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EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 005/2021

Dispde sobre o Edital de Chamamento Publico n°
005/2021, sobre o credenciamento de TECNICOS DE
ENFERMAGEM e TECNICOS EM IMOBILIZACAO
ORTOPEDICA, de forma complementar, para atender
os usuarios do Sistema Unico de Salde junto a Rede
Municipal de Salde, nos termos e condicbes que se
seguem:

O Municipio de Goiania, com interveniéncia da Secretaria Municipal de Saude de Goiania,
com sede na Avenida do Cerrado, n.° 999, Park Lozandes, Palacio das Campinas Venerando de
Freitas Borges, bloco “D”, Goiania-Goids, neste ato representada pelo seu Secretario, Dr. Durval
Ferreira Fonseca Pedroso, brasileiro, casado, médico, com poderes constituidos por meio do
Decreto n°.017, de 02.01.2021, no uso de suas atribui¢des legais e regulamentares previstas na Lei
Organica do Municipio de Goiania, na Lei Complementar n°. 335/2021, na Lei n°. 8080/90, no art.
25, caput da Lei n°. 8.666/93 e suas alteragdes, Portaria n° 1.034, de 05 de maio de 2010 do
Ministério da Saude, bem como nas Instru¢des Normativas n°s. 007/2016, 001/2017 ¢ 001/2018
do Tribunal de Contasdos Municipios do Estado de Goias e demais legislagdes pertinentes, dos
principios constitucionais que regem os atos da Administracdo Publica e do presente edital,
TORNA PI'JBLICO, aos interessados, que a partir de 14/12/2021 até o dia 16/12/2021, se
encontrara aberto o processo de credenciamento de prestadores de saude pessoa fisica, TECNICOS
DE ENFERMAGEM e TECNICOS EM IMOBILIZACAO ORTOPEDICA, para atender os
usuarios do Sistema Unico de Satide, de forma complementar junto a Rede Municipal de Saude, no
(Processo n® 87504701) a apresentarem suas propostas nos termos constantes deste Edital.

1. INFORMACOES PRELIMINARES

1.1. Os profissionais interessados a realizarem servigco complementares junto a Rede Municipal de
Satude, deverdo protocolar toda a documentacdo descrita no ANEXO III, mediante abertura de
processo, selecionando o servigo Credenciamento Satde na plataforma de Processo Eletronico
Digital — PED (Servi¢o Credenciamento Saude), disponivel no portal do contribuinte da Prefeitura
de Goiania, no link https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx?

1.2. O presente Edital terd validade de 12 (doze) meses a partir da data de sua publicacdo no
Diério Oficial do Municipio, consoante inc. V do art. 6° da I.N n°.00007/2016, alterada pela I.N. n°
00001/2017 e LN n° 00001/2018 do TCM/GO, podendo o mesmo ser prorrogavel por igual
periodo;

1.3. Os servicos a serem contratados referem-se a uma base territorial populacional, e estdo sendo
ofertados conforme indicacdes técnicas de planejamento da saude, compatibilizando-se a demanda
necessaria, sempre adstrita a necessidade publica e com a disponibilidade de recursos financeiros e
or¢amentarios, conforme Termo de Referéncia, Resolu¢do Ad Referendum n° 32, de 05 de outubro
de 2021, do Conselho Municipal de Saude e Portaria n.° 560, de 21 de outubro de 2021, da
Secretaria Municipal de Satide de Goiania;
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1.4. O Edital e seus anexos poderdo ser obtidos no Didrio Oficial do Municipio de Goiania e pelo
sitio oficial: www.saude.goiania.go.gov.br.

1.5. A documentacao exigida neste Edital devera ser protocolada mediante abertura de processo na
plataforma de Processo Eletronico Digital — PED, disponivel no portal do contribuinte da Prefeitura
de Goiania, no link https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx?, a partir das 8h do dia
14/12/2021 até as 17:00h do dia 16/12/2021, conforme previsto no item 4 deste edital;

1.6. Apo6s o encerramento do prazo de protocolo e andlise das documentagdes pela Comissao de
Credenciamento, serd divulgado a ordem cronoldgia de protocolo das propostas de credenciamento
no Diario Oficial Eletronico do Municipio.

1.7. Os profissionais que atenderam todos os requisitos do Edital e forem habilitados pela
Comissao, serdo convocados conforme a ordem do protocolo, de acordo com a necessidade da
Administracdo Publica, mediante publicacdo da lista no Diério Oficial Eletronico do Municipio,
para assinarem o contrato no prazo maximo de 05 (cinco)dias tuteis, sob pena de se convocar o
proximo habilitado da lista;

2. DO OBJETO

2.1. Constitui objeto do presente edital de chamamento publico o credenciamento de profissionais
TECNICOS EM IMOBILIZACAO ORTOPEDICA e TECNICOS DE ENFERMAGEM interessados para
inicio imediato de acordo com a necessidade da administracdo, que atendam as condigdes
estabelecidas neste instrumento, para prestacdo de servigo complementar junto a Rede Municipal
de Satude, no municipio de Goiania;

2.2. Os profissionais contratados prestardo os servigos complementares sob o regime de plantdo,
conforme a area de atuagao:

AREA DE ATUACAO PROFISSIONAL PLANTAO
Atencao Primaria/ Atengdo | Técnico de enfermagem 6 horas (De segunda a sexta-feira)
Secundaria
Urgéncia e Técnico de enfermagem 12 horas (De domingo a sabado)
Emergéncia/SAMU/
Maternidades
Urgéncia e Emergéncia Técnico em 12 horas (De domingo a sabado)
Imobiliza¢ao Ortopédica

2.3.  Os profissionais da area de atuacdo Atenc¢do Primaria poderdo ser convocados a prestarem o
servigo aos finais de semanas ¢/ou feriados, de acordo com a necessidade da Administracao Publica,
em todo o territorio do municipio de Goidnia, respeitando o limite das metas obrigatorias

estabelecidas nas clasulas 10.3.
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3. DOS REQUISITOS E CONDICOES DE PARTICIPACAO

3.1.  Sao requisitos para o profissional participar do processo de credenciamento e/ou firmar
o respectivo contrato de credenciamento com a Administragcdo Publica:

a) Nacionalidade Brasileira;

b) Idade minima de 18 anos;

c) Quitacdo com as obrigagdes eleitorais;

d) Quitacdo com as obriga¢des militares, para proponentes do sexo masculino;

e) Estar em pleno gozo de seus direitos civis e politicos.

f) Certificado de conclusdao do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de Imobilizagao

Ortopédica ou Certificado de conclusao do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusao do
Curso de Técnico de Imobilizagao Ortopédica, com carga hordria minima de 1.200 horas;

g) Certificado de conclusdo do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de Enfermagem ou
Certificado de conclusdo do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusdo do Curso de
Técnico de Enfermagem;

h) Encontrar-se regular perante o Conselho profissional da sua respectiva categoria (Técnico de
Enfermagem);

i) Estar em pleno gozo de seus direitos civis e politicos.

3.2. E vedada a celebragdo de contrato com a credenciante sem o preenchimento dos requisitos

do item 3.1, observando, ainda, a vedac¢do da participaciao de profissional ja ocupante de cargo
efetivo e/ou comissionado neste municipio ou dirigente de 6rgio ou entidade contratante,
conforme art. 9.° da Lei 8.666/93 e respectivas alteracoes;

3.3 O interessado a participar do presente edital, detentor de cargo efetivo e/ou comissionado de
outro ente federado, excegdo ao subitem anterior, podera participar, desde que a carga horaria seja
compativel com os plantdes a serem executados;

3.4. Nao poderao participar do credenciamento:

a)  Profissionais que tenham sido declarados inidoneos para licitar ou contratar com a
Administracao Publica;

b)  Profissionais cuja carga horaria seja incompativel com os horarios dos plantdes a serem
executados;

3.5. E obrigatoria a apresentagdo de toda a documentagdo prevista no Anexo III deste Edital em
formato PDF;

4. DO PROTOCOLO DA DOCUMENTACAO

4.1. Para protocolar a documentacdo o Proponente devera realizar cadastro na plataforma de
Processo Eletronico Digital — PED, disponivel no site da Prefeitura de Goidnia, no link
https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx;

4.2. As orientagdes detalhadas para cadastro e abertura de processo de Credenciamento Saude, sao
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as previstas no anexo XII deste Edital;

4.3. O protocolo dos documentos previstos nos Anexos deste Edital para o processo de
credenciamento implicard na declaracdo expressa de concordiancia com todas as normas
estabelecidas no presente edital e na Lei n°. 8.666/93 ¢ nas instru¢cdes do Tribunal de Contas dos
Municipios de Goids, e atos normativos expedidos pela Secretaria Municipal de Satde;

4.4. As documentacdes constantes dos Anexos deverdo ser protocoladas mediante abertura de
processo, selecionando o servico Credenciamento Satde na plataforma de Processo Eletronico
Digital — PED, disponivel no portal do contribuinte da Prefeitura de Goiadnia, nos termos exigidos
neste edital, a partir 8h do dia 14/12/2021 até as 17:00h, do dia 16/12/2021;

4.5. Toda a documentagao prevista no Anexo III devera ser digitalizada em formato PDF;

4.6. A veracidade das informagdes contidas nas documentagdes apresentadas € de responsabilidade
exclusiva do profissional proponente;

4.7. O proponente devera apresentar os anexos com todos os campos preenchidos ¢ em formato
PDF.

5.  DOS CRITERIOS PARA AVALIACAO

5.1. A Comissao sera responsavel por divulgar no Diério Oficial do Municipio (DOM) de Goiania, a
ordem cronoldgica dos protocolos das propostas, conforme registrado na plataforma de Processo
Eletronico Digital — PED;

5.2. Compete a Comissdo realizar a andlise das documentacdes observando a ordem cronologica
divulgada, fazendo publicar em seguida no DOM a condi¢do de habilitagdo ou inabilitagdo do
proponente, de acordo com a necessidade da Administracao Publica;

5.3. Nao serdo habilitados, os proponentes que apresentarem as documentagdes e/ou propostas
incompletas, ou em desacordo ao exigido por este Edital e seus anexos;

5.4. O Proponente devera acompanhar a tramitagdo e analise da Comissao no site da Prefeitura de
Goiania, no link https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx, informando o numero do
protocolo de seu processo.

6. DOS CRITERIOS DE EXCLUSAO E INABILITACAO

6.1. Ter sido exonerado ou descredenciado desta SMS por atos de indisciplina; ou processo de
sindicancia ou irregularidades, ja transitado e julgado;

6.2. O proponente sera declarado inabilitado se ndo apresentar as documentagdes € comprovagoes
exigidas por este Edital e seus anexos ou ainda ndo atender os requisitos e condi¢cdes de
participagao.

7. DA PUBLICIDADE

7.1. A Comissao dard a devida publicidade mediante a divulgagdo da lista dos proponentes,
conforme descritos cldusula 5.1 e 5.2 deste edital, no Diario Oficial do Municipio, bem como a
disponibilizagdo no site www.saude.goiania.go.gov.br.

Palacio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
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8. DOS RECURSOS

8.1. As regras deste Edital poderao ser impugnadas no prazo de até 72 (setenta e duas) horas,
contadas a partir da sua publicagdo, com apresenta¢do das razdes, devidamente fundamentadas,
digitada em 02 (duas) vias, devendo ser apresentadas no Protocolo da Saitde no Bloco D, no
térreo, no Pagco Municipal, com sede na Avenida do Cerrado, n.° 999, Park Lozandes, Palacio das
Campinas Venerando de Freitas Borges, enderecado ao presidente da Comissdo de
Credenciamento;

8.2. O proponente interessado podera recorrer da divulgacdo do resultado da inabilitacdo no
prazo de até 48 (quarenta e oito) horas contadas a partir do primeiro dia util subsequente a sua
publicacdo, com apresentagdo das razdes, devidamente fundamentadas, digitada em 02 (duas)
vias, devendo ser apresentadas no Protocolo da Saude no Bloco D, no térreo,no Pago Municipal,
com sede na Avenida do Cerrado, n.° 999, Park Lozandes, Paldcio das Campinas Venerando de
Freitas Borges, endere¢ado ao presidente da Comissao de Credenciamento;

83. A impugnagdo e recurso interpostos serdo apreciados pela Comissdo de
Credenciamento no prazo de até 15 (quinze) dias tuteis do protocolo;

8.4. Nao serdo admitidos e recebidos documentos enviados ao credenciante por fax ou e-mail.

9. DA CONTRATACAO

9.1. A celebragdo do Contrato do Profissional sera formalizada apds a verificagdo do
atendimento de todos os requisitos exigidos no presente Edital e a disponibilidade de recursos
orcamentarios e financeiros do Fundo Municipal de Satde de Goiania;

9.2. Para a assinatura do contrato, o proponente habilitado, obrigatoriamente devera comprovar
titularidade de conta corrente na Caixa Economica Federal e também apresentar Certiddo de Dados
Cadastrais de Atividades Economicas — ISSQN - junto a Prefeitura de Goiania;

9.3. O pagamento dos servigos prestados pelos profissionais contratados respeitard os critérios e
valores previstos no Anexo I do presente edital, bem como na Resolugdo Ad Referendum n° 32, de
05 de outubro de 2021, do Conselho Municipal de Saude e sera realizado apos a verificagdo e
certificagdo dos procedimentos realizados pelos profissionais;

9.4. A contratante pagara pelos servigos efetivamente prestados e comprovados at¢ o 20°
(vigésimo) dia 1til do més subsequente apo6s a regular certificacdo da despesa pela Controladoria
Geral do Municipio.

10. DA EXECUCAO DOS SERVICOS

10.1. Apos a assinatura do contrato, o profissional deverd se apresentar na Secretaria Municipal
de Saude para inicioimediato para a execugao dos servigos;

10.2. Os servigos serdo executados em plantdes de 06 (seis) ou 12 (doze) horas diarias, conforme
descrito na cldusula 2.2, do presente edital;
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10.3. O profissional devera cumprir a meta obrigatoria estabelecida, conforme Resolucdo Ad
Referendum n° 32, de 05 de outubro de 2021, do Conselho Municipal de Saude, executando o
quantitativo de plantdes/més, no quadro abaixo:

AREA DE ATUACAO PROFISSIONAL QUANTIDADE DE
PROCEDIMENTOS/MES
(META)
Atencao Primaria/ Atengao Técnico de enfermagem 22 plantdes/6horas
Secundaria
Urgéncia e Emergéncia/SAMU/ | Técnico de enfermagem 11 plantdes/12 horas
Maternidades
Urgéncia e Emergéncia Técnico em 11 plantdes/12 horas
Imobilizagdo Ortopédica

10.4. Os plantdes da Atencao Primaria e da Atencao Secundaria sdao das 07h as 13h ou das 13h as
19h ou ainda das 16 h as 22 h e nas demais areas de atuagao sdao das 07h as 19hs e das 19 hs as 07
hs, conforme a necessidade da Administracao Publica;

10.5. O contratado prestard os servigos, de acordo com as normas, necessidades e interesses da
Administracao, em conformidade com o perfil de atendimento junto a Rede Municipal de Saude;

11. DOS REQUISITOS E DA EXPOSICAO DETALHADA DOS SERVICOS A SEREM
CONTRATADOS

11.1. Técnico de Imobilizacio Ortopédica

Requisito: Certificado de conclusado do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de
Imobilizagao Ortopédica ou Certificado de conclusdo do Ensino Médio acrescido do Certificado de
Conclusao do Curso de Técnico de Imobilizagao Ortopédica, com carga horaria minima de 1.200
horas.

Descricio Detalhada: Realizar a preparagdo e o procedimento da imobilizagdo no usuario, de
acordo com a prescricdo médica, organizar a sala de Imobiliza¢des, verificar a existéncia do
equipamento, confeccionar e retirar aparelhos gessados, talas gessadas (goteiras, calhas) e
enfaixamentos com uso de material convencional e sintético (resina de fibra de vidro), executar
imobilizagdes com uso de esparadrapo e talas digitais (imobilizagdes para os dedos), preparar e
executar tracdes cutaneas e auxiliar o médico ortopedista na instalacdo de tracdes esqueléticas e nas
manobras de redu¢do manual, preparar a sala para pequenos procedimentos fora do centro cirurgico,
como pequenas suturas e anestesia local para manobras de reducdo manual, puncdes e infiltragdes,
comunicar se oralmente e por escrito, com os usuarios e profissionais de saude. E ainda Avaliar as
condi¢cdoes de uso do material instrumental, estimar a quantidade de material a ser utilizado,
controlar estoque, providenciar a limpeza da sala, preparar o usuario e o procedimento, recepcionar
0 usudrio, analisar o tipo de imobilizacdo com base na prescricdo médica, confirmar a prescri¢ao
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com o médico, efetuar a assepsia do local a ser imobilizado, proteger a integridade fisica do usuario,
remover residuos de gesso do usuario, encaminhar o usudrio ao médico para avaliacdo da
imobilizagdo, orientar o usudrio sobre o uso e conservacao da imobilizagdo, zelar pela organizacao
da sala e executar outras tarefas correlatas a area.

11.2. Técnico de Enfermagem - Area de Atuacio: Atenciio Primaria e Secundaria

Requisito:  Certificado de conclusdo do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de
Enfermagem ou Certificado de conclusdo do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusao
do Curso de Técnico de Enfermagem, e registro no conselho profissional de enfermagem.

Descricao Detalhada: Prestar assisténcia técnica aos usuarios, seguindo as normas do Codigo de Etica
que regulamenta o exercicio da profissdo; Orientar e executar assisténcia de enfermagem aos usuarios da
institui¢do; Auxiliar nas atividades de planejamento, ensino e pesquisa da institui¢do inserida; Trabalhar
em conformidade com as normas e procedimentos de biosseguranga; Prestar assisténcia de enfermagem
segura, humanizada e individualizada aos usudrios, sob supervisdo do Enfermeiro; Auxiliar o superior
imediato na prevengdo e controle das doengas transmissiveis em geral, em programas de vigilancia
epidemiolodgica e no controle sistematico da infec¢do; Realizar exames de eletro diagnosticos e registrar
os eletrocardiogramas efetuados, segundo instru¢des médicas ou de enfermagem; Orientar e auxiliar os
usudrios, prestando informacdes relativas a higiene, alimentacao, utilizagdo de medicamentos e cuidados
especificos em tratamento de saude; Verificar os sinais vitais e as condi¢des gerais dos usuarios,
segundo prescricdo médica e de enfermagem; Cumprir prescrigoes de assisténcia médica e de
enfermagem; Controlar materiais, equipamentos ¢ medicamentos, manter os mesmos ¢ a unidade de
trabalho organizada, zelando pela conservacdo e comunicando ao superior eventuais problemas;
Executar atividades de limpeza, desinfec¢do, esterilizagdo de materiais e equipamentos, bem como seu
armazenamento e distribui¢do; Participar de programa de treinamento, quando convocado; conforme
solicitacdo do superior imediato; Realizar assisténcia integral aos individuos e familias em todas as fases
do desenvolvimento humano, de acordo com a PORTARIA NACIONAL DE ATENCAO BASICA —
PNAB e a Carteira de Servigos da Atengdo Primaria a Saude (CaSAPS), 2019; Realizar aplicagdes de
vacina do calendario do PNI; Realizar o registro dos atendimentos no sistema de informacao vigente;
Realizar visita domiciliar conforme necessidade; Executar outras tarefas compativeis com as

exigéncias para o exercicio da profissdo; Executar demais atividades inerentes a area de atuagao.

11.3. Técnico de Enfermagem - Area de Atuacdo: Urgéncia e Emergéncia /SAMU /
Maternidades:

Paldcio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
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Requisito:  Certificado de conclusdo do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de
Enfermagem ou Certificado de conclusdao do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusado
do Curso de Técnico de Enfermagem, e registro no conselho profissional de enfermagem.

Descricao Detalhada: Prestar assisténcia técnica aos usuarios, seguindo as normas do Codigo de Etica
que regulamenta o exercicio da profissdo; Prestar assisténcia técnica aos usuarios da institui¢ao,
seguindo as normas, a fim de manter os procedimentos da area da satde. Orientar e executar
assisténcia de enfermagem aos usudrios da institui¢do; Auxiliar nas atividades de planejamento,
ensino e pesquisa da instituicdo inserida; Trabalhar em conformidade com as normas e
procedimentos de biosseguranca; Prestar assisténcia de enfermagem segura, humanizada e
individualizada aos usuarios, sob supervisdo do Enfermeiro; Auxiliar o superior imediato na
prevencdo e controle das doengas transmissiveis em geral, em programas de vigilancia
epidemiologica e no controle sistematico da infecgdo; Preparar usuarios para consultas e exames,
orientando-os sobre as condi¢des de realizagdo dos mesmos; Colher e/ ou auxiliar o usuario na
coleta de material para exames de laboratorio, segundo orientagdo; Realizar exames de eletro
diagnosticos e registrar os eletrocardiogramas efetuados, segundo instrugdes médicas ou de
enfermagem; Orientar e auxiliar os usuarios, prestando informagdes relativas a higiene,
alimentacdo, na utilizacdo de medicamentos e cuidados especificos em tratamento de saude;
Controlar os sinais vitais dos pacientes; Auxiliar na recep¢do dos pacientes, pequenas cirurgias,
suturas e curativos; Auxiliar durante o processo de reanimacdo cardio-respiratoria; Administrar
medicamentos por via oral, muscular, subcutanea e venosa; Monitorar pacientes graves € pacientes
engessados; Instalar as bombas de infusdo e monitorar pacientes as condi¢des gerais dos usudrios,
segundo prescri¢ao médica e de enfermagem; Preparar e administrar medicacdes via oral, tdpica,
intradérmica, subcutanea, intramuscular, endovenosa e retal, segundo prescricdo médica, sob
supervisao do Enfermeiro; Cumprir prescri¢des de assisténcia médica e de enfermagem; Realizar a
movimentagcdo e o transporte dos usudrios de maneira segura; Auxiliar nos atendimentos de
urgéncia e emergéncia; Efetuar o controle diario do material utilizado, bem como requisitar,
conforme as normas da instituicdo, o material necessario para a prestacdo da assisténcia a saude do
usudrio; Controlar materiais, equipamentos ¢ medicamentos, manter os mesmos ¢ a unidade de
trabalho organizada, zelando pela conservacdo e comunicando ao superior eventuais problemas;
Executar atividades de limpeza, desinfeccao, esterilizagdo de materiais e equipamentos, bem como
seu armazenamento e distribui¢dao; Auxiliar na preparagao do corpo apds o Obito; Participar de
programa de treinamento, quando convocado; Executar demais atividades inerentes a area de
atuacdo, conforme solicitagdo do superior imediato; Realizar assisténcia integral aos individuos e
familias em todas as fases do desenvolvimento humano, realizando sempre o registro dos
atendimentos no sistema de informacdo; Realizar visita domiciliar conforme necessidade; realizar
aplicacdes de vacina do calendario do PNI; Atender na fung¢do de Radio Operador e Técnico
Auxiliar de Regulagao Medica do SAMU. Executar outras tarefas correlatas a area.

12. DAS OBRIGACOES DO CREDENCIANTE:

12.1. Cumprir e fazer cumprir todas as obrigacdes estabelecidas no presente Edital e no

Paldcio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
Avenida do Cerrado, n® 999 - Parque Lozandes - Goiania — GO CEP 74.884-900
Fone/Fax: 3524-1515 | e-mail: dvex.smsgoiania@gmail.com

Prefeitura de Goiania/Chefia da Casa Civil Assinado Digitalmente: www.goiania.go.gov.br

VWL anid gLy av.ar




DOM Eletrénico Edicao N° 7696, de 13 de dezembro de 2021. Pagina 772 de 898
SR

&

E E EFéEgglJiUNliﬁ Secretaria Municipal de Satde

contrato a ser firmado entre as partes, devendo o gestor da unidade local fiscalizar a execugdo das
obrigacdes contratadas, dirimir davidas e orientar o credenciado no tocante as divergéncias ou
inovagdes na politica administrativa e assistencial do credenciante;

12.2. Efetuar o pagamento dos plantdes no prazo estabelecido;

12.3. O credenciante se compromete emitir relatorio mensal por meio do Coordenador Geral da
unidade de Satude onde o Credenciado estiver prestando servigo, a fim de certificar e comprovar os
atendimentos realizados;

12.4. O credenciante se compromete ainda a fiscalizar o cumprimento das clausulas do contrato,
emitindo relatério, por intermédio da Coordenagdao da unidade, onde o Credenciado, executa os
servigoes que constituem seu objeto, que devera conter informagdes acerca da qualidade e eficiéncia
dos servigos executados, e sua conformidade com os termos do contrato;

12.5. Acompanhar e fiscalizar a execucdo do contrato;

12.6. O credenciante designara gestor e fiscal para acompanhar a fiel execu¢do do contrato,
ficando todo e qualquer pagamento submetido a certificagdo da perfeita e adequada execugdo dos
servigos prestados;

12.7. Proceder ao pagamento do contrato, na forma e no prazo pactuado.

13. DAS OBRIGACOES DO CREDENCIADO / CONTRATADO

13.1. Executar integralmente, sem qualquer resisténcia ou obstaculo, com zelo e dedicagdo as
atribui¢des inerentes ao objeto do contrato, por sua conta e risco, sob sua total responsabilidade;
13.2. Observar as normas legais e regulamentares pertinentes a credenciante, quando
aplicaveis a execugdo do objeto contratado;

13.3. Atender com presteza ao publico geral, prestando as informagdes requeridas, ressalvadas
as protegidas por sigilo, na forma da lei;

13.4. 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
execucao;

13.5. Zelar pela economia do material e pela conservagdo do patrimoénio publico, colocado a
sua disposi¢ao para execucao do objeto deste contrato;

13.6. Manter conduta compativel com a moralidade administrativa;

13.7. Manter, durante toda a execu¢do do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas no Chamamento Publico;

13.8. Tratar com humanidade e respeito toda e qualquer pessoa com quem mantiver contato
emdecorréncia da execucao do contrato;

13.9. Executar pessoalmente o objeto contratado, nao transferi-lo, no todo ou em parte, a
terceiros;

13.10. Nao promover manifestacdo de apreco ou desapreco, no local de execu¢do do contrato;
13.11. Nao retirar do local de execug¢do do contrato, sem prévia autorizagdo, por escrito, do
credenciante, qualquer documento e/ou objeto, ao qual tenha acesso em razao deste Contrato;
13.12. Nao praticar atos de comércio de bens e/ou servigos no local onde executa o objeto deste
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contrato;

13.13. Nao valer-se do presente contrato para lograr proveito ilicito pessoal ou de outrem em
detrimento da dignidade da Administragao Publica;

13.14. Nao exercer quaisquer atividades incompativeis a execu¢do do presente contrato ou
contrarias a politica da Rede Municipal de Satde de Goiania;

13.15. Nao praticar em razao da execucdo deste contrato, ato definido como crime e/ou
contraven¢do, ou ainda ofensa fisica ou verbal, a qualquer pessoa, ressalvada as excludentes
previstas em lei;

13.16. Nao opor resisténcia injustificada a execugdo dos servigos objeto do contrato;

13.17. Nao utilizar pessoal ou recursos materiais do local onde executa os servicos objeto do
contrato, colocados a sua disposicdo em razao deste, em servicos ou atividades particulares;

13.18. O credenciado se compromete disponibilizar-se a credenciante, de acordo com as
necessidades desta e em escala de plantdes previamente definidos, em dias uteis, finais de semana e
feriados, a serem executados nas Unidades Municipais;

13.19. Apresentar, sempre que solicitado, relatorios de atividades que demonstrem, quantitativa e
qualitativamente, o atendimento do objeto;

13.20. O credenciado obriga-se, além da rigorosa observancia das regras insertas no contrato e na
legislagdo aplicavel a espécie, a tomar medidas preventivas para evitar danos a terceiros em
consequéncia da execugcdo do objeto contratual. Serd de exclusiva responsabilidade do
credenciadoa obrigagdo de reparar os prejuizos que vier a causar a quem quer que seja;

13.21. O credenciado sera Unica e exclusivamente responsavel, em qualquer caso, por todos os
danos e prejuizos, de qualquer natureza, que causar ao Municipio, ou a terceiros, decorrentes de sua
culpa ou dolo na execucdao do contrato, ndo reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o
acompanhamento pela Administragdo Publica, respondendo por si e por seus sucessores, nos termos
do art. 70 da Lei Federal n° 8.666/93;

13.22. Comunicar a credenciante, o interesse na desisténcia de cumprimento do presente
contrato, por escrito com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, para efeito de sua rescisdo, sob
pena de responsabilizagao.

14. DA VIGENCIA DOS CONTRATOS

14.1. A vigéncia dos Contratos oriundos deste Edital serdo de 12 (doze) meses a partir da data
de sua assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos, conforme art. 57 da Lei
Federal n°® 8.666/93.

15. DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

15.1. Os valores a serem pagos aos credenciados pelos servicos realizados sao os definidos e
aprovados pela Resolucdo Ad Referendum n® 32, de 05 de outubro de 30 de junho de
2021, do Conselho Municipal de Saude de Goiania, e Portaria n.° 560, de 21 de outubro de
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2021da Secretaria Municipal de Satde de Goiania, e expressos no Quadro do Anexo I deste edital;
15.2. Os contratados serdo pagos de acordo com o numero de plantdes realizados mensalmente,
conforme Quadro do Anexo I, deste edital;

15.3. Os precgos dos procedimentos e servigos objeto deste credenciamento s3o 0s expressos em
tabela e submetida a apreciacdo do Conselho Municipal de Satde, e seguem referenciais oficiais do
Sistema Unico de Satide, podendo haver a fixacdo de outros valores desde que amparados em
justificativa técnica e/ou econdmica, bem como em pesquisa de mercado e amplamente divulgados;
15.4. Em caso de prorrogagdo do contrato, os valores somente poderdo ser reajustados caso haja
aprovacdo de novos valores vinculados a tabela e mediante a aprovacdo de Resolugdo pelo
Conselho Municipal de Saude, nos termos do paragrafo tinico do art. 10 da IN n° 00007/2016 do
TCM/GO;

15. DA FISCALIZACAO

15.1. O Municipio reserva-se o direito de fiscalizar, de forma permanente a prestacao dos servigos
pelo(a) credenciado(a), podendo proceder o descredenciamento, em casos de negligéncia, impericia,
imprudéncia e descumprimento contratual, observado o devido processo legal;

15.2. A fiscalizagdo dos contratos, bem como o acompanhamento de desempenho do prestador de
servico ¢ de responsabilidade da Diretoria de Atencao Primaria, Diretoria de Aten¢do Secundéria e
Urgéncia e Emergéncia, fiscais e gestores do contrato,no ambito das respectivas competéncias
estabelecidas na Instru¢ao Normativa n° 002/2018 da Controladoria Geral do Municipio de Goiania
— CGM, observado, ainda, as demais normas aplicaveis ao processo administrativo, resguardando
o contraditdrio e a ampla defesa, quando da apuracdo de irregularidades na execucdo dos servigos
contratados;

15.3. Verificado o desempenho insatisfatorio e/ou sendo detectadas irregularidades pelo fiscal do
contrato, a Coordenacdo dos servicos de satde que o profissional estara prestando os servigos,
notificard o prestador de servico a apresentar justificativa formal, no prazo legal, observando o
disposto no Decreto n°® 2.271/2019.

16. DAS PENALIDADES E DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

16.1. Ao contratado que descumprir total ou parcialmente, ainda que temporariamente, as
obrigacdes assumidas, serdo aplicadas as seguintes sancgdes, previstas no Decreto n® 2.271, de
17de setembro de 2019, bem como nas clausulas especificas do edital e do contrato:

I - adverténcia;

II - multa;

IIT - suspensdo temporaria de participagdo em licitacdo e impedimento de contratar com a
Administragcdo Publica Municipal, por prazo ndo superior a 2 (dois) anos;

IV - declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica;

V - impedimento de licitar e contratar com o Municipio e descredenciamento no Registro
Cadastralde Fornecedores Pessoas Fisicas e Juridicas da Administragdo Publica Municipal, de
que tratao Decreto n° 2.549, de 13 de dezembro de 2018, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, nas
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licitagdes ocorridas na modalidade Pregdo e nos contratos firmados em decorréncia dessas
licitagoes.

16.2. A multa sera imposta ao contratado que executar parcialmente o objeto contratado ou nao o
executar, situacdo em que restara configurada, respectivamente, a inexecugdo parcial e a inexecucao
total do contrato.

§ 1° Considera-se inexecuc¢do parcial o atraso injustificado superior a 15 (quinze) dias e até 30
(trinta) dias no cumprimento do prazo estabelecido no contrato.

§ 2° A inexecugdo parcial do objeto do contrato implicard a aplicagdo de multa no percentual de
até 20% (vinte por cento) sobre o valor da prestacdo ndo cumprida.

§ 3° Considera-se inexecucdo total o atraso injustificado superior a 30 (trinta) dias no
cumprimento do prazo estabelecido em contrato.

§ 4° A inexecugdo total do objeto do contrato implicard a aplicacdo de multa no percentual de até
30% (trinta por cento), a ser calculada sobre o valor total do contrato.

16.3. Para imposi¢ao de quaisquer das sangdes acima, fica garantido o direito prévio da
ampladefesa e do contraditorio no devido processo legal, por meio de citagdao ao credenciado.

16.4. Independentemente das sancdes retro, o credenciado ficard sujeito, ainda, & composi¢ao das
perdas e danos causados a Administragdo, decorrentes de sua inadimpléncia e/ou mora na execugao
deste Contrato.

16.5. O valor das multas aplicadas a titulo de puni¢do sera descontado dos pagamentos
eventualmente ao credenciado pela credenciante, ou ainda, cobrado diretamente do credenciado,
amigavel ou judicialmente.

16.6. A credenciante, para garantir o fiel pagamento das multas, reserva-se o direito de reter o valor,
de eventuais créditos a favor do credenciado, independentemente de notificagdo judicial ou
extrajudicial.

16.7. Os atos praticados pelo credenciado, na execucao deste contrato, que constituem ilicito ético
profissional, deverao ser comunicados pela credenciante ao respectivo Conselho Profissional de
fiscalizacdo das atividades profissionais a que seja vinculado o credenciado para devidas
providéncias.

17. DA RESCISAO

17.1. Constituem motivos de rescisdo do contrato:

a) O ndo cumprimento das clausulas contratuais;

b) A subcontratacao total ou parcial do objeto, associacdo do credenciado com outrem, a cessao
ou transferéncia total ou parcial das obrigacdes contraidas, bem como a fusdo, cisdo ou
incorporagdo do credenciado que afetem a boa execucdo do contrato, sem prévio conhecimento e
expressa autorizag¢ao da credenciante.

¢) O cometimento reiterado de faltas na sua execugdo, anotadas em registro proprio, pelo
representante da credenciante designado para o acompanhamento e fiscalizacdo deste contrato;

d) Razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, devidamente
justificadas e determinados pela maxima autoridade da esfera administrativa do credenciante, e
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exaradas no processo administrativo a que se refere este Contrato;

e) A admissdao em concursos;

f) A inexatidao de afirmativas, declaracdes falsas ou irregulares em quaisquer documentos,
ainda que verificada posteriormente, serdo causas de rescisdo, anulando-se a proposta,bem como
todos os atos dela decorrentes, sem prejuizo das demais medidas de ordem administrativa, civel
ou criminal cabiveis;

17.2. A rescisdo deste Contrato podera ser:

a) Determinada por ato unilateral e de forma expressa pela credenciante;

b)  Amigavel, por acordo entre as partes, desde que haja conveniéncia para a credenciante;

¢) Judicial, nos termos da legislagao processual.

17.3. A rescisdo do Contrato obedecera ao que preceituam os artigos 77, 79 e 80, da Lei no
8.666/93;

17.4. O credenciado podera a qualquer tempo solicitar a rescisdo do contrato, devendo, para
tanto,notificar previamente a Administracdo, com antecedéncia de no minimo 30 (trinta) dias.

18. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

18.1.  Os recursos decorrentes do presente Edital serdo executados com previsdao na natureza da
despesa sob a  seguinte forma  2021.2150.10.301.0177.2646.31903400.114.008 ¢
2021.2150.10.302.078.2634.31903400.114.017, bem como, de outros recursos que, porventura,
sejam destinados para este unico fim.

19. DAS DISPOSICOES GERAIS

19.1. Poder4 o Municipio revogar, aditar ou alterar o presente Edital de Chamamento Publico, no
todo ou em parte, por conveniéncia administrativa e interesse publico, ou por fato superveniente,
devidamente justificado;

19.2. Participar deste Edital implica na aceitacdo integral e irretratdvel dos presentes termos e seus
anexos, bem como a observancia dos regulamentos administrativos;

19.3. O presente Edital e seus Anexos, bem como a proposta do interessado, fardo parte
integrantedo contrato, independentemente de transcri¢ao;

19.4. As normas que disciplinam este Edital serdo sempre interpretadas em favor do interesse
publico;

19.5. Aos casos omissos serdo aplicadas as disposicdes da Lei n° 8.666/93 com suas alteragdes e
demais legislagdes pertinentes;

19.6. Os proponentes serdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes e dos
documentos apresentados em qualquer fase do procedimento de credenciamento;

19.7. A minuta do contrato de prestagdo de servico (Credenciamento), a ser firmado, ¢ parte
integrante deste Edital e estard disponivel no site http://www.goiania.go.gov.br/ e ou
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19.8. A revogacdo ou anulacio do Chamamento Publico ndo gera direito a indenizagao,
ressalvadasas hipdteses descritas na Lei n.° 8.666/93;

19.9. A Comissdo cabera o exame de toda documentagdo do proponente e conduzir as atividades
correlatas, conforme estabelece o presente Edital;

19.10. O presente edital tera validade de 12 (doze) meses, contados da data de sua publicagao no
Diario Oficial do Municipio, conforme Instrugdes Normativas de n°s 007/2016, 001/2017 e
0001/2018 do TCM/GO;

19.11. Cabera ao proponente o acompanhamento das informacdes e dos resultados disponiveis
nosite www.goiania.go.gov.br, e no Diério Oficial do Municipio;

19.12. Nao serdo fornecidas informagdes por telefone, expedidos atestados, coOpias de
documentos, certificados ou certidoes de participagdo, valendo para tal as publicacdes no site
www.goiania.go.gov.br ou no Diario Oficial do Municipio;

19.13. Fazem parte do presente edital:

Anexo [: Quadro — Procedimentos — plantdes/més a serem realizadas por profissional de saude de
nivel médio: técnico em enfermagem e técnico em imobilizagdo ortopédica

Anexo II: Idenificagdo do Proponente / Proposta de Credenciamento;

Anexo III: Relagdo de documentagdo obrigatorios;

Anexo IV: Modelo do Curriculum Vitae a ser preenchido obrigatoriamente;

Anexo V: Minuta contratual

Anexo VI: Declaracdo informando que ndo ¢ proprietario, administrador ou dirigente de empresas
ou prestadores de servigos conveniados com o Sistema nico de Saude;

Anexo VII e VIII: Declaracao que exerce ou ndo cargo publico conforme artigo 37, da CF/88;
Anexo IX: Autodeclaragdo— Grupo de Risco Covid-19;

Anexo X: Declaracao de veracidade e concordancia;

Anexo XI: Declaracdo de disponibilidade e compatibilidade de carga horéria.

Anexo XII: Orientagdes para cadastro na Plataforma de Processo Eletronico Digital — PED e
protocolo de documentos.

20. DO FORO
20.1. Para dirimir as questdes oriundas do presente Edital e ndo resolvidas na esfera

administrativa é competente o Foro da Comarca de Goiania, em uma das suas Varas da Fazenda
Publica Municipal por mais privilegiado que outro seja.

Goiania/GO, aos 09 dias do més de dezembro do ano de 2021.

DURVAL FERREIRA FONSECA PEDROSO
Secretario Municipal de Saude
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ANEXO I

QUADRO - PROCEDIMENTOS - P,LANT()ES / MES A SEREM REALIZADAS POR
PROFISSIONAL DE SAUDE DE NIVEL MEDIO: TECNICO DE ENFERMAGEM E
TECNICO EM IMOBILIZACAO ORTOPEDICA

Metas Quantidade de procedimentos/més | Valor Unitario do Valor Total
procedimento

Meta obrigatoria 11 plantdes/12 horas R$ 236,36 R$ 2.600,00

22 plantdes/6 horas R$ 118,18 R$ 2.600,00

Fonte: Portaria n.° 560, de 21 de outubro de 2021, aprovada pela Resolugdo Ad Referendum n° 32, de
05 de outubro de 2021, do Conselho Municipal de Satde
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ANEXO II

IDENTIFICACAO DO PROPONENTE

01 — Nome completo (legivel):

02 - CPF: 03 —PIS/PASEP:

04 — N° de Registro no Conselho Regional:

05 — Profissao/Categoria:

06 — Endereco Residencial:

07 - Bairro:

08 - Cidade/UF: 09 - CEP:

10 — Telefone Comercial:

11 — Celular / WhatsApp: 12 — E-mail:

13 — Venho por meio desta, apresentar Proposta de Credenciamento nos termos do Edital 005/2021, para
o servi¢co na Rede de Atencgdo a Saude no municipio de Goiania.

Goiania, de de 2021

Assinatura
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ANEXO III

RELACAO DE DOCUMENTOS OBRIGATORIOS

01. Proposta de Credenciamento preenchida (Anexo II do Edital, o modelo encontra-se no sitio
oficial na internet www.saude.goiania.go.gov.br, pagina da SMS, icone Editais);

02. Curriculum Vitae devidamente preenchido (Anexo IV, o modelo encontra-se no sitio oficial
na internetwww.saude.goiania.go.gov.br, pagina da SMS, icone Editais);

03. Fotocopia da Carteira de Identidade ¢ do CPF, ou outro documento atualizado de
identificacdo pessoal com foto;

04. PIS / PASEP / NIT;
05. Fotocopia da Carteira de Identidade Profissional;

06. Certificado de conclusdao do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de Imobilizagdo Ortopédica
ou Certificado de conclusdo do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusdo do Curso de
Técnico de Imobiliza¢do Ortopédica, com carga horaria minima de 1.200 horas;

07. Certificado de conclusdo do Ensino Médio profissionalizante de Técnico de Enfermagem ou
Certificado de conclusdo do Ensino Médio acrescido do Certificado de Conclusdao do Curso de
Técnico de Enfermagem;

08. Comprovagdo de regularidade perante o Conselho Profissional em que for inscrito (Técnico de
Enfermagem);

09. Certidio Negativa de Débito e Processos Eticos do Conselho Profissional em que for inscrito
(Técnico de Enfermagem);

10. Certiddo Negativa do Cartorio Distribuidor Criminal Estadual (1° grau), DE TODAS AS

COMARCAS, conforme disponivel no site:

https://projudi.tjgo.jus.br/CertidaoNegativaPositivaPublica?PaginaAtual=1&TipoArea=2 &Inter essePessoal=S;

11. Certiddo Negativa do Cartorio Distribuidor Civel Estadual (1° grau), DE TODAS AS COMARCAS
conforme disponivel no site:
https://projudi.tjgo.jus.br/CertidaoNegativaPositivaPublica?PaginaAtual=1&TipoArea=1&Inter
essePessoal=&Territorio=&Finalidade=;

12. Certidao Negativa Civel da Justica Federal da 1* REGIAO - Regionalizada (1° e 2° Graus),conforme
disponivel no site: https://sistemas.trf1.jus.br/certidao/#/solicitacao;

13. Certidio Negativa Criminal da Justica Federal da 1*° REGIAO - Regionalizada (1° e 2°
Graus),conforme disponivel no site: https://sistemas.trf1.jus.br/certidao/#/solicitacao;

14. Certidao Conjunta Negativa de débitos relativos aos tributos federais e a divida ativa da Unido,

expedida pelo Ministério da Fazenda, conforme disponivel  no ste:
http://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidao/CNDConjuntalnter/InformaNICertidao.asp? Tipo=
2&ERR=parmacessoexpirado&NI:

www.goiania.go.gov.br

15. Certiddo Conjunta Negativa de débitos relativos aos Tributos Estaduais ou declaragdo de sua isengao,

Palacio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
Avenida do Cerrado, n° 999 - Parque Lozandes - Goiania — GO CEP 74.884-900
Fone/Fax: 3524-1515 | e-mail: dvex.smsgoiania@gmail.com

Prefeitura de Goiania/Chefia da Casa Civil Assinado Digitalmente: www.goiania.go.gov.br



DOM Eletrénico Edicao N° 7696, de 13 de dezembro de 2021. Pagina 781 de 898

K E‘ o2 PREFEITURA
1& ﬁ’ DE GOIANIA Secretaria Municipal de Saude

expedida pela Secretaria Estadual da Economia, conforme disponivel no site:

https://www.sefaz.go.gov.br/Certidao/Emissao/default.asp;

16. Certidao Negativa de Tributos Municipais (Goidnia) ou declaragdo de sua isengdo, expedida
pela Secretaria Municipal de Finangas, conforme disponivel no site:
https://www.goiania.go.gov.br/sistemas/saces/asp/saces0000010.asp?sigla=sccer ;

17. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas, expedida pela Justica do Trabalho, conforme disponivel no
site: https://www.tst.jus.br/certidao;

18. Certiddo de Quitacdo Eleitoral expedida pela Justica Eleitoral, conforme disponivel no site:
https://www.tse.jus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral;

19. Copia da Carteira de Reservista obrigatorio para o candidato do sexo masculino;

20. Copia de comprovante de enderego atualizado com o nome do profissional, caso ndo possua
comprovante em seu nome, fazer uma declaragdo de prdoprio punho afirmando residir no endereco
informado no comprovante;

21. Cartdo de vacina com comprovacgdo das duas doses da vacina contra o Coronavirus ou
Carteira digital expedida pelo Conecte-SUS;

22. ANEXO VI - Declaragdo de ndo proprietario de entidades;

22.1. ANEXO VII - Declaragdo de que ndo exerce fungédo publica;

22.2. ANEXO VIII - Declaragao de que exerce fungdo publica juntamente com a Declaragdo local;
22.3. ANEXO IX - Autodeclaragdo Grupo de Risco COVID — 19;

22.4. ANEXO X - Declaracdo de veracidade e concordancia;

22.5. ANEXO XI - Declaragdo de disponibilidade e compatibilidade de carga horaria.

OBSERVACOES:
1 A ndo apresentacdo ou incorrecdo de qualquer documento, impedirda o credenciamento
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I- DADOS PESSOAIS

1. NOME COMPLETO (sem abreviaturas):

2. ENDERECO:

3. CIDADE / UF: 4. CEP:

5. TELEFONE FIXO: 6. CELULAR:

7. EMAIL: 8. DATA DE NASCIMENTO:
9. NATURALIDADE / UF: 10. NACIONALIDADE:

11. SEXO: 12.RG N° 13. CPF:

( YF()M ORGAO EXPEDIDOR:

14. PROFISSAO: 15. REGISTRO PROFISSIONAL:

II-FORMACAO ACADEMICA

CURSOS DE FORMACAO ACADEMICA

CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

TITULO DE ESPECIALISTA NA AREA DE ATUACAO

CURSO:

INSTITUICAO:

www.goiania.go.gov.br
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ANO DE FORMACAO:

CURSOS DE TITULACAO (POS-GRADUACAO/MESTRADO/DOUTORADO/POS
DOUTORADO

CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

CURSO:

INSTITUICAO:

ANO DE FORMACAO:

CARGA HORARIA:

III - REGISTRO - EXPERIENCIA PROFISSIONAL

1. REGISTRO DE EMPREGO: a comegar pelo seu cargo atual, liste em ordem cronoldgica (do mais recente para
0 mais antigo), todos os empregos que vocé ja teve. Os profissionais autdnomos podem informar os locais em que
exerceram a atividade.

A. CARGO ATUAL (OU ULTIMO CARGO, CASO ESTEJA DESEMPREGADO) — INFORMARA
CONDICAO SE PRESTADOR AUTONOMO

PERIODO:

EMPREGADOR:

B. CARGOS ANTERIORES (EM ORDEM DECRESCENTE) B
8
&

PERIODO: S
=

EMPREGADOR: g
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PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

PERIODO:

EMPREGADOR:

5. CERTIFICO QUE AS DECLARACOES PRESTADAS SAO VERIDICAS,

COMPLETAS, SEM VICIOS E CONDIZENTES COM MEUS CONHECIMENTOS E MINHACONVICCAO.

LOCAL E DATA: ASSINATURA:
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ANEXOV
MINUTA DO CONTRATO

CONTRATO DE CREDENCIAMENTO N° XXX / 2021 QUE
ENTRE SI CELEBRAM, O MUNICIPIO DE GOIANIA, COM
INTERVENIENCIA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, E O PROFISSIONAL XXXXXXXXXXXX.

O MUNICIPIO DE GOIANIA, por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, com sede no Palicio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges - Pago Municipal,
Avenida do Cerrado, n°. 999, Parque Lozandes - Goiania/GO, CEP n°. 74.884-900, inscrita no CNPJ sob
o n° 37.623.352/0001-03, neste ato representado por seu titular, o  Sr.(a)
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, nacionalidade, estado civil, portador da cédula de
identidade n.° XXXX e do CPF/MF sob o n. XXXXXXXX, com poderes constituidos por meio do
Decreto n°. XXXX, e na qualidade de Gestor do Sistema Unico de Saude, a seguir denominado
simplesmente CREDENCIANTE, e do outro lado 0 Sr. (a)
XXXXXXXXXXXX XXX XXX XXX XXX XXXXXXXXXX, brasileiro (a), portador (a) do CPF n.
XXXXXXXXXXX, inscrito no Conselho Regional XXXX sob o n. XXXXX, residente e domiciliado
XXXXXXX, a seguir denominado simplesmente CREDENCIADO, celebram o presente CONTRATO
DE CREDENCIAMENTO, com fundamento legal decorrente de autorizacao do Secretario Municipal
de Satde conforme Despacho de Inexigibilidade n°. XXX / 20XX constante no Processo n. XXXXXXX,
e de acordo com o Parecer Juridico n® XXX / 20XX, Edital de chamamento publico n® XXX/2021, e, em
especial, em obediéncia a Lei n°. 8080/90 e art. 25 caput da Lei n. 8666/93 e suas alteragdes posteriores,
e, por fim, as Instru¢cdes Normativas n°s. 007/2016 e 001/2017 do Tribunal de Contas dos Municipios do
Estado de Goias, por forga o presente contrato, mediante as clausulas e condi¢des que se seguem:

1. CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. Constitui objeto do presente contrato a prestacdo de servigos continuos de satde na atividade
XXXXX, para complementar o atendimento aos usuérios do Sistema Unico de Satide, no SERVICO DE
XXXXXXXXXXX, no territorio do municipio de Goidnia e nos termos do Edital de Chamamento
Publico n® XXX /2021.

2. CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA
2.1. O presente contrato terd vigéncia de 12 (doze) meses, contados a partir de XX/XX/20XX, podendo
ser prorrogado, conforme interesse das partes, nos termos do Art. 57, inc. II da Lei Federal n®° 8666/93 e
alteragdes posteriores.

3. CLAUSULA TERCEIRA - DO REGIME DE EXECUCAO DOS SERVICOS

3.1. Na execucdo do presente contrato, 0o CREDENCIADO devera realizar XXXX (xxxxxxxx) plantdes
mensais de XXXX horas XXXXXXX de segunda a sexta, conforme escala previamente definida pelas
Diretorias responsaveis.

3.4 O objeto deste contrato podera ser executado em qualquer parte do territorio do municipio de
Goiania, nas unidades da X XXXXXXXXXXXXXXX e observada a necessidade do servigo.

3.5 Por interesse da CREDENCIANTE o local de execucdo do objeto podera ser alterado a qualquer
momento, sem necessidade de aviso prévio, de acordo com o interesse da Administragao.
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4. CLAUSULA QUARTA - DO PRECO, DA FORMA DE PAGAMENTO E DO REAJUSTE

4.1 Estima-se para a execucao do presente contrato a importancia anual de at¢ R$ XXXXXX (valor por
extenso) e mensal de R$ XXX (valor por extenso), sendo que os pagamentos mensais pelos servigos
efetivamente prestados poderdo oscilar conforme a quantidade de plantdes realizados no més.

4.2 A CREDENCIANTE pagara os plantdes efetivamente executados pelo CREDENCIADO até o 20
(vigésimo) dia util do més subsequente ao do més de sua execucao.

4.3 O pagamento somente se dard apos regular certificagdo da despesa pela Controladoria Geral do
Municipio, na forma da legislagao vigente.

4.4 Em caso de prorrogacao do contrato, os valores somente poderao ser reajustados caso haja aprovacao
de novos valores vinculados a tabela e mediante a aprovagao de Resolucao pelo Conselho Municipal de
Satde, nos termos do paragrafo tnico do art. 10 da IN n° 00007/2016 do TCM/GO.

4.5 A prorrogagdo e ou reajuste de valores sera formalizada mediante Termo Aditivo, conforme interesse
das partes.

5. CLAUSULA QUINTA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA
5.1 Os recursos destinados ao pagamento deste contrato correrdo por conta da dotagdo orcamentaria n°
XX XXXXXXXXXXXXXXX.

6. CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES

6.1. DA CREDENCIANTE

6.1.1 A CREDENCIANTE, durante a vigéncia do presente contrato, se compromete a:

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

w Fiscalizar, por auditoria a execu¢do das obrigagdes contratadas, se possivel, emitindo relatdrio
detalhado do qual conste informagdes acerca da qualidade e eficiéncia dos servigos executados, e sua
conformidade com os termos deste contrato, sempre garantindo ao credenciado o contraditorio e ampla
defesa;

o Dirimir davidas e orientar por escrito ao CREDENCIADO, por sua Coordenacdo, a respeito de
qualquer alteracdo nas normas internas, técnicas ou administrativas sobre o objeto contratado,
respeitando as disposi¢des do edital;

o Efetuar os pagamentos nas condi¢des descritas na Clausula Quarta deste instrumento;

o Disponibilizar ao CREDENCIADO uma copia do presente contrato.

6.2 DO CREDENCIADO

6.2.1 O CREDENCIADO durante a vigéncia do presente contrato se compromete a:

a) Executar integralmente, sem qualquer resisténcia ou obstaculo, com zelo e dedicacdo as atribuigdes
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 pela
CREDENCIANTE, quando aplicaveis a execug¢ao do objeto contratado;

¢) Atender com presteza aos usudrios do servico de saude e ao publico em geral, prestando as
informagdes requeridas, ressalvadas as protegidas por sigilo, na forma da lei;

d) Levar ao conhecimento da CREDENCIANTE, formalmente e por escrito, as irregularidades que
tiver ciéncia em razdo da execuc¢do do contrato e/ou que constituam obstaculo a sua fiel execucao;

e) Zelar pela economia do material e pela conservagao do patrimonio publico, colocado a sua disposi¢ao
para execucao 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
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da execucao deste contrato;

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

i) Nao promover manifestagao de apreco ou desapreco, no local de execugao do contrato;

j) Nao retirar do local de execu¢do do contrato, sem previa autorizagdo, por escrito, da
CREDENCIANTE, qualquer documento e/ou objeto, ao qual tenha acesso em razao deste Contrato;

k) Nao praticar atos de comércio de bens e/ou servicos no local onde executa o objeto deste contrato;

I) Nao valer-se do presente contrato para lograr proveito ilicito pessoal ou de outrem em detrimento da
dignidade da Administragdo Publica;

m) Nao exercer quaisquer atividades incompativeis a execucao do presente contrato;

n) Nio praticar em razdo da execucdo deste contrato, ato definido como crime e/ou contravengio, ou
ainda ofensa fisica ou verbal, a qualquer pessoa, ressalvada as excludentes previstas em lei;

0) Niao opor resisténcia injustificada a execucao dos servicos objeto deste contrato;

p) Nao utilizar pessoal ou recursos materiais do local onde executa os servigos objeto deste contrato,
colocados a sua disposi¢cdo em razdo deste, em servicos ou atividades particulares;

q) O CREDENCIADO se compromete a cumprir todos os plantdes previamente definidos em escala
pela Diretorias responsaveis pela area de atuacdo do municipio de Goiania;

r) Apresentar, sempre que solicitado, relatéorios de atividades que demonstrem, quantitativa e
qualitativamente, o atendimento do objeto;

s) O CREDENCIADO obriga-se, além da rigorosa observancia das regras insertas no contrato € na
legislagdo aplicavel a espécie, a tomar medidas preventivas para evitar danos a terceiros em
consequéncia da execu¢do do objeto contratual. Serd de exclusiva responsabilidade do credenciado a
obriga¢do de reparar os prejuizos que vier a causar a quem quer que seja.

t) O CREDENCIADO sera unica e exclusivamente responsavel, em qualquer caso, por todos os danos e
prejuizos, de qualquer natureza, que causar ao Municipio, ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou
dolo na execucdo do contrato, ndo reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o acompanhamento
pela Administragdo Publica, respondendo por si e por seus sucessores, nos termos do art. 70 da Lei
Federal n° 8.666/93;

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

v) Manter, durante a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obriga¢des assumidas, a
regularidade fiscal e qualificacao exigida em lei, para formaliza¢dao do contrato.

6.3. O presente instrumento ndo estabelece nenhum vinculo de emprego entre a CREDENCIANTE e o
CREDENCIADO, nao gerando direito a indenizagdes trabalhistas, tais como FGTS, Férias e pagamento
de Décimo Terceiro Salario, sob qualquer titulo ou demais verbas rescisorias de carater trabalhista.

6.4. Na execugdo do objeto deste contrato, o CREDENCIADO devera observar a legislagao pertinente,
em especial as relativas ao exercicio profissional, conforme normas do respectivo Conselho de Classe.

7.CLAUSULA SETIMA - DOS TRIBUTOS
7.1. Dos pagamentos devidos ao CREDENCIADO serdao descontados os encargos tributarios e sociais
previstos em Lei, decorrentes do presente contrato.

8. CLAUSULA OITAVA - DAS PENALIDADES
8.1. Ao contratado que descumprir total ou parcialmente, ainda que temporariamente, as obrigagdes as-
sumidas, serdo aplicadas as seguintes sangdes, previstas no Decreto n° 2.271, de 17 de setembro de
2019, bem como nas clausulas especificas do edital e do contrato:

a) adverténcia;

b) multa;

¢) suspensdo temporaria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com a Administracao
Publica Municipal, por prazo nao superior a 2 (dois) anos;
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d) declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica;

e) impedimento de licitar e contratar com o Municipio e descredenciamento no Registro Cadastral de
Fornecedores Pessoas Fisicas e Juridicas da Administragdo Publica Municipal, de que trata o Decreto n°
2.549, de 13 de dezembro de 2018, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, nas licitagdes ocorridas na modali-
dade Pregdo e nos contratos firmados em decorréncia dessas licitagdes.

8.2. A multa serd imposta ao contratado que executar parcialmente o objeto contratado ou ndo o executar,
situacdo em que restard configurada, respectivamente, a inexecu¢do parcial e a inexecucdo total do
contrato.

8.2.1 Considera-se inexecug¢do parcial o atraso injustificado superior a 15 (quinze) dias e até 30 (trinta)
dias no cumprimento do prazo estabelecido no contrato.

8.2.2 A inexecugdo parcial do objeto do contrato implicard a aplicacdo de multa no percentual de até
20% (vinte por cento) sobre o valor da prestagao ndo cumprida.

8.2.3 Considera-se inexecucdo total o atraso injustificado superior a 30 (trinta) dias no cumprimento do
prazo estabelecido em contrato.

8.2.4 A inexecucdo total do objeto do contrato implicara a aplicagdo de multa no percentual de até 30%
(trinta por cento), a ser calculada sobre o valor total do contrato.

8.3. Para imposicao de quaisquer das sangdes acima, fica garantido o direito prévio da ampla defesa e do
contraditdrio no devido processo legal, por meio de citagio ao CREDENCIADO.

8.4. Independente das sangdes retro o CREDENCIADO ficaré sujeito, ainda, a composi¢ao das perdas e
danos causados a Administragdo, decorrentes de sua inadimpléncia e/ou mora na execugdo deste
Contrato.

8.5. O valor das multas aplicadas a titulo de puni¢do serd descontado dos pagamentos eventualmente ao
CREDENCIADO pela CREDENCIANTE, ou ainda, cobrado diretamente do CREDENCIADO,
amigavel ou judicialmente.

8.6. A CREDENCIANTE, para garantir o fiel pagamento das multas, reserva-se o direito de reter o
valor, de eventuais créditos a favor do CREDENCIADO, independente de notificagdo judicial ou
extrajudicial.

8.7. Os atos praticados pelo CREDENCIADO, na execu¢ao deste contrato, que constituem ilicito ético
profissional, deverdao ser comunicados pela CREDENCIANTE ao respectivo Conselho Profissional de
fiscalizagdo das atividades profissionais a que seja vinculado o CREDENCIADO para devidas
providéncias.

9. CLAUSULA NONA - DA RESCISAO
9.1. Por interesse Publico superveniente, o presente contrato podera, a qualquer tempo, ser rescindido
unilateralmente pela CREDENCIANTE, reconhecidos os direitos da Administragdo, em caso de
rescisdo administrativa prevista no art. 77 da Lei 8.666/93, ou bilateralmente por mutuo acordo entre as
partes. A critério da CREDENCIANTE, independente de interpelagdo judicial, podera o contrato ser
ainda rescindido, caso ocorra:

a) Condenacao criminal do CREDENCIADO a pena privativa de liberdade, com sentenga transitada em
julgado;

b) Perda ou Suspensdo do direito de exercer a profissio pelo CREDENCIADO, por decisao do
respectivo Conselho de Classe;

¢) Descumprimento pelo CREDENCIADO de qualquer clausula deste contrato.

d) Razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, devidamente justificadas e
determinadas pela maxima autoridade da esfera administrativa do CREDENCIANTE, e exaradas no
processo administrativo a que se refere este Contrato;

e) A admissdao em concursos.

9.2 Se o CREDENCIADO deixar de prestar servigo nos termos deste contrato podera ser rescindido o
contrato automaticamente, de forma unilateral.

Paldcio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
Avenida do Cerrado, n° 999 - Parque Lozandes - Goidania — GO CEP 74.884-900
Fone/Fax: 3524-1515 | e-mail: dvex.smsgoiania@gmail.com

Prefeitura de Goiania/Chefia da Casa Civil Assinado Digitalmente: www.goiania.go.gov.br

www.goiania.go.gov.br




DOM Eletrénico Edicao N° 7696, de 13 de dezembro de 2021. Pagina 789 de 898

ﬁ?@g
§ E‘ > PREFEITURA
" DE GOIANIA Secretaria Municipal de Saude

9.3 Se o CREDENCIADO deixar de ter a qualificacdo exigida no contrato e/ou estar em débito com
suas obrigacdes fiscais durante a execu¢do do contrato, sob pena de rescisdo unilateral do contrato e
retencao dos valores a serem pagos.

10. CLAUSULA DECIMA - DA PUBLICACAO
10.1. Cabera a 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.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA—- DA APRECIACAO DA CGM E CADASTRO NO TCM
11.1 O presente Instrumento sera objeto de apreciacdo pela Controladoria Geral 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 publicagdo oficial, com respectivo upload do arquivo correspondente, de acordo com o
art. 15 da IN n°® 15/2012 do TCM, ndo se responsabilizando o CREDENCIANTE, se aquela Corte de
Contas, por qualquer motivo, denegar-lhe aprovacao.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA VINCULACAO

12.1 Consideram-se integrantes do presente instrumento contratual os termos do Edital de Chamamento
Publico n°. 004/2021 e seus Anexos, no que couber, ¢ demais documentos pertinentes, independente de
transcricao.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS DISPOSIC()ES GERAIS
13.1 Aos casos omissos, aplicar-se-4 as demais disposicdes da Lei n° 8.666/93 e alteracdes e a Instrucao
Normativa n° 00007/2016 do Tribunal de Contas dos Municipios de Goids — TCM/GO e suas alteracdes.

14. CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO FORO
14.1 Para as questdes resultantes do instrumento, fica eleito o Foro da Comarca do Municipio de
Goiania, com renuncia expressa a qualquer outro.

E por estarem assim justas e acordadas, as partes assinam o presente instrumento, em 2
(duas) vias de igual teor e forma para um s¢ efeito legal, na presenga das testemunhas abaixo nominadas.

Goiania, aos XX dias do més de XXXXXXXXX de 20XX.

XXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXXXXXXX
CREDENCIANTE CREDENCIADO
TESTEMUNHAS:
2.
CPF: CPF:
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ANEXO VI

DECLARACAO

Declaro para comprovagio junto a Secretaria Municipal de Saude que NAO SOU PROPRIETARIO,
ADMINISTRADOR ou DIRIGENTE DE ENTIDADES OU SERVICOS CONTRATADOS OU
CONVENIADOS com o Sistema Unico de Sawde, responsabilizando-me penalmente, civilmente e

criminalmente na forma da lei.

Por ser verdade, firmo o presente.

Goiania, / /

Assinatura
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ANEXO VII

DECLARACAO

Declaro para fins de comprovagio junto a Secretaria Municipal de Saude que NAO EXERCO OUTRO
CARGO PUBLICO, conforme o disposto no artigo 37, incisos XVI e XVII, da Constituigio

Federal emvigor, responsabilizando-me penalmente, civilmente e criminalmente na forma da lei.

Por ser verdade, firmo o presente.

Goiania, / /

Assinatura
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ANEXO VIII

DECLARACAO

Declaro para fins de comprovagdo junto a Secretaria Municipal de Saude que EXERCO FUNCAO

PUBLICA, junto 4 , onde ocupo o cargo
de , € na carga horaria de horas semanais, com
admissdoem / / . Bem como, que
tenho ciéncia do teor do Edital de Chamamento Publico n° / , com

consequéncias administrativas: rescisdo contratual e multa; e criminais, tais como,crime de falsidade

ideologica, art. 299 do Codigo Penal.

Por ser verdade, firmo o presente.

Goiania, / /

Assinatura
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ANEXO IX

AUTODECLARACAO- GRUPO DE RISCO COVID-19

Eu, , inscrito (a) no CPF sob o

declaro que ndo me enquadro nos grupos de risco para COVID-

19 abaixo elencados, conforme “Recomendacdes de protecdo aos trabalhadores dos servigos de
saude no atendimento de COVID-19 e outras sindromes gripais” do Ministério da Saude:

1. Trabalhadores imunodeprimidos ou com doencas cronicas graves:

a. Imunosupressao associada a medicamentos como corticoide em uso prolongado,
quimioterapicos e inibidores de TNF-alfa;

b. Neoplasias;

c. HIV/Aids;

d. Doengas hematologicas graves, como anemia falciforme;

e. Cardiopatias graves ou descompensadas, como insuficiéncia cardiaca, infarto,
revascularizacgdo e arritmia;

f. Pneumopatias graves ou descompensadas, com dependéncia de oxigénio, asma
moderada ou grave, doeng¢a pulmonar obstrutiva cronica — DPOC e tuberculose;

g. Transtornos neuroldgicos e de desenvolvimento que possam comprometer a
funcdo respiratéria ou aumentar o risco de aspira¢do, como lesdo medular, acidente vascular
encefalico (AVE) e doengas neuromusculares;

h. Hepatopatias cronicas, como atrésia biliar, hepatites cronicas e cirrose;

1. Doencas renais cronicas em estagio avangado (graus 3, 4 e 5);

] Diabetes insulino-dependente.

2. Trabalhadoras Gestantes ou lactantes de criangas até 1 (um) ano de idade*.

*Fica na responsabilidade da contratada comunicar a Secretaria Municipal de Saiude sobre
estado de gravidez a qualquer momento do contrato.
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ANEXO X

DECLARACAO DE VERACIDADE E CONCORDANCIA

Declaro para todos os fins que as informacdes e documentos apresentados sdao
verdadeiros, bem como, que concordo com as clausulas estabelecidas no Edital de Credenciamento

n° / da Secretaria Municipal de Saude de Goiania.

Goiania, de de

Assinatura e carimbo
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ANEXO XI

DECLARACAO DE DISPONIBILIDADE E/OU COMPATIBILIDADE DE CARGA
HORARIA

Eu, )

inscrito(a) no CPF sob o n° )

DECLARO, para fins de comprovagdo junto a Secretaria Municipal de Saude, que POSSUO
DISPONIBILIDADE E/OU COMPATIBILIDADE DE CARGA HORARIA para trabalhar nesta

Secretaria, responsabilizando-me penalmente, civilmente e criminalmente na forma da lei.

Por ser verdade, firmo o presente.

Goiania, / /

Assinatura e carimbo
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ANEXO XII - ORIENTA(;C)ES PARA CADASTRO NA PLATAFORMA DE
PROCESSO ELETRONICO DIGITAL - PED E PROTOCOLO DE
DOCUMENTOS

Para acesso a plataforma de Processo Eletronico Digital — PED, o Proponente devera realizar
cadastro na referida plataforma, disponivel no portal do contribuinte da Prefeitura de Goiania,
no link https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx?

1. Preencher os dados solicitados ( CPF, Data de nascimento, Primeiro nome da Mae, Ultimo
nome da Mae, Nova Senha, Confirme a Nova Senha);

2. Ap6s confirmagdo, acessar o link https://www10.goiania.go.gov.br/Internet/Login.aspx? ,
digitar o usuario e senha e aguardar que serd direcionado automaticamente para o
Processo Eletronico Digital — PED;

3. Selecione o servi¢o: Credenciamento Saude;

4. Clicar em incluir processo;

5. Preencher todos os campos do Questionario e clicar em avangar;

6. Em seguida conferir os dados da Identificacao e clicar em avangar;

7. Anexar cada documento descrito no Anexo III deste Edital, em campo proprio, em formato
PDF e em seguida concluir;

OBSERVACOES:

Apds a conclusdo serd gerado um numero de Protocolo que sera utilizado para
acompanhamento do Processo de Credenciamento;

O cadastro obrigatoriamente devera ser em nome do Solicitante/Proponente;

Caso haja erro no ato de anexar os documentos, o Solicitante/Proponente devera retornar
ao inicio da abertura do Processo.
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