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Processo de Credenciamento: 2022000968

CONTRATO DE CREDENCIAMENTO N°. 47/2022 QUE ENTRE
SI FAZEM, DE UM LADO, O MUNICIPIO DE LUZIANIA, COM
INTERVENIENCIA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, E
O(A) PROFISSIONAL JOSE WALTER MARQUES FARIAS.

O Municipio de Luziania, Goias, com Gestdo Plena do Sistema de Saude,
vém através do Fundo Municipal de Saude de Luziénia, Estado De Goias, Pessoa Juridica de Direito
Publico Interno, inscrito no CNPJ n°. 07.556.717/0001-63, com sede na Rua Professor Arthur Roriz,
Setor Aeroporto, Luziénia, Goi4s, neste ato devidamente representada pelo Gestor do Fundo Municipal
de Saude, o Senhor Divonei Oliveira de Souza, inscrito no RG n° 2122494 SSP/GO e CPF sob o n°
612.561.961-34, residente e domiciliado na cidade de Luziania - Goias, com poderes constituidos por
meio do Decreto n°® 605 de 01 de Novembro de 2021, no uso de suas atribuicBes legais e
regulamentares, a seguir denominada simplesmente CREDENCIANTE, e do outro lado o(a) Sr. (a)
JOSE WALTER MARQUES FARIAS , brasileiro(a), natural de GOIATUBA/GO, nascido(a) em
04/01/1959, portador(a) da Carteira de Identidade n® 802736, expedida pela SSP/GO, do CPF n°
219.431.761-91, do Registro n® CRM/GO 5741, e do PASEP/PIS/NIT n® 12030205275, residente e
domiciliado(a) no(a) RUA 05 QD. 08 LT. 12/13, VILA JURACY, LUZIANIA/GO - CEP: 72800-000 a
seguir denominado(a) simplesmente CREDENCIADO(A), celebram o presente CONTRATO DE
CREDENCIAMENTO tem entre si, justo e avencado e celebram, por for¢a o presente contrato, mediante
as clausulas e condi¢gfes que se seguem:

FUNDAMENTO: O presente contrato decorre de autorizagao da Secretaria Municipal de Saude
conforme Despacho de Ratificacdo de Inexigibilidade n® 042/2022 constante no Processo n°
2021006540, e de acordo com o parecer exarado pela Advocacia Setorial da Secretaria Municipal
Saude de Luziania, Edital de chamamento puablico n°® 002/2021, e, em especial, em obediéncia a Lei
n°. 8080/90 e art. 25 caput da Lei n. 8666/93 e suas alteragfes posteriores, e, por fim, as Instru¢des
Normativas n°s. 007/2016 e 002/2017 do Tribunal de Contas dos Municipios do Estado de Goiés.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. Constitui objeto do presente contrato a prestacdo de servicos de MEDICO(A), a serem
executados nas Unidades que compdem a Rede Municipal de Salde. Fica o(a) CREDENCIADO(A)
obrigado(a) além de prestar servigos profissionais de sua area de atuacao e contratacao, devera ainda:
colaborar, alimentar o sistema de informacdes, esclarecer dlvidas, orientar, auxiliar e ensinar os alunos
universitarios dos cursos da area da salde quando eles estiverem no recinto da unidade de salde da
Secretaria Municipal de Saude/Municipio de Luziania, utilizado como campo de ensino-pratica, sem
qualquer énus/remuneracéo por parte dos cofres publico.
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1.2. Fica o(a) CREDENCIADO(A) terminantemente proibido de exercer atividades
simultaneas, ou concorrer em horarios com atividades distintas.

1.3. O presente credenciamento tem por objeto a execucdo pelo(a) CREDENCIADO(A)
de servicos profissionais de saude visando a complementacdo de servicos publicos de salde a
populagdo, ndo se destinando a substituicdo do quadro cepessoal préprio, mas a complementacao
dos servicos prestados diretamente, visando o atendimento de necessidades imediatas do FMS. (IN n°®
0007/2016 do TCM/GO, art. 2° e § 3° art. 3°).”

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA
2.1. O presente contrato tera vigéncia partir da data de sua publicacéo até 31 de marcgo de
2022, podendo ser prorrogado na conveniéncia da Administragdo Publica, nos termos do Art. 57, inc.
Il da Lei n. 8666/93 e alteracdes posteriores.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A prorrogacdo de que trata o caput, serd formalizada mediante Termo
Aditivo, conforme interesse das partes.

PARAGRAFO SEGUNDO: O presente contrato e seus eventuais Aditivos, somente terdo
efichciaapos emisséo do Certificado de Verificacdo pela Controladoria Geral do Municipio.

CLAUSULA TERCEIRA —-DO PAGAMENTO

3.1. A CREDECIANTE pagara pelos servicos efetivamente prestados pelo(a)
CREDENCIADO(A) ap0s a regular certificagdo da despesa pela Secretaria de Controle Interno. A
unidade de saude informara ao setor de controle, avaliagdo e auditoria desta Secretaria Municipal de
Saude(SMS) os procedimentos executados / folha de ponto e ou termo congénere que comprove areal
execucao dos servigos depois de avaliada a produgdo autorizard o Fundo Municipal a repassar ao(a)
Credenciado(a) o valor apurado segundo os parametros estabelecidos e estipulados na tabela
aprovada pelo Conselho Municipal de Saude. Os recursos de custeio das atividades s@o provenientes,
em parte, de transferéncias federais mensais, destinados ao Fundo Municipal de Saude e em parte dos
recursos proprios. O pagamento sera efetuado até o 20° (vigésimo) dia Util apos os repasses do SIA/SIH
— SUS do Fundo Nacional de Saude ao Fundo Municipal de Salde, com recursos destinados as
rubricas proprias.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR E DA DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1 Estima-se para a execucdo do presente contrato a importancia de R$13.750,00
(TREZE MIL SETECENTOS E CINQUENTA REAIS) que correra por conta da dotagdo orgamentaria
n° 2022.0301.10.302.0114-2965 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL - Ficha -
20220760; Natureza da Despesa: 33903600 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA
FISICA.
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CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGACOES

5.1. DO CREDENCIANTE

5.1.1. O CREDENCIANTE, durante a vigéncia do presente contrato, se compromete a:

a) Propiciar ao CREDENCIADO, as condicBes necessarias ao perfeito cumprimento do
objeto contratado, conforme constante do Edital; e dentro das possibilidades técnicas e financeiras
desta CREDENCIANTE;

b) Fiscalizar, por auditoria a execucéo das obrigacfes contratadas, se possivel, emitindo
relatério detalhado do qual conste informagBes acerca da qualidade e eficiéncia dos servigcos
executados, e sua conformidade com os termos deste contrato, sempre garantindo ao credenciado o
contraditorio e ampla defesa. Para um adequado acompanhamento da execugao do presente Contrato,
foi nomeado como fiscal ALECI LUIZ XAVIER, pela Portaria n? 49, de 09/02/2021, da Secretaria
Municipal de Saude.

c) Dirimir duvidas e orientar por escrito ao CREDENCIADO, por suas Diretorias,
Geréncias e demais setores, a respeito de qualquer alteracdo nas normas internas, técnicas ou
administrativas sobre o objeto contratado, respeitando as disposi¢cfes do edital;

d) Efetuar os pagamentos nas condi¢des descritas no item 3.1 da Clausula Terceira deste
instrumento;
e) Disponibilizar ao CREDENCIADO uma cépia do presente contrato.

5.2. DO(A) CREDENCIADO(A)
5.2.1.0(A) CREDENCIADO(A) durante a vigéncia do presente contrato se compromete a:
a) Executar integralmente, sem qualquer resisténcia ou obstaculo, com zelo e dedicagao
asatribuicdes inerentes ao objeto do contrato, por sua conta e risco, sob sua total responsabilidade;
b) Observar as normas legais e regulamentares pertinentes, bem como, os protocolos
emitidos pelo CREDENCIANTE, quando aplicaveis a execucéo do objeto contratado;
c) Atender com presteza ao publico em geral, prestando as informacdes requeridas,
ressalvadas asprotegidas por sigilo, na forma da lei;
d) Levar ao conhecimento do CREDENCIANTE, formalmente e por escrito, as
irregularidades que tiver ciéncia em razdo da execucdo do contrato e/ou que constituam obstaculo a
sua fiel execucéo;

e) Zelar pela economia do material e pela conservagéo do patrimdnio publico, colocado a
sua disposi¢céo para execucdo do objeto deste contrato;

f) Manter conduta compativel com a moralidade administrativa;

g) Tratar com humanidade e respeito toda e qualquer pessoa com quem mantiver contato

em decorréncia da execucao deste contrato;

h) Executar pessoalmente o objeto contratado, ndo transferi-lo, no todo ou em parte, a
terceiros;

i) N&o promover manifestacdo de apreco ou desapreco, no local de execuc¢édo do contrato;

)] Né&o retirar do local de execuc¢éo do contrato, sem previa autoriza¢éo, por escrito, do

CREDENCIANTE, qualquer documento e/ou objeto, ao qual tenha acesso em razdo deste Contrato;
k) N&o praticar atos de comércio de bens e/ou servicos no local onde executa o objeto
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deste contrato;

D] Nao se valer do presente contrato para lograr proveito ilicito pessoal ou de outrem em
detrimentoda dignidade da Administracdo Publica;

m) N&o exercer quaisquer atividades incompativeis a execucao do presente contrato;

n) N&o praticar em raz8o da execugdo deste contrato, ato definido como crime e/ou

contravencao, ou ainda ofensa fisica ou verbal, a qualquer pessoa, ressalvada as excludentes previstas
em lei;

0) N&o opor resisténcia injustificada a execucéo dos servicos objeto deste contrato;

p) N&o utilizar pessoal ou recursos materiais do local onde executa 0s servicos
objeto deste contrato, colocados a sua disposicdo em razdo deste, em servicos ou atividades
particulares;

q) O(A) CREDENCIADO(A) se compromete a disponibilizar a CREDENCIANTE, de
acordo com as necessidades deste, a quantidade integral de horas de servi¢co a serem executadas nas
Unidades Municipais de Saude;

r Apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividades que demonstrem,
gquantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto;

S) Comunicar ao CREDENCIANTE, o interesse na desisténcia de cumprimento do
presente contrato, por escrito com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, para efeito de sua rescisao.

t) Alimentar, sistematicamente, os sistemas de informag¢des do SUS;

u) O(A) Credenciado(a) € obrigado a adotar as medidas referentes a contencéo da

propagacédo da Covid-19 em seu ambiente de trabalho, incluindo a utilizagdo obrigatdria e racional dos
EPIs nos estabelecimentos e servi¢os de saude, necessarios a cada funcao, conforme estabelecido na
Nota Técnica da ANVISA n° 04/2020.

V) Devera o(a) CREDENCIADO(A) no ato da prescricdo de medicamento, material
médico-hospitalar, produto, 6rtese, proétese ou procedimento observar os protocolos e as listas do
Sistema Unico de Saude, inclui-se observar a RENAME, Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas.
Em caso de ndo cumprimento o Credenciado devera esclarecer por escrito a pertinéncia e necessidade
da prescrigéo, e firmar declaracéo de eventual conflito de interesse (Enunciado n° 58, Jornadada Saude
do CNJ).

PARAGRAFO PRIMEIRO: Na execuc&o do presente contrato, os servicos de MEDICO(A)
ser&o de 12 HORAS POR PLANTAO EXECUTADO.

PARAGRAFO SEGUNDO: O objeto deste contrato podera ser executado em qualquer unidade
indicada, pela Secretaria Municipal de Saude de Luziénia, sempre que observada a necessidade do
servico.

PARAGRAFO TERCEIRO: Por interesse do CREDENCIANTE o local de execucéo do objeto,
podera ser alterado a qualquer momento, sem necessidade de aviso prévio, de acordo com o interesse
da Administragéo.

PARAGRAFO QUARTO: O presente instrumento ndo estabelece nenhum vinculo de emprego
entre 0 CREDENCIANTE e o(a) CREDENCIADO(A), ndo gerando direito a indenizacdes trabalhistas,
tais como FGTS, Férias e pagamento de Décimo Terceiro Salario, sob qualquer titulo.
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PARAGRAFO QUINTO: Na execucdo do objeto deste contrato, o(a) CREDENCIADO(A) devera
observar a legislacéo pertinente, em especial as relativas ao exercicio profissional, conforme normasdo
respectivo Conselho de Classe.

PARAGRAFO SEXTO: O(A) CREDENCIADO(A) fica obrigado a manter, durante a vigéncia do
contrato, em compatibilidade com as obrigacdes assumidas, a regularidade fiscal e qualificacao exigida
em lei, para formalizacdo do contrato.

CLAUSULA SEXTA - DOS TRIBUTOS
6.1. Dos pagamentos devidos ao(a) CREDENCIADO(A) serdo descontados os encargos
tributarios e sociais previstos em Lei, decorrentes do presente contrato.

CLAUSULA SETIMA - DAS PENALIDADES

7.1. Pela inexecucdo total ou parcial das obrigacdes assumidas, o CREDENCIANTE
aplicarda ao(a) CREDENCIADO(A), garantida prévia defesa e sem prejuizo das demais penalidades
previstas na Legislacdo vigente, as seguintes sancdes:

7.1.1. Adverténcia, que sera aplicada por meio de notificacdo através de oficio, mediante
contra- recibo do credenciado estabelecendo o prazo de 05 (cinco) dias Uteis para que este apresente
justificativas;

7.1.2. Multa de até 2% (dois por cento) sobre o valor do contrato, no caso de inexecucéo total
ou parcial do objeto contratado, recolhida no prazo de 15 (quinze) dias corridos, contado da
comunicacao oficial, sem embargo de indenizagdo dos prejuizos porventura causados a Secretaria
Municipal de Saude - SMS pela ndo execucéo parcial ou total do contrato.

7.1.3. Suspenséo temporaria de participacao em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administracéo, por prazo néo superior a 2 (dois) anos;

7.1.4. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica
enquanto perdurarem 0s motivos determinantes da puni¢cdo ou até que seja promovida a reabilitacao
perante aprdpria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o contratado
ressarcir aAdministracéo pelos prejuizos resultantes e apds decorrido o prazo da san¢éo aplicada com
base noinciso anterior.

7.2. Para imposi¢cdo de quaisquer das san¢Bes acima, fica garantido o direito prévio da
ampla defesae do contraditério no devido processo legal, por meio de cita¢éo ao(a) CREDENCIADO(A);

7.3. Independentemente das sancdes retro o(a) CREDENCIADO(A) ficara sujeito, ainda, a
composicdo das perdas e danos causados a Administracéo, decorrentes de sua inadimpléncia e/ou
mora na execuc¢ao deste Contrato;

7.4. O valor das multas aplicadas a titulo de punicéo, serd descontada dos pagamentos
eventualmente ao(a) CREDENCIADO(A) pelo CREDENCIANTE, ou ainda, cobrado diretamente do(a)
CREDENCIADO(A), amigavel ou judicialmente;

7.5. O CREDENCIANTE, para garantir o fiel pagamento das multas, reserva-se o direito de
reter ovalor, de eventuais créditos a favor do(a) CREDENCIADO(A), independentemente de notificacdo
judicial ou extrajudicial;

7.6. Os atos praticados pelo(a) CREDENCIADO(A), na execucdo deste contrato, que
constituem ilicito ético-profissional, deverdo ser comunicadas pelo CREDENCIANTE a respectiva
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Entidade de Classe a que seja vinculado(a) o(a) CREDENCIADO(A) para devidas providéncias.

CLAUSULA OITAVA - DA RESCISAO

8.1. Por interesse Publico superveniente, o presente contrato podera, a qualquer tempo,
ser rescindido unilateralmente pelo CREDENCIANTE, ou bilateralmente por mdtuo acordo entre as
partes. A critério do CREDENCIANTE, independentemente de interpelacao judicial, podera o contrato
ser ainda rescindido caso ocorra:

a) Condenacéo criminal do CREDENCIADO a pena privativa de liberdade, com sentenca
transitada em julgado;

b) Perda ou suspensdo do direito de exercer a funcdo de médico(a) pelo(a)
CREDENCIADO(A), por decisdo do respectivo Conselho da Classe;

c) Descumprimento pelo(a) CREDENCIADO(A) de qualquer clausula deste contrato.

d) Razbes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, devidamente

justificadas edeterminados pela maxima autoridade da esfera administrativa do CREDENCIANTE, e
exaradas no processo administrativo a que se refere este Contrato;

e) A admisséo de concursados.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Se o(a) CREDENCIADO(A) deixar de prestar servico por um
periodo igual ou superior a 02 (dois) plantdes e/ou 02 (duas) faltas injustificadas, por motivos de
abandono, fica rescindido o contratoautomaticamente, de forma unilateral.

PARAGRAFO SEGUNDO: Se o(a) CREDENCIADO(A) deixar de ter a qualificacdo
exigida nocontrato e/ou estar em débito com suas obrigacgdes fiscais, devendo manter sua regularidade
fiscal mensalmente, durante a execucdo do contrato, sob pena de rescisdo unilateral do contrato e
retencdodos valores a serem pagos.

CLAUSULA NONA - DA PUBLICACAO

9.1. Cabera ao CREDENCIANTE providenciar, por sua conta, a publicagdo resumida do
Instrumento de Contrato e de seus aditamentos, na imprensa oficial e no prazo legal, conforme o art.61,
paragrafo unico, da Lei 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA — DA APRECIACAO DA CGI E CADASTRO NO TCM.

10.1 O presente Instrumento serd objeto de apreciacdo pela Controladoria Geral Interna do
Municipio e cadastrado no site do Tribunal de Contas dos Municipios do Estado de Goids — TCM, em
até (3) dias Uteis a contar da publicacao oficial, com respectivo upload do arquivo correspondente, de
acordo com o art. 15 da IN n°® 15/12 do TCM, néo se responsabilizando o CREDENCIANTE, se aquela
Corte de Contas, por qualquer motivo, denegar-lhe aprovacéo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA VINCULACAO

11.1 Consideram-se integrantes do presente instrumento contratual os termos do Edital de
Chamamento Publico n°. 002/2021 e seus Anexos, a Proposta de CREDENCIAMENTO no que couber,
e demais documentos pertinentes, independentemente de transcrigao.
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS DISPOSICOES GERAIS
12.1 Aos casos omissos, aplicar-se-a as demais disposicdes da Lei n° 8.666/93 e alteracdes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DO FORO
13.1. Para as questdes resultantes do instrumento, fica eleito o Foro da Comarca de
Luziania, com rendncia expressa a qualquer outro.

E por estarem assim justas e acordadas, as partes assinam o presente instrumento, em2 (duas)
vias de igual teor e forma para um so efeito legal, na presenca das testemunhas abaixo nominadas.

Gabinete do Secretario Municipal de Salde, em Luziania, 14 de janeiro de 2022.

DIVONEI OLIVEIRA DE SOUZA JOSE WALTER MARQUES FARIAS
Secretério Municipal de Saude Credenciado(a)
Testemunhas:
DEBIA DE ABREU SOARES NILMA APARECIDA MEIRELES DE ANDRADE
CPF: 028.066.841-45 CPF: 499.862.101 - 78
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=EXTRATODOCREDENCIAMENTO N°47/2022 =

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, CREDENCIANTE, e JOSE WALTER MARQUES FARIAS,
CREDENCIADO(A), tém entre si acordados os termos do credenciamento n°® 47/2022, que tem por
objeto a prestacdo dos servicos de MEDICO(A), a serem executados nas Unidades que compdem a
Rede Municipal de Saulde. Fica o(a) CREDENCIADO(A) obrigado(a) além de prestar servicos
profissionais de sua area de atuacdo e contratacdo, devera ainda: colaborar, alimentar o sistema de
informacdes, esclarecer davidas, orientar, auxiliar e ensinar os alunos universitarios dos cursos da area
da saude quando eles estiverem no recinto da unidade de salde da Secretaria Municipal de
Sadde/Municipio de Luziania, utlizado como campo de ensino-pratica, sem qualquer
O6nus/remuneracado por parte dos cofres publico. Estima-se para a execu¢do do presente contrato a
importancia de 13.750,00 (TREZE MIL SETECENTOS E CINQUENTA REAIS) correra por conta da
dotacdo orcamentaria n° 2022.0301.10.302.0114-2965- ASSISTENCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL - 20220760; Natureza da Despesa: 33903600 - OUTROS SERVICOS DE
TERCEIROS - PESSOA FiSICA.

Assinam o termo de contrato: DIVONEI OLIVEIRA DE SOUZA, Secretario Municipal de Satide e JOSE
WALTER MARQUES FARIAS, Credenciado(a).

Luziénia, 14 de janeiro de 2022.

DIVONEI OLIVEIRA DE SOUZA
Secretario Municipal de Saude
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COMPROVANTE DE PUBLICACAO

Processo Administrativo: 2022000968
Contrato n°: 47/2022

CREDENCIADO(A) | JOSE WALTER MARQUES FARIAS

CPF 219.431.761-91

A prestaco de servicos como MEDICO(A), a serem executados nas Unidades
gue compdem a Rede Municipal de Saude. Fica o(a) CREDENCIADO(A)
obrigado(a) além de prestar servigos profissionais de sua area de atuacgéo e
contratacdo, deverd ainda: colaborar, alimentar o sistema de informagdes,
Objeto esclarecer davidas, orientar, auxiliar e ensinar os alunos universitarios dos
cursos da érea da salde quando eles estiverem no recinto da unidade de
salde da Secretaria Municipal de Saude/Municipio de Luziania, utilizado como
campo de ensino-pratica, sem qualquer dnus/remuneracdo por parte dos
cofres publico.

A partir da data de sua publicagéo até 31 de marco de 2022, podendo ser
Vigéncia prorrogado na conveniéncia da Administracéo Publica, nos termos do Art. 57,
inc. Il da Lei n. 8666/93 e alteracOes posteriores.

CERTIFICO sob a fé do meu cargo que publiquei o extrato do Contrato citado acima no Placar
de Aviso da Secretaria Municipal de Saude, no site institucional https://www.luziania.go.gov.br/, no
Portal da Transparéncia e no Colare junto ao Tribunal de Contas dos Municipios Goianos — TCM/GO.

Luziania/GO, 14 de janeiro de 2022.

RUSLEY ARTHUS DE SOUZA MENDES
Matricula 52972

Rua Professor Artur Roriz, s/n°, Setor Aeroporto, CEP: 72.800-400
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