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CONTRATO N° 14/2025 - PRESTACAO DE SERVICOS

Processo Licitatorio 02/2024
Inexigibilidade 02/2024
Credenciamento 02/2024

CONSORCIO PUBLICO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO MEDIO
ESPINHACO - CISAME, pessoa juridica de direito publico, sob a forma de
associacdo publica, integrante da administracdo indireta, de carater
intermunicipal, inscrito no CNPJ/MF sob o n® 31.974.558/0001-00, com sede
administrativa na cidade de Concei¢ao do Mato Dentro/MG, na Av. Juscelino
Kubitscheck, n° 53, sala 06, Centro, CEP 35.860-000, neste ato representado
pelo seu Presidente, Danilio Cléssio Ferreira, brasileiro, casado, prefeito do
municipio de Alvorada de Minas, inscrito no CPF sob o n® ***793.676-**
denominado simplesmente CONTRATANTE, e DAYANE RAFAELA
VILARINO DOS SANTOS, brasileira, solteira, inscrita no CPF sob o n°
*** 518.986-**, residente e domiciliada na Rua Alice Ferreira Lessa, n°® 56,
bairro Centro, Carmésia/MG, CEP 35.878-000, denominado simplesmente
CONTRATADA, ajustam o presente contrato administrativo de
credenciamento para prestacao de servicos, de acordo com a Lei Federal n°
14.133/21, Lei n° 8080/90, Lei n°® 11.107/05, Portaria n° 07/2024, de 05 de
agosto de 2024 e demais legislacbes aplicaveis, assim como pelas condi¢cdes
do Processo Licitatorio 02/2024, por Inexigibilidade, constituindo-se o
Credenciamento 02/2024 e mediante as clausulas a seguir:

CLAUSULA | - DO OBJETO

1.1. O objeto do presente contrato € a prestacdo de servicos odontolégicos
elencados na tabela abaixo, para atendimento a demanda do SUS - Sistema
Unico de Satde dos Municipios Consorciados ao CISAME:

sroceomenios | Vasgo | S | Yeroe
1. RETIRADA DE SISO R$ 472,50 10 R$ 4.725,00
2. FRENECTOMIA LINGUAL R$ 320,00 20 R$ 6.400,00
TOTAL: 30 R$11.125,00

1.2. A quantidade constante da tabela acima é estimada, podendo ser
reduzida caso houver credenciamento de outros prestadores de servico, bem
como depende da efetiva demanda dos municipios consorciados, conforme
disposto no edital.

1.3 - Integra e completa o presente CONTRATO, para todos os fins de direito,
obrigando as partes em todos 0s seus termos, as condi¢cdes expressas no
Credenciamento n°® 02/2024.

CLAUSULA Il - DO REGIME DE EXECUCAO

2.1. Os servicos serdo executados de forma indireta, em regime de
empreitada, por preco unitario, sem vinculo empregaticio, no estabelecimento
indicado pela contratada.

CLAUSULA Il = DO VALOR CONTRATUAL
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3.1. ACONTRATADA obriga-se a prestar os servi¢os objeto deste instrumento
contratual pelo valor constante da tabela descrita na Clausula I, vinculado a
TABELA DE PRECOS E SERVICOS, constante do Anexo Il do edital de
credenciamento que origina este contrato, e de acordo com o servico realizado
mensalmente.

3.2. No valor previsto na tabela acima estao inclusos, aléem do procedimento
odontoldgico, todas as despesas ambulatoriais, honorérios do(s) dentista(s),
do(s) técnico(s) e do(s) auxiliare(s), anestesias, medicamentos, insumos,
materiais médico-hospitalares e OPME (6rtese, protese e materiais especiais).
3.3. Nenhuma outra remuneracao sera devida a Contratada, a qualquer titulo
ou natureza, decorrentes de encargos sociais, trabalhistas e previdenciarios
relativos ao cumprimento das obrigacbes estabelecidas no presente
instrumento, pois, fica convencionado que n&o ha relacdo de emprego entre o
Contratante e o Contratada, estando este Contrato disciplinado pelos artigos
593 e seguintes do Cadigo Civil.

3.4. Os horarios de trabalho serdo estipulados mediante escala e conforme
horario de funcionamento da contratada.

CLAUSULA IV - DO REAJUSTE

4.1. Os precos contratados somente poderdo ser alterados apos 12 (doze)
meses de vigéncia dos contratos, podendo ser reajustados pelo Indice
Nacional de Precos ao Consumidor — INPC. Na falta ou impedimento de sua
utilizacédo, este indice sera substituido por outro que o Governo Federal venha
a fixar, ou ainda, na falta desses, pelo indice que reflita a inflacdo do periodo.

CLAUSULA V - DO PAGAMENTO

5.1 Os prestadores de servi¢co deverdo apresentar até o 5° (quinto) dia util do
més subsequente ao vencido a producéo mensal ao CISAME em planilhas,
conforme descrito nos itens 7.32 a 7.34.

5.2. ApOs analise e aprovacdo do faturamento, o (a) CONTRATADO (A)
devera emitir a respectiva Nota Fiscal/Fatura em até 5 (cinco) dias apls a
solicitacdo do CISAME.

5.3. Os pagamentos serdo realizados no prazo de 05 (cinco) dias apés a
apresentacdo da respectiva nota fiscal, considerando o numero de
procedimentos efetivamente executados a partir do encaminhamento do
CISAME, multiplicado pelo valor correspondente da Tabela de Pregos e
Servigos.

5.4. O pagamento somente sera efetuado mediante apresentacdo de
documento fiscal idéneo.

5.5 Quaisquer pagamentos ndo isentardo o (a) CONTRATADO (A) das
responsabilidades contratuais, nem implicardo na aceitacao e aprovacéo dos
Servigos.

CLAUSULA VI - DO PRAZO

6.1. O presente contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses contados a partir
da data de sua formalizacdo, podendo ser prorrogado, a critério das partes,
tendo em vista a necessidade de continuidade do servigo, nos termos do artigo
107 da Lei 14.133/21.

CLAUSULA VII — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
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7.1. Designar e informar ao CISAME o nome do funcionario que devera ficar
como responsavel por manter o atendimento das solicitaces e obrigacdes do
contrato;

7.2. Preencher com exatidao e clareza todos os campos das solicitacdes,
demais formularios e documentos fornecidos pelo CISAME;

7.3. Manter atualizados os prontuarios dos pacientes, com exatidao e clareza,
além de emitir documento com as orientacfes relativas aos cuidados
necessarios apos a realizacao do procedimento, se for o caso;

7.4. Manter em seu quadro de funcionarios responsavel técnico, com inscricao
no respectivo Conselho Regional de Exercicio Profissional, no caso de pessoa
juridica; no caso de pessoa fisica, indicar o responsavel técnico do
estabelecimento onde o servigo sera prestado;

7.5. Responsabilizar-se pelo pagamento das despesas decorrentes da
execugado dos instrumentos contratuais, tais como: salarios, encargos sociais,
fiscais, taxas, impostos, seguros, seguro de acidente de trabalho,
fornecimento de EPI, transporte, hospedagem, alimentacao, fornecimento de
materiais e outros que venham a incidir sobre o objeto do contrato decorrente
do credenciamento;

7.6. Manter, durante o periodo de vigéncia do credenciamento e do contrato
de prestacdo de servico, todas as condicdes que ensejaram O
Credenciamento, em especial no que tange a regularidade fiscal e capacidade
técnico-operacional;

7.7. Justificar ao érgao ou entidade contratante eventuais motivos de forca
maior que impecam a realizagdo dos servigos, objeto do contrato,
apresentando novo cronograma, resguardada a opcéao de redistribuicdo pelo
CISAME;

7.8. Cumprir ou elaborar em conjunto com o 6rgao ou entidade contratante o
planejamento e a programacado do trabalho a ser realizado, bem como a
definicdo do cronograma de execucao das tarefas;

7.9. Responsabilizar-se integralmente pela execucao do contrato, nos termos
da legislacao vigente, sendo-lhe expressamente proibida a subcontratacéo da
prestacao do servico;

7.10. Apresentar relacdo completa dos profissionais que irdo prestar servicos
ao CISAME, quando o credenciado for pessoa juridica, indicando os cargos,
funcbes e respectivos nomes completos;

7.11. Manter atualizados os documentos de cada profissional que presta
servicos ao CISAME, quando o credenciado for pessoa juridica, enviando
para este, sempre que houver inclusdo de novos profissionais no quadro de
funcionarios, os documentos que o habilitam a prestar o servigo elencado em
contrato;

7.12. Manter as informagfes e dados do 6rgdo ou entidade contratante em
carater de absoluta confidencialidade e sigilo, ficando expressamente proibida
a sua divulgacéo para terceiros, por qualquer meio, obrigando-se, ainda, a
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efetuar a entrega para a contratante de todos os documentos envolvidos, em
ato simultaneo a entrega do relatério final ou do trabalho contratado;

7.13. Observar o estrito atendimento dos valores e 0S compromissos morais
que devem nortear as agdes do credenciado e a conduta de seus funcionarios
no exercicio das atividades previstas no contrato;

7.14. Comunicar ao CISAME a ocorréncia de qualquer fato que interfira na
execucdo normal do servico, sugerindo as medidas necesséarias a sua
corregao;

7.15. Comunicar ao CISAME, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, qualquer
ocorréncia anormal ou acidental que se verifiqgue nos locais dos servigos;
7.16. Disponibilizar os recursos humanos conforme critérios para composi¢ao
de quadro minimo de profissionais necessarios para prestacdo dos servicos
contratados;

7.17. Responsabilizar-se por quaisquer danos causados aos pacientes,
decorrentes, de omissédo, negligéncia, impericia ou imprudéncia;

7.18. Prestar os servicos dentro dos parametros e rotinas estabelecidos,
observando-se recomendacGes de boa técnica, normas e legislacéo,
colocando a disposicdo dos beneficiarios do credenciamento somente
profissionais registrados em seus respectivos conselhos de classe ou servigos
reconhecidos e aprovados pelas normas da Organizacao Mundial de Saude e
pelo Ministério da Saude;

7.19. Realizar somente os procedimentos autorizados na guia e que sejam
compativeis com a solicitacdo médica ou de outro profissional com poderes
para tal, a qual devera estar anexada a guia. O atendimento que for realizado
sem autoriza¢do ndo sera pago;

7.20. Disponibilizar os equipamentos que se facam necessarios ao perfeito e
bom desempenho dos servigos;

7.21. Fornecer gratuitamente todos os medicamentos e insumos que 0O
paciente necessitar no ambiente ambulatorial;

7.22. Garantir o fornecimento dos materiais necessarios as cirurgias, incluindo
nesse caso, todo e qualquer medicamento imprescindivel para a realizacdo
dos procedimentos;

7.23. Responsabilizar-se por todas as despesas geradas em decorréncia do
procedimento odontolégico, honorarios do(s) dentista(s), do(s) técnico(s) e
do(s) auxiliare(s), anestesias, medicamentos, insumos, materiais médico-
hospitalares e OPME (6rtese, prétese e materiais especiais);

7.24. Emitir laudo circunstanciado, e disponibiliza-lo tanto ao usuario quanto
ao CISAME, nos casos em que o procedimento nédo for realizado, devendo o
profissional esclarecer os motivos que embasaram a sua decisdo e 0s
procedimentos que deverao ser adotados pelo usuario.

7.25. Preencher com exatidao e clareza todos os campos das solicitagoes,

demais formularios e documentos fornecidos pelo CISAME, inclusive o de
contra referéncia de cada atendimento realizado;

7.26. Oferecer suporte imediato a possiveis complicacdes, responsabilizando-
se por todas as despesas geradas em caso de intercorréncias oriundas do
procedimento;
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7.27. Assegurar a presenca de acompanhante aos pacientes menores de
idade e acima de 60 anos, bem como aos que necessitarem de
acompanhamento ou atencdo continua, mediante prévia e expressa
justificativa médica;

7.28. Garantir ao paciente o direito a um (01) retorno pdés-cirargico, sem
pagamento ou emissdo de nova guia, pelo prazo de até 30 dias apds a
cirurgia, com o profissional que realizou a referida cirurgia,

7.29. Responsabilizar-se pelo atendimento indicado aos pacientes dos
municipios consorciados, conforme a modalidade de prestacdo de servigco
credenciada, respeitando-se as atribuicdes dos profissionais;

7.30. Responsabilizar-se pela correcdo cirargica quando constatada a
necessidade por culpa ou dolo do credenciado, sem qualquer 6nus ao
paciente ou ao CISAME.

7.31. Realizar somente os procedimentos autorizados na guia e que sejam

compativeis com a solicitacdo, a qual devera estar anexada a guia. O
atendimento que for realizado sem autorizagdo ndo sera pago.

7.32. Apresentar a producdo mensal até o 5° (quinto) dia utii do més
subsequente contendo planilha impressa dos atendimentos realizados em
ordem cronoldgica, acompanhado da Guia de Encaminhamento do CISAME
com assinatura do gestor e do paciente, solicitagcdo do servico e documento
com as orientacdes relativas aos cuidados necessarios apés a realizacdo do
procedimento, se for o caso.

7.33. Apresentar juntamente com a producdo mensal planilha sintética
contendo o quantitativo total de cada procedimento executado.

7.34. Registrar nas planilhas apresentadas a descricéo de cada procedimento
executado com o cdédigo e valor, conforme a Tabela de Precos e Servicos
(Anexo II).

7.35 Enviar a disponibilidade de agenda de atendimento via e-mail ao setor
requisitante (atendimento.cisame@gmail.com) do CISAME até o dia 10 (dez)
do més anterior & execucédo do servigo.

CLAUSULA VIII - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE

8.1 Efetuar o pagamento ao credenciado de acordo com o estabelecido neste
edital;

8.2 Fornecer a contratada todos os dados e informagdes que se facam
necessarios ao bom desempenho dos servi¢cos ora contratados;

8.3 Efetuar a autorizacdo, em guia prépria padronizada, para atendimento dos
pacientes mediante carimbo e assinatura de funcionario responsavel da
Secretaria de Saude do municipio consorciado;

8.4 Efetuar conferéncia técnica e administrativa das faturas e relacbes de
servicos apresentados;

8.5 Fiscalizar os servicos e esclarecer duvidas.

CLAUSULA IX — DA RESCISAO CONTRATUAL
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9.1. Durante a vigéncia do contrato, a contratada devera cumprir continua e
integralmente o disposto no Edital e nos termos contratuais que celebrar com
0 Orgdo ou entidade contratante.

9.2. A contratada podera solicitar a rescisdo do contrato a qualquer tempo,
mediante o envio de solicitacdo escrita ao 6rgao ou entidade contratante com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, cujo deferimento devera ocorrer no
prazo maximo de 5 (cinco) dias. O pedido de rescisdo contratual nao
desincumbe a contratada do cumprimento de eventuais agendamentos
realizados e das responsabilidades a eles atreladas, cabendo, em casos de
irregularidade na execucao do servico, a aplicacdo das sancdes definidas
neste edital.

9.3. O CISAME podera rescindir o contrato por ato motivado, sem que caiba
a contratada qualquer indenizacéao.

CLAUSULA X — DA EXECUCAO DO CONTRATO

10.1. Os contratos terao sua execucao iniciada apos a assinatura do termo de
contrato, devendo os trabalhos serem desenvolvidos na forma estabelecida
pelo CISAME, observadas também as regras pertinentes da Lei n® 14.133/21
e suas alteracdes.

10.2. Dentro das normas em vigor, com as justificativas apresentadas pelo
orgao ou entidade contratante, este contrato podera receber termo aditivo de
prorrogacdo, desde que autorizado pelo CISAME, apés o parecer da sua
assessoria juridica.

10.3. Em carater excepcional, a contratada fica obrigado a aceitar, nas
mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou supressodes que se fizerem
na estimativa de tempo e de prazo contratado, até 25% (vinte e cinco por
cento) do valor inicial do contrato.

10.4. Sempre que houver novo interessado, a demanda sera redistribuida
proporcionalmente a todos os credenciados, de acordo com a demanda dos
municipios consorciados e aquela estimada no Anexo Il do edital de
credenciamento, observando o menor custo-beneficio do servico,
estabelecido em critérios objetivos de acessibilidade, distancia, transporte,
capacidade de resposta, dentre outros.

CLAUSULA XI — DO CONTROLE DE QUALIDADE

11.1. A contratada deverd executar os servicos com a devida diligéncia e
observacédo dos padrdes de qualidade exigidos, cumprindo prazos e acordos
de confidencialidade de dados e informacdes.

11.2. O CISAME podera, a seu critério, proceder a avaliacdo do desempenho
da contratada, que sera dela informado.

11.3. Verificado o desempenho insatisfatorio, a contratada sera notificada e
devera apresentar justificativa formal no prazo de 2 (dois) dias Uteis.

11.4. O desempenho insatisfatério na avaliacdo poderé implicar na aplicacao
de penalidades e resciséo, se for o caso.

CLAUSULA XII — DAS PENALIDADES
12.1. A contratada que descumprir as obrigagdes contratuais ficara sujeito as
seguintes penalidades, garantida ampla defesa, mediante comunicado oficial:
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a) Adverténcia, por sua inexecucdo parcial, quando ndo se justificar a
imposicao de penalidade mais grave;

b) Multa de 20% (vinte por cento) sobre o valor estimado da contratacao, por
qualquer das infracbes administrativas previstas no art. 155 da Lei 14.133/21,
sem prejuizo de outras sancdes previstas na referida Lei, garantida ampla
defesa.

d) Impedimento de licitar e contratar.

e) Declaracdo de inidoneidade para participar ou contratar com a
Administracdo Publica.

CLAUSULA Xlll —= DAS CONDI(;OES GERAIS

13.1. A presente contratagdo ndo gera entre CONTRATADA e
CONTRATANTE qualquer vinculo, principalmente, os de carater
empregaticio, arcando cada qual com o pagamento de todos os tributos e
encargos, decorrentes deste instrumento, que sejam de sua responsabilidade,
quer sejam trabalhistas, previdenciarios, securitarios, tributarios, fiscais ou
parafiscais.

13.2. Sempre que houver afastamento da CONTRATADA por qualquer
motivo, este terd que comunicar ao CISAME por escrito.

13.3. Fica expressamente proibida a transferéncia ou subcontratacdo dos
servigos, no todo ou em parte, bem como realizar a associacdo com outrem,
cessao, fusdo, cisdo ou incorporacdo, sem prévia e expressa anuéncia do
CONTRATANTE, sendo que, em qualquer hipotese, a CONTRATADA
continuara responsavel perante o0 CONTRATANTE por todos os atos e
obrigac@es inerentes ao contrato.

13.4. As partes comprometem-se a manter a confidencialidade de todos os
documentos envolvidos nesta prestacdo de servicos, de forma a proteger
informacdes privilegiadas dos pacientes do CONTRATANTE, com excecao
daqueles que por forca de lei sdo considerados publicos.

13.5. Fazem parte deste instrumento os documentos constantes do processo
de licitac&o, o edital e seus anexos, tendo plena validade entre as partes.
13.6. A tolerancia de qualquer das partes, relativa as infracbes cometidas
contra disposi¢Oes deste contrato, ndo exime o infrator de ver exigido, a
qualquer tempo, seu cumprimento integral.

CLAUSULA XIV — DA GESTAO E FISCALIZACAO DO CONTRATO

14.1. O contrato ou instrumento equivalente oriundo desta contratacdo terdo
COmo responsaveis:

14.1.1. GESTOR DO CONTRATO: Flavia Freitas Coelho, Secretaria
Executiva, e-mail: executivocisame@outlook.com.

14.1.2. FISCAL DO CONTRATO: Walkiria Spinelli Nardis, Enfermeira
Auditora, e-mail: assessoriatecnica.cisame@gmail.com.

14.2. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com
as clausulas avengadas e as normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte
respondera pelas consequéncias de sua inexecucao total ou parcial.

14.3. A execucao do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo
fiscal do contrato, ou pelos respectivos substitutos.

14.3.1. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas a execuc¢ao do contrato, determinando o que for necessario para
a regularizacéo das faltas ou dos defeitos observados.
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14.3.2. O fiscal do contrato informara a seus superiores, em tempo habil para
a adocao das medidas convenientes, a situacdo que demandar deciséo ou
providéncia que ultrapasse sua competéncia.

14.3.3. A contratada sera responsavel pelos danos causados diretamente ao
CISAME ou a terceiros em razao da execucao do contrato, e ndo excluira nem
reduzira essa responsabilidade a fiscalizacdo ou o acompanhamento pelo
contratante.

14.3.4. Somente a contratada ser& responsavel pelos encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais e comerciais resultantes da execucao do contrato.
14.3.5. A inadimpléncia da contratada em relacdo aos encargos trabalhistas,
fiscais e comerciais ndo transferira ao CISAME a responsabilidade pelo seu
pagamento e ndo podera onerar o objeto do contrato.

14.3.6. As comunicagOes entre o CISAME e a contratada devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se,
excepcionalmente, o uso de mensagem eletrdnica para esse fim.

14.3.7. O CISAME podera convocar a contratada para ado¢ao de providéncias
gue devam ser cumpridas de imediato.

CLAUSULA XV — DA DOTACAO ORCAMENTARIA
15.1. As despesas decorrentes do presente contrato correrdo a conta do
Recurso Financeiro:

DESCRICAO DO SERVICO DOTACAO FICHA FONTE
Procedimentos odontoldgicos

- 0101.10.302.000
I(il§s|c;§;:llahzados — Pessoa 5 2003.339036 45 1636.000.000

CLAUSULA XVI — DO FORO
16.1. Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do Contrato, as partes
elegem o foro da comarca de Concei¢céo do Mato Dentro/MG.

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em
02 (duas) vias de igual teor, juntamente com 2 (duas) testemunhas.

Conceicéo do Mato Dentro/MG, 10 de junho de 2025.

DANILIO CLESSIO
FERREIRA:05979367659

CONSORCIO PUBLICO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO MEDIO
ESPINHACO - CISAME
CONTRATANTE
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DAYANE RAFAELA VILARINO DOS SANTOS
CONTRATADA
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