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EDITAL CHAMAMENTO PUBLICO FONOAUDIOLOGIA, NUTRICAO E
PSICOLOGIA

IMAS Nova Santa Rita

Processo Administrativo n.° 002/2022

Edital Chamamento Publico n.° 02/2022
Edital de Chamamento Publico visando o
credenciamento de pessoa juridica e/ou
fisica para prestacdo de servicos de
fonoaudiologia, nutricdo e psicologia
para os beneficiarios do IMAS.

O Instituto Municipal de Assisténcia aos Servidores de Nova Santa Rita comunica aos
interessados que estd procedendo o Chamamento Publico 002/2022 para fins de
credenciamento de fonoaudidlogos, nutricionistas e psicologos, pessoas fisicas e juridicas,
para atendimento dos beneficiarios do IMAS.

1. CONDICOES PARA CREDENCIAMENTO

1.1 Os interessados em prestar servigos de consultas médicas e procedimentos deverdo
apresentar os seguintes documentos em envelope ou pasta devidamente identificados com
nome da empresa ou pessoa fisica:
1.1.1 Pessoas Juridicas:
A. Ato constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, devidamente registrado, em
se tratando de sociedades comerciais;
B. Inscricdo no Cadastro de Contribuintes do Municipio da sede;
C. Comprovacéo do registro no Conselho Regional de fonoaudiologia ou psicologia
ou nutricdo;
D. Declaragdo que atenda ao disposto no artigo 7°, inciso XXXIII, da Constitui¢do da
Republica, conforme 0 modelo aprovado pelo Decreto Federal n.° 4.358-02-Anexo V;
E. Declaracdo formal em nome da empresa licitante comprometendo-se em prestar 0s
servicos com profissionais habilitados e registrados junto aos Orgdos de suas
respectivas classes, bem como manter o corpo técnico necessario para a devida
execucdo do servico, podendo ser incluidos sécios, associados e empregados
registrados nos termos da legislacao trabalhista; - Anexo VIII;
F. Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata, com prazo de validade de até 90 dias
contados da sua data de emissdo, caso ndo conste expresso no documento o prazo de
validade;
G. Certiddo Negativa de Deébitos relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida
Ativa da Unido, no prazo de validade;
H. Certiddo Negativa de Debitos Trabalhistas, no prazo de validade;
I. Certificado de Regularidade do FGTS, no prazo de validade;
J. Certiddo Negativa de Tributos Estaduais, expedida pela Secretaria e/ou Delegacia
da Fazenda Estadual, no prazo de validade;
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K. Certiddao Negativa de Débitos Municipais, da sede do estabelecimento, no prazo de
validade;
L. Declaracdo de Responsabilidade Técnica do profissional responsavel pelos servicos
técnicos - Anexo VII;
M. Cadastro no CNES do profissional;
N. Alvara Sanitario, que devera ser apresentado no CNPJ do credenciado e no caso de
locacdo, sublocacdo ou cedéncia da sala, devera apresentar o Alvara Sanitario e
Declaragdo da locagéo, sublocagéo ou cedéncia, assinado pelo titular; Ou documento
que dispense a obrigatoriedade do alvara sanitario, emitido pelo 6rgdo competente do
respectivo municipio.
O. Comprovacéo de inscricdo no cadastro nacional de pessoas juridicas do ministério
da fazenda (CNPJ/MF), compativel com as atividades especificadas no objeto do
contrato social.
P. Declaracédo Lei Geral de Protecdo de Dados — LGPD - Anexo IX;
Q. Declaracéo de dados Bancarios (carater informativo e de exclusividade do Imas) —
Anexo X;
R. Declaracéo de veracidade das documentacdes enviadas — Anexo XI;

Paragrafo unico - Os credenciados do Edital anterior 02/2017 terdo o prazo de
noventa (90) dias para apresentar qualquer documentacdo pendente deste Edital
inclusas no item 1.1.1, o prazo estipulado poderd ser prorrogado por igual periodo a
critério da analise da Comissdo de Licitagdo.

1.1.2 Pessoas Fisicas:

A. Cédula de identidade;

B. Comprovacdo de inscricdo no Cadastro de Pessoa Fisica (CPF);

C. Comprovacéo do registro no Conselho Regional de fonoaudiologia ou psicologia

ou nutricdo;

D. Certificado ou registro da especializacdo na area de atuagao;

E. Comprovacdo de inscricdo no Cadastro de Contribuintes do Municipio do seu

domicilio;

F. Comprovacéo de inscricdo como autdbnomo junto a Previdéncia Social ou PIS;

G. Cadastro CNES do profissional;

H. Certiddo Negativa de Débitos Municipais, da sede do estabelecimento, no prazo de

validade;

I. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, no prazo de validade;

J. Certiddo de Débitos relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da

Uni&o, no prazo de validade.

K. Alvara sanitario, que devera ser apresentado no CPF do credenciado e no caso de

locagdo, sublocacdo ou cedéncia da sala, devera apresentar o Alvard Sanitario e

Declaragdo da locacgéo, sublocagdo ou cedéncia, assinado pelo titular; Ou documento

que dispense a obrigatoriedade do alvara sanitéario, emitido pelo 6rgdo competente do

respectivo municipio.

L. Declaragdo Lei Geral de Protecdo de Dados — LGPD - Anexo IX;

M. Declaracdo de dados Bancarios (carater informativo e de exclusividade do Imas) —
Anexo X;
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N. Declaracéo de veracidade das documentacfes enviadas — Anexo Xl;

Paragrafo unico - Os credenciados do Edital anterior 02/2017 terdo o prazo de
noventa (90) dias para apresentar qualquer documentacdo pendente deste Edital
inclusas no item 1.1.2, o prazo estipulado podera ser prorrogado por igual periodo a
critério da analise da Comissdo de Licitag&o.

1.1.3 Serédo aceitas CertidGes Positivas com efeito de Negativas, da mesma forma
para o item 6.3 deste Edital.

1.2  Os documentos constantes do item 1.1 poderdo ser enviados através de e-mail em
formato PDF para o endereco eletronico: imas@terra.com.br, ficando a veracidade das
informacBes sob responsabilidade do emissor do e-mail, que em caso de falsificacdo ou
alteracdo do documento estara sujeito as penalidades da Lei.

1.3 O prazo para habilitacdo ao credenciamento inicia com a publicagio deste Edital, ndo
havendo limite de nimero de pessoas naturais e/ou juridicas a serem credenciadas.

1.4 A documentacdo quando ndo encaminhada através de e-mail, podera ser entregue no
horéario das 09h as 12h, ou das 13 as 17h no IMAS, sito na Rua Padre Nicolau Flach, n.° 21,
Centro - Nova Santa Rira/RS, Telefone 3479-2912.

2. IMPEDIMENTOS

2.1  N&o podera exercer a atividade, ainda que indiretamente, por meio do credenciamento,
nos termos do art. 9°, inciso Il e § 3°, da lei n.° 8.666, de 21 de junho de 1993, o profissional
que for:

2.1.1. Servidor publico do IMAS;

2.1.2 Agente politico em exercicio de mandato eletivo;

2.1.3 Parente até o segundo grau de servidor na comissdo de credenciamento e nos

cargos de chefia do poder executivo no municipio;

2.2 O credenciado que venha a se enquadrar nas situacdes previstas nos itens 2.1, tera
suspenso o respectivo credenciamento, enquanto perdurar o impedimento.

2.3 O credenciado devera comunicar imediatamente & Administracdo o seu impedimento,
fazendo jus a remuneracdo do trabalho até entdo realizado, conforme Anexo | — Projeto
Bésico.

2.4  Este Chamamento Publico ndo contempla a participagdo de Hospitais, pois para estes
h& um credenciamento especifico em outro Edital.
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2.5 As empresas e pessoas fisicas ja prestadoras do servico ao IMAS que ndo se
credenciarem a este Edital ficardo impossibilitadas de executar os servigos.

3. RECURSOS E IMPUGNACOES

3.1  Das decisdes do presente credenciamento caberdo recursos, nos termos do art. 109 da
Lei n.° 8.666/93, devendo ser requeridos através do Protocolo do IMAS, no prazo de 5 (cinco)
dias uteis, a contar da data de publicacdo das decisdes.

3.2  Os pedidos de impugnacao deverdo ser protocolados junto ao protocolo do IMAS.

4. EXECUCAO DO SERVICO

41 A execucdo do servico esta detalhada no Anexo | — Projeto Basico, itens 2
“EXECUCAO DO SERVICO” ¢ 3 “PROCEDIMENTOS FONOAUDIOLOGICOS”.

4.2  Os beneficiarios do IMAS deverdo levar a consulta, junto com a guia de autorizacgdo,
sua carteira de identificacdo do Instituto e documento oficial com foto. Ndo deverad ser
realizado atendimento caso o beneficiario esteja com a sua carteira fora do prazo de validade
ou sem os documentos descritos, exceto nos casos previstos em Resolugéo, e em caso de
emergéncia em traumatologia/ortopedia, que poderd consultar sem a guia de autorizacdo do
IMAS, mas obrigatoriamente apresentar a carteira de identificacdo do IMAS no prazo de
validade.

43 Os credenciados deverdo  manter, durante todo o periodo do
credenciamento, as condicOes de habilitagdo exigidas no item 1 deste Edital.

4.4 As pessoas ja prestadoras do servico ao IMAS que tiverem interesse em continuar,
terdo que se credenciar a este Edital e deverdo fazer a entrega da documentacdo solicitada
para assinatura do novo termo de credenciamento.

4.5  Para pagamento, o Credenciado devera enviar ao IMAS as faturas anexas as guias de
autorizacdo do Instituto com carimbo e assinatura do profissional responsavel pelo servico,
além da assinatura do paciente. Quando houver procedimentos, as solicitagdes médicas com o
respectivo laudo. Na falta destes requisitos, ndo sera liberado o pecunio, conforme item 6.1.

4.6  N&o sera admitido atendimento a pacientes por profissional ndo credenciado ao IMAS.

4.7 Os servigos contratados deveréo ser realizados em conformidade da Resolugdo 03 de
1996, que regula o Sistema de Assisténcia a Saude do IMAS e atualizagdes posteriores.
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5. VIGENCIA

51 O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento serd de 60 (sessenta) meses
contados da data de sua assinatura até o término da vigéncia do Edital em 15 de maio de
2027, podendo haver o encerramento da prestacdo do servigo, por iniciativa qualquer das
partes, caso ndo houver interesse na continuidade dos servigos, mediante comunicacdo prévia
expressa, no maximo, de até 30 (trinta) dias do vencimento.

5.2  Os precos das consultas serdo atualizados no prazo de 12 meses a contar da vigéncia
deste Edital que passa a vigorar a partir de 15 de maio 2022, através de Tabela de
parametros remuneratorios - Anexo 11, pelo indice de Precos para Consumidor Amplo - IPCA,
alcancando a todos os credenciados independentes do tempo de prestacdo do servi¢o, a contar da
vigéncia deste Chamamento Publico.

53 A divulgacdo da tabela atualizada serd publicada no sitio do IMAS e em veiculo de
publicacdo dos atos administrativos do Instituto.

6. PAGAMENTO

6.1 O pagamento do servi¢o prestado sera efetuado por depdsito bancéario em conta
juridica para pessoas juridicas e para profissionais autbnomos na conta pessoa fisica,
conforme cronograma estipulado pelo setor contabil responsavel — Anexo VI. No caso de
pessoa fisica: com recibo de pagamento autbnomo, e se tratando de pessoa juridica: atraves de
nota fiscal. As guias carimbadas pelo IMAS e por profissional responsavel pelo servico, com
o respectivo laudo quando houver procedimento, com a nota fiscal ou RPA, deverdo ser
entregues até o Gltimo dia util do més da prestacdo do servico.

6.2 O beneficiario devera pagar 20% (vinte por cento) do valor estipulado no Anexo Il, em
forma de coparticipagdo, no local da consulta médica, sendo imprescindivel e necessaria a
concessao do recibo ou nota fiscal a ele. O pagamento do servigo prestado pelo credenciado
ao IMAS sera de 80% (oitenta por cento) do valor apontado no Anexo I, observados itens 6.1
e6.3.

6.3  Para efetivo pagamento, as faturas, mensalmente, deverdo se fazer acompanhar:
6.3.1 No caso de Pessoa Juridica:
A. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, no prazo de validade;
B. Certificado de Regularidade do FGTS, no prazo de validade;
C. Certiddo Negativa de Tributos Estaduais, expedida pela Secretaria e/ou Delegacia da
Fazenda Estadual, no prazo de validade;
D. Certiddo Negativa de Débito Municipal, na sede do estabelecimento, no prazo de validade;
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E. Certiddo de Débitos relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido,
no prazo de validade.
6.3.2 No caso de Pessoa Fisica:

A. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, no prazo de validade;
B. Certiddo Negativa de Débito Municipal, na sede do estabelecimento, no
prazo de validade;
C. Certiddo de Débitos relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida
Ativa da Unido, no prazo de validade.

6.4  Para documentos sem prazo de validade determinado, o IMAS adotara o periodo de
até 90 dias da data de emisséo.

7. RESCISAO

7.1  Qualquer das partes poderd denunciar o presente, desde que notifique a outra com
antecedéncia de 30 (trinta) dias. O descredenciamento ndo quita débitos que porventura ainda
néo estejam saldados.

7.2 O credenciamento podera ser rescindido por iniciativa do IMAS, sem necessidade de
notificagdo, interpelacdo ou qualquer comunicacdo ao credenciado, se este exigir do
beneficiario qualquer pagamento adicional pela prestacdo de servicos oferecida, que néo
esteja expressamente prevista na Legislacdo do Instituto e/ou no Termo de Credenciamento,
ou se ocorrer inobservancia de quaisquer das clausulas, condi¢@es ou obrigacdes decorrentes
das aqui previstas.

7.3 Pela inexecucdo das condicBes previstas neste Edital, o IMAS poderd aplicar as
seguintes penalidades, sem prejuizo das demais san¢des legalmente estabelecidas, devendo
ser respeitado o devido processo legal e o principio do contraditério e da ampla defesa:

7.3.1 Adverténcia;
7.3.1.1 O prestador do servigo que nao fornecer nota fiscal ou recibo ao
beneficiario/paciente do IMAS do pagamento da coparticipacao sera advertido.
Se houver reincidéncia, na terceira vez sera penalizado com multa.

7.3.1.2 O prestador de servigo que cumprir parcialmente os itens deste Edital,
sera notificado e advertido para se adequar.

7.3.2 Multa;
7.3.2.1 A multa de que trata o item 7.3.1.1 sera de 15% (quinze por cento) do
valor total cobrado do beneficiario/paciente pelo servico.
7.3.2.2 Em caso de inexecug¢ao ou irregularidade em relagdo ao item “execu¢ao
do servigo” deste Edital, poderé ser aplicada multa de 15% (quinze por cento)
calculada sobre o valor vigente das consultas eletivas.

7.3.3 A ocorréncia das hipoteses previstas nos subitem 7.3.2 poderdo ser
acompanhadas das sancOes previstas nos incisos Il e 1V da Lei Federal 8.666/93,
conforme segue:
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7.3.3.1 Suspensdo de contratar ou se credenciar com a Autarquia pelo prazo de
02 (dois) anos no caso de inexecucdo do Termo de Credenciamento e itens do
Edital;

7.3.3.2 Declaragdo de inidoneidade para licitar com a Administracdo Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes de punicdo ou até que seja
promovida a reabilitagdo apos o ressarcimento da Administracdo dos prejuizos
resultantes da inexecucao parcial ou total do Termo de Credenciamento e itens
do Edital.

8. DOTACAO ORCAMENTARIA

8.1.  As despesas decorrentes deste credenciamento correrdo a conta das seguintes dotacdes
orcamentarias:
Pessoas Juridicas 3.3.90.39.50.00.00 e Pessoa Fisica 3.3.90.36.30.00.00.

9. DISPOSICOES GERAIS

9.1  Os participantes que tiverem a documentacdo homologada serdo convocados pela
Administracdo para assinar o Termo de Credenciamento, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis,
podendo ser prorrogado uma vez, pelo mesmo periodo, desde que requerido de forma
motivada e durante o transcurso do respectivo prazo.

9.2 As clinicas credenciadas ficardo responsaveis de comunicar de forma
imediata a incluséo e exclusdo dos profissionais e suas especialidades para o
e-mail imas@terra.com.br constando a data da incluséo e excluséo.

9.3 O credenciado ndo ficara sujeito a vinculo empregaticio com o IMAS, ndo ficara
submetido a controle de jornada de trabalho nem a subordinacdo para o desempenho das
tarefas relativas ao presente Edital.

9.4 O credenciado é responsavel pela entrega mensal, no faturamento do IMAS, dos
documentos constantes no item 6.3 deste Edital.

9.5 O credenciado é responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execucao dos servicos prestados.

9.6 O credenciado e responsavel pelos danos causados diretamente a Administracdo ou a
terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execucdo dos servicos, ndo excluindo ou
reduzindo essa responsabilidade a fiscalizacdo ou 0 acompanhamento pelo 6rgéao interessado.

InformacGes serdo prestadas no horario das 09h as 17h, no IMAS, sito na Rua

Padre Nicolau Flach, n.° 21, Centro Nova Santa Rita, e pelo e-mail imas@terra.com.br e
telefone (51) 3479-2912.
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As informacoes e atualizagdes sobre o chamamento publico estardo divulgadas no
sitio www.imasnovasantarita.com.br

Nova Santa Rita — RS, 28 de abril de 2022.

Reginaldo Adornes Monteiro
Presidente do IMAS Nova Santa Rita
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ANEXO |

PROJETO BASICO - CHAMAMENTO PUBLICO 02/2022

1. OBJETO

Constitui objeto o credenciamento de pessoa juridica e/ou fisica para credenciamento
de fonoaudiologos, nutricionistas e psicélogos, pessoas fisicas e juridicas, para atendimento
dos beneficiarios do IMAS.

2. EXECUCAO DO SERVICO

2.1  Conforme Resolucdo n.° 03 de 18 de Abril de 2017, serdo liberadas 2 (duas) consultas
mensais para sessao de fonoaudiologia, quando houver indicacdo médica ou orientacdo
pedagdgica, devendo ser liberada pelo Diretor Técnico o inicio e a permanéncia do tratamento
a cada 6 (seis) meses, mediante apresentacdo de laudo informando a evolucdo do beneficiario,
totalizando no maximo 24 sessdes no periodo de 12 meses.

2.1.1. Poderdo ser liberadas, excepcionalmente, pelo Diretor Técnico do
IMAS até 40 sessGes no periodo de 12 meses, mediante apresentacdo de
solicitagdo médica com CID pelo especialista credenciado que realiza o
tratamento do beneficiario. O CID das exce¢Bes deve estar previsto em
Resolugdo vigente ja aprovada pelo Conselho Administrativo do Imas.

2.1.2 Nos casos de disfagia que cause dificuldade de degluticdo causadas por
doencas neuroldgicas, como Parkinson, AVC, esclerose mdultipla, que
cologuem em risco a vida do beneficiario, podera ser liberado pelo Diretor
Técnico do IMAS, quando houver indicacdo médica do especialista
credenciado que realiza o tratamento, mais sessdes que as definidas nesta
resolucéo.

2.2  Conforme Resolucdo n.° 02 de 18 de Abril de 2017, serdo liberadas 2 (duas) consultas
mensais para sessdo de psicologia, quando houver indicacdo médica ou orientacdo
pedagdgica, devendo ser liberada pelo Diretor Técnico o inicio e a permanéncia do tratamento
a cada 6 (seis) meses, mediante apresentacdo de laudo informando a evolucéo do beneficiario,
totalizando 24 sessBes no periodo de 12 meses.

2.2.1 Poderdo ser liberadas, excepcionalmente, pelo Diretor Técnico até 40

sessOes no periodo de 12 meses, mediante apresentacdo da solicitacdo médica

com CID do especialista credenciado que realiza o tratamento no beneficiario.
O CID das excecdes deve estar previsto em Resolugédo vigente ja aprovada pelo Conselho
Administrativo do Imas.

2.2.2 Podera ser liberada uma consulta por trimestre para o familiar do

beneficiario em tratamento, desde que este seja beneficiario do IMAS, para

avaliacdo com o psicologo quando for solicitado por escrito.
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2.3  Secaso o Instituto estiver passando por dificuldades financeiras ndo serdo liberadas as
excecdes previstas nos itens 2.1.1 e 2.2.1.

2.4  Conforme Resolucdo n.° 03 de 1996, serdo liberadas 2 (duas) consultas mensais de
nutricionista quando houver indicacdo meédica, devendo ser liberada pelo Diretor Técnico o
inicio e a permanéncia do tratamento a cada 6 (seis) meses, mediante apresentacdo de laudo
informando a evolucdo do beneficiario

2.4 O credenciamento serd executado em conformidade com as normas gerais da Lei
Federal n.° 8.666/93 e Resolucdo 03 de 1996 que regula o Sistema de Assisténcia a Saude do
IMAS e demais disposicdes legais aplicaveis ao procedimento.

3. PROCEDIMENTOS FONOAUDIOLOGICOS

3.1  Devera ser encaminhado ao IMAS laudo do exame ou procedimento fonoaudioldgico
realizado, junto ao faturamento mensal, para comprovacéo de sua efetividade e dispéndio ao
Instituto, com remuneracdo referente & interposta no Anexo Il — Tabela de Pardmetros
Remuneratorios.

4. EXIGENCIAS

4.2 O participante que desejar prestar servico ao IMAS, devera apresentar todos 0s
documentos exigidos no item 1.1 do Edital através de e-mail para imas@terra.com.br ou no
endereco Rua Padre Nicolau Flach, n.°21, Centro — Nova Santa Rita/RS no horario das 09h as
12h das 13h as 17h e cumprir todos requisitos deste instrumento.

5. PRAZO E VALIDADE

5.1 O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento serd de 12 (doze) meses, contados
da data da sua homologacdo, prorrogavel, a critério do IMAS, até o limite de 60 (sessenta)
meses até o término da vigéncia do Edital em 15 de maio de 2023, podendo haver o
encerramento da prestacdo do servigo, por iniciativa qualquer das partes, caso ndo haja
interesse na continuidade dos servigos, mediante comunicacdo prévia expressa, N0 maximo,
de até 30 (trinta) dias do vencimento.

5.2  Os pregos das consultas serdo atualizados no prazo de 12 meses através de Tabela de
parametros remuneratorios do IMAS, pelo IPCA, a todos os credenciados independente do
tempo de prestacdo do servico, a contar da vigéncia deste Chamamento Publico que passa a
vigorar a partir de 15 de maio de 2022.

Nova Santa Rita — RS, 28 de abril de 2022.

Reginaldo Adornes Monteiro
Presidente do IMAS Nova Santa Rita
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ANEXO II

TABELADE PARAMETRO§ REMUNERATORIOS DE FONOAUDIOLOGIA,
NUTRICAO E PSICOLOGIA IMAS 2022

Especialidade Valor da Consulta/Avaliacdo/Sesséo
Fonoaudiologia Serdo remuneradas no valor de R$ 77,95

Psicologia Serdo remuneradas no valor de R$ 77,95

Nutricdo Serdo remuneradas no valor de R$ 77,95
Honorérios para Exames | Associagdo Médica Brasileira— AMB 92 — CH 0,36
Fonoaudiologicos

Os valores foram definidos considerando o Edital de Chamamento 02/2017
vigente até o més de abril de 2022, e seus reajustes ao longo dos anos.
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ANEXO I11

MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO
Edital 02/2022

O Instituto Municipal de Assisténcia aos Servidores de Nova Santa Rita, RS, pessoa
juridica de direito publico, CNPJ n.° 94.309.705/0001-39 com sede na Rua Padre Nicolau
Flach, n.° 21, representado por seu Presidente, Sr. Reginaldo Adornes Monteiro, doravante

IMAS e, de outro lado, , CNPJ ou CPF n.° , Conselho Regional

, n° , especialidade , Sito no endereco ,
contato pelo telefone , dados bancérios , representada por seu
Sécio(a) Majoritario(a), Sr.(%) , doravante denominada simplesmente

CREDENCIADA (0), celebram este Termo de Credenciamento para a prestacdo dos servicos
constantes no Edital de Chamamento Publico 02/2022 do IMAS, que se regera pela Resolucao
03 de 1996, que regula o Sistema de Assisténcia & Saude do IMAS, Processo Administrativo
007/2016 e das seguintes clausulas e condigdes:

DO OBJETO

Clausula Primeira: O presente Termo tem por objeto a realizacdo, pela (0)
CREDENCIADA (0), dos servigos de fonoaudiologia, nutricdo ou psicologia constantes no
Edital de Chamamento Publico 02/2022 do IMAS.

PRAZO DE VIGENCIA
Clausula Segunda: O prazo de vigéncia deste Termo de Credenciamento sera de 60
(sessenta) meses, contados da data de assinatura até o término da vigéncia do Edital.

DA REMUNERACAO
Clausula Terceira: Pelos servicos prestados, a CREDENCIADA (O) sera remunerada
exclusivamente de acordo com o disposto no Anexo Il — Tabela de Parametros

Remuneratorios do Chamamento Puablico 02/2022 do IMAS, ndo podendo reclamar do
Instituto qualquer outro valor a esse titulo.

ATUALIZACAO DOS VALORES DE CONSULTA

Clausula Quarta: Os precos das consultas serdo atualizados no prazo de 12 meses a
contar da vigéncia deste Edital que passa a vigorar a partir de 15 de maio de 2022, através de
Tabela de Parametros Remuneratorios - Anexo Il do Edital, pelo indice de Precos para
Consumidor Amplo — IPCA, alcancando a todos os credenciados independente do tempo de
prestacdo do servico, a contar da vigéncia deste Chamamento Publico 02/2022.

DAS OBRIGACOES DAS PARTES

Clausula Quinta: Sdo obrigacdes do IMAS:

I- encaminhar 8 CREDENCIADA (O) os pacientes mediante guia de autorizacdo de
consultas.

I1- pagar o servico, conforme estabelecidos na Tabela de PadrGes Remuneratérios.

Paragrafo Primeiro: o IMAS pagard a CREDENCIADA (O) 80% do valor previsto na
Tabela de Padrdes Remuneratdrios. Os 20% restantes serdo pagos pelo beneficiario, ficando a
cargo da CREDENCIADA (O) efetivar a cobranga no ato da consulta.
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Clausula Sexta: Sao obrigac6es do(a) CREDENCIADO(A):

| — atuar com zelo e profissionalismo no atendimento dos pacientes encaminhados;

Il — manter, em arquivo e por periodo ndo inferior a cinco anos, o cadastro atualizado
de todos pacientes atendidos, contendo todos os dados para posterior verificacdo dos 6rgaos
de fiscalizag&o e de controle externo, exceto quanto as informages profissionais sigilosas.

DAS GLOSAS

Clausula Sétima: O IMAS apontard e justificara as glosas nos documentos que
compdem a conta, através do relatério de Glosas ao prestador de servicos, que podera
contesta-lo, encaminhando ao Instituto todos os documentos originais para apreciacdo da
Diregdo Financeira.

DA RESCISAQO

Clausula Oitava: Este Termo podera ser rescindido a qualquer tempo, mediante termo
proprio e notificagdo prévia de 30 dias, desde que atendido interesse publico e da
Administracéo.

Clausula Nona: Seré rescindo o presente Termo, independente de notificacdo judicial
ou extrajudicial, sem qualquer direito a indenizacdo, por parte da CREDENCIADA (O), se
esta:

| — ndo cumprir regularmente quaisquer das obrigacdes assumidas neste Termo;

Il — subcontratar os servigos, sem autorizacdo do IMAS, ou, em qualquer hipétese,
transferir ou ceder, total ou parcialmente, o objeto deste Termo de Credenciamento;

I11 — fusionar, cindir ou incorporar-se a outra empresa;

IV — falir ou requerer recuperacéo judicial ou extrajudicial,

V — executar 0s servi¢cos com impericia técnica;

VI — paralisar ou cumprir lentamente 0s servicos, sem justa causa, por mais de 60 dias
consecutivos;

VII — demonstrar incapacidade, desaparelhamento, inidoneidade técnica ou ma-fé;

VIII — atrasar injustificadamente a execucao dos servicos.

DAS PENALIDADES

Clausula Décima: Pela inexecucdo das condicBes previstas neste Edital, o IMAS
podera aplicar as seguintes penalidades, sem prejuizo das demais sancbes legalmente
estabelecidas, devendo ser respeitado o devido processo legal e o principio do contraditério e
da ampla defesa:

| - Adverténcia;
A - O prestador do servico que ndo fornecer nota fiscal ou recibo ao
beneficiario/paciente do IMAS sera advertido. Se houver reincidéncia, na
terceira vez sera penalizado com multa.
Il - Multa;
A - A multa de que trata o item | desta clausula sera de 15% (quinze por cento)
do valor total cobrado do beneficiario/paciente pelo servico;
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B - Em caso de inexecucao ou irregularidade em relacao ao item “execucao do
servigo” do Edital de Chamamento Publico 02/2022 do IMAS, podera ser aplicada multa de
15% (quinze por cento) calculada sobre o valor vigente das consultas eletivas.

111 - A ocorréncia das hipdteses previstas no subitem Il poderdo ser acompanhadas das

san¢Oes previstas nos incisos Il e 1V da Lei Federal 8.666/93, conforme segue:

A - Suspenséo de contratar ou se credenciar com a Autarquia pelo prazo de
02 (dois) anos no caso de inexecucdo do Termo de Credenciamento e itens do Edital;

B - Declaracdo de inidoneidade para licitar com a Administracdo Publica
enquanto perdurarem o0s motivos determinantes de punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo apds o ressarcimento da Administracdo dos prejuizos resultantes da inexecu¢édo
parcial ou total do Termo de Credenciamento e itens do Edital.

DA DOTACAO ORCAMENTARIA

Clausula Décima Primeira: As despesas decorrentes deste credenciamento correrdo a
conta das seguintes dotacGes orcamentarias:

Pessoas Juridicas 3.3.90.39.50.00.00 e Pessoa Fisica 3.3.90.36.30.00.00.

DOS PRINCIPIOS BASICOS DO ATENDIMENTO E NORMAS LEGAIS

APLICAVEIS

Clausula Décima Segunda: Aplicam-se a esse Termo de Credenciamento as
disposicdes contidas no Edital de Chamamento Publico 02/2022 do IMAS e o Regulamento
Administrativo deste Instituto, vigente a época.

DO FORO DE ELEICAO

Clausula Décima Terceira: Para questBes ou litigios decorrentes do presente
credenciamento fica eleito o Foro da Comarca de Canoas, com exclusdo de qualquer outro,
por mais especializado que seja.

E, por estarem assim justos e acordados, assinam o presente instrumento, em duas vias
de igual teor e forma.

Nova Santa Rita — RS, de de 202__.

CREDENCIADA (O) Reginaldo Adornes Monteiro
Presidente do IMAS
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ANEXO IV

DECLARACAO DE AUSENCIA DE IMPEDIMENTO

Eu, (nome), (nacionalidade), (estado civil), (profissao), inscrito (a) no CPF sob n.°
(informar) e no RG n.° (informar), residente e domiciliado(a) a (enderecgo), declaro, sob as
penas da lei e para os devidos fins, que ndo possuo parentesco consanguineo ou afim, até o
segundo grau, com membros da Comissdo de Credenciamento/Licitacdo do IMAS ou com
integrantes de cargos de chefia do Poder Executivo do municipio de Nova Santa Rita e que ha
inexisténcia de impedimento legal para licitar, contratar ou credenciar com a Administracéo
Publica

Nova Santa Rita — RS, de de 202__.

Assinatura
Nome
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ANEXOV

DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DO DISPOSTO NO INCISO XXXI111 DO ART.
7° DA CONSTITUICAO FEDERATIVA DO BRASIL DE 1988.

MODELO "A": EMPREGADOR PESSOA JURIDICA

DECLARACAO
Ref.: (identificacdo da licitacdo)
................................. , inscrito no CNPJ n°..................., por intermédio de seu representante
legal 0(a) Sr@)...ccccoivmveiieeiieriiiienn. , portador(a) da Carteira de Identidade
N e e do CPF nQ ..o, , DECLARA, para fins do disposto

no inciso V do art. 27 da Lei n© 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n2 9.854,
de 27 de outubro de 1999, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigdo de aprendiz ( ).

(representante legal)

(Observacdo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)
MODELO "B": EMPREGADOR PESSOA FISICA

DECLARACAO
Ref.: (identificacdo da licitacdo)
................................. , portador(a) da Carteira de Identidade nQ...........................e do CPF
N2 e, , DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei n2 8.666,

de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n© 9.854, de 27 de outubro de 1999, que n&o
emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo emprega
menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condigdo de aprendiz ( ) .

(Observacéo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)
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ANEXO VI

CRONOGRAMA DE PAGAMENTO PARA PRESTADORES DE SERVICO

ENTREGA DE ENTREGA DE DATAS PARA
PRESTADORES FATURAE NF FATURA E RPA PAGAMENTO
Com antecedéncia de .
Hospitais 20 dias da data de 5-15-25do més
subsequente

vencimento

Pessoa Fisica

Até o Gltimo dia atil do
més da prestacao do
Servico

10 do més subsequente

Pessoa Juridica*

Até o ultimo dia util do
més da prestacao do
Servico

20 do més subsequente

**Q Fechamento das Faturas, Notas Fiscais e RPA para Pessoas Juridicas e Fisicas,
exceto Hospitais, devera ser realizado até o dia 25 do més da prestacdo do servico para
entrega destes documentos, conforme Cronograma acima.

Nos meses em que a data para pagamento recair sdbado, domingo ou feriado, considera-se
prorrogado o vencimento até o primeiro dia Util subsequente.

17




INSTITUTO MUNICIPAL DE ASSIST. AOS SERV. DE NOVA SANTA RITA - IMAS
Rua Padre Nicolau Flach, 21 — Centro — Nova Santa Rita/RS
CNPJ. 94.309.705/0001-39 — Telefone: 3479-2912
www.imasnovasantarita.com.br
ANEXO VII

DECLARACAO DE RESPONSABLIDADE TECNICA

DADOS PROFISSIONAIS

Nome:

Conselho Regional: N.° do Registro: CPF: RG:

Endereco Residencial: N.°: Complemento:
Bairro: Cidade: CEP: Fone:

E-mail:

DADOS DA EMPRESA

Razdo Social:

Endereco: N.°: Complemento:
Bairro: Cidade: CEP: Fone:

CNPJ: Setor ou Area Assumida:

DECLARACAO

Declaro, no pleno exercicio de minhas atividades, que assumo a Responsabilidade

Técnica pela empresa acima, comprometendo-me a:

a) responder pelas a¢cdes e/ou omissfes transgressoras das normas sanitarias e técnicas que
venham a ocorrer no estabelecimento;

b) fornecer aos Servidores do IMAS todas as informacdes e solicitacfes relativas ao
estabelecimento;

c¢) comunicar ao IMAS, de imediato e por escrito, quando da cessacao da responsabilidade
técnica.

DATA E ASSINATURA

Local e Data Assinatura do Responsavel

Preencher esta Declaracédo, de preferéncia, em folha timbrada da empresa.
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ANEXO VIII

DECLARACAO DE HABILITACAO REGULAR DOS SEUS PROFISSIONAIS DE
ACORDO COM SUA RESPECTIVA CLASSE

A Clinica , com CNPJ de
n.c : com sede no
endereco ,

representado pelo(a) Sr(a) , com CPF
de n.° declara que mantém profissionais habilitados e inscritos

no Conselho Regional de suas respectivas classes, devidamente formados e especializados na
area de atuacdo. Permanecerd a disposicdo dos beneficiarios do IMAS o0s servicos
profissionais contratados, mantendo o atendimento em conformidade do Edital 02.2022
Chamamento Publico para credenciamento de Pessoa Juridica e/ou Fisica para prestacdo de
servicos de fonoaudiologia, nutricdo e psicologia para beneficiarios do IMAS.

Representante
Nome

Cargo
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ANEXO IX
DECLARAGAO LEI GERAL DE PROTECAO DE DADOS (LGPD)

DA PROTECAO DE DADOS

1. ACONTRATADA, por si e por seus colaboradores, obriga-se a atuar no presente Contrato
em conformidade com a Legislacdo vigente sobre Protecéo de Dados Pessoais e as
determinac6es de 6rgdos 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 a CONTRATADA devera:

(I) Tratar os dados pessoais a que tiver acesso apenas de acordo com as instrucoes da
CONTRATANTE e em conformidade com estas clausulas, e que, na eventualidade, de ndo
mais poder cumprir estas obrigac6es, por qualquer razdo, concorda em informar de modo
formal este fato imediatamente 8 CONTRATANTE, que tera o direito de rescindir o contrato
sem qualquer dnus, multa ou encargo.

(I1) 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 ndo autorizado, destruicao, uso, modificacdo, divulgacdo ou perda acidental ou
indevida.

(111) Acessar os dados dentro de seu escopo e na medida abrangida por sua permisséo de
acesso (autorizacao) e que os dados pessoais ndo podem ser lidos, copiados, modificados ou
removidos sem autorizacao expressa e por escrito da CONTRATANTE.

(V) Garantir, por si propria ou quaisquer de seus empregados, prepostos, socios, diretores,
representantes ou terceiros contratados, a confidencialidade dos dados processados,
assegurando que todos os seus colaboradores prepostos, socios, diretores, representantes ou
terceiros contratados que lidam com os dados pessoais sob responsabilidade da
CONTRATANTE assinaram Acordo de Confidencialidade com a CONTRATADA, bem como
a manter quaisquer Dados Pessoais estritamente confidenciais e de ndo os utilizar para outros
fins, com excec¢do da prestacdo de servicos a CONTRATANTE. Ainda, treinara e orientard a
sua equipe sobre as disposicdes legais aplicaveis em relacdo a protecao de dados.

2. Os dados pessoais ndo poderao ser revelados a terceiros, com excecao da prévia
autorizacdo por escrito da CONTRATANTE, quer direta ou indiretamente, seja mediante a
distribuicdo de copias, resumos, compilacdes, extratos, analises, estudos ou outros meios que
contenham ou de outra forma reflitam referidas Informacoes.

2.1 ACONTRATADA devera notificar a CONTRATANTE em até 24 (vinte e quatro) horas a
respeito de:

I) Qualquer ndo cumprimento (ainda que suspeito) das disposicGes legais relativas a protecdo
de Dados Pessoais pela CONTRATADA, seus funcionarios, ou terceiros autorizados;

I1) Qualquer outra violagdo de seguranca no ambito das atividades e responsabilidades da
CONTRATADA.
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2.2 A CONTRATADA sera integralmente responsavel pelo pagamento de perdas e danos de
ordem moral e material, bem como pelo ressarcimento do pagamento de qualquer multa ou
penalidade imposta a CONTRATANTE e/ou a terceiros diretamente resultantes do
descumprimento pela CONTRATADA de qualquer das clausulas previstas neste capitulo
quanto a protecdo e uso dos dados pessoais.

Nova Santa Rita — RS de de 202

CREDENCIADO (A)
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ANEXO X

FORMULARIO DADOS BANCARIOS

Nome da Pessoa Fisica/Juridica:

CPF/CNPJ:

N.° BANCO

BANCO

N.° DA
AGENCIA

N.° DA
CONTA

Nova Santa Rita, de de

Assinatura
Nome
CPF/CNPJ
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ANEXO XI
DECLARACAO DE VERACIDADE DAS DOCUMENTACOES ENVIADAS

Eu portador da carteira de
identidade
No , inscrito no CPF n° , residente e
domiciliado na Cidade de e Estado do
, & Rua ,

DECLARO, para fins de direito, sob as penas da Lei, que as documentacdes enviadas,
exigidas como condicdo para credenciamento sdo verdadeiras e auténticas (fieis a verdade e
condicentes com a realidade dos fatos da época).

Fico ciente através desse documento que a falsidade dessa declaragdo configura crime
previsto no Cadigo Penal Brasileiro, passivel de apuracdo na forma da Lei bem como pode ser
enquadrada como litigancia de ma fé.

E por essa expressao de verdade, firmo o presente.

Nova Santa Rita, de de

Assinatura
Nome
CPF/CNPJ
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