a assisténcia;

16.30. E de responsabilidade da CONTRATADA a utilizagdo de pessoal para execucio do objeto da
presente contratagdo, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais,
resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus e obrigacbes em nenhuma hipétese poderdo ser
transferidos para a SES/MT;

16.31. A CONTRATADA deverd informar ao setor de AD/SES/MT solicitagdo de mudancas de
complexidade, altas, obitos a fim de manter atualizado o servico de atendimento AD/SES/MT;

16.32. A CONTRATADA facilitard os trabalhos de acompanhamentos e fiscalizacdo exercidos pela
SES/MT e prestara todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores desta,
designados para tal fim, bem como permitira o livre acesso as instalagdes;

16.33. Notificar a SES/MT quaisquer alteracBes decorrentes de sua razdo social, contrato social,
mudanca de endereco, diretoria, telefone e no prazo de 40 dias enviar todas as documentagdes

autenticadas.

17 — DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

17.1. Prever em sua programacdo financeira e orcamento, 0S recursos necessarios para custear as
despesas relativas ao contrato;

17.2. Adotar as providéncias necessarias, dentro de suas possibilidades legais de atuagdo, para
viabilizar a execugéo do objeto do contrato;
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17.3. Analisar a capacidade e as condicGes de prestacdo de servigos a fim de verificar se a Contratada

estd mantendo seu nivel técnico assistencial para execugdo do objeto do contrato;

17.4. Fiscalizar, na forma disposta no contrato e, sempre que necessario, o desenvolvimento das

atividades;

17.5. Os servigos contratados estardo sob regulacdo instituida pela Secretaria Estadual de Saude

de Mato Grosso, devendo ser todo e qualquer servico regulado, supervisionado e auditado;

17.6. Rejeitar, no todo ou em parte, 0 material que as empresas credenciadas entregarem fora das

especificages exigidas;

17.7. Prestar as informacBes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelas empresas

credenciadas;
17.8. Compromete-se a assegurar a igualdade de tratamento realizando um sistema de rodizio
dividindo o quantitativo proporcionalmente entre as CREDENCIADAS/CONTRATADAS;

17.9. Devera apresentar Relatorio mensal que comprove o rodizio das empresas a Secretaria Adjunta

de Regulacéo da SES/MT;

17.10. A fiscalizacgdo e o acompanhamento serdo exercidos pelos servidores responsaveis,

preferencialmente médico, lotado na Equipe de AD do ERS ou na Coordenadoria de Regulagéo-

COREG-SUREG, gue tera, dentre outras, a incumbéncia  de solicitar

a

CREDENCIADAS/CONTRATADA a substituicdo de materiais ou equipamentos que considere

ineficiente ou inadequado ou que esteja fora das especificagdes contratada, ou ainda, servigos de

terceiros;

17.11. Fiscalizar a instalagdo do SAD, na residéncia do paciente a fim de autorizar o inicio do servi¢o

--pela CREDENCIADAS/CONTRATADA

17.12. Emitir parecer técnico quando do recebimento da liminar e afins, tendo por parametro a Tabela

de Classificacdo de Paciente em Assisténcia Domiciliar — ABEMID I e Il e NEAD I, para inclusdo do

paciente no Servico de Atendimento Domiciliar € caso necessario contra indicando tecnicamente as

raz0es para a negativa do servigo caso necessarios;

17.13. Nomear Fiscal de Contrato para efetivo controle, acompanhamento e fiscalizacdo e apds a

nomeacdo do mesmo, enviar a contratada os nomes dos mesmos e seus respectivos contatos por

ocasido do inicio dos servigos contratuais;

17.14. A CONTRATANTE reserva-se o direito de proceder quaisquer diligéncias, objetivando
comprovar o disposto no item acima, sujeitando-se a CREDENCIADA/CONTRATADA as

cominagdes legais.

17.15. Fornecer a Cartilha do Cuidador assim como a assinatura do Termo de Ciéncia do Cuidador

guanto a seus direitos e deveres.

17.16 Acompanhar e quando necessério aplicar o item 14.1 — Glosas
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18. DA RESCISAO DO CREDENCIAMENTO/CONTRATO
18.1. A SES/MT poderéd rescindir, a qualquer tempo, 0s credenciamentos/contratos assinados,
independentemente de interpelacdo judicial ou extrajudicial, desde que motivado nos autos do
Processo e assegurado a Contratada o contraditério e a ampla defesa, conforme disposices dos §8 2° e
3°do art. 57 da Lei 8.666/93;
18.2. A rescisdo do Credenciamento/Contrato, nos termos do art. 78, | a XII da Lei n°. 8.666/93
acarretard a retencdo dos créditos decorrentes do Credenciamento/Contrato, limitada ao valor dos
prejuizos causados, além das sanc¢des previstas neste Edital e em lei, até a completa indenizacdo dos
danos;
18.3. Além de outras hipo6teses expressamente previstas no art. 78 da Lei n°. 8.666/93, garantida a
prévia defesa, constituem motivos para a rescisdo do Credenciamento/Contrato:
a) N&o cumprimento ou cumprimento irregular das clausulas contratuais;
b) Atraso injustificado no inicio do servigo e, ainda, a paralisagdo sem justa causa e prévia
comunicacgdo a SES/MT;
¢) Desatendimento das determinagdes regulares da autoridade designada para acompanhar e
fiscalizar a sua execugdo, assim como as de seus superiores;
d) O cometimento reiterado de faltas na sua execugdo, comprovadas por meio de registro préprio
efetuado pelos representantes da SES/MT, especialmente designados para acompanhar 0
Credenciamento/Contrato;
e) A decretacdo de faléncia ou a dissolucéo da sociedade;
f) A ocorréncia de caso fortuito ou de forga maior, regularmente comprovado e impeditivo da
execucdo do objeto do Credenciamento/Contrato, sem prejuizo do disposto no art. 79, § 2° da Lei
n°. 8.666/93;
g) Razbes de interesse publico de alta relevancia e amplo conhecimento, justificados e
determinados pelo Secretéario de Estado de Saude e exarada no processo administrativo a que se
refere o contrato, sem prejuizo ao disposto no art.79, § 2°, da Lei n°. 8.666/93;
h) A subcontratacéo, cessdo ou transferéncia parcial ou total do objeto do Credenciamento/Contrato

a ser firmado.

19. DAS SANCOES

19.1. Pela execucdo insatisfatoria dos servicos, tais como cobrangas de procedimentos ndo realizados
ou indevidos, omisséo e outras faltas, bem como pelo descumprimento de qualquer das condi¢des
constantes neste edital, se sujeita a credenciada as seguintes penalidades, garantida a prévia defesa,
estard sujeita as san¢des abaixo relacionadas, conforme o disposto no Decreto n°. 26.851, de 30 de

maio de 2006, e alteragcOes posteriores:
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I. Adverténcia;

Il. Multa;

I11.Suspensdo temporéria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administracdo do Distrito Federal, por prazo ndo superior a 02 (dois) anos;

IV. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo, ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
prépria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que o0 prazo da sangéo
aplicada com base no inciso anterior.

19.2. A multa serd imposta a CREDENCIADA/CONTRATADA, pela Secretaria de Estado de
Saude/MT, ou por quem tenha poderes delegados para a préatica de tal ato, por atraso injustificado na
entrega ou execucdo do contrato, e sera aplicada nos seguintes percentuais:

I. 0,33% (trinta e trés centésimos por cento) por dia de atraso, incidente sobre a execugdo dos
servicos, calculado sobre o valor correspondente a parte inadimplente, até o limite de 9,9% (nove
virgula nove pontos percentuais), que corresponde a 30 (trinta) dias de atraso;

I1. 0.66% (sessenta e seis centésimos por cento) por dia de atraso, incidente sobre a execucéo dos
servicos, calculado desde o primeiro dia de atraso, sobre o valor correspondente a parte inadimplente,
em carater excepcional, e a critério do 6rgdo contratante, quando o atraso ultrapassar 30 (trinta) dias;

I11. 5% (cinco por cento) sobre o valor total do contrato/nota de empenho, por descumprimento do
prazo de entrega, sem prejuizo da aplicacdo do disposto nos incisos | e Il desde item;

IV. 15% (quinze por cento) em caso de recusa parcial ou total na entrega da execucao dos servigos,
recusa na conclusdo servico, ou rescisdo do contrato/nota de empenho, calculado sobre a parte
inadimplente;

V. 20% (vinte por cento) sobre o valor do contrato/nota de empenho, pelo descumprimento de

qualquer clausula do contrato, exceto prazo de entrega.
19.3. A multa sera formalizada por um simples apostilamento contratual, na forma do artigo 65, § 8°
da Lei n° 8.666/93 e serd executada apds regular processo administrativo, oferecido a Contratada a
oportunidade de defesa prévia, no prazo de 05 (cinco) dias (teis, a contar do recebimento da
notificacdo, nos termos do § 3° do art. 86 da Lei n°. 8.666/93, observada a seguinte ordem:

I. Mediante desconto no valor das parcelas devidas ao contrato;
I1. Mediante procedimento administrativo ou judicial de execugé&o.

19.4. Se o valor da multa ndo for pago ou depositado no Banco do Brasil, Agéncia n° 3834-2, Conta
Unica n° 1010100-4 do Fundo de Saude/SES, em caso de inexisténcia ou insuficiéncia de crédito da
contratada, o valor devido sera cobrado administrativamente e/ou inscrito em Divida Ativa do Estado

de Mato Grosso e cobrado judicialmente.
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19.5. Se a multa aplicada for superior ao valor da garantia prestada, além da perda desta, respondera a
Contratada pela sua diferenca, devidamente atualizada pelo indice Geral de Precos — Mercado (IGP-
M) ou equivalente que sera descontada dos pagamentos eventualmente devidos pela Administracdo ou
cobrados judicialmente.
19.6. O atraso, para efeito de calculo de multa, serd contado em dias corridos, a partir do dia seguinte
ao do vencimento do prazo de entrega ou execu¢do do contrato, se dia de expediente normal na
reparticdo interessada, ou no primeiro dia Util seguinte.
19.7. Em despacho, com fundamentagdo sumaria, podera ser relevado:

I. O atraso nao inferior a 05 (cinco) dias:

Il. A execugdo de multa cujo montante seja inferior ao dos respectivos custos de cobranga;
19.8. A multa poderéd ser aplicada cumulativamente com outras san¢des, segundo a natureza e a
gravidade da falta cometida, consoante o previsto no item 19.2 e observado o principio da
proporcionalidade.
19.9. Decorridos 30 (trinta) dias de atraso, a nota de empenho e/ou contrato deverdo ser cancelados
e/ou rescindidos, exceto se houver justificado interesse da unidade contratante em admitir atraso
superior a 30 (trinta) dias, que sera penalizado na forma do inciso Il do item 19.3.
19.10. A sang¢do pecunidria prevista no inciso IV do item 19.3., ndo se aplica nas hipéteses de resciséo
contratual que ndo ensejam penalidades.
19.11. A sang¢do pecunidria prevista no inciso IV do item 19.3., ndo se aplica nas hip6teses de resciséo

contratual que ndo ensejam penalidades.

20. DAS DISPOSICOES LEGAIS:

20.1. Os interessados sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes e dos
documentos apresentados, em qualquer época;

20.2. E facultada & SUREG/SUAD/SES a promocio de diligéncia, destinada a esclarecer ou a
completar a instrugio do processo de CREDENCIAMENTO/CONTRATACAO;

20.3. Somente estara apta a ser contratada pela SES/MT a empresa/ instituicdo que atender todas as
exigéncias deste plano de trabalho, incluindo a qualificagdo técnica necessaria a prestacao de servico.
20.4. Os casos omissos e as duvidas suscitadas relativas a esta Contratacdo serdo resolvidos pela

Secretaria de Estado de Salide de Mato Grosso.
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ANEXO IlI1

MODELODEDECLARACAO

(Nome da Empresa) , CNPJ N° , sediada na Rua ------

, n° --, bairro, , CEP--=mmmmmm e Municipio -------
------------------ , por seu representante legal abaixo assinado, em cumprimento ao solicitado no Edital
de Credenciamento N° ***/2016/SES, DECLARA, sob as penas da lei, que:

- esta ciente da obrigatoriedade de declarar a superveniéncia de fatos impeditivos da habilitacdo;

- ndo possui em seu quadro de pessoal, empregados(s) menores de 18 (dezoito) anos em trabalho
noturno, perigoso ou insalubre, e menores de 16 (dezesseis) anos, em qualquer trabalho, salvo na
condicdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso XXXIII do art. 7 ° da
Constituicdo Federal e inciso V, art.27, da Lei 8666/1993, com redagdo determinada pela Lei n°
9.854/1999;
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- terd a disponibilidade, caso venha a ser credenciada, dos servicos credenciados para realizar a

entrega nos prazos e/ou condigdes previstas, sob pena do artigo 299 do CP;

- ndo possui em seu quadro de pessoal servidores publicos exercendo fungdes técnicas, comerciais, de
geréncia, administracdo ou tomada de decisdo, (inciso Il do art 9° da Lei 8666/93).

Local, / /

Assinatura do representante legal sob carimbo
RG:

CPF:

CNPJ da empresa

ANEXO IV

MODELO DE ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA
(Timbre/logomarca da Pessoa Juridica Emitente)

A empresa , CNPJ n° , estabelecida na
rua/av n° - fone: , atesta para os devidos
fins que a Empresa , com sede na

, prestou servicos abaixo relacionados, sendo cumpridora dos prazos e
termos firmados na contratagdo, ndo havendo contra 0 mesmo nenhum registro que a desabone.
Relacdo dos servicos prestados:

Local e Data

(Nome completo por extenso do responsavel pela Pessoa
Juridica emitente deste atestado e sua assinatura)
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ANEXO V

MINUTA CONTRATO N.__ /2016/SES
CREDENCIAMENTO N.__ /2016/SES/MT

O ESTADO DE MATQ GROSSO por meio da SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE/FUNDO
ESTADUAL DE SAUDE, com sede no Centro Politico Administrativo, bloco 05, Cuiaba/MT,
inscrita no CNPJ sob n. 04.441.389/0001-61, neste ato representado pelo Secretario de Estado de

Saude --------=-=-=------ , brasileiro, portador da cédula de identidade RG N° ------------- , inscrito no CPF
S0b 0 NO —-—-mmmmmmomeeeeee , denominada CREDENCIANTE e de outro lado a empresa ( ), com
sede a rua ( ), CEP: ( ), inscrita no CNPJ n. ( ), Neste ato representada

por ( ), brasileiro, portador da Cédula de Identidade RG n. ( ), e CPF n.
( ), denominada CREDENCIADA, considerando 0 que consta no processo administrativo
648011/2015, resolvem celebrar contrato, de que sdo parte integrante: Termo de Referéncia, Edital de
Credenciamento n° __ /2016/SES/MGT, do Plano de Trabalho, que sera regido pelo artigo 25, caput
da Lei n. 8.666 de 21 de junho de 1993, e suas alteracdes posteriores, pelos Decretos Estaduais n.
7.217, de 14/03/2006, 7.218 de 14/03/2006, 8.199 de 16/10/2006, 8.426 de 18/12/2006, 755 de
24/09/2007, 1.805/2009 de 30/01/2009 republicado em 27/02/2009 e, supletivamente, pelos principios
da teoria geral dos contratos e pelas disposicdes de direito privado e, ainda, pelas clausulas e
condicdes a seguir delineadas:
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Clausula Primeira - DO OBJETO

1.1 O objeto deste instrumento é 0 CREDENCIAMENTO de empresas especializadas na prestacéo
de Servicos de Atencdo Domiciliar (SAD), em carater complementar ao Sistema Unico de Sadde
(SUS) do Estado de Mato Grosso, em cumprimento a Ordens judiciais, solicitagdes da Ouvidoria,
Camara Técnica da Regulacdo/SES, conforme especificado no Edital, Plano de Trabalho e demais
anexos.

Clausula Segunda — DAS ESTIMATIVAS DE CUSTOS E QUANTIDADES DOS SERVICOS A
SEREM PRESTADOS, CRITERIOS E ESPECIFICACOES

2.1 Da Estimativa do Custo e da Quantidade:

2.1.1 O valor médio estimado para a presente contratacdo é de R$ 3.388.059,60 (trés
milhdes, trezentos e oitenta e oito mil, cinquenta e nove reais e sessenta centavos) mensais e
R$ 40.656.715,20 (quarenta milhdes, seiscentos e cinquenta e seis mil, setecentos e quinze
reais e vinte centavos) anuais, para o atendimento de 117 pacientes no Estado, em
atendimento a demandas judiciais, conforme quantitativos estimados abaixo:

VALOR VALOR QTDE/
DESCRICAO DA MENSAL/ PACTES I\/CI:I;JI\?;}\)L EESZOL
DIARIA PACIENTE IMES
500,02 X 30 DIAS =
COMPLEXIDADE 2 | 500,02 R$ 15.000,60 14 210.008,40 2.520.100,80
700,08 X 30 DIAS =
COMPLEXIDADE 3 | 700,08 R$ 21.002,40 33 693.079,20 8.316.950,40
1.004,35 X 30 DIAS
COMPLEXIDADE 4 | 1.004,35 = R$ 30.130,50 35 1.054.567,50 12.654.810,00
R$ 1.362,29X 30
COMPLEXIDADE 5 | 1.362,29 DIAS = R$ 40.868,70 35 1.430.404,50 17.164.854,00
TOTAL 117 3.388.059,60 40.656.715,20

Para fins de célculo de honorarios, considerou-se as tabelas de honorarios dos Conselhos de
Classe - 2015/2016. Classificacédo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos-CBHPM
2016. Técnicos e Auxiliares de Enfermagem: média de precos praticado pelas empresas de AD
auditadas em 2015.

2.2 Das Especificagdes:

COMPLEXIDADE 2 ESPECIFICACAO DIARIA
Equipe multiprofissional:

Meédico: 1 vez/semana R$ 39,89
Enfermeiro: 1 vez/semana R$ 13,31
Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 06 horas, 7 vezes/semana. R$ 95,04
Fisioterapia: quando indicado 01 vez/dia, 03 vezes/semana. R$ 16,35
Fonoaudidloga: quando indicado 01 vez/dia, 01 vez/semana. R$ 10,51
Psicologia: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
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Assistente social: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
Nutricionista: quando indicado 01 vez/més. R$ 6,82
Materiais:
Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (30/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de R$ 29,00
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...
Equipamentos e mobiliarios:
Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termdmetro,
: n ) - A S R$ 40,43
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio)
Medicamentos:
Conforme prescricdo meédica do médico assistente da empresa para
: R$ 45,00
atendimento nas 24 horas.
Prontuério do paciente:
Prontuario organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
A X 1 . R$ 3,50
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores do SUS.
Remocéao do paciente:
a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,
b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
i . R$ 48,53
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos,
d) exames laboratoriais e de imagem.
Emergéncia e Urgéncia:
Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas). R$ 83,30
Alimentacao:
Alimentacdo enteral e formulas especiais. R$ 44,70
Residuos:
Coleta de Residuos Hospitalares. R$ 10,00
Obs.: taxas por servigos profissionais e transporte no municipio incluso na diaria.
Valor Total: R$ 500,02
COMPLEXIDADE 3 ESPECIFICACAO DIARIA
Equipe multiprofissional:
Médico: 1 vez/semana R$ 39,89
Enfermeiro: 1 vez/semana R$ 13,31
Auxiliar/Técnico de Enfermagem : 12 horas, 7 vezes/semana R$ 235,70
Fisioterapia: Quando indicado - 01 vez/dia, 05 vezes/semana R$ 16,35
Fonoaudidloga: Quando indicado - 01 vez/dia, 02 vezes/semana R$ 14,02
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Psicologia: Quando indicado - 2 vez/ més R$ 6,82
Assistente social: Quando indicado — 01 vez/més R$ 6,82
Nutricionista: Quando indicado — 02 vez/més R$ 6,82
Terapeuta ocupacional: Quando indicado — 02 vezes/més R$ 6,82
Materiais:
Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (40/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de R$ 46,20
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...
Equipamentos e mobiliérios:
Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termometro,
: A - Iy A . R$ 40,43
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxdmetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio)
Medicamentos:
Conforme prescricdo do médico assistente da empresa, para atendimento nas
R$ 66,57
24 horas.
Prontuario do paciente:
Prontuério organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
A . e . R$ 3,50
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores da SES.
Remocao do paciente:
a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,
b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
. . R$ 48,53
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontolégicos,
d) exames laboratoriais e de imagem.
Emergéncia e Urgéncia:
Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas). R$ 83,30
Alimentacao:
Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais. R$ 55,00
Residuos:
Coleta de Residuos Hospitalares. R$ 10,00
Obs: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio inclusos na diéria.
Valor Total R$ 700,08
COMPLEXIDADE 4 ESPECIFICACAO DIARIA
Equipe multiprofissional:
Médico: 1 vez/semana R$ 39,89
Enfermeiro: 1 vez/semana R$ 13,31
Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 24 horas, 7 vezes/semana. R$ 425,88
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Fisioterapia: Quando indicado - 01 vez/dia, 05 vezes/semana.

R$ 16,35

Fonoaudidloga: Quando indicado - 01 vez/dia, 02 vezes/semana.

R$ 14,02

Psicologia: Quando indicado - 2 vezes/ més.

R$ 6,82

Assistente social: Quando indicado - 01vez/més.

R$ 6,82

Nutricionista: Quando indicado - 02 vez/més.

R$ 6,82

Materiais:

Disponibilizar materiais necessarios para o atendimento das necessidades do
paciente, como fralda (60/més), gase, sonda, micropore, luva, botton de
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...

R$ 51,70

Equipamentos e mobiliarios:

Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termémetro,
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio, extensdes de
silicones e mangueiras, oximetro de pulso e sensor digital, nobreak, CPAP
ou BIPAP quando da indicacdo médica.

R$ 115,05

Medicamentos:

Conforme prescricdio do médico assistente da empresa, incluindo
endovenosos, para atendimento nas 24 horas.

R$ 74,36

Prontuario do paciente:

Prontuario organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
NA RESIDENCIA DO PACIENTE para analise mensal dos supervisores da
SES.

R$ 3,50

Remocéo do paciente:

a) para casa quando da alta hospitalar em 24 horas,

b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico,
c) para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos,

d) exames laboratoriais e de imagem.

R$ 48,53

Emergéncia e Urgéncia:

Plantdo de Urgéncia e Emergéncia médicas 24 horas (ilimitadas).

R$ 83,30

Alimentacao:

Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais.

R$ 88,00

Residuos:

Coleta de Residuos Hospitalares.

R$ 10,00

Obs.: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio inclusos na d

iaria.

Valor Total

R$ 1.004,35

COMPLEXIDADE 5 ESPECIFICACAO

DIARIA

50




SES
SECEETARA DE
ESTADO DE SA00E

SONVERMNCH IDE
MATO GROSSO

ESTADD DE TRANSFORMACAD

Coordenadoria de Processos de Aquisigoes. (65) 3613.5410
Rua D, Quadra 12, Lote 02, Bloco 05 | Fls.

Centro Politico Administrativo

78058-906 — Cuiab&/MT LRUb-

SES

Equipe multiprofissional:

Meédico: 1 vez/semana

R$ 39,89

Enfermeiro: 1 vez/semana

R$ 25,14

Auxiliar/Técnico de Enfermagem: 24 horas, 7 vezes/semana.

R$ 425,88

Fisioterapia: Quando indicado 02 vez/dia, 07 vezes/semana.

R$ 76,50

Fonoaudidloga: Quando indicado 01 vez/dia, 02 vezes/semana

R$ 14,02

Psicologia: Quando indicado -1 vez/semana.

R$ 14,80

Assistente social: Quando indicado -01vez/més.

R$ 6,82

Nutricionista: Quando indicado — 02 vezes/més.

R$ 6,82

Materiais:

Disponibilizar materiais para o atendimento das necessidades do paciente,
como fralda (90/més), gase, sonda, fraldas, micropore, luva, botton de
gastrostomia, canula, retirada de pontos, curativos...

R$ 71,50

Equipamentos e mobiliarios:

Disponibilizar equipamentos e mobiliarios necessarios ao atendimento ao
paciente como cama, grade, suporte para soro, escadinha, termémetro,
esfignomandmetro, estetoscopio, fluxémetro, mandmetro, glicosimetro,
nebulizador, baldo de oxigénio, concentrador de oxigénio, extensdes de
silicones e mangueiras, oximetro de pulso e sensor digital, nobreak,
respirador LTV 1000 (ou superior), umidificador aquecido, circuito
invasivo, camara de umidificador aquecido, gerenciador de backup,
aspirador elétrico.

R$ 193,73

Medicamentos:

Conforme prescricdo do médico assistente da empresa, incluindo

endovenosos, para atendimento nas 24 horas.

R$ 82,72

Prontuario do paciente:

Prontuério organizado conforme previsto na RDC N°11/2006 e disponivel
na residéncia do paciente para analise mensal dos supervisores da SES.

R$ 3,50

Remocéo do paciente:

a) para casa quando da alta hospitalar.

b) para hospital em caso de agravamento do quadro clinico.

c) remoc0es para consultas eletivas ou tratamentos odontoldgicos
d) exames laboratoriais e de imagem

R$ 107,80

Emergéncia e Urgéncia:

Plantdo de Urgéncia e Emergéncia medicas 24 horas (ilimitadas).

R$ 151,17

Alimentacao:

Alimentacdo enteral, parenteral e formulas especiais.

R$ 132,00

Residuos:

Coleta de Residuos Hospitalares.

R$ 10,00
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Obs: taxas por servicos profissionais e transporte no municipio incluso na diaria.

Valor Total R$ 1.362,29

2.3 — Dos Critérios para admisséo do paciente na AD
A admissdo dos pacientes na AD e sua classifica¢do por nivel de complexidade se dara pela aplicacdo
dos critérios estabelecidos no PROTOCOLO DE REGULACAO PARA ADMISSAO NA AD, a ser
aplicado pelas Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES. Tal protocolo se baseia na Portaria/GM n°
963 de 27 de maio de 2013, artigos 18 a 26 e na Classificacdo de Paciente em Assisténcia Domiciliar
da Associacao Brasileira de Empresas de Medicina de Interacdo Domiciliar — ABEMID e as Tabelas
de Awvaliacdo para Internacdo Domiciliar e de Manutencdo em Internacdo Domiciliar do Nucleo
Nacional de Empresas de Assisténcia Domiciliar — NEAD.
2.3.1 Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 1
2.3.1.1 Sera admitido no SAD de baixa complexidade o paciente que se enquadrar nas
necessidades de salde listadas abaixo:
d) Pacientes que possuam problemas de salde controlados/compensados e com
dificuldade ou impossibilidade fisica de locomocao até uma unidade de salde;
e) Pacientes que necessitem de cuidados de menor complexidade, incluidos os de
recuperacao nutricional, de menor frequéncia, com menor necessidade de recursos de
salde.
f) Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de média
e alta complexidade, dependendo da evolugéo clinica.
2.3.1.2 A determinacdo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de
AD dos ERS ou da Coreg/SES.
2.3.1.3 Os equipamentos, 0s materiais permanentes, de consumo e os prontuérios dos usuarios
atendidos nessa modalidade ficardo instalados e armazenados na estrutura fisica da Unidade
Bésica de Saude.
2.3.1.4 O Atendimento Domiciliar de Baixa Complexidade ¢é de responsabilidade das equipes
de atencdo basica do municipio, por meio de visitas regulares em domicilio, no minimo, 1
(uma) vez por més.
2.3.2 Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 2 a 3
2.3.2.1 Serda admitido no SAD de Média Complexidade o paciente que se enquadrar nas
necessidades de saude listadas abaixo:
p) Necessidade de assisténcia continua de enfermagem;
q) Demanda por procedimentos de maior complexidade, que podem ser realizados no
domicilio, tais como: curativos complexos e drenagem de abscesso, entre outros;
r) Dependéncia de monitoramento frequente de sinais vitais;
s) Necessidade frequente de exames de laboratério de menor complexidade;
t) Adaptacdo do usuario e/ou cuidador ao uso do dispositivo de tragqueostomia;
u) Adaptacdo do usuério ao uso de Orteses/proteses;
v) Adaptacdo de usuarios ao uso de sondas e ostomias;
w) Acompanhamento domiciliar em p6s-operatorio;
x) Reabilitacdo de pessoas com deficiéncia permanente ou transitoria, que necessitem de
atendimento continuo, até apresentarem condigdes de frequentarem outros servicos de
reabilitacdo;
y) Uso de aspirador de vias aéreas para higiene brénquica,;
z) Acompanhamento de ganho ponderal de recém-nascidos de baixo peso;
aa)Necessidade de atencdo nutricional permanente ou transitoria;
bb) Necessidade de cuidados paliativos;
cc)Necessidade de medicacdo endovenosa, muscular ou subcutéanea, por tempo pré-
estabelecido.
dd) Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de
baixa e alta complexidade, dependendo da evolugdo clinica dos pacientes.
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2.3.2.2 A determinacdo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de AD
dos ERS ou da Coreg/SES.
Dos critérios para admissdo em AD de Complexidade 4 e 5
2.3.3.1 Serd admitido no SAD de Alta Complexidade o paciente que se enquadrar nas
necessidades de salde listadas abaixo:

a) Necessidade de monitorizagdo continua;

b) Necessidade de assisténcia continua de enfermagem;

c) Existéncia de pelo menos uma das situa¢des admitidas como critério de incluséo para

cuidados na modalidade Média Complexidade e 0 uso de, no minimo, um dos seguintes

equipamentos/procedimentos:

I. Suporte Ventilatério ndo invasivo:

Il. Presséo Positiva Continua nas Vias Aéreas (CPAP);

I1l. Pressdo Aérea Positiva por dois Niveis (BIPAP);

IV. Didlise peritoneal; ou

V. Paracentese.

VI. Nutricdo Parenteral Total,

VII. Total dependéncia de atividade na vida diaria;
VIII. Ulcera de pressdo graus 4 e 5;

IX. Acesso venoso periférico continuo ou intermitente;
2.3.3.2 Pacientes que ndo se enquadrem nos critérios previstos para as modalidades de baixa e
media complexidade, dependendo da evolucéo clinica dos pacientes.
2.3.3.3 A determinacdo do grau de complexidade se dara por visita in loco pelas Equipes de
AD dos ERS ou da Coreg/SES.
Definigdes dos servigos a serem contratados
2.3.4.1 Admissdo em Atencdo domiciliar: processo que se caracteriza pelas seguintes etapas:
indicacdo, elaboracdo do Plano de Atencdo Domiciliar e inicio da prestagdo da assisténcia ou
internacdo domiciliar.
2.3.4.2 Alta da Atencdo domiciliar: ato que determina o encerramento da prestacdo de
servicos de atencdo domiciliar em funcdo de: internacdo hospitalar, alcance da estabilidade
clinica, cura, a pedido do paciente e/ou responsavel, 6bito.
2.3.4.3 Atengdo domiciliar: termo genérico que envolve agdes de promogdo & saude,
prevencao, tratamento de doencas e reabilitacdo desenvolvidas em domicilio.
2.3.4.4 Assisténcia domiciliar: conjunto de atividades de carater ambulatorial, programadas e
continuadas desenvolvidas em domicilio.
2.3.4.5 Cuidador: pessoa com ou sem vinculo familiar capacitada para auxiliar o paciente em
suas necessidades e atividades da vida cotidiana.
2.3.4.6 Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar — EMAD: profissionais que
compdem a equipe técnica da atencdo domiciliar, com a funcéo de prestar assisténcia clinico-
terapéutica e psicossocial ao paciente em seu domicilio.
2.3.4.7 Internacdo Domiciliar: conjunto de atividades prestadas no domicilio, caracterizadas
pela atencdo em tempo integral ao paciente com quadro clinico mais complexo e com
necessidade de tecnologia especializada.
2.3.4.8 Plano de Atencdo Domiciliar - PAD: documento que contempla um conjunto de
medidas que orienta a atuacdo de todos os profissionais envolvidos de maneira direta e ou
indireta na assisténcia a cada paciente em seu domicilio desde sua admissao até a alta.
2.3.4.9 Servico de Atencdo Domiciliar — SAD: instituicdo publica ou privada responsavel pelo
gerenciamento e operacionalizagdo de assisténcia e/ou internacdo domiciliar.
2.3.4.10 Tempo de Permanéncia: periodo compreendido entre a data de admisséo e a data de
alta ou 6bito do paciente.
2.3.4.11 Admissdo dos pacientes serd precedida de avaliagdo por profissional medico desta
Secretaria de Estado de Saude que identificara o Item compativel a ser disponibilizado ao
paciente.
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2.3.4.12 Caberd ao medico regulador da SES, quando pertinente, indicar a alta do paciente,
mediante relatério fundamentado, o qual sera remetido a empresa credenciada que terd o prazo
méaximo de 30(trinta) dias para proceder o desmame e o treinamento dos familiares.

2.3.4.13 Os servigos serdo prestados nos Municipios de Cuiaba e Varzea Grande.

2.3.4.14 Fica estabelecido o limite de 45(guarenta e cinco) pacientes por més, podendo ser
acrescido conforme legislacdo vigente, sendo que a distribuicdo ocorrerd por meio de rodizio
entre as empresas credenciadas, pela ordem cronoldgica das demandas e respectiva capacidade
instalada.

Clausula Terceira — DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA/CONTRATADA

3.1 Como condicdo para assinatura do Contrato, a Credenciada deverd estar com a documentagao
obrigatéria valida no SICAF ou comprovar situacdo regular no Cadastro de Fornecedores Estadual, e
obrigatoriamente apresentar:

a) Certiddo Negativa de Débitos e Tributos Federais, Estaduais e Municipais;

b) Certiddo Negativa de Débito do FGTS e PGFN;

c) CNPJ;

d) Contrato Social e Alteragdes (autenticados);
3.2 Manter durante toda a execugdo do Contrato, em compatibilidade com as obriga¢Ges assumidas,
todas as condigdes de habilitacéo exigidas no credenciamento;
3.3 A empresa credenciada/contratada para a prestacao de servigos ao Fundo Estadual de Salde devera
disponibilizar profissionais e/ou estrutura fisica e/ou equipamentos e/ou materiais, conforme o nivel de
complexidade exigir, para o atendimento da demanda encaminhada pela contratante, durante toda a
vigéncia do contrato, ndo sendo permitida a inexecugéo do objeto do contrato por falta de profissionais
durante a vigéncia do Contrato;
3.4 A empresa deve contar com, no minimo, os seguintes profissionais em seu quadro de
funcionarios:

a) Um Diretor/Coordenador Médico responsavel técnico.

b) Um Enfermeiro Responsavel pela Coordenacgdo das Atividades de Enfermagem;

c) Fonoaudidlogo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes, conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenagdo clinica da
empresa;

d) Fisioterapeuta, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de hordério
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacdo clinica da
empresa;

e) Terapeuta Ocupacional, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de
horario compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacdo clinica da
empresa;

f) Assistente Social, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenagdo clinica da
empresa;

g) Nutricionista, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenagdo clinica da
empresa;

h) Psicdlogo, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de horario
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
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prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacdo clinica da

empresa;

i) Farmacéutico, sob a forma de contrato ou terceirizado, com disponibilidade de hordrio
compativel com as necessidades de atendimento da carteira de pacientes conforme
prescricdo, mais disponibilidade para discussdo de casos com coordenacdo clinica da

empresa;

3.5 Todos os profissionais supracitados deverdo demonstrar regularidade com seus Conselhos de

Classe;

3.6 Os servicos deverdo ser realizados utilizando-se de estrutura e recursos humanos proprios da

CONTRATADA.

3.7. O fluxo sera regulado pela Superintendéncia de Regulagao, Controle e Avaliacdo, considerando
as razoes técnicas de cada quadro clinico, sendo vedada a prestacdo de servigcos autorizado por

drgdo que ndo seja a Secretaria de Estado de Saude;

3.8 Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario, mantendo-se

sempre a qualidade na prestacdo de servigos;

3.9 Manter sempre atualizado o prontudrio médico dos pacientes e o arquivo médico e garantir

informacdes da evolucdo diaria dos pacientes aos familiares;

3.10 Esclarecer ao responsavel legal pelo paciente sobre os seus direitos e assuntos pertinentes aos

servicos oferecidos;

3.11 Justificar ao responsavel legal pelo paciente, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da
decisdo da ndo realizacdo de qualquer ato profissional necessario a execucdao dos procedimentos

previstos neste Contrato;

3.12 Proceder a instalacdo dos equipamentos no prazo de 24(vinte quatro) horas a contar do

recebimento da autorizacao.

3.13 Devera na ocasido do recebimento da autorizacdo efetuar vistoria no domicilio do paciente e
emitir relatério, sendo que no caso de deficiéncias na estrutura fisica e sanitéria da residéncia devera

ser informada a Secretaria de Estado de Saude imediatamente.
3.14 Proceder a remocdo do paciente da Unidade Hospitalar até seu domicilio;

3.15 Fornecer cama, grade, suporte para soro, escadinha, esfignomanémetro, estetoscopio, fluxémetro,
mandmetro, extensdo de silicone e mangueiras, oximetro de pulso+sensor digital, concentrador de
oxigénio, no-break, respirador LTV 1000(ou superior), umidificador aquecido, circuito invasivo,
camara de umidificador aquecido, gerenciador de back-up, aspirador elétrico e demais equipamentos e

mobiliarios conforme a complexidade do atendimento Contratado.

3.16 Disponibilizar exames laboratoriais e de rotina, podendo ser préprio ou contratado, conforme

prescricdo médica;

3.17 Aprovisionar os agendamentos no Sistema Unico de Sadde - SUS para as especialidades medicas

gue o paciente vier a necessitar como, por exemplo: neurologista, cardiologista, dentre outros.

3.18 Permitir livre acesso ao supervisor da SES/MT inclusive deixando a sua disposi¢ao o prontuério e

as prescricdes do paciente.

3.19 Disponibilizar auxiliar de enfermagem, técnico de enfermagem e enfermeiro no periodo previsto
na especificacdo do Item, incluindo todas as taxas inerentes, sendo que este profissional devera ser

devidamente treinado e possuir registro em seu conselho de classe.

3.20 Providenciar a coleta e tratamento dos residuos produzidos de acordo com as normas ambientais

e sanitarias.

3.21 Disponibilizar fisioterapeuta, fonoaudiélogo, psicélogo, nutricionista, farmacéutico, assistente
social, de acordo com o previsto na especificacdo do Item estabelecido na complexidade do
atendimento, incluindo todas as taxas inerentes, sendo que este profissional deverd ser devidamente

treinado e possuir registro em seu conselho de classe.

3.22 Providenciar a remocdo conforme as condicdes especificadas no item a ser atendido, sem

qualquer énus a SES/MT.

3.23 Dispor de profissional médico para acompanhamento do paciente, preferencialmente compativel

com as condic@es do paciente, sendo garantida no minimo uma visita semanal;
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3.24 Fornecer alimentacdo enteral e parenteral conforme prescricdo medica, sendo que a alimentacao

comum fica a cargo da familia do paciente.

3.25 Fornecer alimentacdo para os profissionais que prestam servicos no domicilio dos pacientes,

sendo vedado o repasse desta obrigacéo trabalhista para a familia do paciente;

3.26 Disponibilizar central de Urgéncia e Emergéncia 24(vinte quatro) horas, inclusive com

disponibilidade de ambuléancia adequada devidamente equipada.

3.27 E de responsabilidade exclusiva e integral da CONTRATADA a utilizagio de pessoal necessario
para execugdo do objeto Contratado, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciérios, sociais,
fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigaces em nenhuma

hipétese poderdo ser transferidos a SES;

3.28 Disponibilizar materiais (gases, sondas, micropore, luvas, bottons, canulas, frascos de dietas
dentre outros), medicamentos (conforme prescricdo médica, inclusive antibidticos), materiais de
higiene pessoal (fraldas e outros), sendo permitida a utilizagdo do Sistema Unico de Salde dos

medicamentos previstos em portarias e ou disponiveis na rede basica;

3.29 Providenciar para que, durante a execugdo do contrato, todos os profissionais que trabalham na

empresa de Home Care estejam em regularidade com seus respectivos Conselhos de Classe;

3.30 A empresa devera manter, durante a execu¢do do contrato, Certiddo de Responsabilidade

Técnica (CRT) em todas as modalidades profissionais em que atua.

3.31 O Credenciado facilitara a SES o acompanhamento e a fiscalizacdo permanente dos servicos e
prestard todos os esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores da SES designados para
tal fim, de acordo com os artigos 15, incisos | e Xl e artigo 17, incisos Il e XI da Lei Federal n. 8.080/90.

Clausula Quarta — DAS OBRIGAGOES DO CREDENCIANTE/CONTRATANTE

4.1 Prever em sua programacdo financeira e orgamento os recursos necessarios para custear as

despesas relativas ao contrato;

4.2 Adotar as providéncias necessarias dentro de suas possibilidades legais de atuacdo, para viabilizar

a execuc¢do do objeto do contrato;

4.3 Analisar a capacidade e as condi¢cOes de prestagdo de servicos a fim de verificar se a Contratada

estd mantendo seu nivel técnico assistencial para execuc¢do do objeto do contrato;

4.4 Fiscalizar, na forma disposta no contrato e, sempre que necessario, o desenvolvimento das

atividades;

4.5 Os servigos contratados estardao sob regulagao instituida pela Secretaria Estadual de Saude de

Mato Grosso, devendo ser todo e qualquer servigo regulado e supervisionado.

4.6 Rejeitar, no todo ou em parte, 0s servigos e materiais que as empresas credenciadas entregarem

fora das especificacGes exigidas;

4.7 Prestar as informacBes e 0s esclarecimentos que venham a ser solicitados pelas empresas

credenciadas;

4.8 Compromete-se a assegurar a igualdade de tratamento realizando um sistema de rodizio dividindo

0 quantitativo proporcionalmente entre os Credenciados;

4.9 Fiscalizar a instalagdo do SAD, na residéncia do paciente a fim de autorizar o inicio do servico

pela CREDENCIADAS/CONTRATADA,;

4.10 Emitir parecer técnico quando do recebimento da liminar e afins, tendo por pardmetro a Tabela de
Classificagdo de Paciente em Assisténcia Domiciliar — ABEMID | e Il e NEAD |, para inclusdo do
paciente no Servico de Atendimento Domiciliar e caso necessario contra indicando tecnicamente as

raz0es para a negativa do servigo caso necessarios;

4.11 Nomear Fiscal de Contrato para efetivo controle, acompanhamento e fiscalizacdo e apds a
nomeacdo do mesmo, enviar a contratada os nomes dos mesmos € Seus respectivos contatos por

ocasido do inicio dos servigos contratuais;

412 A CONTRATANTE reserva-se o direito de proceder quaisquer diligéncias, objetivando
comprovar o disposto no item acima, sujeitando-se a CREDENCIADA/CONTRATADA as

cominagdes legais.
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4.13 Fornecer a Cartilha do Cuidador assim como a assinatura do Termo de Ciéncia do Cuidador
guanto a seus direitos e deveres;

4.14 Acompanhar e quando necessario aplicar o item “Glosas”;

4.15 Devera apresentar Relatorio que comprove a execucgdo dos servicos realizados pela empresa(s) a
Secretaria Adjunta de Servigos de Saude - SASS/SES/MT.

Clausula Quinta — DA FISCALIZACAO DO CONTRATO |

5.1 A fiscalizacdo e o acompanhamento serdo exercidos pelo servidor responsavel, preferencialmente
médico, da Equipe de AD dos ERS ou da Coreg/SES que terd, dentre outras, a incumbéncias de
solicitar 8 CONTRATADA a substituicdo de materiais ou equipamentos que considere ineficiente ou
inadequado ou que esteja fora das especificagdes contratada, ou ainda, servicos de terceiros.
5.2 O servidor responsavel registrara em relatorio as deficiéncias verificadas na execucao dos servicos,
encaminhando cdpias a CONTRATADA, para a imediata correcdo das irregularidades apontadas, sem
prejuizo da aplicagdo das penalidades previstas neste Contrato;
5.3 Em conformidade com os artigos 73 a 76 da Lei n° 8.666/93, o recebimento dos servigos sera
efetuado, por profissional designado pela Coreg/SES, sendo que, ap6s comprovagdo acerca das
especificagdes, da qualidade e quantidade dos servicos prestados, encaminhara a respectiva Nota
Fiscal/Fatura;
54 A CONTRATANTE reserva-se o direito de proceder quaisquer diligéncias, objetivando
comprovar o disposto no item acima, sujeitando-se a CONTRATADA as cominagoes legais.
5.5 O descumprimento de quaisquer das condigdes previstas neste regulamento, bem como na Lei
Federal n. 8.666/93 e na Lei Federal n. 8.080/90, ensejara a rescisao do contrato, sendo possibilitado o
contraditdrio e ampla defesa.
5.6 A entidade podera requerer seu descredenciamento, por meio de declaracdo apresentada a SES,
com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias.
5.7 A SES podera revogar o credenciamento gquando assim exigir o interesse publico, mediante
decisdo fundamentada, sem que reste qualquer direito de indenizagcdo em favor dos credenciados, mas
garantindo-se o pagamento dos servicos prestados até a data da revogacao.
5.8 Glosas:
5.8.1 E reservado ao CONTRATANTE, mediante analise técnica e administrativa, o direito de
glosa total ou parcialmente, em desacordo com as disposigdes contidas nos Termos do Contrato,
de acordo com a legislacdo complementar aplicavel e atos normativos pertinentes.
5.8.2 A CREDENCIADA/ONTRATADA disponibilizara a documentacdo de comprovagao de
gastos, prontuarios médicos, para a Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES que fara auditoria
mensalmente nos prontuarios dos pacientes em atendimento na UNIDADE CREDENCIADA/
CONTRATADA, e ap6s o fechamento e concordancia e ajustado os valores é que 0 servicos
podera emitir a Nota fiscal, que sera atestada pelo médico supervisor.
5.8.3 O CONTRATANTE devera verificar a lisura das contas do SAD, havendo, na conta,
algum item ou valor divergente, 0 CONTRATANTE devera apresentar a CREDENCIADA/
CONTRATADA, por escrito relatorio de glosa;
5.8.4 A CREDENCIADA/ONTRATADA em caso de discordancia com os valores glosados
pelo contratante, tera prazo de 30 (trinta) dias para recorrer da glosa, também por escrito, em
formulario proprio, com a devida justificativa de revisdo do valor ou valores glosados;
585 O recurso de Glosa, supracitado, apresentado  tempestivamente pela
CREDENCIADA/CONTRATADA sera deferido ou ndo pelo CONTRATANTE com a devida
justificativa, apos parecer das Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES, que poderd ou ndo
acolher a justificativa;
5.8.6 Apds o processo de supervisdo e emitidos os devidos relatérios médicos, o pessoal
administrativo do setor SAD, emitira relatorio com os valores a serem pagos, considerando o
disposto no item 14.1.1 deste termo de referencia. Finalizado o processo de glosa, o prestador
devera ser informado dos valores a serem pagos. Serdo motivos de glosa por parte do
CONTRATANTE: valores em discordincia aos pactuados na se¢do “Do Valor do Servigo”.
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5.8.7 No caso de mudanca de complexidade indicada pela equipe assistencial o valor sera
remunerado de acordo com a tabela de complexidade apds anuéncia e comprovacéao da alteragdo
pela Equipes de AD dos ERS ou da Coreg/SES.
5.8.8 Quando da administracdo de dietas enterais/parenterais a Nota Fiscal devera estar
apensado no prontudrio do paciente;

5.9 Do calculo da Glosas:
5.9.1 Uma vez que os valores acordado serdo remunerados em forma de pacote e para fins de
glosa serd descontado da fatura mensal, a falta de cada profissional. Médico, Enfermeiro,
Psicologo, Nutricionista, Assistente Social, Auxiliar de Enfermagem, Fisioterapeuta,
Fonoaudidlogo, ou quaisquer outros servicos que ndo tenha sido oferecido ao paciente, desde
gue apurados todos os fatos e que a formalizacdo da auséncia do servico prestado.
5.9.2 Néo serdo remunerados os dias em que 0 paciente por quaisquer intercorréncias tenha sido
internado.
5.9.3 Quando comprovado que ndo houve administracdo de quaisquer medicamentos, dietas e o
fornecimento de insumos pela CREDENCIADA/CONTRATADA, ser4d mensurado e
descontado pela falta da entrega dos insumos.

Clausula Sexta — LOCAL DA PRESTAGAO DE SERVICOS

6.1 O local da realizagdo dos servigos de AD subsidiados pela Secretaria de Estado de Salde serdo os
municipios localizados na sede dos Escritorios Regionais de Satde: Agua Boa, Alta Floresta,
Barra do Gargas, Céaceres, Colider, Cuiab4, Diamantino, Juara, Juina, Peixoto do Azevedo,
Pontes e Lacerda, Porto Alegre do Norte, Rondondpolis, Sdo Félix do Araguaia, Sinop, Tangara
da Serra e Varzea Grande que disponham de empresas de AD legalmente instituidas.
6.2 Os interessados CREDENCIANTES, deverdo apresentar os documentos exigidos para seu
credenciamento, identificando cada Escritdrio Regional de Saude/municipio que ird credenciar-se, ou
seja, caso tiver interesse de participar de mais de um Escritério Regional de Saide/municipio, devera
apresentar junto aos documentos de proposta, a informagdo destacando quais Escritdrios
Regionais de Saude/municipio possui capacidade para atender.

6.2.1 As empresas deverdo executar 0s servi¢os na regional a que se credenciou.
6.3 Havendo mais de uma empresa credenciada para cada Escritorio Regional de Saude/municipio,
sera utilizado o critério por ordem de protocolo dos documentos (Data e Horas) no momento do
credenciamento, definindo assim a ordem das empresas credenciadas quando da execugdo dos
Servigos.
6.4 As empresas que possivelmente possam vir posteriormente ser cadastradas, em raz&do da vigéncia
do credenciamento, irdo para o final da fila das empresas ja Credenciadas para a regional por ela
declarada, onde sera feito todo o rodizio para s entéo estas participarem, e assim sucessivamente.

Clausula Sétima — DO PRECO E CONDIGOES DE PAGAMENTO

7.1 Os quantitativos estimados poderdo ser alternados nos diferentes niveis de complexidade,
respeitados os valores tidos como limite anual. O pagamento do valor correspondente sera efetuado
pelo contratante em favor da contratada mediante nota de ordem bancaria a ser depositada em conta-
corrente, no valor correspondente, no prazo de 30 dias ap0s a execucdo dos servicos, na data fixada de
acordo com a Instrucdo Normativa 001/2007 — SAGP/SEFAZ publicada no DOE de 25/05/2007
(pagina 32) e a legislacdo para pagamento vigente no ambito do Estado do Mato Grosso ap6s a
apresentacdo da nota fiscal/fatura devidamente atestada pelo fiscal do CONTRATANTE.
7.2 Do Pagamento:
a) O pagamento serd feito mensalmente por producdo, mediante parecer favoravel do médico
supervisor pertencente ao quadro de funcionarios desta SES-MT apds a verificacdo in loco nos
prontuérios dos pacientes.
b) Pelo fiel e perfeito fornecimento do objeto desta contratacdo, a CONTRATANTE pagara a
contratada mediante a apresentacdo mensal da Nota Fiscal, com relatorios individuais dos pacientes
elaborados pelo médico assistente, enfermagem e fisioterapia, constando nome do paciente e
periodo de atendimento, que corresponderd aos servicos fornecidos.
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¢) A contratada emitira mensalmente, Nota Fiscal em nome do FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
/IMT, CNPJ 04.441.398/0001-61, no ultimo dia de cada més, que devera ser entregue juntamente
com o relatério e as certidBes requeridas para pagamento até o quinto dia do més subsequente.

d) Se houver alguma incorrecdo da Nota Fiscal, a mesma sera devolvida ao Contrato para correcao,
ficando estabelecido que o prazo para pagamento serd contado a partir da data de apresentagdo da
nova Nota Fiscal, sem qualquer 6nus ou correcéo a ser paga pelo contratante.

Clausula Oitava — DA GARANTIA CONTRATUAL |

8.1 Ndo sera exigida garantia contratual para o presente Contrato.

Clausula Nona — DA DOTACAO ORCAMENTARIA |

9.1 As despesas decorrentes da execucao do presente Contrato, neste exercicio financeiro seré atendida
com a seguinte dotagdo orcamentaria:

Unidade Orgamentaria: 21601 Programa: 0326 Projeto/Atividade: 2983
Natureza de Despesa: 33.90.91 Fonte: 134

Clausula Décima — DA VIGENCIA |

10.1 O periodo de vigéncia do contrato sera de 12 (doze) meses, tendo inicioem __ / / e
términoem __ / / , conforme as disposi¢des 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 da lei 8.666/93.

Clausula Décima Primeira — DA RESCISAO

11.1 A inexecucdo total ou parcial do Contrato enseja a sua rescisdo, o qual ficara rescindido de pleno
direito, independentemente de aviso ou interpelacéo judicial ou extrajudicial, se houver ocorréncia de
uma das ocorréncias prescritas nos art. 77 a 80 da Lei n. 8.666, de 21.06.93;

11.2 O presente Contrato sera rescindido pela CONTRATANTE, mediante aviso prévio, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias;

11.3 A rescisdo acarretard, independentemente de qualquer procedimento judicial ou extrajudicial por
parte da CONTRATANTE, a retencdo dos créditos decorrentes deste Contrato, limitados ao valor dos
prejuizos causados, além das sangOes previstas neste ajuste, até a completa indenizagdo dos danos;
11.4 Fica ajustado em caso de rescisdo que nenhuma indenizacdo serd cabivel, a ndo ser o
ressarcimento das despesas comprovadamente realizadas pela CONTRATADA e autorizadas pela
CONTRATANTE, previstas no presente Contrato;

11.5 Em caso de rescisdo sem que haja culpa da CONTRATADA, esta podera ser ressarcida dos
prejuizos que comprovadamente houver sofrido, tendo ainda o direito, se for o caso, ao pagamento
devido pela execugdo do Contrato até a data da rescisao;

11.6 Em caso de rescisdo sem que haja culpa da CONTRATANTE, esta sera ressarcida dos prejuizos
gue comprovadamente houver sofrido, tendo ainda o direito, se for o caso, a restituicdo dos valores na
proporcdo que 0s servigos tenham sido executados, e restituicdo dos valores estimados as diversas
despesas ja investidas em funcdo do objeto contratado;

11.7 Em caso de ciséo, incorporagdo ou fusdo da CONTRATADA com outras empresas, cabera a
CONTRATANTE decidir pela continuidade ou ndo do presente Contrato;

11.8 No caso de rescindir o Contrato fica assegurado o contraditorio e a ampla defesa.

Clausula Décima Segunda — DA CLAUSULA ANTICORRUPGAO |

12.1 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.
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Cléausula Décima Terceira— DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS
13.1 O descumprimento injustificado das obrigagdes assumidas nos termos do Edital, sujeita a
CONTRATADA a multas, consoante o caput e 88 do art. 86 da Lei n. 8.666/93 e alteracdes, incidentes
sobre o valor da Nota de Empenho, na forma seguinte:
13.1.1 Quanto a obrigacao da Assinatura do Contrato no prazo estabelecido:
a) atraso até 5 (cinco) dias, multa de 2% (dois por cento);
b) a partir do 6° (sexto) até o limite do 10° (décimo) dia, multa de 4% (quatro por
cento), caracterizando-se a inexecucdo total da obrigacdo a partir do 11° (décimo
primeiro) dia de atraso;
13.1.2 Quanto as obrigacbes de solucdo de quaisquer problemas com os itens adquiridos, e,
guanto a aceitacdo de acréscimos e supressdes no valor total da contratacao:
a) atraso até 2 (dois) dias, multa de 2% (dois por cento);
b) a partir do 32 (terceiro) até o limite do 52 (quinto) dia, multa de 4% (quatro por
cento), caracterizando-se a inexecugdo total da obrigacdo a partir do 6° (sexto) dia de
atraso;
13.2 Sem prejuizo das san¢Bes cominadas no art. 87, I, Il e 1V, da Lei n. 8.666/93, pela inexecugdo
total ou parcial do objeto contratado, a Administracdo podera, garantida a prévia e ampla defesa,
aplicar a CONTRATADA multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor contratado;
13.3 Se a CONTRATADA recusar-se a assinar o Contrato, entregar os produtos injustificadamente ou
se ndo apresentar situacdo regular no ato da assinatura do mesmo, garantida prévia e ampla defesa,
sujeita-se as seguintes penalidades:
13.3.1 Multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor contratado;
13.3.2 Suspensdo temporaria de participar de licitacbes e impedimento de contratar com a
Secretaria de Estado de Saude, por prazo de até 5 (cinco) anos, e,
15.3.3 Declaracéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica;
13.4 A CONTRATADA que deixar de entregar ou apresentar documentacdo falsa exigida para o
certame, ensejar o retardamento da execuc¢do de seu objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou
fraudar na execucdo do contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal,
garantida prévia e ampla defesa, ficard impedida de licitar e contratar com o Estado pelo prazo de
até 05 (cinco) anos e, se for o caso, serd descredenciada no Cadastro de Fornecedores por igual
periodo, sem prejuizo da acdo penal correspondente na forma da lei;
13.5 A multa, eventualmente imposta 8 CONTRATADA, sera automaticamente descontada da fatura a
que fizer jus, acrescida de juros moratorios de 1% (um por cento) ao més. Caso a CONTRATADA
ndo tenha nenhum valor a receber desta Secretaria de Estado de Saude, ser-lhe-a concedido o prazo de
5 (cinco) dias Uteis, contados de sua intimacao, para efetuar o pagamento da multa. Ap6s esse prazo,
ndo sendo efetuado o pagamento, seus dados serdo encaminhados ao Orgdo competente para que seja
inscrita na divida ativa do Estado, podendo, ainda a Administragdo proceder a cobranca judicial da
multa;
13.6 As multas previstas nesta secdo ndao eximem a CONTRATADA da reparagdo dos eventuais
danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha causar a Administracéo;
13.7 Se a CONTRATADA néo proceder ao recolhimento da multa no prazo de 5 (cinco) dias uteis,
contados da intimagédo por parte da CONTRATANTE, o respectivo valor sera descontado dos créditos
que esta possuir com esta Secretaria, e, se estes ndo forem suficientes, o valor que sobejar sera
encaminhado para inscri¢do em Divida Ativa e execucdo pela Procuradoria-Geral do Estado;
13.8 Do ato que aplicar penalidade cabera recurso, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, a contar da
ciéncia da intimag&o, podendo a Administracdo reconsiderar sua decisdo ou nesse prazo encaminha-la
devidamente informada para a apreciagdo e decisdo superior, dentro do mesmo prazo.

Clausula Décima Quarta— DO DESCREDENCIAMENTO

14.1 No decorrer do processo de credenciamento, a Administracdo podera rescindir o contrato oriundo
deste credenciamento, caso seja constatada qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das
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normas fixadas no Termo de Referéncia, no Plano de Trabalho e na legislacdo pertinente ou no
interesse da Credenciada, sem prejuizo do contraditério e da ampla defesa.
14.1.1. O descredenciamento podera ser determinado pelos motivos especificados abaixo, mediante
a instauracdo do devido processo legal:
a) Em virtude dos incisos | a V11 do artigo 78 da Lei 8.666/93;
b) Atendimento aos beneficiarios do SUS nos respectivos locais de prestacdo dos servigos de
forma discriminatoria e/ou prejudicial, devidamente comprovada;
c) Cobranga feita, direta ou indiretamente, aos usuarios do SUS na execucao dos servigos objeto
do Credenciamento, de valores referentes a servigos prestados ou quaisquer outros valores
adicionais;
d) Reincidéncia, devidamente comprovada, na cobranca de servigcos executados irregularmente
Ou néo executados;
e) Acdo de comprovada ma-fé, dolo ou fraude, causando prejuizos & Secretaria de Estado da
Saude e/ou aos beneficiarios do SUS;
f) Deixar de comunicar, injustificadamente, a Secretaria de Estado da Saude, alteracdo de dados
cadastrais (tais como numero de telefone, endereco e razédo social), no prazo de até 05 (cinco)
dias, a contar da data da alteracéo;
g) Deixar de atender ao beneficiério, alegando atraso no recebimento dos valores j& faturados;
h) Identificacdo de ocorréncia de fraude, simulag&o, infracdo as normas sanitarias ou fiscais, ou
ainda, descumprimento das exigéncias constantes do Edital, de sua proposta ou do Termo de
Credenciamento.
14.2. A Credenciada que desejar solicitar o descredenciamento devera fazé-lo mediante aviso escrito,
com antecedéncia minima de 45 (quarenta e cinco) dias corridos;
14.3. Se, durante a vigéncia deste Credenciamento, houver desisténcia de alguma empresa
credenciada, as demais empresas credenciadas deverdo arcar com a cota de fornecimento da empresa
desistente, a qual sera dividida com as demais em percentuais iguais;
14.4. Caso seja constatada qualquer irregularidade na observancia e cumprimento das normas fixadas
neste Edital e no contrato de Credenciamento, a mesma sera automaticamente excluida do rol das
Credenciadas;
14.5. As Credenciadas serdo descredenciadas, a qualquer tempo, se ndo mantiver, durante o curso do
Contrato de Credenciamento, as mesmas condices que possibilitaram o seu credenciamento, bem
como se rejeitar qualquer pedido, sem apresentar as razdes objetivas que justifiguem a sua conduta, ou
ainda, se o contrato de Credenciamento vir a ser rescindido pela Credenciante pelos motivos previstos
no contrato.

Clausula Décima Quinta — DAS DISPOSICOES FINAIS

15.1 Este contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avencadas
e as normas previstas na Lei n. 8.666/93 e suas alteracGes posteriores, respondendo elas pelas
consequéncias de sua inexecucao total ou parcial,
15.2 A contratante podera revogar este contrato, por razoes de interesse publico decorrente de fato
superveniente, devidamente comprovado, pertinente e suficiente para justificar tal conduta,
devendo anula-lo por ilegalidade, de oficio ou por provocagao de terceiros, mediante parecer escrito
e devidamente fundamentado;

15.2.1 A declaracdo de nulidade deste contrato opera retroativamente, impedindo efeitos

juridicos que nele, ordinariamente, devera produzir, além de desconstituir os que porventura ja

tenha produzido;
15.2.2 A nulidade ndo exonera a contratante do dever de indenizar a contratada pelo que este houver
executado até a data em que ela for declarada e por outros prejuizos regularmente comprovados,
contanto que ndo lhe seja imputavel, promovendo a responsabilidade de quem lhe deu causa.As
proponentes sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacgdes e dos documentos
apresentados em qualquer fase da licitagdo, assumindo ainda, todos os custos de preparacdo e
apresentacdo de sua proposta, uma vez que a SES/MT ndo sera, em nenhum caso, responsavel por
esses custos, independentemente da conducdo ou do resultado do processo;
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15.3 A prestacdo de servigos, constante do Termo de Credenciamento, tem carater corporativo, ndo
constituindo, em hip6tese alguma, vinculo empregaticio de qualquer espécie, entre a
CREDENCIADA ea CREDENCIANTE. Portanto, todos os encargos sociais, trabalhistas e
previdenciarios correspondentes aos empregados da CREDENCIADA, bem como a responsabilidade
pelo recolhimento dos tributos incidentes sobre a prestacdo de servico, objeto do Credenciamento,
serdo de inteira responsabilidade da CREDENCIADA,;

15.4. Notificar & SES/MT a respeito de alteracBes de sua razdo social ou controle acionario, bem
como, mudanga em sua Diretoria, Contrato ou Estatuto, enviando a informagdo no prazo de 60
(sessenta) dias, contados a partir da data do registro das alteragdes. As referidas alteractes deverédo
estar acompanhadas de copia autenticada da Certiddo da Junta Comercial ou do Cartério de Registro
Civil das pessoas juridicas;

15.5. Aos casos omissos aplicam-se as disposi¢des constantes na Lei 8.666/93 e alteracGes posteriores.

Clausula Décima Sexta — DO FORO
16.1 As partes contratantes elegem o foro da Comarca de Cuiaba/MT como competente para dirimir
quaisquer questdes oriundas deste Contrato, inclusive 0s casos omissos, que ndo puderem ser
resolvidos pela via administrativa, renunciando a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.
E por estarem de acordo, as partes firmam o presente contrato, em 02 (duas) vias de igual teor
e forma para um so6 efeito legal.

Cuiab3-MT, ----- de -----=----- de 2016.

Secretario de Estado de Salide

Testemunhas:
Nome: Nome:
RG RG:
CPF CPFE:
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