CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA
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EXERCICIO 2023

PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023
CHAMAMANETO PUBLICO N° 013/2023

RECURSOS ORCAMENTARIOS: 10.302.9005.2.911.3.3.90.39 — Ficha 71

SINTESE DO OBJETO: CHAMAMENTO PUBLICO PARA CONTRATACAO DE EMPRESAS - PESSOAS
JURIDICAS ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS NOS
ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E COMPLEXO
HOSPITALAR DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE DE BELO
HORIZONTE, EM ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDACAO
HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS — FHEMIG.

AUTUACAO

Aos 12 dias do més de junho de 2023, neste Consércio Publico Intermunicipal de Saude da

Microrregido do Alto Paranaiba — CISALP autuei a autorizacdo e demais documentos que seguem.

Presidente da Comissao de Licitagao do CISALP

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA

AUTORIZACAO

Estando cumpridas as formalidades previstas na lei 8.666/93, AUTORIZO a abertura do procedimento
licitatério para CHAMAMENTO PUBLICO PARA CONTRATAGAO DE EMPRESAS - PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS NOS
ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E COMPLEXO HOSPITALAR
DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE DE BELO HORIZONTE, EM
ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGAO HOSPITALAR DO ESTADO
DE MINAS GERAIS — FHEMIG. Solicitacdo em anexo e em atendimento ao disposto no inciso Il, do artigo
16 da Lei Complementar n° 101, de 5 de maio de 2.000.

Declaro que a despesa tem adequacdo orcamentaria e financeira com o Orgamento Anual do CISALP para

o exercicio de 2023 e compatibilidade com o Plano de Trabalho e as Diretrizes Orgamentarias do aludido

Consorcio.

Lagoa Formosa, 12 de junho de 2023.

César Caetano de Almeida Filho
Presidente do CISALP

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA

NOTA TECNICA

PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023
CHAMAMANETO PUBLICO N° 013/2023

SINTESE DO OBJETO: CHAMAMENTO PUBLICO PARA CONTRATACAO DE EMPRESAS - PESSOAS
JURIDICAS ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS NOS
ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E COMPLEXO HOSPITALAR
DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE DE BELO HORIZONTE, EM
ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGAO HOSPITALAR DO ESTADO
DE MINAS GERAIS — FHEMIG, encontra respaldo legal no artigo 25, da lei 8.666/93, posto que é inviavel
a competicdo, uma vez que sdo servicos em que as diferencas pessoais do selecionado tem pouca
relevancia para o interesse publico, dado o nivel técnico da atividade ser bastante regulamentada e
fiscalizada, e a administracao fixar o preco a ser pago.

No que toca a possibilidade de Consdrcio Publico de Saude, no caso o CISALP, contratar mediante
o0 Processo de Chamamento Publico ndo ha ébice legal para tanto, desde que obedeca aos ditames
preconizados pela legislacdo que rege a matéria.

Quanto a minuta do contrato, sob o angulo juridico-formal, guarda conformidade com as
exigéncias preconizadas para os instrumentos em espécie, em especial a lei 8.666/93, notadamente
guanto as exigéncias de regularidades profissionais e fiscais.

Isso posto, manifesto no sentido de que sob o ponto de vista juridico-formal, a decisdo podera
merecer a necessaria ratificacdao pela autoridade competente, haja vista a exigéncia do correspondente
recurso orcamentadrio, observadas que sejam as demais exigéncias legais preconizadas no artigo 26, da lei
8.666/93.

Lagoa Formosa, 12 de junho de 2023.

Marcela Morais
Assessora Juridica do CISALP - OAB/MG 137.089

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br
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- S AUDE ACIMA DE TUDO

Informamos que existe previsdo de recursos orcamentdrios a conta da(s) dotacdo(des): RECURSOS

ORCAMENTARIOS: 10.302.9005.2.911.3.3.90.39 - Ficha 71.

Lagoa Formosa, 12 de junho de 2023.

Isabela Mundim Lima de Matos
Contadora - CRC 107703/0

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br



CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA

EDITAL

PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023
CHAMAMANETO PUBLICO N° 013/2023

O Consorcio Publico Intermunicipal de Saude da Microrregidao do Alto Paranaiba — CISALP, através da
Comissao Permanente de Licitagcdo, divulga para conhecimento do publico e interessados, que estd
procedendo SINTESE DO OBJETO: CHAMAMENTO PUBLICO PARA CONTRATACAO DE EMPRESAS -
PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTACAO DE
SERVICOS NOS ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E
COMPLEXO HOSPITALAR DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE
DE BELO HORIZONTE, EM ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGCAO
HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS — FHEMIG, com base no artigo 25, “caput”, da lei 8.666/93,
a partir de 10 de julho, no hordrio das 08:00 as 16:00 horas, na sede do CISALP, com endereco na Rua
Juquinha Souto, n° 100, bairro Novo Horizonte, na cidade de Lagoa Formosa/MG, CEP 38.720-000,
permanecendo em aberto, por um periodo de 05 (cinco) dias, tendo em vista a obteng¢ao de pregos e
condi¢gdes mais vantajosas para a administragdo segundo as condicOes estabelecidas no presente edital,
nos seus anexos e na Minuta do Termo de Contrato, cujos termos o integram.

INTEGRAM O PRESENTE EDITAL, OS SEGUINTES ANEXOS:

Anexo |: Termo de Inscri¢do para credenciamento.

Anexo ll: Declarag¢ao de concordancia com o edital.

Anexo lll: Declaragao de disponibilidade, aptidao e capacidade para atendimento.

Anexo IV: Modelo de Declaragdo de que ndo emprega menores.

Anexo V: Relagdo de itens com prego (s) de referéncia para credenciamento.

Anexo VI: Declaragao de dados bancarios.

Anexo VII: Termo de Referéncia.

Anexo VIII: Minuta de Termo de Contrato.
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1. DO OBJETO

1.1. O presente edital tem como objeto o CHAMAMENTO PUBLICO PARA CONTRATAGCAO DE EMPRESAS
- PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTAGAO DE
SERVICOS NOS ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E
COMPLEXO HOSPITALAR DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE
DE BELO HORIZONTE, EM ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGAO
HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS — FHEMIG. O Chamamento Publico serd por prestacdo de
servicos - horas trabalhadas (semanal, final de semana e feriados) conforme demanda apresentada pelo
CONTRATANTE. Os interessados poderdo participar de um ou mais itens, desde que haja compatibilidade
de horarios e graduacdo especifica para o item. O servico serd distribuido entre as empresas
credenciadas, conforme especialidade.

1.2. O atendimento contempla a execucao de todas as atividades e servicos necessarios a prestacdo de
assisténcia a saude e cidadania, para realizacdo do regular atendimento médico na referida area,
conforme critérios apresentados pelo CONTRATANTE.

1.3. A prestagdo dos servigos médicos esta vinculada a vigéncia do Contrato celebrado entre FHEMIG e
CISALP.

1.4. Fica o CONTRATADO responsavel em fazer a gestdo da escala disponibilizando o profissional conforme

condicdes que regem este edital/Termo de Referéncia e necessidade apresentada pelo contratante.

2. DO PRAZO E LOCAL DE CREDENCIAMENTO

2.1. O credenciamento ocorrerd a partir de 10 de junho de 2023, no horario das 08:00 as 16:00 horas, na
sede do CISALP, com endere¢o na Rua Juquinha Souto, n° 100, bairro Novo Horizonte, na cidade de Lagoa
Formosa/MG, CEP 38.720-000, permanecendo em aberto, apds publicado, durante o periodo de 05
(cinco) dias, segundo as condigdes estabelecidas no presente edital, nos seus anexos e na Minuta do

Contrato, cujos termos o integram.
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3. DO CREDENCIAMENTO

3.1. O(s) interessado(s) devera(ao) apresentar, para credenciamento, a relacdo de seus servicos de saude,
juntamente com a documentacao exigida para habilitacao, no prazo e local constantes do item 2 deste
edital, em conformidade com os seguintes requisitos:

3.2. DA DOCUMENTACAO PARA HABILITACAO

3.2.1. Os documentos exigidos neste edital deverdo ser apresentados em originais, ou publicacdo em
orgao oficial, ou, ainda, por qualquer processo de cdpia autenticada em cartério, ou por servidor do
CISALP, mediante apresentacao de cépias acompanhadas dos originais.

3.2.2. As certidGes exigidas deverdo estar dentro do prazo de validade, ou na falta da indicacdo deste,
deverdo ser acompanhadas de declara¢do ou regulamentacdo do 6rgao emissor que disponha sobre a
validade do mesmo. Na auséncia de tal declaracdo ou regulamentacdo, o documento sera considerado
valido pelo prazo de 30 (trinta) dias, a partir da data de sua emissao.

3.2.3. Produzirdo os mesmos efeitos para os fins deste edital as certiddoes negativas de débito (CND) e as
certidGes positivas com efeito de negativas (CPD-EN).

3.2.4. A documentacdo exigida sera vistoriada pela comissdo permanente de licitacbes e contratos, ou
drgao correspondente.

3.2.5. Ndo poderdo participar do credenciamento, aqueles que ndo apresentarem a documentacao
constante dos itens 3.3.

3.2.6. O profissional devera gozar de perfeita salde fisica e mental, que se tenha conhecimento, e, em
razdo da premente necessidade da pronta/imediata prestacdo do servigo publico de saude publica.

3.3. DOCUMENTOS PESSOA JURIDICA

3.3.1. DECLARACOES QUE A EMPRESA DEVERA APRESENTAR

a) Termo de Inscricdo para credenciamento (Anexo ).

b) Declaracdo de concordancia com o edital assinado por Diretor Administrativo, ou cargo
equivalente (Anexo Il).

c) Para fins de comprovacdo da qualificacdo técnico-operacional do proponente, devera ser
apresentado, Declaracdo de disponibilidade, aptiddao e capacidade de atendimentos compativeis com o

objeto do credenciamento quantitativo a disposicdo e hordrios, com comprovacdao de prestacdo de
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servicos de, ao minimo, 1 (um) atestado de capacidade técnica e de no minimo 50 (cinquenta) por cento
de prestacdo de servigcos das horas constantes neste edital/termo de referéncia, emitido por pessoa
juridica de direito publico ou privado, comprovando a prestacdo de servicos compativeis e similares com
0s servigos para quais deseja se credenciar (Anexo lll);

d) Declaracdo de que ndo emprega menores, conforme disposto no artigo 72, inciso XXXIIl, da
Constituicdo Federal, na forma do Decreto n° 4.358/2002 (Anexo IV).

e) Declarac¢do dados bancarios (Anexo VI).

3.3.2. DOCUMENTOS QUE A EMPRESA DEVERA APRESENTAR

3.3.2.1. Registro Comercial no caso de empresa individual.

3.3.2.2. Ato constitutivo, estatuto, ou contrato social e uUltimo aditivo contratual, que contenha as
alteragdes em vigor, devidamente registrados, em que se tratando de sociedade por a¢des, acompanhado
da documentacao de seus administradores.

3.3.2.3. Decreto de autorizagdo de funcionamento, em se tratando de sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais e ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo drgdo ou
entidade competente.

3.3.2.4. Documento comprovante de inscricdio no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ)
atualizado, relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente e compativel com o objeto desta licitacao.
3.3.2.5. Documentos dos sécios administradores, ou cargo equivalente.

3.3.2.6. Documento do(s) responsavel(is) técnico(s) no Conselho Profissional (CRM).

3.3.2.7. Procuracdo com poderes especificos para representacao perante a Comissao de Licitagao,
conforme o caso.

3.3.2.8. Prova de regularidade fiscal para com as Fazendas Publicas Federal, Estadual e Municipal, do
domicilio do interessado licitante, ou outra equivalente, na forma da lei, cuja prova dar-se-a pela
apresentacdo dos seguintes documentos:

a) Certiddo Negativa de Débito quanto a Divida Ativa da Unido, emitida pela Procuradoria-Geral da
Fazenda Nacional em conjunto com a Receita Federal do Brasil ou documento equivalente que comprove
a regularidade.

b) Certificado de Quitacdo de Tributos e Contribuicdes Federais emitidas pela Secretaria da Receita

Federal do Brasil ou documento equivalente que comprove a regularidade.
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3.3.2.9. Prova de regularidade relativa a Seguridade Social (INSS) e ao Fundo de Garantia por Tempo de
Servigo (FGTS), demonstrando situagao regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei,
mediante a apresentacdo dos seguintes documentos:
a) Certiddo Negativa de Débito (CND) comprovando a inexisténcia de débito junto ao Instituto
Nacional de Seguridade Social — INSS, ou documento equivalente que comprove regularidade.
b) Certiddao de Regularidade de Situag¢ao perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo — FGTS
ou documento equivalente que comprove a regularidade.
c) Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas.
3.3.2.10. Alvara de Localizagdo e Funcionamento, segundo a legislacdo vigente.
3.4. QUALIFICACAO ECONOMICO - FINANCEIRA
3.4.1. Certiddo negativa de faléncia ou recuperacao judicial ou extrajudicial;
3.4.2. Balanco patrimonial e demonstracdes contabeis do ultimo exercicio social, ja exigiveis e
apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situacao financeira da Pessoa Juridica, vedada a sua
substituicdo por balancetes ou balancgos provisdrios, podendo ser atualizados por indices oficiais, quando
encerrados had mais de 3 (trés) meses da data de apresentac¢do da proposta.
3.4.3. A comprovacdo da boa situacdo econdmico-financeira da licitante, de que trata o subitem 5.3.2
acima, sera demonstrada com base nos seguintes parametros, com aplicacao das férmulas indicadas:
a) Indice de Liquidez Corrente (ILC) igual ou superior a 1,00 (um inteiro), a ser obtido pela férmula:
ILC = AC/ PC, onde AC é o Ativo Circulante e PC é o Passivo Circulante.
b) — Indice de Liquidez Geral (ILG) igual ou superior a 1,00 (um inteiro), a ser obtido pela férmula:
ILG = AC + RLP/ PC + ELP, onde RLP é o Realizavel a Longo Prazo e ELP é o Exigivel a Longo
Prazo.
c) - Grau de Endividamento Total (ET) igual ou inferior a 0,50 (cinco décimos), a ser obtido pela formula:
Passivo Circulante + Passivo Exigivel a Longo Prazo

ET =

Ativo Total
3.4.4. Serao considerados aceitos como na forma da lei o balanco patrimonial e demonstra¢Ges contabeis
assim apresentados:

a) Publicados em Diario Oficial; ou
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b) Publicados em jornal de grande circula¢do; ou

c) Registrados na Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante; ou

d) Por cépia do Livro Didrio autenticado pela Junta Comercial da sede ou domicilio da licitante,
acompanhada obrigatoriamente dos Termos de Abertura e de Encerramento.

3.4.5. A Pessoa Juridica com menos de 1 (um) exercicio financeiro deve cumprir a exigéncia deste subitem
mediante apresentac¢do de Balango de Abertura ou do ultimo Balango Patrimonial levantado, conforme o
caso.

3.4.6. O balancgo patrimonial e as demonstragdes contabeis deverao estar assinados por contador ou por
outro profissional equivalente, devidamente registrado no Conselho Regional de Contabilidade.

3.4.7. As férmulas deverdo estar devidamente aplicadas em memorial de calculos juntado ao balanco.
3.4.8. Caso o memorial ndo seja apresentado, a Comissao reserva-se o direito de efetuar os calculos.
3.4.9. Certiddo negativa de faléncia e concordata, recuperacao judicial e extrajudicial, expedida pela
secretaria distribuidora da comarca da sede da licitante, dentro do seu prazo de validade.

3.4.9.1. Caso a referida certiddo ndo abranger o Processo Judicial Eletrénico — PJE, e este ja for instalado
na Comarca, sede da pessoa juridica/fisica, devera a pessoa juridica licitante, ainda, comprovar sua
qualificacdo econdmico-financeira através da certiddo e/ou declaracdo, a qual abrange os processos
judiciais eletrénicos.

3.4.9.2. Caso o documento nao declare sua validade somente sera aceito documento expedido nos
ultimos 06 (seis) meses.

3.5. DOCUMENTACAO DO MEDICO QUE PRESTARA O SERVICO

a) Xerox dos documentos pessoais.

b) Registro no conselho de classe (CRM).

c) Xerox do diploma.

d) Certificado de Graduacdo (RQE, pds-graduacdo ou residéncia em andamento).

3.6. DA DOCUMENTAGAO PARA CREDENCIAMENTO
3.6.1. Além da documentacdo exigida para a habilitacdo, os licitantes deverdo apresentar, ainda, em

envelope lacrado, a relacdo de itens com preco(s) de referéncia para credenciamento Anexo V.

3.7. DOS IMPEDIMENTOS PARA O CREDENCIAMENTO

3.7.1. E vedado o credenciamento nos termos deste edital, nos seguintes casos:
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a) Para profissionais que forem servidores publicos em exercicio de cargo em comissao, ou funcao
gratificada.
b) Para pessoas juridicas que ndo cumpram as exigéncias deste edital.

4. DO PROCEDIMENTO

4.1. O recebimento dos envelopes de habilitacdo e credenciamento tera inicio na data estipulada neste
edital, na sede do CISALP, com endereco na Rua Juquinha Souto, n° 100, bairro Novo Horizonte, na cidade
de Lagoa Formosa/MG.

4.2. A Comissdao de Licitacdo poderd convocar os interessados para quaisquer esclarecimentos,
porventura necessarios.

4.3. Apds a andlise, a Comissdo, com base no parecer dos técnicos da Secretaria Executiva decidira pela
Aceitacdo ou Recusa do Credenciamento.

4.4. A recusa serd sempre baseada no ndo cumprimento de quesitos estabelecidos por este Edital.

4.5. Serdo contratadas todas as empresas que satisfizerem as exigéncias contidas neste edital.

5. DO VALOR E FORMA DE PAGAMENTO

5.1. Os valores e forma de pagamento sao as estabelecidas no Termo de Referéncia.

6. DO REAJUSTE

6.1. Por forca das leis federais n® 9.069/95 e 10.192/01, a periodicidade de reajustamento dos precos sera
anual, ficando assegurada a contratante, na forma do art. 65, inciso Il, da lei. 8.666/93, a manutencdo do
equilibrio econdmico-financeiro do contrato.

6.2. O valor que propds o CONTRATANTE sera fixo e irreajustavel, ressalvado o disposto na alinea “d” do

inciso Il do artigo 65 da Lei n2 8666/93. Em caso de prorrogacdo do contrato, nos termos da lei.

7. DO TERMO DE CONTRATO

7.1. Serd firmado o Termo de Contrato com validade de 12 (doze) meses contados a partir da sua
assinatura, podendo ser prorrogado nos termos do inciso Il, do art. 57, da lei 8.666/93 até o limite de 60

(sessenta) meses tendo em vista a obtencdo de precos e condicGes mais vantajosas para a administracao.
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8. SANCOES

8.1. As sang¢Oes administrativas sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

9. IMPUGNAGCOES E RECURSOS

9.1. As impugnagdes ao presente edital convocatdrio deverdo ser dirigidas a Comissdao de Licitagdo do
CISALP, até 2 (dois) dias uteis antes da primeira data fixada para a abertura dos envelopes de
credenciamento.

9.2. Os recursos referentes as decisGes relativas ao processo de Chamamento Publico, poderdo ser
interpostos no prazo de 5 (cinco) dias Uteis contados do dia, subsequente a intimac¢do dos atos. A peticdo

devidamente fundamentada devera ser dirigida a Comissdo de Licitagdo do CISALP.

10. DOTACAO ORCAMENTARIA

10.1. Os recursos financeiros para encargos decorrentes do presente Chamamento Publico correrdo por
conta da(s) seguinte(s) dotacdo(¢des) orcamentdria(s): RECURSOS  ORCAMENTARIOS:
10.302.9005.2.911.3.3.90.39 - Ficha 71.

11. DAS OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES DO CONTRATADO E DO CONTRATANTE

11.1. As obrigacGes do contratante e contratado sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia, Anexo VII.

12. DO PRECO, EXECUGCAO E ACEITACAO DOS SERVICOS

12.1. Conforme estabelecido no Termo de Referéncia, Anexo VIII.

13. DISPOSICOES GERAIS

13.1. Faz parte integrante deste edital o Anexo IX — Minuta do Termo de Contrato.

13.2. Fica eleito o foro da Comarca de Patos de Minas/MG, para solucionar quaisquer questdes oriundas
deste edital.

13.3. Quaisquer elementos, informacdes ou esclarecimentos relativos a este Chamamento Publico, serdao

prestados pelo telefone (34)3824-1710, ou ainda pelo e-mail licitacao@cisalp.mg.gov.br

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br



mailto:licitacao@cisalp.mg.gov.br

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA

- S AUDE ACIMA DE TUDO

Lagoa Formosa, 12 de junho de 2023.

Presidente da C.P.L.
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ANEXO |
TERMO DE INSCRICAO PARA CHAMAMANETO PUBLICO NO PROCESSO LICITATORIO N°051/2023,
CHAMAMANETO PUBLICO N° 013/2023

DADOS DA INSTITUICAO PROPONENTE

01.NOME DA INSTITUICAO PROPONENTE (PESSOA FISICA/JURIDICA) 02. CPF/CNPJ
03. ENDERECO 04. BAIRRO
05. CIDADE/UF 06. CEP

07. TELEFONES 08. E-MAIL

DADOS DO DIRIGENTE/PROFISSIONAL RESPONSAVEL

09. NOME DO DIRIGENTE/PROFISSIONAL RESPONSAVEL 10. RG

11. CPF 12. CRM/OUTRO
13. ENDERECO 14. BAIRRO

15. CIDADE/UF 16. CEP

17. TELEFONES 18. E-MAIL

Lagoa Formosa, (**) de (*¥*********) de 2023.

Assinatura do Licitante

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br
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ANEXO 1l

DECLARAGCAO CONCORDANCIA COM EDITAL DO PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023, CHAMAMENTO
PUBLICO N° 013/2023

A

COMISSAO DE LICITACAO DO CISALP,

O licitante (pessoa fisica/juridica) (**********xkx*x%x*) inscrito no CPF/CNPJ (*¥***xkxkkxkk)
por intermédio do seu representante, (*******x**x*%x*) nortador da identidade (**********x**) a do
CPF (H*x**#xx*kxxkkxx) declara para os fins de direito, na qualidade de proponente do procedimento
licitatério em epigrafe, sob a modalidade Chamamento Publico 013/2023, instaurado pelo CISALP, que

estamos de acordo com todas as disposi¢ées do referido edital.

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Lagoa Formosa, (**) de (*******) de 2023.

Assinatura do Licitante

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br
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ANEXO Il

DECLARAGAO DE DISPONIBILIDADE, APTIDAO E CAPACIDADE PARA ATENDIMENTO
A
COMISSAO DE LICITACAO DO CISALP

Declaramos sob as penas da lei e para fins de direito, na qualidade de licitante, do Processo
Licitatério n° 051/2023, Chamamento Publico n° 013/2023, em cumprimento ao instrumento
convocatédrio, que ofs) profissional(is) integrante(s) da Equipe Técnica indicado(s) para este certame
possui(em) vinculo com nossa empresa, e que os) responsdvel(is) técnico(s) detentor(es) do(s)
atestado(s) de capacidade técnica sera(ao) o(s) responsdvel(is) em todas as fases deste procedimento
licitatorio até a conclusdo do objeto do contrato, ndo sendo substituido(s), salvo casos de for¢a maior, e
mediante prévia concordancia do CISALP, apresentando para tal fim, o acervo do novo profissional a ser
incluido, que devera possuir igual ou superior qualificagdo com relagdo ao anterior, bem como as demais

comprovacoes, dos seguintes profissionais:

a) [Profissao, Nome, Nimero no Conselho e Assinatura]

b) [Profissdao, Nome, Nimero no Conselho e Assinatura]

Por ser verdade, assina a presente declaracdo sob as penas da lei.

Lagoa Formosa, (**) de (*********) de 2023.

Assinatura do Licitante

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br
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ANEXO IV

DECLARAGAO DO ARTIGO 72, XXXIII, CF

O licitante (pessoa fisica/juridica) (*******x**x**xx*¥) inscrito no CPF/CNPJ (¥¥¥**x*¥*x*x*x*) por
intermédio do seu representante, (*********xx*%x) pHortador da identidade (*************) e do CPF
(FrHxxEkXAAXKAXXX)  DECLARA, na qualidade de licitante, do Processo Licitatério n° 051/2023,
Chamamento Publico n° 013/2023, para fins do disposto no art. 27, V da Lei Federal n 8.666/93 que ndo
emprega menores de 18 (dezoito) anos em trabalhos noturnos e menores de 16 (dezesseis) anos em
qualquer trabalho, salvo na condicdo de aprendiz, a partir del4 (quatorze) anos, conforme Lei Federal n?

9.854/99.

Lagoa Formosa, (**) de (*¥*******x***) de 2023.

Assinatura do Licitante

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br
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ANEXO V

RELAGCAO DO ITEM COM PREGCO (S) DE REFERENCIA PARA CHAMAMENTO PUBLICO 028/2023

TABELA CISALP

VALOR QTDE HORAS
ITEM DESCRIGAO DO PROCEDIMENTO UNITARIO POR HORA ANUAL
TRABALHADA

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE PEDIATRIA
servicos médicos na area de pediatria, por
hora trabalhada, de segunda a sexta - feira, 70.000 horas
01 RS 165,00
em Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica,
Enfermaria e Porta Aberta de Urgéncia e

Emergéncia.

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE PEDIATRIA
servicos médicos na area de pediatria, - por
hora trabalhada, aos sdabados, domingos e
02 R$180,00
feriados, em Unidade de Terapia Intensiva 70.000 horas

Pediatrica, Enfermaria e Porta Aberta de

Urgéncia e Emergéncia.

SERVICOS  MEDICOS NA  AREA  DE
PEDIATRIA/NEONATOLOGIA servigos médicos
na area de pediatria/neonatologia, por hora

trabalhada, de segunda a sexta - feira, em R5165,00 70.000 horas

03
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal,
Enfermaria (Alojamento Conjunto), Porta

Aberta de Urgéncia e Emergéncia, Porta de
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Urgéncia e Emergéncia Maternidade e Bloco

Obstétrico/Sala de Parto.

SERVICOS ~ MEDICOS NA  AREA  DE
PEDIATRIA/NEONATOLOGIA servigos médicos
na area de pediatria/neonatologia, por hora
trabalhada, aos sabados, domingos e feriados,
em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
04 Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal, R5180,00 70.000 horas
Enfermaria (Alojamento Conjunto), Porta
Aberta de Urgéncia e Emergéncia, Porta de

Urgéncia e Emergéncia Maternidade e Bloco

Obstétrico/Sala de Parto.

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PEDIATRICA servicos médicos na area de
cirurgia pediatrica, por hora trabalhada, de
0 segunda a sexta - feira, em Unidade de Terapia RS 165,00 70.000 horas

Intensiva Pediatrica e Porta Aberta de Urgéncia

e Emergéncia

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PEDIATRICA servicos médicos na area de
cirurgia pediatrica, por hora trabalhada, aos
06 sabados, domingos e feriados, em Unidade de R5180,00 70.000 horas

Terapia Intensiva Pediatrica e Porta Aberta de

Urgéncia e Emergéncia

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PEDIATRICA servicos médicos na darea de
07
cirurgia pediatrica, por hora trabalhada, de|R$ 175,00 70.000 horas

segunda a sexta - feira, em Unidade de Terapia

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG
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Intensiva Pedidtrica/Neonatal, Unidade de
Cuidados Intermediarios Neonatal, Enfermaria
(Alojamento Conjunto), e Porta de Urgéncia e

Emergéncia Maternidade

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PEDIATRICA servicos médicos na area de
cirurgia pediatrica, por hora trabalhada, aos
sabados, domingos e feriados, em Unidade de
08 Terapia Intensiva Pediatrica/Neonatal, Unidade | RS 185,00
de Cuidados Intermedidrios Neonatal,

Enfermaria (Alojamento Conjunto), e Porta de

Urgéncia e Emergéncia Maternidade

70.000 horas

SERVICOS ~ MEDICOS NA  AREA  DE
ANESTESIOLOGIA servicos médicos na area de
Anestesiologia, por hora trabalhada, de
09 segunda a sexta - feira, em Enfermaria, Porta RS 165,00
Aberta de Urgéncia e Emergéncia e Bloco

Cirargico, inclusive em Cirurgia Geral e

Pediatrica

70.000 horas

SERVICOS ~ MEDICOS NA  AREA  DE
ANESTESIOLOGIA servicos médicos na area de
Anestesiologia, por hora trabalhada, aos
10 sabados, domingos e feriados, em Enfermaria, RS 180,00
Porta Aberta de Urgéncia e Emergéncia e Bloco

Cirdrgico, inclusive em Cirurgia Geral e

Pediatrica

70.000 horas

SERVICOS  MEDICOS NA AREA DE
11
ANESTESIOLOGIA servicos médicos na area de
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Anestesiologia, por hora trabalhada, de
segunda a sexta - feira, em Enfermaria, Porta
Aberta de Urgéncia e Emergéncia, Porta de[RS 165,00
Urgéncia e Emergéncia Maternidade e Bloco
Cirdrgico e Bloco Obstétrico, inclusive em

Cirurgia Geral e Pediatrica

70.000 horas

SERVICOS  MEDICOS NA AREA  DE
ANESTESIOLOGIA servicos médicos na area de
Anestesiologia, por hora trabalhada, aos
1 sabados, domingos e feriados, em Enfermaria, RS 180,00
Porta Aberta de Urgéncia e Emergéncia, Porta
de Urgéncia e Emergéncia Maternidade e Bloco

Cirargico e Bloco Obstétrico, inclusive em

Cirurgia Geral e Pediatrica

70.000 horas

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CLINICA
MEDICA servicos médicos na area de clinica
médica, por hora trabalhada, de segunda a
3 sexta - feira, em Unidade de Terapia Intensiva RS 165,00

Adulto, Enfermaria e Porta Aberta de Urgéncia

e Emergéncia

70.000 horas

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CLINICA
MEDICA servicos médicos na area de clinica
médica, por hora trabalhada, aos sabados,
" domingos e feriados, em Unidade de Terapia R> 165,00
Intensiva Adulto, Enfermaria e Porta Aberta de

Urgéncia e Emergéncia

70.000 horas

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CLINICA
15 )
MEDICA servicos médicos na area de clinica
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médica, por hora trabalhada, de segunda a
sexta - feira, em Unidade de Terapia Intensiva
Adulto, Enfermaria e Porta Aberta de Urgéncia

e Emergéncia

RS 165,00

70.000 horas

16

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CLINICA
MEDICA servicos médicos na area de clinica
médica, por hora trabalhada, aos sabados,
domingos e feriados, em Unidade de Terapia
Intensiva Adulto, Enfermaria e Porta Aberta de

Urgéncia e Emergéncia

RS 165,00

70.000 horas

17

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PLASTICA servicos médicos na area de cirurgia
plastica, por hora trabalhada, de segunda a
sexta feira, em Enfermarias, Pronto-socorro,
Bloco Cirurgico e o Centro de Tratamento de

Queimados.

RS 160,00

70.000 horas

18

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE CIRURGIA
PLASTICA servicos médicos na area de cirurgia
plastica, por hora trabalhada, aos sabados,
domingos e feriados, em Enfermarias, Pronto-
socorro, Bloco Cirurgico e o Centro de

Tratamento de Queimados.

RS 170,00

70.000 horas

19

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE ONCOLOGIA
servicos médicos na area de oncologia, por
hora trabalhada, de segunda a sexta feira, em

Ambulatério e Enfermaria.

RS 190,00

70.000 horas

20

SERVICOS MEDICOS NA AREA DE ONCOLOGIA

servigos médicos na area de oncologia, por

Rua Juquinha Souto, n2 100, bairro Novo Horizonte. Lagoa Formosa/MG

(34)3824-1710 — E-mail: licitacao@cisalp.mg.gov.br




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO ALTO PARANAIBA

hora trabalhada, aos sabados, domingos e|RS 190,00 70.000 horas

feriados, em Ambulatdrio e Enfermaria.

* Os gquantitativos constituem apenas uma estimativa, pois, a execugdo dependerd, exclusivamente, da
demanda da administracdo/unidade FHEMIG.

* Somente serdo pagas horas efetivamente realizadas e de acordo com a escala pré-estabelecida.

* Para os fins de contratagdo, os profissionais permanecerdo no local de plantdo durante todo o periodo
sob sua responsabilidade, ndo sendo permitido ao médico se ausentar, sob pena de aplicacdo das sancdes
ao CONTRATADO.

* O plantonista sera responsavel pelas atividades que lhe serdo atribuidas durante o tempo do plantdo
para qual foi escalado.

* Os plantdes a que se refere esse edital possuem duracdo de 12 horas e devem ser realizados por um
Unico profissional a cada plantdo. Composi¢Ges diferentes desta somente serdo realizadas mediante
autorizacdo do CONTRATANTE.

* As escalas de servigcos deverdo ser publicadas até o dia 15(quinze) de cada més para o més seguinte
utilizando—se para tal, a relagao dos profissionais indicados pelo CONTRATADO.

* Definida a escala, esta serd assinada pelo CONTRATADO e CONTRATANTE para posterior publicacdo.

* O CONTRATADO, mensalmente, disponibilizara ao CONTRATANTE, lista prévia e atualizada dos médicos
disponibilizados para a prestacdo dos servicos com nome completo, nimero de telefone, n2 do CRM e e-
mail. Caso ocorra a substituicdo de qualquer profissional, o CONTRATADO encaminhara os respectivos
documentos comprobatdérios da capacidade técnica (curriculo, comprovante de inscricio no Conselho
Regional de Medicina, comprovante de especializacao).

* O CONTRATADO obedecerd a escala de servicos apresentada pelo CONTRATANTE, conforme a
necessidade do servico.

* A escala de plantdes devera ser cumprida rigorosamente pelo CONTRATADO. O ndo comparecimento
de profissional em escala prevista estara sujeito as penalidades previstas no codigo de ética médica

vigente assim como as penalidades administrativas previstas na minuta do contrato, ao CONTRATADO.
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* Nas situacbes em que o médico disponibilizado pelo CONTRATADO, ndo comparecer ao plantdo de
escala, a Direcao da Unidade de Saude notificard imediatamente o CONTRATADO (via e-mail ou telefone)
para reposicdo imediata do profissional.

* Na excepcionalidade do atraso, o CONTRATADO estara sujeito as penalidades previstas no cédigo de
ética médica vigente assim como as penalidades administrativas previstas na minuta do contrato em sua
cldusula Décima Primeira.

* O atraso ao plantdo devera ser uma exce¢do, com tolerancia de um atraso por profissional, de no
maximo 30 minutos. Este devera ser comunicado a Direcdo da Unidade a qual o profissional esta
direcionado via e-mail e telefone com antecedéncia minima de 02 horas. A auséncia de comunicagao
implicard em notificagao pelo CONTRATANTE de Saude ao CONTRATADO, para substituicao imediata e as
sancdes necessarias.

* Quando da prestacdo dos servicos, a proposicdo de mudanca da escala, devidamente justificada e
apresentada com 05 (cinco) dias Uteis de antecedéncia, somente sera aceita caso o CONTRATADO indique
o respectivo médico que efetuard a troca e a devida aceitacdo deste.

*Nessa referida situacdo descrita acima, caberd a Dire¢ao da Unidade, analisar a justificativa e o
cumprimento dos requisitos exigidos neste Edital. Apds isto, decidird se acata ou ndo a mudanca de
hordrio na escala, sendo que em hipdtese alguma, interferira no processo em favor de nenhuma empresa
contratada.

* A solicitacdo de substituicdo dos médicos, por ndo atender os requisitos do presente Edital, se dara por

meio da comunicacdao do CONTRATANTE ao CONTRATADO.

DAS ATRIBUICOES GERAIS E ESPECIFICAS DO MEDICO PLANTONISTA

Prestar assisténcia médica a todos os pacientes internados na unidade; Realizar atendimento médico-

hospitalar, conforme a especialidade médica, de acordo com a escala de servigo proposta pela coordenacao
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médica setorial; realizar os procedimentos de anamnese, exame clinico, solicitacdo de exames
complementares e prescrigdes, além das evolugdes didrias dos pacientes, registrando os dados em sistema
informatizado e nos prontudrios dos pacientes, conforme os protocolos institucionais; No caso de UTI adulto
e neonatal o médico deve ser exclusivo do setor; Conhecer o caso de todos os pacientes sob seus cuidados e
possiveis intercorréncias durante o plantdo; realizar a evolucao clinica dos pacientes e internados na unidade;
prestar assisténcia aos pacientes nas intercorréncias durante seu periodo de plantdo; realizar diariamente a
prescricao médica dos pacientes da unidade; coordenar a equipe multidisciplinar do plantdo de acordo com
as necessidades dos pacientes internados e conforme orientacdes do médico diarista; acompanhar as visitas
médicas multidisciplinares que acontecem durante seu plantdo, junto com o diarista e/ou coordenador da
equipe, participando das discussdes e decisdes tomadas; passar o plantdo presencial, nos turnos especificos;
ser pontual; estabelecer condutas, procedimentos e interveng¢des, aplicando os protocolos institucionais de
forma a garantir assisténcia segura aos pacientes atendidos; realizar atendimentos as intercorréncias
apresentadas pelos pacientes, prioritariamente aos que envolvem risco a vida; zelar pelas condutas e decises
tomadas na visita de leitos (rounds) multiprofissional e no planejamento terapéutico, ndo realizando
alteragGes sem prévia comunicagcdo e contato, salvo em caso de necessidades urgentes, em acordo com o
médico diarista/rotina (e.g., troca de antibidticos, altas ndo programadas); preencher o prontudrio do
paciente, registrando todos os procedimentos realizados e as decisOes tomadas; realizar durante a visita
diaria o contato com familiares de pacientes internados; elaborar relatérios de alta e transferéncia do
paciente de alta, bem como estabelecer contato médico com médico assistente e/ou outras clinicas; cumprir
sua escala de plantdo, previamente elaborada e informada pela coordenacdo da unidade; participar das
reunioes clinicas realizadas pela coordenacdo ou outras liderancas médicas, quando convocadas; preencher
o livro de ocorréncia do plantdo, sendo obrigatdria sua disponibilizagcdao na unidade, e comunicar de forma
oficial ao médico diarista/rotina e/ou coordenador sempre que necessario;

Participar de atividades pedagdgicas, instruindo e treinando estudantes e residentes, de acordo com sua
especialidade e em comum acordo com o coordenador e preceptores do programa; assessorar nas atividades
de ensino, pesquisa e extensdo; executar outras atividades correlatas a especialidade médica e/ou area de
atuacdo. Deve assegurar que os residentes e alunos atuem dentro dos padrdes éticos e de seguranca do

paciente durante seu turno. Poderd atuar na condicdo de preceptor caso haja interesse e disponibilidade;
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realizar atendimento de urgéncia e emergéncia no ambito da especialidade, assegurando a assisténcia segura
e de qualidade; elaborar e preencher os atestados, as certiddes, os sumarios e os outros documentos
administrativos necessarios a continuidade das atividades assistenciais; estabelecer interlocu¢do com equipe
multidisciplinar assegurando a integralidade da assisténcia médico-hospitalar; participar de atividades de
vigilancia a saude; participar do planejamento, coordenacdo e execucao dos programas, estudos, pesquisas
e outras atividades de saude; participar do planejamento, elaboracdo e execuc¢dao de programas de
treinamento em servico e de capacitagdo de recursos humanos; integrar equipe multiprofissional,
promovendo a operacionalizacdo dos servicos, para assegurar o efetivo atendimento as necessidades dos
pacientes; efetuar pericias, auditorias e sindicancias médicas; responder tecnicamente pelo trabalho perante
o Conselho Profissional da classe; atuar conforme normas e diretrizes técnicas com qualidade e
biosseguranca; prestar suporte as atividades de coordenacao; realizar a transferéncia do cuidado médico de
forma responsavel e em consonancia com as diretrizes assisténcias estabelecidas; Prestar suporte as
atividades de coordenac¢do; Responder tecnicamente pelo trabalho perante o Conselho Profissional da classe;
Os servicos a serem prestados deverdo obedecer as normas estabelecidas pelo SUS, Ministério do Trabalho,
Resolugdes dos Conselhos Profissionais e diretrizes e normativas da FHEMIG e do SUS.

Arcar com eventuais prejuizos decorrentes de sua culpa ou dolo, na entrega dos produtos/servicos

contratados.

Lagoa Formosa, (**) de (***********x) de 2023.

Assinatura do Licitante
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ANEXO VI - Declaragao dados bancarios

PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO: CHAMAMENTO PUBLICO N° 013/2023

FICHA CADASTRAL/DADOS BANCARIOS CNPJ:

RAZAO SOCIAL:

CNPJ:

ENDERECO:

BAIRRO: CIDADE: UF:

CEP: TEL (1): TEL (2):

E-MAIL: SITE:

CONTATO: TEL:

REPRESENTANTE LEGAL (1):

RG: EMISSOR: CPF: CARGO:

REPRESENTANTE LEGAL (2):

RG: EMISSOR: CPF: CARGO:

DADOS BANCARIOS

BANCO: N2 DO BANCO:
AGENCIA: CONTA CORRENTE:
DATA: / / ASSINATURA:
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ANEXO VI
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO DA CONTRATAGAO:

1.1. O presente edital tem como objeto a CONTRATAGAO DE EMPRESAS - PESSOAS JURIDICAS
ESPECIALIZADAS EM GESTAO DE ESCALAS MEDICAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS NOS
ESTABELECIMENTOS COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E COMPLEXO HOSPITALAR
DE ESPECIALIDADES E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE DE BELO HORIZONTE,
EM ATENDIMENTO AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGAO HOSPITALAR DO
ESTADO DE MINAS GERAIS — FHEMIG. O Chamamento Publico serd por prestacdo de servigos - horas
trabalhadas (semanal, final de semana e feriados) conforme demanda apresentada pelo CONTRATANTE.
Os interessados poderdo participar de um ou mais itens, desde que haja compatibilidade de horarios e
graduacdo especifica para o item. O servigo sera distribuido entre as empresas credenciadas, conforme
especialidade.

1.2. O atendimento contempla a execucao de todas as atividades e servicos necessarios a prestacdo de
assisténcia a saude e cidadania, para realizacdo do regular atendimento médico na referida area,
conforme critérios apresentados pelo CONTRATANTE.

1.3. A prestacdo dos servicos médicos esta vinculada a vigéncia do Contrato celebrado entre FHEMIG e

CISALP.

2. JUSTIFICATIVA DE CONTRATAGAO:

2.1. Tendo como escopo o esforgo regional e estadual em implementag¢ado da saude especializada, diante
do previsto no Estatuto do CISALP, tem-se a possibilidade de promover a Prestacdo de Servicos
estabelecimentos conveniados/cooperados ao CISALP.

2.2. A contratacdo desses servicos médicos se justifica, considerando que a prestacdo desses servicos é
essencial e relevante para a prevengao, promog¢do e recuperacao dos pacientes, principalmente por se
tratar de atendimentos de pacientes criticos que necessitam de cuidados médicos especializados da

média e alta complexidade.
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Inclui-se também o fortalecimento do suporte técnico e operacional, aos usudrios do Sistema Unico de
Saude — SUS, segundo principios de administragao publica com tendéncias a trazer para a gestdo tragos
de modernidade e eficiéncia, tendo autonomia administrativa, operacional e financeira, conforme
estabelecido em cronograma de execugao.

2.3. Compete ao Poder Publico sua execugdo, fiscalizacdo, controle e responsabilidade pelos
atendimentos das necessidades dos entes consorciados, tudo com o intuito de prestacao de assisténcia a

saude de qualidade aos cidadaos, conforme preconiza o Estatuto do CISALP.

3. AVALIACIKO DE CUSTO:
3.1. Conforme exigéncia legal foi realizado cotacGes com profissionais especialistas, sendo apresentado
os valores de no minimo 3 (trés) empresas, conforme cotacao anexa.

Serd considerado o menor valor orgado.

4. OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES:

4.1. DO CONTRATANTE:

4.1.1. Proporcionar todas as facilidades necessarias ao bom andamento da execucdo do objeto
licitado.

4.1.2. Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela licitante
vencedora com relacdo ao objeto desta licitacdo.

4.1.3. Efetuar o pagamento ao CONTRATADO de acordo com o estabelecido neste contrato, desde que
cumpridas todas as normas estabelecidas no Termo de Referéncia e Contrato Administrativo.

4.1.4. Dar todas as condicdes necessarias ao bom desempenho do presente contrato administrativo.
4.1.5. Acompanhar e fiscalizar a execucdao do Contrato podendo sustar ou recusar o produto em
desacordo com as especificacdes.

4.1.6. Proporcionar todas as facilidades necessarias ao CONTRATADO, inclusive comunicado por
escrito e tempestivamente, qualquer mudanga de administracdo e endereco de cobranga, bem

como, qualquer ocorréncia relacionada com a entrega.
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4.1.7. Fiscalizar se os produtos estdo sendo entregues conforme as especificacGes e exigéncias
estabelecidas no contrato.

4.1.8. Emitir Nota de empenho em favor do CONTRATADO.

4.1.9. Realizar o pagamento, nos Termos do Contrato.

4.1.10. Exercer rigoroso controle de qualidade sobre o objeto da licitacdo, sendo o gestor deste
contrato.

4.1.11. Nenhuma outra remuneracdo sera devida ao CONTRATADO, a qualquer titulo ou natureza,
decorrentes de encargos sociais, trabalhistas e previdenciarios relativos ao cumprimento das obrigacdes
estabelecidas no presente instrumento, pois, fica convencionado que ndo ha relacdo de emprego entre o
Contratante e o Contratado, estando este Contrato disciplinado pela Lei Federal 8.666/93.

4.1.12. Digitar mensalmente, através dos Sistemas de Informacgdes, todos os procedimentos executados
por profissionais contratados pelo CISALP, os quais sdo executados na sede do CISALP, na sede dos entes
consorciados e pelos prestadores de servigos terceirizados.

4.1.13. Gerar o arquivo referente a producdo e enviar mensalmente a Secretaria Municipal de Saude, que

posteriormente encaminhara a Superintendéncia Regional de Saude - SRS.

4.2. DO CONTRATADO

4.2.1. Iniciar o atendimento apds assinatura do Termo de Contrato e mediante necessidade apresentada
pelo CONTRATANTE.

4.2.2. Prestar procedimentos, conforme objeto do contrato, de acordo com as diretrizes e necessidades
informadas pelo CISALP, atendendo aos usuarios do SUS, em todas as fases de sua vida, sendo os mesmos
portadores de quadros agudos e/ou cronicos de qualquer natureza, dentro dos limites estruturais da
unidade e especialidade médica, em especial, os casos de baixa complexidade, a noite e nos finais de
semana, quando a rede basica e o Programa de Saude da Familia ndo estdo ativos;

4.2.3. Atender os pacientes com quadros agudos e cronicos de média e alta complexidade, dando
retaguarda as Unidades Basicas de Saude e da Estratégia Saude da Familia.

4.2.4. Prestar atendimento nas Unidades de Urgéncia e Emergéncia conforme classificacdo de risco pelo
Protocolo de Manchester, ou outro que o venha substituir no ambito referencial do territdrio sede da

Unidade de Salde, como ferramenta de triagem. Considerar a identificacdo do paciente que necessite de
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tratamento imediato, estabelecendo o potencial de risco, agravos a salde ou grau de sofrimento em sala
especifica para tal atividade e garantindo atendimento ordenado de acordo com o grau de sofrimento ou
a gravidade do caso.

4.2.5. Respeitar e cumprir as Diretrizes Clinicas, Normas, Rotinas Basicas e Procedimentos, aplicando de
forma sistematica os Protocolos Clinicos, Protocolos de Referéncia/Contra referéncia, Procedimento
Operacional Padrdo (POP) e Processos Internos das unidades.

4.2.6. Articular-se com unidades de apoio diagndstico e terapéutico, e com outras instituicdes e servicos
de saude do sistema loco regional, construindo fluxos coerentes e efetivos de referéncia e contra
referéncia.

4.2.7. Ser observatério do sistema e da saude da populacdo, subsidiando a elaboracdo de estudos
epidemioldgicos e a construcao de indicadores de saude e de servigo que contribuam para a avaliagdo e
planejamento da atencdo integral as urgéncias, bem como de todo o sistema de saude.

4.2.8. Prestar os servicos e as acdes de saude com qualidade atendendo exclusivamente os usuarios do
Sistema Unico de Satde de modo gratuito, universal e igualitario.

4.2.9. Garantir a confidencialidade dos dados e informacgdes dos pacientes.

4.2.10. Manter em perfeitas condicGes de uso os equipamentos e os instrumentos necessarios para a
realizacdo dos servicos e acdes pactuadas, ficando os custos por mal-uso ou danos sob responsabilidade
do Contratado.

4.2.11. Disponibilizar mensalmente a documentacdo comprobatdéria da execucdo dos servicos médicos
assistenciais, conforme o fluxo de encaminhamento e o formato das informagdes definidos pelo
CONTRATANTE.

4.2.12. Manter atualizado o prontudrio médico dos pacientes e o arquivo médico, conforme
determinacdes do Conselho Federal de Medicina e normas internas do CONTRATANTE.

4.2.13. Justificar as razoes técnicas da nao realizacdo de qualquer ato profissional quando requerido, por
escrito, pelo paciente ou por seu responsavel.

4.2.14. Submeter-se a regulacao e auditoria instituida pelo CONTRATANTE.

4.2.15. Submeter-se a respostas a ouvidorias, denuncias, quando referido a algum fato/ intercorréncia
ocasionado pelo CONTRATADO ou mesmo ocorrido durante o plantdo em que o mesmo se encontra

presente.
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4.2.16. Apresentar, mensalmente e sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem a
execugdo do objeto deste contrato.

4.2.17. Responder, com exclusividade, pela capacidade e orientacbes técnicas de toda a mao de obra
necessaria a fiel e perfeita execucgdo deste contrato.

4.2.18. Garantir o acesso dos conselhos de saude aos servigos contratados no exercicio de seu poder de
fiscalizagao.

4.2.19. Permitir o acesso dos técnicos do CONTRATANTE aos registros, sistemas e informacoes, sempre
que solicitado.

4.2.20. Respeitar, dentro dos limites fisicos e operacionais das unidades, o dispositivo da visita ampliada
e o direito ao acompanhante aos pacientes maiores de 60 anos, menores de 18 anos, portadores de
alguma deficiéncia fisica ou psiquica que impossibilite/dificulte o autocuidado ou ainda os casos em que
o médico assistente julgue necessario.

4.2.21. Cumprir as diretrizes das politicas de saude federal, estadual e municipal, em especial as diretrizes
da Politica Nacional de Humanizagao — PNH.

4.2.22. Responsabilizar-se, pela indenizagdao de dano causado ao paciente, decorrentes de agdo ou
omissdo voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia, praticados por seus atos, assegurando-
se o direito de regresso contra o agente nos casos de dolo ou culpa, sem prejuizo da aplicacdo das demais
sanc¢Oes cabiveis.

4.2.23. N3do realizar nenhum tipo de cobranca aos usudrios do SUS.

4.2.24. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestacao de servigos de salde, salvo nos
casos de iminente risco de vida ou obrigagao legal.

4.2.25. Nos casos de médicos Horizontais, os mesmos realizardo visitas médicas diariamente a todos os
pacientes em observacdo, elaborando prescricdo e evolu¢gdo médica durante o periodo de observacao,
como também solicitar e verificar os resultados dos exames laboratoriais desses pacientes, responder
todas as pendéncias apontadas pelo médico regulador através do SUS Fécil e fornecedor ao usuario que
permanecer por periodo maior que 24 horas, relatdrio de alta médica. Apds a alta, quando houver
necessidade de encaminhamento a outro servico da Rede SUS, o médico devera preencher formulario de
guia de referéncia e contra referéncia com informacdes completas e legiveis acerca do quadro de saude

do usudrio.
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4.2.26. No caso de médicos reguladores do SUS Facil, os mesmos deverdao promover o monitoramento e
a disponibilidade de vagas em atendimento especializado e de leitos, tornando mais 4gil a marcac¢ao de
consultas e exames e, ainda, a transferéncia de pacientes em estado grave de salde e que precisam de
cuidados em Unidade de Terapia Intensiva (UTIl) ou de procedimentos complexos. Deverao realizar a
avaliacdo de laudos, fara contato com o médico plantonista para discussdao de casos, além de ser
responsavel pela resolucdao de pendéncias e problemas referentes ao servico. O servico podera ser
remoto, tendo o mesmo, disponibilidade conforme solicitagdo do CONTRATANTE para apresentar-se in
loco para tratativas de assuntos inerentes ao servigo.

4.2.27. Realizar tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de assisténcia.
4.2.28. Fornecer ao paciente atendido ou representante legal, por ocasido de sua saida das UPA’s e
Hospital (se houver), relatério de atendimento prestado, bem como "Guia de Referéncia e/ou Contra
Referéncia", do qual devem constar, no minimo, os seguintes dados: nome do paciente, nome da unidade
de atendimento, localizagdo do servico/UPA (endereco, municipio, estado), motivo do atendimento (CID-
10 e cor da classificacdo de risco), data de atendimento e da saida (em caso de observacdo),
procedimentos realizados e/ou materiais empregados, quando for o caso; registro da classificacdo
conforme Protocolo de Classificacdo de Risco utilizado, quando for o caso.

4.2.29. Colher a assinatura do paciente, ou de seus representantes legais, na segunda via do relatério de
gue trata o item anterior, arquivando-o no prontuario do paciente, pelo prazo previsto, observando-se as
excecoes previstas em lei.

4.2.30. Participar das oficinas e dos cursos de capacitacao oferecidos pelo CONTRATANTE.

4.2.31. Solicitar a respectiva Central de Regulacdo Assistencial todas as internagdes/ transferéncias
hospitalares, mantendo os dados do paciente sempre atualizados.

4.2.32. Manter e apresentar, sempre que solicitado, os documentos, os extratos da conta bancaria,
relatdrios contabeis e financeiros, informacdes e demais dados referentes a execucao do contrato.
4.2.33. N3o utilizar este contrato, sem prévia e expressa autorizacdo do CONTRATANTE, em operacoes
financeiras ou como caugdo/garantia em contrato ou outro tipo de obrigacdo, sob pena de sancdo,
inclusive rescisdo contratual.

4.2.34. Ndo diminuir, aumentar ou alterar a execuc¢do do contrato sem a formaliza¢do do respectivo termo

aditivo junto ao CONTRATANTE.
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4.2.35. Tomar todas as medidas necessarias, visando reduzir os custos das unidades referentes a execucao
das ag¢des e servicos de saude.

4.2.36. Manter conta especifica para recebimento e aplicacdo dos recursos provenientes deste termo.
4.2.37. O CONTRATADO devera fornecer toda documentagdo pertinente a comprovagao de
especialidades comprovando sua competéncia na area de atuacdo de prestacdo de servicos médicos em
servigos similares ao do objeto do presente, quando o couber.

4.2.38. Cumprir e fazer cumprir as especificacbes gerais deste instrumento, tomando os cuidados
necessarios a perfeita execugdo do contrato.

4.2.39. Arcar com as despesas com alimentacgao, transporte e impostos incidentes sobre os servigos.
4.2.40. Assumir inteira responsabilidade pela prestacdo dos servicos, que deverdo ser realizados com a
observancia de todas as normas técnicas e normativas legais aplicaveis.

4.2.41. N3o transferir a outrem, no todo ou em parte, a prestacdo dos servicos de que trata o presente.
4.2.42. Prestar os servigos nas dependéncias das Unidades de Saude do Municipio requisitante.

5.43. Apresentar comprovacao de quitacdo das obrigacdes fiscais e previdenciarias mantendo-se, sempre,
as condic¢des de habilitagcdo sob pena de descredenciamento.

4.2.44. Arcar com o pagamento do INSS, IR - Imposto de Renda, no momento do pagamento.

4.2.45. Realizar a consulta/plantdo, e caso houver necessidade de exames complementares esses deverdo
ser solicitados em formulario préprio do SUS, de acordo com os parametros da Portaria GM n2 1.101/2002
e DECRETO N¢ 7.508, DE 28 DE JUNHO DE 2011.

4.2.46. Apresentar mensalmente a nota fiscal dos servigos prestados junto a Secretaria Executiva do
CISALP.

4.2.47. Manter-se habilitado junto aos drgaos de fiscalizacdo da sua categoria.

4.2.48. Comunicar ao CONTRATANTE qualquer alteracdo que possa comprometer a manutencdo do
Contrato.

4.2.49. Fica o CONTRATADO proibido de encaminhar o paciente ao CISALP, bem como constar, nas
prescricbes e encaminhamentos, qualquer informacdo sobre a contratualizacdo entre
CISALP/CONTRATADO. O ndo cumprimento ao disposto, acarretard, ao CONTRATADO, a aplicacdo de
penalidades. O fluxo devera ser sempre respeitado, devolvendo o paciente sempre para a Secretaria de

Saude do Municipio de origem do paciente.
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5. DAS ATRIBUICOES GERAIS E ESPECIFICAS DO MEDICO PLANTONISTA

5.1.  Prestar assisténcia médica a todos os pacientes internados na unidade; Realizar atendimento
médico-hospitalar, conforme a especialidade médica, de acordo com a escala de servico proposta pela
coordenag¢dao médica setorial; realizar os procedimentos de anamnese, exame clinico, solicitacdo de
exames complementares e prescricdes, além das evolugdes didrias dos pacientes, registrando os dados
em sistema informatizado e nos prontudrios dos pacientes, conforme os protocolos institucionais; No caso
de UTI adulto e neonatal o médico deve ser exclusivo do setor; Conhecer o caso de todos os pacientes
sob seus cuidados e possiveis intercorréncias durante o plantdo; realizar a evolugao clinica dos pacientes
e internados na unidade; prestar assisténcia aos pacientes nas intercorréncias durante seu periodo de
plantdo; realizar diariamente a prescricdio médica dos pacientes da unidade; coordenar a equipe
multidisciplinar do plantdo de acordo com as necessidades dos pacientes internados e conforme
orientacdes do médico diarista; acompanhar as visitas médicas multidisciplinares que acontecem durante
seu plantdo, junto com o diarista e/ou coordenador da equipe, participando das discussdes e decisdes
tomadas; passar o plantdo presencial, nos turnos especificos; ser pontual; estabelecer condutas,
procedimentos e intervengdes, aplicando os protocolos institucionais de forma a garantir assisténcia
segura aos pacientes atendidos; realizar atendimentos as intercorréncias apresentadas pelos pacientes,
prioritariamente aos que envolvem risco a vida; zelar pelas condutas e decisdes tomadas na visita de
leitos (rounds) multiprofissional e no planejamento terapéutico, ndo realizando alteragdes sem prévia
comunicacdo e contato, salvo em caso de necessidades urgentes, em acordo com o médico
diarista/rotina (e.g., troca de antibidticos, altas ndo programadas); preencher o prontudrio do paciente,
registrando todos os procedimentos realizados e as decisGes tomadas; realizar durante a visita didria o
contato com familiares de pacientes internados; elaborar relatérios de alta e transferéncia do paciente
de alta, bem como estabelecer contato médico com médico assistente e/ou outras clinicas; cumprir sua
escala de plantdo, previamente elaborada e informada pela coordenacdo da unidade; participar das
reunides clinicas realizadas pela coordenacdo ou outras liderancas médicas, quando convocadas;
preencher o livro de ocorréncia do plantdo, sendo obrigatéria sua disponibilizacdo na unidade, e
comunicar de forma oficial ao médico diarista/rotina e/ou coordenador sempre que necessario; Participar
de atividades pedagodgicas, instruindo e treinando estudantes e residentes, de acordo com sua

especialidade e em comum acordo com o coordenador e preceptores do programa; assessorar nas
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atividades de ensino, pesquisa e extensdo; executar outras atividades correlatas a especialidade médica
e/ou area de atuacgdo. Deve assegurar que os residentes e alunos atuem dentro dos padrdes éticos e de
seguranca do paciente durante seu turno. Poderd atuar na condicdo de preceptor caso haja interesse e
disponibilidade; realizar atendimento de urgéncia e emergéncia no ambito da especialidade, assegurando
a assisténcia segura e de qualidade; elaborar e preencher os atestados, as certiddes, os sumarios e os
outros documentos administrativos necessarios a continuidade das atividades assistenciais; estabelecer
interlocucdao com equipe multidisciplinar assegurando a integralidade da assisténcia médico-hospitalar;
participar de atividades de vigilancia a saude; participar do planejamento, coordenacao e execug¢ao dos
programas, estudos, pesquisas e outras atividades de saude; participar do planejamento, elaboracdo e
execucdo de programas de treinamento em servico e de capacitacdo de recursos humanos; integrar
equipe multiprofissional, promovendo a operacionalizagdo dos servicos, para assegurar o efetivo
atendimento as necessidades dos pacientes; efetuar pericias, auditorias e sindicdncias médicas;
responder tecnicamente pelo trabalho perante o Conselho Profissional da classe; atuar conforme normas
e diretrizes técnicas com qualidade e biosseguranca; prestar suporte as atividades de coordenacao;
realizar a transferéncia do cuidado médico de forma responsavel e em consonancia com as diretrizes
assisténcias estabelecidas; Prestar suporte as atividades de coordenacdo; Responder tecnicamente pelo
trabalho perante o Conselho Profissional da classe; arcar com eventuais prejuizos decorrentes de sua
culpa ou dolo, na entrega dos produtos/servigcos contratados. No caso de médicos reguladores do SUS
Facil, os mesmos deverdo promover o monitoramento e a disponibilidade de vagas em atendimento
especializado e de leitos, tornando mais agil a marcacdo de consultas e exames e, ainda, a transferéncia
de pacientes em estado grave de saude e que precisam de cuidados em Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) ou de procedimentos complexos. Deverdo realizar a avaliacdo de laudos, fard contato com o médico
plantonista para discussdo de casos, além de ser responsavel pela resolucdo de pendéncias e problemas
referentes ao servico. O servigo podera ser remoto, tendo o mesmo, disponibilidade conforme solicitacao
do CONTRATANTE para apresentar-se in loco para tratativas de assuntos inerentes ao servico. Nos casos
de médicos Horizontais, os mesmos realizardo visitas médicas diariamente a todos os pacientes em
observacdo, elaborando prescricdo e evolugdo médica durante o periodo de observacdo, como também
solicitar e verificar os resultados dos exames laboratoriais desses pacientes, responder todas as

pendéncias apontadas pelo médico regulador através do SUS Facil e fornecedor ao usuario que
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permanecer por periodo maior que 24 horas, relatdrio de alta médica. Apds a alta, quando houver
necessidade de encaminhamento a outro servico da Rede SUS, o médico deverd preencher formulario de
guia de referéncia e contra referéncia com informac¢des completas e legiveis acerca do quadro de saude
do usudrio.

Os servicos a serem prestados deverdo obedecer as normas estabelecidas pelo SUS, Ministério do

Trabalho, Resolugdes dos Conselhos Profissionais e diretrizes e normativas do CONTRATANTE e do SUS.

6. DA DISTRIBUICAO E EXECUGAO DOS SERVICOS

6.1. O regime de execuc¢do do objeto do Contrato devera ser fornecido na forma de empreitada por preco
unitario, ou seja, por item.

6.2. Os quantitativos constituem apenas uma estimativa, pois, a execucdo dependerd, exclusivamente, da
demanda da administracdo/unidade FHEMIG.

6.3. Finalizada a fase de credenciamento, o CONTRATANTE convocara as sociedades credenciadas para
realizacdo da distribuicdo dos servicos, conforme a ordem crescente cronolégica elaborada.

6.4. Para fins de distribuicdo do servigo, caso existam sociedades na mesma ordem de credenciamento
devido a coincidéncia de data e horario de protocolo, o desempate sera feito mediante sorteio.

6.5. Caso, durante a vigéncia do presente Chamamento Publico, outras empresas venham a ser
contratadas, a nova sociedade contratada entrara na ultima posicao da fila de prestadores, passando a
prestar os servigos na escala de servicos subsequente ao seu credenciamento, deste que o mesmo seja
realizado até o dia 20 de cada més.

6.6. As escalas de servicos serdo publicadas até o dia 15(quinze) de cada més para o més seguinte
utilizando se para tal, a relagcdao dos profissionais indicados pelas sociedades contratadas.

6.7. Definida a escala, esta sera assinada pelo CONTRATADO e CONTRATANTE para posterior publicacdo.
6.8. As empresas contratadas, mensalmente, disponibilizardo ao CONTRATANTE/CISALP, lista prévia e
atualizada dos médicos disponibilizados para a prestacdo dos servicos com nome completo, nimero de
telefone e e-mail. Caso ocorra a substituicdo de qualquer profissional, as empresas contratadas
encaminhardo os respectivos documentos comprobatdrios da capacidade técnica (curriculo,

comprovante de inscricdo no Conselho Regional de Medicina, comprovante de especializacdo).
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6.9. O quantitativo das escalas sera distribuido, por estabelecimento, entre as empresas habilitadas,
ficando cada estabelecimento para apenas um prestador.

6.10. Somente serdo pagas horas efetivamente realizadas e de acordo com a escala pré-estabelecida.
6.11. Para os fins de contratagdo, os profissionais permanecerao no local de plantdo durante todo o
periodo sob sua responsabilidade, ndo sendo permitido ao médico se ausentar, sob pena de aplicacdo das
san¢Bes ao CONTRATADO.

6.12. O plantonista serd responsavel pelas atividades que Ihe serdo atribuidas durante o tempo do plantao
para qual foi escalado.

6.13. O CONTRATADO, mensalmente, disponibilizarda ao CONTRATANTE, lista prévia e atualizada dos
médicos disponibilizados para a prestacdo dos servicos com nome completo, nimero de telefone, n2 do
CRM e e-mail. Caso ocorra a substituicdo de qualquer profissional, o CONTRATADO encaminhara os
respectivos documentos comprobatdrios da capacidade técnica (curriculo, comprovante de inscricdo no
Conselho Regional de Medicina, comprovante de especializagdo).

6.14. O CONTRATADO obedecera a escala de servicos apresentada pelo CONTRATANTE, conforme a
necessidade do servigo.

6.15. Quando da prestacdo dos servicos, a proposicdo de mudanca da escala, devidamente justificada e
apresentada com 05 (cinco) dias Uteis de antecedéncia, somente sera aceita caso o CONTRATADO indique
o respectivo médico que efetuard a troca e a devida aceitacdo deste.

6.16. Nessa referida situacdo descrita acima, cabera a Direcdo da Unidade, analisar a justificativa e o
cumprimento dos requisitos exigidos neste Edital. Apds isto, decidira se acata ou ndo a mudancga de
hordrio na escala, sendo que em hipdtese alguma, interferird no processo em favor de nenhuma empresa
contratada.

6.17. As empresas contratadas obedecerdo a escala de servicos, conforme a necessidade do
CONTRATANTE.

6.18. Os plantdes a que se refere esse edital possuem duracdo de 12 horas e devem ser realizados por um
Unico profissional a cada plantdo. Composi¢des diferentes desta somente serdo realizadas mediante

autorizacdo do CONTRATANTE.
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6.19. A escala de plantdes devera ser cumprida rigorosamente pelo CONTRATADO. O nao
comparecimento de profissional em escala prevista estara sujeito as penalidades previstas no cédigo de
ética médica vigente assim como as penalidades administrativas previstas na minuta do contrato.

6.20. Nas situagdes em que o médico disponibilizado pelo CONTRATADO nao comparecer ao plantdo de
escala, a Direcdo da Unidade de Saude notificara imediatamente a empresa (via e-mail ou telefone) para
reposicao imediata do profissional.

6.21. Na excepcionalidade do atraso, o CONTRATADO estard sujeita as penalidades previstas no cddigo
de ética médica vigente assim como as penalidades administrativas previstas na minuta do contrato em
sua clausula Décima Primeira.

6.22. O atraso ao plantdo deverd ser uma excecdo, com tolerancia de um atraso por profissional, de no
maximo 30 minutos. Este devera ser comunicado a Direcdo da Unidade a qual o profissional esta
direcionado via e-mail e telefone com antecedéncia minima de 02 horas. A auséncia de comunicacao
implicard em notificacdo, pelo CONTRATANTE ao CONTRATADO, para substituicdo imediata e as san¢des
necessarias.

6.23. Quando da prestacdo dos servigos, a proposicdo de mudancga da escala, devidamente justificada e
apresentada com 05 (cinco) dias Uteis de antecedéncia, somente sera aceita caso o CONTRATADO indique
o respectivo médico que efetuard a troca e a devida aceitacdo deste.

6.24. Cabera a Direcdo da Unidade a qual se encontra vinculado o CONTRATADO, analisar a justificativa e
o cumprimento dos requisitos exigidos neste Edital. Apds isto, decidird se acata ou ndo a mudanca de
hordrio na escala, sendo que em hipdtese alguma, interferira no processo em favor de nenhuma empresa
contratada.

6.25. A solicitacao de substituicao dos médicos, por ndao atender os requisitos do presente Edital, se dara
por meio da comunicacdo oficial do CONTRATANTE ao CONTRATADO;

6.26. A prestacdo de servicos ocorrera na sede dos entes consorciados e/ou em estabelecimentos de
saude geridos/conveniados ao CISALP, conforme demanda apresentada pelos mesmos.

6.127. Fica o CONTRATADO responsavel em fazer a gestdo da escala disponibilizando o profissional
conforme condi¢cBes que regem este edital/Termo de Referéncia e necessidade apresentada pelo

contratante.
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8.28. O contrato de prestacdo de servico celebrado em razao do presente edital tera prazo de vigéncia de
12 (doze) meses contados do recebimento da ordem de servico, podendo ser prorrogado nos termos do
art. 57 da Lei 8666/93.

6.29. As obrigacdes do CONTRATADO e do CONTRATANTE sdo as previstas no Termo de Referéncia
(ANEXO VII) e, para todos os fins de direito, vinculam as partes, ainda que, eventualmente, ndo transcritas
no instrumento contratual.

6.30. Somente serdao pagos a prestacao de servigos previamente autorizados pelo CISALP.

6.31. Somente serdo aceitos SERVICOS que estiverem de acordo com as especificacdes exigidas, estando
sua aceitagao condicionada a devida fiscalizagao dos agentes competentes.

6.32. O CISALP providenciara a publicagao resumida do presente Contrato no Didrio Oficial Eletrénico do

CISALP constante no site eletronico www.cisalp.mg.gov.br.

7. DO PAGAMENTO:

7.1. A remuneragao pelos servicos realizados obedecera aos valores constantes no Anexo V.

7.2. A Diretoria Financeira do CISALP efetuard o pagamento decorrente da concretizacdo do objeto
licitado, por processo legal, mediante entrega da nota fiscal no setor competente, fazendo constar da
mesma, discriminacdo, quantitativo, modalidade de licitacdo, valor mensal do servico prestado,
devidamente atestadas pelo setor competente da Contratante. Os pagamentos serdao feitos,
exclusivamente, através de transferéncia bancdrias para conta do CONTRATADO. As transferéncias que
serao feitas para outros bancos que nao seja banco do Brasil sera descontado a despesa de transferéncia
bancdria.

7.3. Em caso de irregularidade na emissao dos documentos fiscais e do Anexo VII, o prazo de pagamento
serd contado a partir da regularizacdo dos mesmos e sua reapresentacao.

7.4. Os pagamentos efetuados ao CONTRATADO nao a isentardo de suas obrigacdes e responsabilidades
vinculadas a execucdo do contrato, especialmente aquelas relacionadas com a qualidade.

7.5. Os valores constantes no Anexo V correspondem ao valor total dos servigcos contratados, ja incluidos
todos os recolhimentos tributarios, previdenciarios, fiscais, trabalhistas e quaisquer outros porventura

incidentes.
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7.5.1. Quaisquer despesas extras ou valores cobrados em desacordo com o contrato deverdo ser
autorizados previamente pelo CISALP.

7.6. E de responsabilidade do CONTRATADO o envio do faturamento até o 32 (terceiro) dia util do més
subsequente a realizagdao dos procedimentos.

7.6.1. Para maior agilidade e rapidez no pagamento, o faturamento deverd ser enviado para o e-mail

faturamento@cisalp.mg.gov.br, e a nota fiscal para pagamento, para o e-mail

contabilidade@cisalp.mg.gov.br.

7.7. As Notas Fiscais recebidas até as 12HOOmin. horas, serdo pagas no mesmo dia. Para as recebidas a
partir das 12HO1min., serdo pagas no proximo dia util.

7.8. O faturamento original, com as guias autorizadas que foram recolhidas pelo CONTRATADO, devera
ser encaminhado para o endere¢o Rua Juquinha Souto, n? 100, bairro Novo Horizonte, Lagoa Formosa —

MG CEP 38.720-000.

8. DO PRECO DOS SERVICOS:

8.1. O CONTRATADO obriga-se a prestar os servigos, objeto deste edital de Chamamento Publico, a
saber:

8.1.1. Servico Médico de xxx, de xx horas de segunda a sexta feira, aos sabados, domingos e feriados
municipais e nacionais (07:00 as 19 hs/19:00 as 07:00 hs) pelo valor total de RS

8.1.2. Servico Médico de xxx, de xx horas aos sdbados, domingos e feriados municipais e nacionais (07:00
as 19 hs/19:00 as 07:00 hs) pelo valor total de RS

8.2. Nos referidos valores estdo incluidos impostos, taxas, contribuicbes e demais tributos que

envolvem o servigo.

9. DO PRAZO DE EXECUGAO DO TERMO DE CONTRATO:

9.1. Sera firmado o Termo de Contrato com validade de 12 (doze) meses contados a partir da sua
assinatura, podendo ser prorrogado, podendo ser prorrogado nos termos do inciso Il, do art. 57, da lei
8.666/93 até o limite de 60 (sessenta) meses, tendo em vista a obteng¢do de precos e condigées mais

vantajosas para a administracao.
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10. DA PROTEGAO DE DADOS:

10.1. O CONTRATADO, por si e por seus colaboradores, obriga-se a atuar no presente Termo de Contrato
em conformidade com a Legislacdo vigente sobre Protecdo de Dados Pessoais e as determinacdes de
orgdos reguladores/fiscalizadores sobre a matéria, em especial a Lei 13.709/2018, além das demais
normas e politicas de protecdo de dados de cada pais onde houver qualquer tipo de tratamento dos dados
dos clientes, o que inclui os dados dos clientes desta. No manuseio dos dados o CONTRATADO devera:
10.1.1. Tratar os dados pessoais a que tiver acesso apenas de acordo com as instru¢des do CONTRATANTE
e em conformidade com estas cldusulas, e que, na eventualidade, de ndo mais poder cumprir estas
obrigacdes, por qualquer razao, concorda em informar de modo formal este fato imediatamente ao
CONTRATANTE, que terd o direito de rescindir o contrato sem qualquer 6nus, multa ou encargo.

10.1.2. Manter e utilizar medidas de seguranca administrativas, técnicas e fisicas apropriadas e suficientes
para proteger a confidencialidade e integridade de todos os dados pessoais mantidos ou
consultados/transmitidos eletronicamente, para garantir a protecdo desses dados contra acesso nao
autorizado, destruicdo, uso, modificacdo, divulgacdo ou perda acidental ou indevida.

10.1.3. Acessar os dados dentro de seu escopo e na medida abrangida por sua permissao de acesso
(autorizacdo) e que os dados pessoais ndo podem ser lidos, copiados, modificados ou removidos sem
autorizagdo expressa e por escrito do CONTRATANTE.

10.1.4. Garantir, por si prépria ou quaisquer de seus empregados, prepostos, sdcios, diretores,
representantes ou terceiros CONTRATADOS, a confidencialidade dos dados processados, assegurando
gue todos os seus colaboradores prepostos, sécios, diretores, representantes ou terceiros CONTRATADOS
gue lidam com os dados pessoais sob responsabilidade do CONTRATANTE assinaram Acordo de
Confidencialidade com o CONTRATADO, bem como a manter quaisquer Dados Pessoais estritamente
confidenciais e de ndo os utilizar para outros fins, com excecdo da prestacdo de servicos ao
CONTRATANTE. Ainda, treinara e orientard a sua equipe sobre as disposicdes legais aplicdveis em relacao
a protecdo de dados.

10. 2. Os dados pessoais ndo poderdo ser revelados a terceiros, com excecdao da prévia autorizagao por
escrito do CONTRATANTE, quer direta ou indiretamente, seja mediante a distribuicdo de copias, resumos,
compilagdes, extratos, analises, estudos ou outros meios que contenham ou de outra forma reflitam

referidas Informacoes.
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10.2.1. Caso o CONTRATADO seja obrigada por determinacao legal a fornecer dados pessoais a uma
autoridade publica, deverd informar previamente o CONTRATANTE para que esta tome as medidas que
julgar cabiveis.

10.2.3. O CONTRATADO deverd notificar o CONTRATANTE E em até 24 (vinte e quatro) horas a respeito
de:

10.2.3.1. Qualquer ndo cumprimento (ainda que suspeito) das disposi¢cdes legais relativas a protecao de
Dados Pessoais pelo CONTRATADO, seus funciondrios, ou terceiros autorizados.

10.2.3.2. Qualquer outra violagdo de segurangca no ambito das atividades e responsabilidades do
CONTRATADO.

10.2.4. O CONTRATADO sera integralmente responsdvel pelo pagamento de perdas e danos de ordem
moral e material, bem como pelo ressarcimento do pagamento de qualquer multa ou penalidade imposta
ao CONTRATANTE e/ou a terceiros diretamente resultantes do descumprimento pelo CONTRATADO de

qualquer das clausulas previstas neste capitulo quanto a protecdo e uso dos dados pessoais.

11. DAS PENALIDADES APLICAVEIS:

11.1. Aempresa que deixar de entregar documentacdo exigida para o certame, apresentar documentacao
falsa, ensejar o retardamento da execuc¢dao do objeto do certame, ndao mantiver a proposta, falhar ou
fraudar a execucdao do Termo de Contrato, comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal,
ficard impedido de licitar e contratar com a Administracdo Publica Municipal, pelo prazo de até dois anos,
sem prejuizo das multas previstas no Termo de Contrato e das demais cominag¢des legais, garantido o
direito prévio da citacdo e da ampla defesa.

11.1. Penalidades

11.1.1. O ndo cumprimento ou o cumprimento parcial, ou ainda a ocorréncia de qualquer irregularidade
na prestacao de servigo, por parte do CONTRATADO, ensejara aplicagao de multa correspondente a 10%
(dez por cento) do valor do Termo de Contrato, para cada notificacdo formalizada a este, independente
da possibilidade de rescisdo contratual, com as consequéncias previstas em lei.

11.1.2. A aplicacdo da multa prevista no item anterior podera ocorrer somente trés vezes, sendo que a

notificacdo seguinte ensejara a rescisdo contratual e aplicacdo das demais san¢des previstas.
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11.1.3. O CONTRATADO ficara sujeito as penalidades previstas na Lei Federal n? 8.666/93 e alteragdes,
nos casos nao previstos no Edital.

11.2. Sangoes

11.2.1. Verificada uma das hipdteses previstas nos subitens anteriores, o CISALP podera optar pela
convocacao dos demais contratados, se houver.

11.2.2. Pelo ndo cumprimento total ou parcial do objeto Contratado, o CISALP podera, garantida a prévia
defesa do CONTRATADO, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, aplicar multa prevista neste Termo de Contrato
juntamente com as seguintes sang¢des.

a) Adverténcia.

b) Suspensdo temporaria de participacdo em LicitacGes e impedimento de contratar com a Administracao
Publica, por prazo nao superior a 02 (dois) anos.

c) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes de punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
prépria autoridade que aplicou penalidade, a qual serd concedida sempre que o CONTRATADO ressarcir
a Administracdo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo de sanc¢do aplicada com base na
alinea anterior.

11.2.3. As sang¢des previstas na alinea “C”, do subitem 9.2.2, sdo de competéncia exclusiva do Presidente
do CISALP, facultada a defesa do interessado no respectivo processo no prazo de 10 (dez) dias a contar da

abertura das vistas.

Ludimila Magalhdes de Lima
Diretora de Enfermagem do CISALP

Lucélia Soares de Lima
Secretaria Executiva do CISALP
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ANEXOVIII (NAO PRECISA SER PREENCHIDA PELO LICITANTE)

MINUTA DO CONTRATO ADMINISTRATIVO
PROCESSO LICITATORIO N° 051/2023
INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAO: CHAMAMENTO PUBLICO N° 013/2023

Contrato Administrativo que celebram o Consoércio Publico
Intermunicipal de Saude da Microrregiao do Alto Paranaiba -

CISALP e O(a) (**************)'

Pelo presente Contrato o CONSORCIO PUBLICO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA MICRO REGIAO DO
ALTO PARANAIBA - CISALP, pessoa juridica de direito publico interno, do tipo associa¢do publica, inscrito
no CNPJ/MF sob o N° 02.319.394/0001-70, com sede a Rua Juquinha Souto, n? 100, bairro Novo
Horizonte, na cidade de Lagoa Formosa, Estado de Minas Gerais, doravante denominado CONTRATANTE,
inscrito no CNPJ sob o n@ (****x***x*x*x*) doravante denominado CONTRATADO, representada pelo
sécio administrativo (*****#x*kkxi¥) nhara prestar (*FF**EEF*XEXXX) N3 drea de Consdrcio, mediante

sujeicdo mutua as clausulas que se anunciam e ao processo de inexigibilidade de licitacdo n2 013/2023,

ratificado no dia (*********),

CLAUSULA PRIMEIRA — Objeto do Termo de Contrato

1.1. O presente Contrato tem como objeto a GESTAO DE ESCALA MEDICAS ATRAVES DE EMPRESAS -
PESSOAS JURIDICAS ESPECIALIZADAS PARA PRESTACAO DE SERVICOS NOS ESTABELECIMENTOS
COMPLEXO HOSPITALAR DE URGENCIA E EMERGENCIA E COMPLEXO HOSPITALAR DE ESPECIALIDADES
E MATERNIDADE ODETE VALADARES, AMBOS NA CIDADE DE BELO HORIZONTE, EM ATENDIMENTO AO
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 01/2023 DA FUNDAGAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS

— FHEMIG. A prestacdo de servicos é por horas trabalhadas (semanal, final de semana e feriados)
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conforme demanda apresentada pelo CONTRATANTE. Os interessados poderao participar de um ou mais
itens, desde que haja compatibilidade de horarios e graduagao especifica para o item. O servigo serd
distribuido entre as empresas credenciadas, conforme especialidade.

1.2. O atendimento contempla a execugao de todas as atividades e servigos necessarios a prestacao de
assisténcia a saude e cidadania, para realizacdo do regular atendimento médico na referida drea,
conforme critérios apresentados pelo CONTRATANTE.

1.3. A prestacdo dos servicos médicos esta vinculada a vigéncia do Contrato celebrado entre FHEMIG e

CISALP.

2.1. O CONTRATADO obriga-se a prestar os servigos, objeto deste Contrato, a saber:

2.1.1. Servico Médico de xxx, de xx horas de segunda a sexta feira, aos sdbados, domingos e feriados
municipais e nacionais (07:00 as 19 hs/19:00 as 07:00 hs) pelo valor total de RS .

2.1.2. Servico Médico de xxx, de xx horas aos sdbados, domingos e feriados municipais e nacionais (07:00
as 19 hs/19:00 as 07:00 hs) pelo valor total de RS .

2.2. Nos referidos valores estao incluidos impostos, taxas, contribuicbes e demais tributos que

envolvem o servigo.

3.1. As condicOes de pagamento sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

4.1. Os recursos orcamentarios sao os estabelecidos no Termo de Referéncia.

5.1. As obrigacdes do Contratado sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.
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6.1. As obrigacdes do Contratado sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

7.1. As condicdes da Prote¢do de dados sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

8.1. O presente Termo de Contrato terd vigéncia de 12 (doze) meses a partir da sua assinatura, podendo
ser prorrogado nos termos do inciso Il, do art. 57, da lei 8.666/93 até o limite de 60 (sessenta) meses,

tendo em vista a obtencgao de pregos e condigdes mais vantajosas para a administragao.

9.1. As condicdes de regime, forma e condicdes de execucdo sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

10.1. As penalidades e sanc¢Ges sdo as estabelecidas no Termo de Referéncia.

11.1. O presente Termo de Contrato poderd ser rescindido a critério do CONTRATANTE, sem que ao
CONTRATADO caiba qualquer indenizacao, ou, reclamacao.

11.2. A inexecucdo total ou parcial do Termo de Contrato enseja a sua rescisdao, com as consequéncias
contratuais e as previstas da Lei Federal 8.666/93.

11.3. O Termo de Contrato poderad ser rescindido se, por algum motivo, o CONTRATADO deixar de possuir
as condicGes de habilitacdo exigidas no Edital de Chamamento Publico.

11.4. A rescisdo deste Termo de Contrato podera ocorrer nas formas previstas no Artigo 79 da Lei Federal
8.666/93.

11.5. Poderd ser solicitada rescisdo de Termo de Contrato por parte do CONTRATADO, com uma
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, condicionada a analise do CONTRATANTE quanto a possibilidade

da rescisdo antes do término de vigéncia do presente Termo.
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12.1. O presente Termo de Contrato, possui fundamento legal:

12.1.1. No artigo 25, caput da Lei n°8.666/93 e, supletivamente, pelas demais normas e condigdes
estabelecidas na referida lei, especialmente o art. 55 e ss. E art. 77 e ss.

12.1.2. Lei Federal n°® 4.320/64, especialmente o art. 60, §2°.

12.1.3. Portaria n° 2.567 de 25 de novembro de 2016 expedida pelo Ministério da Saude.

12.1.4. Estatuto Consolidado do CISALP, e repetitivas deliberagdes da Assembleia Geral dos Entes
Consorciados.

12.1.5. Lei Federal n° 8.666/93.

12.2. A execucgao do objeto do Chamamento Publico devera observar, quanto a legislacdo e normativos,
ao prescrito pelo Ministério da Saude, Vigilancia Sanitaria, pelo respectivo conselho de classe e, por fim,

pelas normas baixadas pelo CISALP.

E, por assim estarem de acordo e ajustados, firmam este instrumento em duas vias, de igual teor e forma,

perante duas testemunhas abaixo assinadas para a producado dos desejados efeitos juridicos.

13.1. Fazem parte deste instrumento o disposto no Edital de Chamamento Publico e seus anexos, tendo

plena validade entre as partes CONTRATANTES.

13.2. A tolerancia de qualquer das partes, relativa as infracdes cometidas contra disposicdes deste Termo
de Contrato, ndo exime o infrator de ver exigida, a qualquer tempo, seu cumprimento integral.

13.3. O CONTRATADO se obriga a manter as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo durante a vigéncia
deste Termo de Contrato, sob pena da aplicagdo do disposto neste Termo de Contrato e legislagao
aplicavel.

13.4. Fica eleito o Foro da Comarca de Patos de Minas - MG, para dirimir eventuais litigios oriundos do

presente Termo de Contrato.
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Lagoa Formosa - MG, de de 2023.
CONTRATADO CONTRATANTE
ASSESSORA JURIDICA
TESTEMUNHAS:
1. 2.
Nome: Nome:
CPF: CPF:
Cargo: Cargo:
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