GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO
CASA CIVIL

Sao Paulo, de maio de 2015

CC-ATL n° 171/2015

Senhor 1° Secretario

Tendo em vista o disposto no artigo 20, inciso XVI,
da Constituicdo do Estado, venho transmitir a essa ilustre Assembleia, por in-
termédio de Vossa Exceléncia, manifestacdo a respeito da matéria relativa ao
Requerimento de Informacédo n® 70/2015, do Deputado Raul Marcelo.

Reitero a Vossa Exceléncia os protestos de minha alta
consideracao.

Edson Aparecido dos Santos
SECRETARIO - CHEFE DA CASA CIVIL

A Sua Exceléncia o Senhor Deputado Enio Tatto, 1° Secretdrio da Egrégia
Mesa da Assembleia Legislativa do Estado.



Governo do

éEst'aldo de S30 Paulo

SECRETARIA DE PLANEJAMENTO E GESTAO

Guabinete do Secretdario

CORREIO ELETRONICO DE 10/04/2014

INTERESSADO: Assessoria Técnico

| eqistativa - ATL

ASSUNTO: Requerimento de Informacao n°® 0070/2015

Despacho SPG/GS: n® 134/ 2015

Senhora Procuradora do Estado,

Trata-se do Requerimenta
Deputado Raul Marcelo, que requer
Piblico Estadual (IAMSPE).

de Informacgdao n® 0070/2015, de autoria do
nformacbes a respeito do Hospital do Servidor

Nos termos da manifestaco do Hospital do Servidor Publico Estadual -

IAMSPE, de fls. 07 a 53, gue acolho,
ATL, sugerindo dar conhecimento ao n
da Constituigao Estadual. "

Excelentissima Senhora
Doutora Anadil Abujabra Amorim

encaminhe-se a Assessoria Técnico-Legislativa —
bbre deputado, com base no artigo 20, inciso XVI

GSPG, em Z4% de abril de 2015.

§ A e i

MARCOS ANTONIO MONTEIRO

v

- _~Secretario de Estado

MD Procuradora do Estado —~ Assessora Chefe

Assessoria Técnico-Legislativa do
Estado de Sao Paulo

atidd-08

lagpf;?/

Vi
Ass . Par, '
/1
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Instituto de Assisténcia M
Chefi

Oficio “"S" N° 898/2015

Avenida lbirapuera, 981 &

dica ao Servidor POblico Estadual
de Gabinete
Vila Clementing - Cep: 04029000

o

Iamspe

S&o Paulo, 23 de abril de 2015

Referéncia: correio eletrénico de 10/04/2015

Interessado: Assessoria Técnico |

gislativa - ATL

Assunto: Requerimento de informa

Marcelo

Prezado Sr.

Em atencéo ao pedido de i

cio n° 70/2015 de autoria do Deputado Raul

nformacéo n° 70 do deputado Raul Marcelo, o

Instituto de Assisténcia Médica ao Sézrvédor Plblico Estadual (lamspe) esclarece que
0 seu orcamento anual em 2015 E de R$ 1.029.843.886,00, recursos que sao

utilizados no pagamento de servigos njédioos e hospitalares em todo o Estado,

conforme modelo de assisténcia de

dos servidores publicos estaduais e

A auséncia temporaria de

provocada pela decisdo unilater.
atendimento aos usuarios do lams

com o credenciamenio de novos ho

Esta previsto para publicacac

abril, 0 nome dos dois hospitais gt

credenciamento para Sorocaba publ

~

scentralizada que visa atender as necessidades

seus dependentes.

atendimento hospitalar local em Sorocaba foi

a] do Hospital Samaritano de suspender o

pi, problema que sera resolvido em curto prazo

spitais no municipio.

y iem Diario Oficial do Estado, edigao do dia 24 de
¢ atenderam 0s requisitos exigidos no edital de

icado pelo lamspe.

Com um investimento mensalide R$ 500 mil, o edital foi uma das providéncias

para meifhorar a assisténcia na ci

Socorro realizado pela Clemeso Ci

ivith

"Prevenir Tamspe: evite fumar;

w

dade, que ja conta com um servico de Pronto
nicas Sorocaba, localizada na Avenida Juscelino

be vocd fuma procure ajuda médica para parar.”
Wiv.iamspe.sp.gov.br
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Kubitscheck de Oliveira, 700, Cent
credenciamento é a analise da da
assinatura do contrato. A previsao

comece ainda em maio.

O orcamento do lamspe en

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Pliblico Estadual
Chefia de Gabinete
Avenida Ibirapuera, 981 ¢

famspe

Vita Clementing - Cep: 04029-000

@, Sorocaba. O passo seguinte no processo de
cumentacéo e oficializagao da habilitagdo com

& que o atendimento hospitalar em Sorocaba

112014 foi de R$ 1.087.605.661,00. O Instituto

recolheu em 2014 R3S 791.531.80£3,§52 em contribuictes de servidores e também

recebeu R$ 277.932.968.47, inclyi

Governo do Estado. No mesmo a

para pagamento de servigos na red:

de Sorocaba.

O Programa de Modernizagat
atendimento médico em todo o Esta
clinicas, médicos e laboratorios de &
projetos para construgdo de unidads
Estadual.

Destaque-se gque o vultoso g:
hospitais proprios traria menos beng
hospitais utilizado hoje. Além do iny
também em aumento de despesas ¢

dos gastos com custeio.

lindo investimentos, em aporte financeiro do
ia, o Instituto desembolsou R$ 318.944.928,79
ie sendo R$ 5.158.581,42 apenas no municipio

0/do lamspe vem desde 2008 ampliando o
do por meio do credenciamento de hospitais,
nalises clinicas e de imagem e néo contempla

26 proprias além do Hospital do Servidor Plblico

a8t0 financeiro com a construcao de outros

efiicios que o sistema de credenciamento de

H

@Estimento de alto custo, a construcao implica
6m aquisicdo de equipamento e mobiliario além

Em atendimento ao pedido dak copias de contratos celebrados entre os

lamspe e as empresas de prestagéc

> de servico de saude, encaminhamos,

acompanhado da relagdo de todos oéa prestadores de servicos de saude em

Sorocaba, copias de contratos-pad

consulicrios, laboratorios de analisa

independentemente do prest

mesmo, sé mudando valor, periodic
ML

ra0 utilizados no credenciamento de méd icos,

s clinicas, labaoratorios de imagem e hospitais.

ador credenciado, o contrato utilizado é o

idade e data de assinatura. No caso dos médicos

"Prevenir Iamspe: evite fumar! $e vocé fuma procure ajuda médica para parar.”

W

wiv.iamspe.sp.gov.br
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Instituto de Assisténcia M
Chefi
Avenida Ibirapuera, 981

credenciados, ndo ha valor ho contra

medico por R$ 53 por atendimento f
corrente do médico e condizente cor
praticado pelo mercado. No caso do

a informac¢éo do valor do contrato.

Por questao de economicidad
valores pagos pelo lamspe por apro
médicos diferentes, esta disponivel
acessada pelo icone lamspe, segulic

usada para todos os confratos mant

Sendo o que hos cabia informar, ate

Ao Senhor

Luiz Antonio Gomes Pinto
Assessor Parlamentar - Secretaria ¢
Alameda Jau, 389 - Jd. Paulista
Séao Paulo-8SP - CEP 01420-000

Mifts

“Prevenir lamspe: evite furmar
w

edica ao Servidor Pablico Estadual

a de Gabinete
Vila Clementino - Cep: 04029-000

Iamspe

o de credenciamento. O lamspe remunera o

eito, valor depositado diretamente na conta

n o patamar pago por consufta ambulatorial

s outros prestadores, segue junto a cada home

¢, informamos que a Tabela lamspe, que traz os
xéimadamente 6 (seis) mil procedimentos

ngﬁo site www. iamspe.sp.gov.br e pode ser

io pelo icone tabelas e manuais. A tabela e

idos pelo Instituto, inclusive em Sorocaba.

ﬁlciosamente

e Planejamento e Gestéo

’”

Se vocé furma procure ajuda médica para parar,

ww.iamspe.sp.gov.br
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| BASE MENSAL

MUNICIRPIO ENTIDADE ATUAL ATENDIMENTO
SORDCASA INSTITUTC DE CRTOPEDIA DA PALMA 10.000,00 | FISIOTERAPIA
SOROCABA CLIMESQ - CLINICAS MEDICAS SOROCASA 54 LTDA 120.000,00 | PRONTO SOCORRD
SOROCABA LASOTMED Anghses Chrucas /5 Ltda - €82 40.000.00 | ANALISES CLINICAS
SORCCABA TOP IMAGEM PMediting Diagnosucs 575 Lida - EpP 40.00C.00 | ANALISES CLINICAS
SORQCARA TOP IVASEM Medicing Diagndstica S/ Lida - £9P 30,000,060 | RXKEUS
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ANEXC IV

MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO ~ Poessoa Juridica

CREDENCIAMENTO IAMSPE N2 012 /2014

CREDENCIANTE: INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR
PUBLICO ESTADUAL (IAMSPE), autarquia estadual criada pela Lei Estadual n®
9323/66, regida pelo Decreto-Lei n* 257/70, inscrita no CNPJ, sob n?
60.747.318/0001-62,com sede a Avenida Ibirapuera n® 981, Vila Clementine ~ Séo
Paulo, CEP 04029-000, representado por seu Superintendonte Dr. Latif Abrdo
Junior, portador de cédula de identidade RG n® 7190316-1 SSP/SP, no uso de sua
comipeléncia conferida pelo Decreto de 26 de fevereiro de 2008, publicado no Diario
Oflicial do Estado de Sao Paulo em 27 de fevereiro de 2008, através do qual foi
nomeado Superintendente do Institto de Assistdncia Médica ao Servider Pablico
Lstadual - IAMSPE, doravante designado simplesmente IAMSPE.

CREDENCIADO(A): s M8CHO
no GNPJ sob n? N JONESW®
credenciado  através da  Ala de Habilitagdo publicada no D.O.E. em
., com sede a Rua/Av

N Bawe  Municipio de _ . Estado
de Sdo Paulo, neste ato representado por seu(s) diretor{es)
e . porlador{es} do CPF n* ¢ RG n®

e . TBSPECHIVAMeNte, doravante  designado  simplesmente
CREDENCIADO, tem entre si justo o acordadio o presente contrato de prestagio de
seivicos médicos, na forma da Lei n® B666 de 21 de junho de 1993 e demais normas
reguiamentares aplicdveis a espécie, 18m entre si justo e acordado o que segue, que
reciprocamente outorgam e aceitam, a saber:

t - Constitui objeto do presente Termo de Credenciamento a prestaciio de sewigos

de Assisténcia & Satide - para atendimento em Consultorios ou Clinicas, em regime

ambulatorial, nas especialidades abaixo descritas, objeto do credenciamento

realizado através do Edital de Credenciamento n® 012/2014, publicado no D.OE. em
/ / .

2- O(A) CREDENCIADO{A} obriga-se a: prestar 0s servigos na(s) especialidade(s)
de ) . _

na quantidade minima fixada de e consultas/imés, no
Enderego . s 11O Munieipio
hao cabendo ac IAMSPE nenhum pagamento a qualquer titulo, exceto o relativo a
efetiva prestagio dos servicos.

3-_ Dar atendimento & quantidade minima fixada previamente pelo DECAMAAMSPE,
hao havendo quantidade maxima fixada.
2

L
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4 - O praze de vigéncia do presente Termo € de 30 {trinta) meses, a contar da dala
deo sua assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos perfodes até o
limite de GO (sessenia) meses.

5 - Para fodos os eleitos legais e juridicos, as partes dao ao presente Termo de
sredenciamento o valor total correspondente a  quantidade de  consullas
cletivamonte realizadas multiplicado pelo valor unitério fixado por consulla na Tabela

JAMSPE, apurando-se o valor final de cada més.

5.1. Os servigos preslados pelos credenciados serdio remunerados por consulla
realizada, de acordo com os valores constantes da TABELA IAMSPE/2014,
autorizada pela Portaria IAMSPE 19/2014, de 16/04/2014 ¢ alleragbes posteriores.

Paragrafo Unico: O valor fixado para a remuneracao serd revisto moneltariamente
quando da atualizagao da Tabela IAMSPE, nas termos do inciso Vil do arligo 34 do
Decreto n® 52,474, de 25/06/1970.

5.2 Nos valores das consultas das especialidades descritas abaixo estdo inclusos 0s
sequintes procedimentos:

-Ginecologia: Coleta de Citologia oncotica cervical (Papanicolau)

-Cardiologia: Eletrocardiograma (ECQ)

-Ollalimologia: Fundoscopia; lonometria; adaptagdo de lenle de contato; exame do
motilidade ocudar; inspecao de palpebra; senso cromético

-Olorrinolaringologia: retirada de corpo estranho

5.3. [ vedada a cobranga de nova consulta médica ao mesmo paciente, em prazo
inferior a 30 dias, pelo mesmo profissional, sem justificativa médica adequada.

54, As normas reguladoras da prestagde de servigos ¢ cobrangas estdo
disponiveis para consuita no “"Manual do Prestador®, publicado no sitio
WRW TS ML BP0V, B,

5.5, A despesa com a execugio do presente Credenciamento onerara 0s recursos
consighados na atividade 10.302.4408.4.107.0000, UG 442101, fonte de recursos
001.001.001 e elemento 338039, Empenho orcamentdrion®t

6 - Os servigos contratados por este Termo serdo pagos mensalmente, no prazo de
30 (tinta) dias, contados da data da apresentagiéo da Nota Fiscal de Servicos
acompanhados do relatorio demonstrativo dos servigos prestados, do primeiro ao
quinto dia it subseqlente ao més da presitacdo dos servigos. A medicio serd
eletuada de acordo com o ndmero de atendimenlos, tendo como referéncia o valér
acima e a quantidade de atendimentos eletivamente realizados.
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6.1. Para consecucfio dos pagamentos serdo exigidas comprovagdes de
regularidade junto ao FGTS e CND junto ao INSS ou, para efetivagio do pagamento
0 credenciado deverd demonstrar situagao regular no cumprimento dos encargos
sociais ¢ tributarios exigidos por Lei,

7 - O pagamento relativo ao valor previsto no item 6 serd efetuado mediante crédito
em conda corrente do Banco do Brasil S/A, em nome da pessoa juridica, devendo ser
informados os dados da mesma ne momemnto da assinatura do Termo de

Credenciamento.

8- O(A) CREDENCIADO(A) devera manter, durante toda a vigéncia deste Termo, as
condigbes de habilitagdo exigidas para a sua celobragéo;

9- E de exclusiva responsabifidade e integral DO(A) CREDENCIADO(A) a utilizagao
de pessoal para a execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos encargos
trabalhistas, previdencidrios, sociais e fiscais resultantes de vinculo empregaticio e

COMerciais;

10- A rescisao deste Termo podera se dar nas seguintes hipéteses:

10.1 - Por razdes devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou
conhecidas apoés o juigamento, que importem comprometimento da sua capacidade
juridica, técnica e fiscal ou de sua postura profissional, ou que fira o padrdo &ico ou

operacional do trabalho, sem que caiba qualquer direito a indonizagéo,
compensagio ou reembolso.

10.2 - Nas hipoleses previstas no art. 78 da Lei n.* 8.666/93

10.3 - Quando o prestador nédo apresentar demanda de atendimento no prazo de 12
{doze) meses.

10.4 - A pedido, em qualquer tempo, desde que seja requerido com antecedéncia
minima de 30 (rinta) dias,

Paragrafo Unico: Nestas hipoleses, fica assegurade ao credenciado o direito ao
conlraditorio, sendo avaliadas suas razdes pela Comisséo de Credenciamento, que
opinaré em 05 (cinco) dias dtcis e submeterd ao Superintendente, para tomada de
deciséo.

11. OBRIGA-SE O(A) CREDENCIADO(A)

t1.1 - Lxecular os servigos nas condiges estipuladas neste Cdital, observando-se
os pardmetros de boa téenica e as normas legais aplicdveis.
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11.2 - Manter lodas as condigbes de habilitagdo e de qualificacéo técnica exigidas
para o credencianiento.

Eamespe

11.3 - Comunicar o IAMSPE, por escrito ¢ com antecedéncia minima de 02 (dois)
dias {eis, os motivos de ordem téenica que impossibilitem a execugdo dos servigos
ou quando verilicar condictes inadequadas ou a iminéncia de fatos que possam
prejudicar a perfeita prestagéo dos servigos,

t14 - Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos  servigos
contratados.

1.5 - Executar diretamente 0s servigos contratados, sem transferdncia de
responsabilidade ou sub-contratago.

1.6 - Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre
Qualquer assunto de interesse do IAMSPE ou de terceiros de que tomar
conhecimento em razédo da execugio dos servigos.

11.7 - Prestar prontamente todos os esclarecimentos que forem solicitados elo
IAMSPL, cujas reclamagdes se obrigam a atender. :

11.8 ~ O preenchimento do Formulario para retirada de medicamento de alto
custo (Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica — Laudo de
solicllagiio, avaliagiio e autorizagio de medicamento(s) do SUS - Sistema
Unico de Sadde) ¢ de responsabilidade do credenciado. O mesmo devera ser
impresso e fornecido pelo credenciado ao paciente. Devem ser preenchidos
obrigatoriamente dos campos 01 ao 17, principalinente os referentes ao peso
{campo 05) e altura (campo 06), O formulério pode ser obtido no enderego:
Dt/ /wwwsaude.spogoy. b/ resources /ses/ nertil/ gestoy/ asgistencin-
farmm*eu'tk:&-}!rm;adic_e'inmnlox--clg«;wrzmnnomznt:es~-r$g3~ax;5isst¢3ncim
farmaceutica/medicamentos-do-componente-especializado-da-assistencin-
farmaceuticazime. formulario_impressag 16 12 11.pdf

12. OBRIGA-SE O IAMSPE

12.1 - Subsidiar, por intermédio do Deparlamento de Convénios e Assisténca
Médica - DECAM, as agbos exigidas dos profissionais e ou instituicous
credenciados, formecendo diretiizes, bases legais, modelos, formularios e todos os
instrumentos necessarios ac desenvolvimento das agdes;

12.2 - Realizar reunides de orientagiio visando ao incremento na qualidade das
agoes e a resolugo de pendéneias efou eventuais conflitos na relagdc do
prolissional e ou instituicéio credenciados:;

12.3 - Manter equipe de Coordenacio Técnica disponivel em hordvio comercial para
alender aos profissionais e as instituicdes no  esclarecimento de dividas ¢
fornecimento de orientagéo, nos casos quo assim o requeiram.
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12.4 - Realizar 0s pagamentos nos prazos e condigdes estabelecidas no Termo de
Credenciamento.

13 ~ Na hipotese de descumprimento das obrigagdes pela CREDENCIADO(A), este
estard sujeito s sangdes previstas nos artigos 87 da lLei Federal 8.666/93 e
alteragbes posteriores c.c. Resolugdo SGP n® 13, de 05.10.2007 — ANEXO V do
edital.

{4 - Por meio da assinatura do termo de credenciamento o interessado auloriza o
IAMSPE a divulgar seu nhome, especialidade & qual esta credenciado e enderego de
atendimento, por meio de publicagio impressa ou através de meio eletrdnico
disponibilizado pelo  Portal  IAMSPE, enquanto  perdurar a  vigéncla do
credenciamento.

15 - Fica eleito o foro da Comarca sede do Municipio de Sao Paulo para dirimir as
dlvidas oriundas deste termo, quando nao solvidas administrativamente.

16 - I por estarem justos e acordados, assinam o presente Termo em 02 vias de
igual teor, a saber: (1) processo de credenciamente; (2) credenciado.

Sao Paulg, de de20
PELO IAMSPE:
CREDENCIADO(A):
TESTEMUNHAS:
NOME NOME
RG RG
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MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO -- Pessoa Fisica

CREDENCIAMENTO IAMSPE N2 012 /2014

CREDENCIANTE: INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AQO SERVIDOR
PUBLICO ESTADUAL (IAMSPE), awtarquia estadual criada pela Lei Estadual n®
9323/66, regida pelo Decreto-Lei n® 257/70, inscrita no CNPJ, sob n?
60.747.318/0001-62,com sede & Avenida tirapuera n® 981, Vila Clementino - 8éo
Paulo, CEP 04029-000, representado por seu Superintendente Dr. Latif Abrio
Junior, portador de cédula de identidade RG 2 7190316-1 SSP/SP, no uso de sua
competéneia conlferida pelo Decreto de 26 de fevereiro de 2008, publicado no Diario
Oficial do Estado de Sdo Paulo em 27 de fevereiro de 2008, através do qual foi
nomeado Supetintendente do Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Publico
Esladual ~ IAMSPE, doravante designado simplesmente IAMSPE,

CREDENCIADO{A): Jinscritc no CRM/SP
sobn® . portador do CPF n® e
RG. n®? o , credenciado através da Ata de %iabmiagao
publicada no D.OE. em e, doravanie designado simplesmente

CREDENCIADO, tem entre si justo e acordado 0 presente contrato de prestacéo de
servigos médicos, na forma da Lei n® 8666 de 21 de junho de 1993 e demais normas
regulamentares aplicaveis & espécie, ©m entre si justo e acordado o que segue, que
reciprocamente oulorgam e aceitam, a saber:

1t - Conslitui objeto do presente Termo de Credenciamento a prestacio de servigas
de Assisténcia a Saude - para atendimento em Consulidrios ou Clinicas, em regiirie
ambulalorial, nas especialidades abaixo desciitas, objeto de credenciamento
realizado através do Edital de Credenciamento n® 012/2014, publicado no D.O.E am

[/

2- O(A} CREDENCIADO(A) obriga-se a: prestar os servigos na(s) especialidade(s)

de ..o hagquantidade minima fixadade =
(onsttilds/mes no Endereco
no  Municipio ‘nao cabendo ao [AMSPE nenhum

pagamento a qualquer tltUlO‘ excelo o relativo A efetiva preslacdo dos servigos.

3- Dar atendimento a quantidade minima fixada previamente pelo DECAM/IAMSPE,
nao havendo quantidade maxima fixada.
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4 - O prazo de vigéneia do presenle Termo é de 30 (trinta) meses, a contar da dala
de sua assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos até o
limite de 60 (sessenta) meses.

5 - Para todos os cfeitos legais e juridicos, as partes ddo ao presente Termo de
Credenciamento o valor total comespondente & quantidade de consultas
eletivamente realizadas multiplicado pelo valor unitério fixado por consulta na Tabela
IAMSPE, apurando-se o valor final de cada més,

5.1. Os servigos prestados pelos credenciados serdio remunerados por consulta
realizada, de acordo com os valores constantes da TABELA JAMSPE/2014,
auvlorizada pela Porlaria IAMSPE 19/2014, de 16/04/2014 e alleragbes posteriores.

Paragrato Unico: Q valor fixade para a remyneracaoe serd revisto monetariamente
quando da atualizagéio da Tabela IAMSPE, nos termos do inciso VIl do artigo 34 do
Decreto n° 52,474, de 25/06/1970. :

5.2 Nos valores das consultas das especialidades descritas abaixo estao inclusos os
seguintes procedimentos:

-Ginecologia: Coleta de Gitologia oncdtica cervical (Papanicolau)
-Cardiologia: Cletrocardiograma (ECG)

-Oltalimologia: Fundoscopia; tonometria; adaptacéo de lerte de contato; exame de
motilidade ocular; inspegéo de palpebra; senso cromatico

-Otortinolaringologia: retirada de corpo estranho

bd Iz vedada a cobranga de nova consulta médica ac mesme paciente, em prazo
inferior a 30 dias, pelo mesmao profissional, sem justificativa médica adequada.

94.  As normas reguladoras da prestagio de sovigos ¢ cobrancas eslao
disponiveis para consulta no “Manual do Prestador”, publicado no  sitio
WWW IS0 S1,.G0v. DI

5.5, ‘ A despesa com a exccugdo do presente Credenciamento onerard os recursos
consighados na alividade 10.302.4408.4.107.0000, UG 442101, fonte de recursos
001.001.001 e elemento 339036, Empenho orgamentarion®

G - Os servigos contratados por este Termo seréo pagos mensalmente, no prazo de
30 {trinfa) dias, contados da dala da apresentagao do Recibo de Prestacio de
Sewvigos acompanhados de relatéric demonstrativo dos servigos prestados, do
primeiro a0 quinto dia Ot subseqiiente ao més da prestagdo dos servigos. A
mediciio serd ofetuada de acordo com o ntmero de atendimentos, tendo como
referéncia o valor acima e a quantidade de atendimentos efetivamente realizados.
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6.1. Para consecugido dos pagamentos serdo exigidas comprovagbes de
regularidade junto ao FGTS e CND juto ac INSS ou, para efelivag@o do pagamento
o credenciado devera demonstrar situagdo reguiar no cumprimento dos encargos
sociais e tributdrios exigidos por Les.

7 - O pagamento relativo ao valor previsto no item 6 sera efetuado mediante crédito

em conta corrente do Banco do Brasil 8/A, em nome da pessoa fisica, devendo ser
informados 0s dados da mesma no momento da assinatura do Termo de

Credenciamento.

8- O(A) CREDENCIADO(A) devera manter, durante toda a vigéncia deste Termo, as
condigdes de habilitagao exigidas para a sua celebracéo,

9- {* de exclusiva responsabilidade e integral DO{A) CREDENCIADO(A) a utilizagéo
de pessoal para a execucdo dos respeclivos procedimentos, incluidos encargos
trabathistas, previdenciarios, sociais e fiscais resultantes de vinculo empregaticio e
comerciais;

10- A rescisdo deste Termo poderd se dar nas seguintes hipdteses:

10.1 - Por razdes devidamente fundamentadas em f{alos supervenientes ou
conhecidas apds o julgamento, que importem comprometimento da sua capacidade
juridica, téenica e fiscal ou de sua postura profissional, ou que fira 0 padrao ético ou
operacional do trabalho, sem que caiba qualquer direito a indenizagho,

compensagio ou resmbolso.
10.2 - Nas hipdteses previstas no ari. 78 da Lei n.® 8.666/93

10.3 - Quando o prestador ndo apresentar demanda de atendimento no prazo de 12
{doze) meses,

10.4 - A pedido, em qualquer tempo, desde que seja requerido com antecodéneia
minima de 30 (trinta) dias.

Paragrafo Unico: Nestas hipoleses, fica assegurado ao credenciado o direito ao
conlraditorio, sendo avaliadas suas razdes pela Comissio de Credenciamenlo, que
opinara em 05 (cinco) dias (teis e submelerd ao Superintendente, para tomada de
decisiio,

11. OBRIGA-SE O(A) CREDENCIADO(A)

111 - Executar os servigos nas condigbes estipuladas neste kdital, observando-se
0s pardmetros de boa técnica e as normas legais aplicaveis.



CSECRETARIA DE PLANEJAMENTO & G[Eﬁ?‘f\(}m_

-It';s'st“ituta de Assisténcia Médica ao Servidor Pioblico Estadual 7

Decam - Departamanto de Convénles e Assisténcla Médica T e
Avenida Ihaaptiera, 981 - Vila Clemaenting - Cep: 04079 600 ramspe

i

3

PROCESSO N°. 000000/0000

1.2 - Manter todas as condigdes de habilitagiio e de qualificagio téonica exigidas
para o credenciamento.

11.3 - Comunicar o IAMSPL, por escrito ¢ com antecedéncia minima de 02 (dois)
dias uteis, 0s motivos de ordem técnica que impossibilitem a execugdo dos services
ou quando verificar condigbes inadequadas ou a imindncia de fatos que possam
prejudicar a perfeila prestagao dos servigos.

t1.4 - Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos services
contratados. ;

11.5 - Execular direlamenle os seorvigos conlratados, sem transteréncia de
responsabilidade ou sub-contralagao.

11.6 - Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre
qualquer assunto de interesse do JAMSPE ou de terceiros de que lomar
conhecimento em razdo da execugio dos servigos.

11.7 - Prestar prontamente todos os esclarecimentos que forem solicitados eio
IAMSPE, cujas rectamagdes se obrigam a atender,

11.8 — O preenchimento do Formulario para retirada de medicamento de alto
custo (Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica - Laudo de
solicitagéio, avaliagiio e autorizagdo de medicamento(s) do SUS - Sistema
Unico de Satide) é de responsabilidade do credenciado. O mesmo devera ser
impresso e fornecido pele credenciado ao paciente. Devem ser preenchidos
obrigatoriamente dos campos 01 ao 17, principalmente os referentes ao peso
(campo 05} e altwra (campo 06). O formulario pode ser obtido no endereco:
hltil‘://WWWJ;?GU&Q..‘;D.QQV,lJ_i’/r{.‘:ﬁ(,}u{‘(;f_:_s;fﬁ(‘-s/1.‘1_(:1_’f5l/u&:ﬂ‘.()!‘fi)éﬁiﬁsfﬁ{&:n{ﬂﬂ-
farmaceutica/mediciumentos-tdos-compoenontes-da-nssistencin-
farmaceutica/medicamentos-do-componente-aspecializado-da-assistencia-
Aaomaceutica/Zime formulario hmpressae 16 12 11,pdf

12. OBRIGA-SE O IAMSPE

12,1 - Subsidiar, por intermédio do Departamento de Convénics e Assisténcia
Médica - DECAM, as acbes exigidas dos profissionais e ou instituighes
credenciados, tornecendo diretrizes, bases legais, modelos, formuldrios o iodos os
instrumentos necessarios ao desenvolvimento das acées,

12.2 - Realizar reunides de orientacdo visando ao incremento na qualidade dus
acbes ¢ & resolugdo de pendéncias efou eventuais conflitos na relagdio o
profissional e ou instiluigdo credenciados; '
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12.3 - Manter equipe de Coordenagio Tecnica disponivel em horéario comercial para
alender aos profissionais e as instituighbes no esclarccimento de duvidas e
fornecimento de orientagao, Nos casos gue assim o requeiram.

12.4 - Realizar os pagamentos nos prazos e condigbes estabelecidas no Termo de
Credenciamento.

13 - Na hipdtese de descumprimento das obrigagoes peta CREDENCIADO{A), este
estard sujeito as sangbes previstas nos arligos 87 da Lei Federai 8.666/93 o
alleragbes posteriores c.c. Hesolugdo SGP n® 13, de 05.10.2007 -~ ANEXO V do
edital.

f4 - Por meio da assinatra do termo de credenciamento 0 inleressado autoriza o
INMSPE a divulgar seu nome, especialidade & qual esta credenciado e endereco de
atendimento, por meio de publicagéo impressa ou alravés de meio eletrénico
disponibilizado  pelo  Portal  IAMSPE, enguanto  perdurar  a  vigéncia  do
credenciamento.

15 - Fica eleito o foro da Comarca sede do Municipio de Séo Paulo para dirimir as
duvidas oriundas deste termo, quando ndo solvidas administrativamente.

16 - Iz por estarem justos e acordados, assinam o presente Termo em 02 vias de
igual teor, a saber: (1) processo de credenciamento; (2) credenciado. ‘

Sao Paulo, __ de de 20
PELO IAMSPE;
CREDENCIADO{A):
TESTEMUNHAS:
NOME NOME
RG RG
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ANEXO il
MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO :

TERMO DE CREDENCIAMENTO DECAM/IAMSPE N° /2015

PARTES J

CREDENCIANTE: INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR PUBLICO
ESTADUAL (IAMSPE), autarquia estadual criada pela Lei Estadual n® 9323/66, regida
pelo Decreto-Lei n® 257/70, inscrita no CNPJ sob n° 60.747.318/0001-62, com sede a
Avenida [birapuera n® 981, Vila Clementino — Sdo Paulo, CEP 04029-000, representado
por seu Superintendente Dr. Latif Abrao Junior, portador de cédula de identidade RG n°
7190316-1 SSP/SP, no uso de suas competéncias legalmente conferidas como
Superintendente do Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Publico Estadual —
INMSPE, doravante designado simplesmente IAMSPE,

O(A) CREDENCIADO(A): ., inscrito no CNPJ sob
ne. CNES n° .. credenciado atraves do Edital de
Credenciamento  publicado no  DOE  de . com sede @
o , Bairro. ,  Municipic de Sorocaba, CEP:
... bkstado de Sado Paulo, neste alo representado  por

, hacionalidade , estado civil

..+ profissao RG , CPF

i, doravante designados snnpiesmente CREDENCIADO(A), tem
entre si justo e ‘acordado o presenie contrato de prestacéio de servicos medicos, na
forma da lei Federal n® 8.666 de 21 de junho de 1993 e demais normas
regulamentares aplicaveis & espécie, tém entre si justo e acordado o que segue, que

reciprocamente outorgam e aceitam, a saber:

O CREDENCIADO(A) obriga-se a prestar os servigos médicos hospitalares; conforme
estabelecido no Edital de Credenciamento n® _ /2015, publicado no DOE de
112015, no Municipio de SOROCABAISP, cujo inteiro teor fica, desde ja, fazendo

pa:t(, integrante deste contrato, obrigando as partes entre si, naqueles termos.

RECURSOS ORCAMENTARIOS f‘

A despesa com a execugiio do presente Credenciamento onerara a conta dos recursos
consignados no Programa de Trabatho n° ¢ na natureza de

23



Processo n"H?O?;ZBIDE) N
SECRETARIA DE PLANEJAMENTO E GESTAQ

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Piblico Estadual
Gecam - Departinento do Convénios o Assisténclia Médica

‘E«ﬁ Wﬁgﬁﬁ Avenida tbirapucra, 981 - Vila Clementing - Cep: 04029-000
despesa_____ vinculado a reserva de recursos regional n® . tendo sido
emitida a Nota de Empenho n° , de ! / , ho valor

eslimativo de R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais).

Para os exercicios financeiros seguintes, até o término da vigéncia deste instrumento,
as despesas correréo a conta das dotagdes orcamentarias préprias, extraindo-se, para
tanto, a respectiva Nota de Empenho.

CONDIGOES PARA A PRESTACAO DOS SERVIGOS ‘j

1 - Constitui objeto do presente Termo de Credenciamento a prestacéo de servigos de
Assisléncia & Saude em regime hospitalar, compreendendo atendimento eletivo e de
trgéncia e emergéncia, nas areas basicas através de consultas, exames
complementares e procedimentos, conforme estabelecido nos termos do Edital de
Credenciamento n® _ /2015, publicado em DOE de __/__ /2015, cujo inteiro teor é parte

inlegrante deste contrato de credenciamento, assim como a declaracao de habilitacao
e credenciamento do(da) O(A) CREDENCIADO(A), publicada no DOE de _/ /20185,

A assinatura deste Termo de Credenciamento formalizara contratacao entre as partes,
obrigando-se entre si conforme seus termos, especificamente quanto ao objeto
contratual, as condiges gerais de prestacdo de setvigos, condiges abjetivas e
subjelivas de participagdo, contratagéo e de execucéo da prestacao de servicos em
comento,

2- O(A) CREDENCIADO(A) obriga-se a prestar os servigos conforme estabelecido no
objeto de credenciamento e declaragdo de habilitagao publicada no DOE de
/12015, ora declarada em forma de APENDICE a este Termo de Credenciamento,
respeitados os limites orgamentarios, ndo cabendo ao IAMSPE nenhum outro
pagamento sobre procedimentos realizados & margem de tais parametros, a qualquer
titulo.

3 - O prazo de vigéncia do presente Termo é de 12 (doze) meses, a contar da data de
sua assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos até o limite
de 60 (sessenta) meses.,

4 - Para todos os efeitos legais e juridicos, as partes ddo ao presente Termo de
Credenciamento o valor correspondente a somatéria de todos os itens constantes no
rol de procedimentos para os quais of(a) credenciado(a) foi declarado habilitado,
competindo ao IAMSPE a apuraciio ao final de cada més do valor correspondente a
multiplicacéo do valor unitario de cada procedimento pelo nimero de procedimentos
efetivamente realizados, onerando a reserva de recursos acima indicada para a regido
correspondente ao local onde os Servigos estdo sendo realizados, observados os
subitens 6.1.2 ¢ 6.1.2.1 do Edital. |

§1% O(A) CREDENCIADO(A) declara-se ciente e plenamente concorde com o inteiro
teor dos procedimentos e pregos praticados pela TABELA IAMSPE, autorizada pela
Portaria IAMSPE N° 40, de 27/12/2012 e alteracbes posteriores, desde ja obrigando as
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partes entre si a respeito do teor dessa norma.

§2° O valor fixado para a remuneragdo sera reajustade monetariamente quando da
atualizagdo da Tabela IAMSPE, nos termos do inciso VI, do artigo 34, do Decreto n®
62.474, de 25/06/1970, c/c as disposi¢cbes da Portaria IAMSPE n® 34 de 09 de
Setembro de 2009 que fixa o més de agosto de cada exercicio como data-base para

reajusie da Tahela IAMSPE.

4.1.  As normas reguladoras da prestacdo de servigos e cobrangas estdo
disponiveis para consulta no "Manual do Prestador’, publicado no sitio
www.iamspe.sp.gov.br, declarando o{a) credenciado(a) expressa ciéncia e
integral concordancia com seu inteiro teor.

6 - Os servigos contratados por este Ternmo serdo pagos mensalmente, no prazo de 30
(trinta) dias, contados da data da apresentacdo da Nota Fiscal de Servigos,
acompanhada de refatdrio demonstrativo dos servigos prestados, no primeiro dia il
subsequente ao més da prestagédo dos servigos. A referida documentagao devera ser
entregue a Av, Ibirapuera, 981, 5° andar - Departamento de Convénios.

8.1, Para a habilitagdo aos pagamentos surgidos por servigos prestados sera
exigida a prévia comprovagdo de regularidade junto ao FGTS e CND junto ao
INSS ou, para efetivagdo do pagamento o credenciado deverd demonstrar
situagdo regular no cumprimento dos encargos sociais e fributarios exigidos por

Lei.

6 - O pagamento relativo ao valor previsto no item 5 sera efetuado mediante credito em
conta corrente do Banco do Brasil S/A, em nome da pessoa juridica, devehdo ser
informados os dados da mesma no momento da assinatira do Termo de

Credenciamento.

7~ O(A) CREDENCIADO(A) devera manter, durante toda a vigéncia deste Termo, as
condigbes de habilitag@o exigidas para a sua celebracgéo;

8 - £ de exclusiva responsabilidade e integral DO(A) CREDENCIADO{A) a utilizagéo
de pessoal para a execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais e fiscais resultantes de vinculo empregaticio e

comerciais,
9 - DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO:

9.1 - O IAMSPE podera a qualquer tempo promover o descredenciamento por
razées devidamenle fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidas,
que importem comprometimento da sua capacidade juridica, técnica, fiscal ou da
postura profissional, ou ainda que fira o padrao ético ou operacional do trabalho,

]
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sem due caiba ao credenciado qualquer direito a indenizagéo, compensagao ou
reembolso, seja a que titulo for.

0.2 - Sera descredenciado agquele também que durante a vigéncia do Termo de
Credenciamento, infringir as condigdes iniciais de habilitacdo afetas & vigilancia
sanitaria, assim constatada através da “Comissdo de Credenciamento Hospitalar
do IAMSPE" ou funcionario{(s) designado(s). :

9.3 O(A) CREDENCIADO(A) deverd dar o livie acesso em quaisquer instalagbes do
estabelecimento, aos acima indicados, devidamente designados e
apresentados, por escrito, constituindo inexecucdo contratual impedir ou

dificultar a inspegao.

9.4 - No caso de descredenciamento previsto no art. 77, da Lei Federal n® 8,666/93,
O(A) CREDENCIADO(A) reconhece os direitos  DO(A) CREDENCIANTE
estabelecidos no inciso X, do art. 55, do mesmo dispositivo legal.

9.5 Tambeém poderdo ser descredenciados nas hipdteses previstas no art. 78, da Lei
Federal n.° 8.666/93, incidindo, inclusive, as disposicdes da Resolugdo SGP n®
13 de 05/10/07(ANEXO IV) concernente as penalidades administrativas.

9.6 O(AY CREDENCIADO(A) podera solicitar 0 seu descredenciamento a qualquer
tempo, desde que requerido com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias,
garantindo a continuidade de atendimentos aos internados pertencentes a rede

de atendimento do IAMSPE.

97 A hipdlese nos itens 9.1 e 9.2 referidos, fica assegurado AO(A)
CREDENCIADO{A) o direito ao contraditério, sendo avaliadas suas razdes pela
“‘Comissdo de Credenciamento Hospitalar do IAMSPE”, que opinara em 05
(cinco) dias Uteis e a submetera ao Superintendente, para tomada de decisao.

10. DOS DEVERES DO CREDENCIADO
10.1 Sem prejuizos de outras obrigagbes afetas & prestagdo dos servigos ja
eslabelecidas neste edital, ao credenciado competira:

10.1.1 Executar os servigos nas condigbes estipuladas neste Edital, observando-se os
parametios de boa técnica e as normas legais aplicaveis. :

10.1.2 Manter todas as condigdes de habilitacdo e de qualificacéo técnica exigidas para
o credenciamento, durante todo o periodo em que se mantiver credenciado.

10.1.2.1 O IAMSPE podera a qualguer momento solicitar a apresentacdo de

documentos que venham a comprovar tais condi¢des, podendo-se suspender
quarsquer pagamentos em caso de desobediéncia a tal solicitagéo.

20



Processo n® 10723109 - Fis.
SECRETARIA DE PLANEJAMENTO E GESTAO

Instituto de Assisténcia Mddica ao Servidor Piiblico Estadual
" Dacam - Departamento de Convénios e Assisténcia Médica
.E.Jﬂ ﬁ?ﬁp@ﬁ Avenida lhirspucra, 981 - Vila Clementino - Cop: 04029-000

10.1.3 Comunicar ao IAMSPE, por escrito e com antecedéncia minima de 02 (dois)
dias Uteis, os motivos de ordem técnica que impossibilitem a execugéo parcial ou total
cdos servigos ou quando verificar condigdes inadequadas ou a iminéncia de fatos que

possam prejudicar a perfeita prestagéo dos servigos.
10.1.4 Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos servigos avengados.

10.1.5 Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, sobre
gualquer assunto de interesse do IAMSPE ou de terceiros de que tomar conhecimento

em razéo da execugéo dos servicos,

10.1.6 Prestar prontamente todos os esclarecimentos que forem solicitados pelo
IAMSPLZ, cujas reclamactes se obriga a atender.

10.1.7 Realizar, preferencialmente, os procedimentos ofertados nos seus
estabelecimentos, podendo subcontratar os servigos em até 10% do contrato (art. 72,
da Lei Federal n® 8.666/93), apds prévia autorizagio do IAMSPE.

10.1.7.1 Autorizada a subcontratagéio, a subcontratada devera possuir as
condigbes mencionadas no subitem 4.3.13 do Edital, inclusive quanto as

fitossanitarias.

10.1.7.2 A subcontratada ndo possuira vinculo direto e imediato com o
IAMSPE e, sim, com a subcontratante (credenciada).

11. DAS OBRIGAGOES DO IAMSPE:

11.1 S&o responsabilidades do IAMSPE:

11.1.1 Subsidiar, por intermédio do Departamento de Convénios e Assisténcia
Medica- DECAM, as agées exigidas dos credenciados, fornecendo diretrizes,
bases legais, modelos, formularios e todos ©s instrumentos necessarios ao
desenvolvimento das acdes;

11.1.2 Realizar reunides de orientagéo visando o incremento na qualidade das
actes e & resolugdo de pendéncias efou eventuais conflitos na relagdo dos
credenciados;

11.1.3 Manter equipe de Coordenagédo Técnica disponivel para atender aos
credenciados no esclarecimento de duvidas e fornecimento de orientagdo, nos
casos gue assim o requeiram.
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11.1.4 Realizar os pagamentos nos prazos e condigbes estabelecidas no Termo
de Credenciamento.

12. DAS PENALIDADES

12.1. Em caso de inexecugéo total ou parcial deste ajuste, 0 CREDENCIADO(A)
estara sujeito as seguintes penalidades, sem prejuizo das demais sangées legais,
as quais s0 deixaréo de ser aplicadas nos casos expressamente comprovados,
pela a CREDENCIADO(A) da ocorréncia de forca maior impeditiva do
cumprimento contratual, ou manifestagao do DECAMAAMSPE informando que o
ocorrido derivou de fatos imputaveis a Administracéo:

12.1.1. Multa por dia de atraso para infcio dos servigos conforme fixado no
Termo de Credenciamento: de 1% (um por cento) sobre o valor do contrato;

12.1.2. Multa por dia de paralisagao injustificada dos servigos: de 1% (um por
cento), por dia sobre o valor do ajuste, até o maximo de 07 (sete) dias,
incidindo, apoés, a multa por inexecugao parcial do contrato:

12.1.3. Multa pelo descumprimento de clausula contratual: 1,0% (um por
cento) sobre o valor do ajuste, por dia;

12.1.4. Multa de 30% (trinta por cento) por inexecugéo parcial do contrato, a
gual incidira sobre o valor da obrigacéo inexecutada;

12.1.5. Multa de 30% (trinta por cento) por inexecugdo total do contrate, a qual
incidirad sobre o valor total do contrato;

12.1.6. Multa de 10% (dez por cento), por descumprimento de quaisquer das
obrigagdes decorrentes do ajuste, que ndo estejam previstas nos subitens
acima, a qual incidira sobre o valor da nota de empenho.

12.1.7. Todas as demais sangdes previstas no Capitulo IV da Lei Federal n°
8.666/93, com as alteragbes introduzidas pela Lei Federal n® 8.883/94 e
seguintes, hem como as disposigtes da Resolugao SGP n® 13 de 05/10/07.

12.2. As muitas séo independentes e a aplicagdo de uma néo exclui a de outras.

12.3. As importancias relativas as multas poderao ser descontadas do primeiro
pagamento a gue tiver direito a contratada.

124, As penalidades serdo aplicadas sem prejulzo  das demais sangées,
administrativas ou penais, previstas na Lei Federal n° 8.666/93.
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12.5. Caso os seivigos prestados néo correspondam as especificacdes exigidas no
Contrato, a contratada devera adequa-los aguelas, no prazo estabelecido pelo
DECAMAAMSPE, sob pena de aplicagdo da penalidade estabelecida na clausula
12.1.7.

13. DISPOSICOES FINAIS

13.1 Por meio da assinatura do termo de c¢redenciamento o interessado autoriza o
INMSPIEZ a divulgar seu nome, servigos disponiveis e endereco de atendimento, por
meio de publicagdo impressa ou através de meio eletrénico disponibilizade pelo Portal
IAMSPE, enquanto perdurar a vigéncia do credenciamento

13.2 Fica eleito o foro da Comarca sede do Municipio de Sdo Paulo para dirimir as
duvidas oriundas deste termo, quando néo solvidas administrativamente.

13.3 E por estarem justos e acordados, assinam o presente Termo em 03 vias de igual
teor, com o destino a saber: (1% via) a ser juntada no processo de credenciamento; (2°
via) a ser juntada em processo de pagamento: (3% via) a ser entregue ao O(A)

CREDENCIADO(A).

SaoPaulo, ...de................... de 20...

PEELO IAMSPE:

LATIF ABRAO JUNIOR
SUPERINTENDENTE

PELO CREDENCIADO(A):
TESTEMUNHAS:

NOME NOME
RG RG

20
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ANEXO 11
MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO |

TERMO DE CREDENCIAMENTO DECAM/IAMSPE N° _ /2015

CREDENCIANTE: INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR
PUBLICO ESTADUAL (IAMSPE), autarquia estadual criada pela Lei Estadual n°
0323166, regida pelo Decreto-Lei n° 257/70, inscrita no CNPJ sob n® 60.747.318/0001-
02, com sede a Avenida Ibirapuera n°® 981, Vila Clementino — Séo Paulo, CEP 04029-
000, representado por seu Superintendente Dr. Latif Abrdo Junior, portador de cédula
de identidade RG n® 7190316-1 SSP/SP, no uso de sua competéncia conferida pelo
artigo 25, do Decreto [Estadual n® 52474 de 25 de junho de 1970, doravante

desighado simplesmente CREDENCIANTE.

O(A)  CREDENCIADO(A . c.eiivvierriiererierisrireseeeveeseneneeas , inscrito no CNPJ sob
N , CNES n® ... , credenciado através do Edital de
Credenciamento  publicado no  DOE  de .o ., com sede a
ROV, N . Bairro..... , Municipio de ................ ,
Izstado de Séao Paulo, neste ato representado por seu(s)
diretor(es).................. Bt nacionalidade.................., estado civil................. ,
PIofissdo..........oeevee CPRF . de conformidade com seus atos
conslititivos,  registrado  na .., sob %
residentes na RualAv........... N, no Municipio de ...l :

Estado de S&o Paulo respectivamente, doravante designados simplesmente
CREDENCIADO(A), tem entre si justo e acordado o presente ajuste de prestacéo de
selvicos médico-hospitalares, na forma da Lei Federal n® 8.666 de 21 de junho de
1993 e demais normas regulamentares aplicaveis a espécie, tém entre si justo e
acordado 0 que segue, que reciprocamente outorgam e aceitam, a saber:

Constitui objeto do presente Termo de Credenciamento a prestagéo de servigos de
Assisténcia a Salde em regime ambulatorial, nas areas basicas através de consulias,
exames complementares e procedimentos, conforme estabelecido nos termos do
Edital de Credenciamento n® /2015, publicado em DOE de o no
Municipio de ISP, cujo inteiro teor é parte integrante deste
termo de credenciamento, assim como a declaragéo de habilitagdo e credenciamento
do(da) O(A) CREDENCIADO(A), publicada no DOE de 4 obrigando
as partes entre si, naqueles termos.

PARAGRAFQ UNICO

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO | J
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A assinatura deste Termo de Credenciamento formalizara o ajuste entre as patrtes,

obrigando-se entre si conforme seus termos, especificamente quanto ao objeto em

questiio, as condicoes gerais de prestagdo de servigos, condigbes objetivas e

subjetivas de participacao e de execucdo da prestacéo de servigos em comento.

CLAUSULA SEGUNDA - DO PREGO

A despesa com a execugdo do presente Credenciamento onerara a conta dos
recursos consignados no Programa de Trabalho n® 10302440841070000 e na
natureza de despesa 339039, tendo sido emitida a Nota de Empenho
n® , de / / . no valor estimativo de R$ 00 ( ).

PARAGRAFO UNICO

Para os exercicios financeiros seguintes, até o término da vigéncia deste instrumento,
as despesas correrdo a conta das dotagbes orgamentarias proprias, extraindo-se,
para tanto, a respectiva Nota de Empenho.

CLAUSULA TERCEIRA — DA VIGENCIA

O prazo de vigéncia do presente Termo ¢ de 30 (trinta) meses, a contar da data de
sua assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos até o limite

de B0 (sessenta) meses.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A) CREDENCIADO(A)Y podera se opor a prorrogagédo de que trata o “caput” desta
clausula, desde que o faga mediante documento escrito, recebido pela
CREDENCIANTE em até G0 (sessenta) dias antes do vencimento do termo de
credenciamento ou de cada uma das prorrogagées do prazo de vigéncia.

PARAGRAFO SEGUNDO

As prorrogagdes de prazo de vigéncia seréo formalizadas mediante celebragao dos
respectivos termos de aditamento ao ajuste, respeitadas as condigbes prescritas na
Lei Federal n°® 8.666/93.

PARAGRAFO TERCEIRO

A ndo prorrogagdo do prazo de vigéncia do termo de credenciamento por
conveniéncia e oportunidade da Administragao nao gerara AO(A) CREDENCIADO(A)
direito a qualquer espécie de indenizacgéo.

PARAGRAFO QUARTO

Nao obstante o prazo estipulado no “caput” da clausula terceira, a vigéncia do termo,
nos exercicios subseqlientes ao da assinatura do pacto, estara sujeita & condigéo
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resolutiva, consubstanciada na existéncia de recursos aprovados nas respectivas Leis
orgamentarias de cada exercicio, para atender as respectivas despesas.

PARAGRAFO QUINTO

Ocorrendo a resolugéio deste instrumento, com base na condicdo acima estipulada, o
credenciado ndo tera direito a qualquer espeécie de indenizagao.

PARAGRAFO SEXTO

A execugdo dos servigos devera ter inicio em até |
de assinatura do presente termo.

) dias, a contaz'lda data

Para todos os efeitos legais e juridicos, as partes dao ao presente Termo de
Credenciamento o valor correspondente a somatéria de todos os itens constantes no
rot de procedimentos para os quais o(a) credenciado(a) foi declarado habilitado.

CLAUSGLA QUINTA — DOS DEVERES DO CREDENCIADO

O(A) CREDENCIADO(A) obriga-se a prestar os servigos conforme estabelecido no
objeto de credenciamento e declaragdo de habilitagdo publicada no DOE de
1/ {____, ora declarada em forma de APENDICE a este Termo de

Credenciamento, respeitados os limites orcamentarios, nao cabendo ao IAMSPE
nenhum outro pagamento sobre procedimentos realizados & margem de tais

parédmelros, a qualquer tituo.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A) CREDENCIADO(A) aceita, desde ja, nas mesmas condigﬁes do ajuste, os
acréscimos ou supressoes de procedimentos que se fizerem necessarias até o limite
de 256% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do ajuste, mediante Termo
de Aditamento, em conformidade com o §1°, do art. 65, da Lei Federal n® 8666/93.

PARAGRAFO SEGUNDO

Sem prejuizos de outras obrigagbes afetas & prestagso dos servigos ja estabelecidas
no edital de credenciamento, ao credenciado competira:

| - Executar os servigos nas condigdes estipuladas neste Edital, observando-se
os parametros de boa técnica e as normas legais aplicaveis.

H - Manter todas as condi¢ées de habilitagdo e de qualificagdo técnica exigidas
para o credenciamento, durante todo o periodo em que se mantiver

credenciado.
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H-1 O IAMSPE podera a qualquer momento solicitar a apresentagio de
documentos que venham a comprovar tais condigdes, podendo-se
suspender quaisquer pagamentos em caso de desobediéncia a tal

solicitagdo.

fH - Comunicar ao IAMSPE, por escrito e com antecedéncia minima de 02
(dois) dias Uteis, os motivos de ordem técnica que impossibilitem a execugéo
parcial ou total dos servigos ou quando verificar condigdes inadequadas ou a
iminéncia de fatos que possam prejudicar a perfeita prestagao dos servigos,

IV - Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos servigos
avencados,

V - Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa,
sobre qualquer assunto de interesse do IAMSPE ou de terceiros de gue tomar
conhecimento em razéo da execugdo dos servigos.

VI - Prestar prontamente todos os esclarecimentos que forem solicitados pelo
IAMSPE, cujas reclamagbes se obriga a atender.

PARAGRAFO TERCEIRO

I de exclusiva responsabilidade e integral DO(A) CREDENCIADO(A) a utilizacao de
pessoal para a execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais e fiscais resuitantes de vinculo empregaticio e
comerciais.

PARAGRAFO QUARTO

O(A) CREDENCIADO(A) se obriga a néo realizar qualquer tipo de divulgacao ou
propaganda da prestagdo de servicos realizada, excetuando-se os casos
expressamente autorizados pelo IAMSPE.

séo responsabilidades do IAMSPE:

| - Subsidiar, por intermédio do Departamento de Convénios e Assisténcia
Medica- DECAM, as agdes exigidas dos credenciados, fornecendo ditetrizes,
bases legais, modelos, formularios e todos os instrumentos necessarios ao
desenvolvimento das agtes:

Il - Realizar reunides de orientagao visando o incremento na qualidade das
acbes e a resolugdio de pendéncias e/ou eventuais conflitos na refag8o dos
credenciados;
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Hi - Manter equipe de Coordenagdo Técnica disponivel para atender aos
credenciados no esclarecimento de duvidas e fornecimento de orientagado, nos

CAS0S (jue assim o requeiram.

IV - Realizar os pagamentos nos prazos e condicdes estabelecidas neste Termo
de Credenciamento.

CLAUSULA SETIMA —~ DAS MEDICOES f

Para fins de pagamento ao prestador de servigos, a apuragio ao final de cada més
dos servigos efetivamente prestados dar-se-a da seguinte forma:

I - Correspondera a multiplicagéo do valor unitério de cada procedimento
pelo ndimero de procedimentos efetivamente realizados, onerando a
reserva de recursos acima indicada para a regido correspondente ao
local onde os Servigos estdo sendo realizados.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A) CREDENCIADO(A) declara-se ciente e plenamente concorda com o inteiro teor
dos procedimentos e pregos praticados pela TABELA IAMSPE, autorizada pela
Portaria IAMSPE N° 40, de 27/12/2012 e alteragbes posteriores, gue faz parte
integrante do presente, desde ja obrigando as partes entre si a respeito do teor dessa
norma.

PARAGRAFO SEGUNDO

O valor fixado para a remuneragéio serd reajustado monetariamente quando da
atualizacéo da Tabela IAMSPE, nos termos do inciso VI, do artigo 34, do Decreto n®
52.474, de 25/06/1970, c/c as disposicbes da Portaria IAMSPE n® 34 de 09 de
Setembro de 2009 que fixa o més de agosto de cada exercicio como data-base para
reajuste da Tabela IAMSPE.

L - As normas reguladoras da prestagdo de servicos e cobrancas estiio
disponiveis para consulta no “Manual do Prestador”, publicado no sitio
www.iamspe.sp.gov.br, declarando o(a) credenciado(a) expressa ciéncia e
integral concordancia com seu inteiro teor.

PARAGRAFO TERCFEIRO

Caso a entidade CREDENCIADA nao venha ser optante pelo SIMPLES NACIONAL,
em relagio ao Imposto de Renda (IR) devera ser observada respectivamente, a Lo
FFederal n® 9532/97 ¢ o Decreto Federal n° 3.000/99, havendo a retencao 1,5% (um e
meio por cento) sobre o valor bruto dos servicos pela CREDENCIANTE.

PARAGRAFQ QUARTO
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m relagéo ac ISSQN (Imposto Sobre Servigo de Qualquer Natureza), os servigos
eslardo sujeitos a lista de servigos da Lei Municipal de TABATINGA/SP. Devera O(A)
CREDENCIADO(A) comprovar com a quitagdo da guia de recolhimento junto ao
CREDENCIANTE.

|i GLAUSULA OITAVA ~ DO PAGAMENTO

Cada pagamento sera efetuado no prazo de 30 (trinta) dias, contados da medicéo dos
servigos, que devera ser acompanhada de comprovagdo de recolhimento das
importancias devidas ao FGTS (GFIP) e SEFIP relativo a competéncia da medicéo,
bem como as devidas ao PIS, COFINS e CSLL do més imediatamente anterior, assim
como as certiddes do FGTS - CRF {Certiddo de Regularidade Fiscal) e a CND
(Certidao Negativa de Débito) do INSS e a dos tributos Federais (Certidao Conjunta
de Debitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido), especificas
decorrentes do Termo de Credenciamento a ser firmado e devendo ser entregues a
Av. Ibirapuera, 981, 3° andar — Geréncia de Finangas.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O pagamento relativo ao valor previsto no paragrafo anterior serd efetuado mediante
crédito em conta corrente do Banco do Brasil S/A, em nome da pessoa juridica,
devendo ser informados os dados da mesma no momento da assinatura do Termo de

Credenciamento.

PARAGRAFO SEGUNDO

Conslitui condi¢go para a realizagéo do pagamento a inexisténcia de registros em
nome da credenciada no Cadastro Informativo dos Créditos nao Quitados de Orgéos
e Entidades Estaduais do Estado de S#do Paulo — CADIN ESTADUAL, o qual sera

consultado por ocasido da realizagéio do pagamento,

PARAGRAFO TERCEIRO

Havendo atraso nos pagamentos, sobre a quantia incidira correcio monetaria nos
termos do artigo 74, da Lei Estadual n® 6.554/89, bem como juros moratdrios, a razao
de 0,5% (meio por cento) ao més, calculados “pro rala tempore” em relacéo ao atraso
verificado.

CLAUSULA NONA ~ DA FISCALIZAGAO DOS SERVICOS

A fiscalizago ou acompanhamento da execugdo do desempenho do Termo de
Credenciamento pelo DECAMAAMSPE, ndo exclui nem reduz a responsabilidade do
credenciado, nos termos da legislacdo referente a ficitagbes e contratos
administrativos e demais legislacao incidente.

PARAGRAFO UNICO
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A fiscalizagéo dos servigos peilo PELO(A) CREDENCIANTE ndo exclui, nem reduz a

completa responsabilidade DO(A) CREDENCIADO(A) pela inobservancia de qualquer

obrigagéio assumida,

E —_— . i . A..., P— - . s, i s
' CLAUSULA DECIMA ~ DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

O IAWMSPLE podera a qualquer tempo promover o descredenciamento por razées
devidamente fundainentadas em fatos supervenientes ou conhecidas, que importem
comprometimento da sua capacidade jwridica, técnica, fiscal ou da postura
profissional, ou ainda que fira o padréo ético ou operacional do trabatho, sem gue
caiba ao credenciado qualguer direito a indenizagio, compensacio ou reembolso,

seja a que titulo for.

PARAGRAFO PRIMEIRO

Serd descredenciado aguele também que durante a vigéncia do Termo de
Credenciamento, infringir as condigées iniciais de habilitacao afetas a vigilancia
sanitaria, assim constatada através da "Comisséo de Credenciamento do JAMSPE" ou

por funcionario(s) designado(s) pelo IAMSPE,

PARAGRAFO SEGUNDO

O(A) CREDENCIADO(A) devera dar o livie acesso em quaisquer instalacées do
estabelecimento, aos acima indicados, devidamente desighados e apresentados, por
escrito, constituindo inexecugéo do ajuste impedir ou dificultar a inspegéo.

PARAGRAFO TERCEIRO

O Termo de Credenciamento poderd ser rescindido na forma, com as conseqliéncias
e pelos motivos previstos nos artigos 77 a 80 e 86 a 88, da Lei Federal n® 8.666/93.

PARAGRAFO QUARTO

O(A) CREDENCIADO(A) reconhece, desde ja, os direitos do DO(A) CREDENCIANTE
nos casos de rescisdo administrativa, prevista no artigo 79, da Lei Federal n°
8.666/93.

PARAGRAFQ QUINTO

O(A) CREDENCIADO(A) podera solicitar o seu descredenciamento a qualguer tempo,
desc@ que requerido com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, garantindo a
continuidade de atendimentos aos internados pertencentes a rede de atendimento do

IAMSPE.

PARAGRAFO SEXTO

Nas hipdteses previstas no "caput” da clausula nona e no seu paragrafo primefro, fica
assegurado AO(A) CREDENCIADO(A) o direito ao contraditdrio, sendo avaliadas

28



Processo n® 16017744 - Fls,

SECRETARIA DE GESTAO PUBLICA

]

Rt ines e . I

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Piblico Estadual
Avenida Iblrapuera, 981 - Cep! 04029-000 - Telofone: 4573-8000

suas razbes pela "Comissdo de Credenciamento do IAMSPE", que opinara em 05

(cinco) dias Uteis e a submetera ao Superintendente, para tomada de deciséo.

fc;L/-’\USULA DECIMA PRIMEIRA — DA SUBCONTRATAGAQ, CESSAO OU TRANSFERENCIA ]

I© defeso AO(A) CREDENCIADO(A) a subcontratagéo total ou parcial do OBJETO
deste termo, bem como sua cessao ou fransferéncia, total ou parcial,

[ CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS PENALIDADES ,

Se o CREDENCIADO(A) inadimplir as obrigactes assumidas, no todo ou em parte,
ficara sujeito(a) as sangdes previstas nos artigos 86 e 87, da Lei Federal n°® 8.666/93,
artigos 80 e 81, da Lei Estadual n® 6.544/89, de acordo com o estipulado na
Resolugao SGP n® 13, de 05/10/07 (ANEXO V), no que couber.

PARAGRAFO PRIMEIRO .
As sangbes de que trata o “caput” desta clausula deverdo ser registradas no
CAUFLEESP e no enderego eletrénico www sancoes sp.gov br, garantido o exercicio de
prévia e ampla defesa.

PARAGRAFO SEGUNDO
As multas séo independentes e a aplicacdo de uma nao exclui a de outras.

PARAGRAFO TERCEIRO
As importancias relativas as multas poderéo ser descontadas do primeiro pagamento
a que tiver direito O(A) CREDENCIADO(A).

PARAGRAFO QUARTO
As penalidades serdo aplicadas sem prejuizo das demais sangdes, administrativas ou
penais, previstas na lei Federal n® 8.666/93,

PARAGRAFO QUINTO

Caso os servigos prestados ndo correspondam as especificagées exigidas no Termo
de Credenciamento, a CREDENCIADO(A) devera adequa-los aquelas, no prazo
cstabelecido pelo DECAM/IAMSPE, sob pena de aplicagdo das penalidades
eslabelecidas nesta clausula.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DISPQSICOES FINAIS

Iica ajustado, ainda, gue:
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I - Consideram-se partes integrantes do presente termo, como se nele

astivessem franscritos:

a} A FFicha de Programagéo Orgamentaria - FPO;

b) A Resolugao SGP n® 13 de 05/10/07;

¢} O Formulario de Inscricdo (Anexo I} apresentado(a) PELO(A)
CREDENCIADO(A);

) O Edital de Credenciamento.

I - Aplicam-se ds omissGes deste ajuste as disposigdes da Lei Federal n.°
8.666/93, de 13 de junho de 1993, Lei Estadual n.° 6.544, de 22 de novembro
de 1989, e demais normas regulamentares aplicaveis a espécie.

Il - I"ica eleito o foro da Comarca sede do Municipio de Sao Paulo para dirimir
as dividas oriundas deste tertmo, quando n&o solvidas administrativamente.

PARAGRAFO PRIMEIRO

Por meio da assinatura do termo de credenciamento o interessado autoriza o IAMSPE
a divulgar seu nome, servigos disponiveis e enderego de atendimento, por meio de
publicago impressa ou através de meio eletrbnico disponibilizado pelo Portal
IAMSPE, engquanto perdurar a vigéncia do credenciamento

£ por estarem justos e acordados, assinam o presente Termo em 03 vias de igual
teor, com o destino a saber: (1% via) a ser juntada no processo de credenciamento; (2
via) a ser juntada em processo de pagamento; (37 via) a ser entregue ao O(A)

CREDENCIADO(A).

S&0 Paulo, de de 20

PELO IAMSPE:
LATIF ABRAO JUNIOR
SUPERINTENDENTE

PELO CREDENCIADO(A):
TESTEMUNHAS:

NOML: NOME
RG RG
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ANEXO i
MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO
L O e ————

TERMO DE CREDENCIAMENTO DECAM/IAMSPE N° _ /2015

' PARTES |

CREDENCIANTE: INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR PUBLICO
ESTADUAL (IAMSPE), autarquia estadual criada pela Lei Estadual n® 9323/66, regida
pelo Decreto-Lei n® 257/70, inscrita no CNPJ sob n® 60.747.318/0001-62, com sede a
Avenida Ibirapuera n° 981, Vila Clementino — Sdo Paulo, CEP 04029-000, representado
por seu Superintendente Dr. Latif Abrdo Junior, portador de cédula de identidade RG n®
7190316-1 SSP/SP, no uso de sua competéncia conferida pelo artigo 25, do Decreto
Estadual n® 52474, de 25 de junho de 1970, doravante designado simplesmente

CREDENCIANTE.

O(A)  CREDENCIADO(AY e civr e iecs v s esss s , inscrito no  CNPJ  sob
N ., CNES n® ... . credenciado através do Edital de
Credenciamento  publicado no  DOE  de ..., com  sede a
RualAv....... N2, , Bairro......o , Municipio de ... ,
Izstado de Sao Paulo, neste ato representado por seu(s)
diretor(es).................... B nacionalidade.................. , estado civil........... N
profissdo..................... CPRE , de conformidade com seus atos
constitutivos,  registrado  NA .. sob  n%. ,
residentes na Rua/Av.............. 1 R no Municipio de ...

stado de Sao Paulo respectivamente, doravante designados smplesmente
CREDENCIADO(A) tem entre si justo e acordado o presente contrato de prestagéo de
servigos ambulatoriais e exames complementares, na forma da Lei Federal n° 8.666 de
21 de junho de 1993 e demais normas regulamentares aplicaveis a espécie, tém entre
si justo e acordado o que segue, que reciprocamente outorgam e aceitam, a saber:

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

Constitui objeto do presente Termo de Credenciamento a prestagéo de Servigos de
Apoio, Diagnéstico e Terapia (SADT) em unidades ndo hospitalares do interior do
Izstado de S&o Paulo, conforme estabelecido nos termos do Edital de Credenciamento

n® /2015, publicado em DOE de / / . ho  Municipio  de
/8P, cujo inteiro teor ¢ parte integrante deste termo de

ubdencmmento assim como a declaragéo de habilitagdo e credenciamento do(da)
O(A) CRFDLNC!/\DO(/\) publicada no DOE de / / , obrigando as partes
entre si, haqueles termos.
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PARAGRAFO UNICO

A assinalura deste Termo de Credenciamento formalizara contratagdo entre as partes,
obrigando-se entre si conforme seus termos, especificamente quanto ao objeto do
presente instrumento, as condigbes gerais de prestagdo de servigos, condigdes
objetivas e subjetivas de participagéo, ajusle e de execugdo da prestacao de SEIVICOS

aim comento.

CLAUSULA SEGUNDA ~ DO PRECO i

A despesa com a execugdo do presente Credenciamento onerara a conta dos recursos
consighados no Programa de Trabatho n° e na hatureza de despesa

v, tendo sido emitida a Nota de Empenho n . de
A /. no valor estimativo de R$ xxx,00 (xxx).

PARAGRAFO UNICO

Para os exercicios financeiros seguintes, até o término da vigéncia deste instrumento,
as despesas correrdo a conta das dotagSes orcamentarias proprias, extraindo-se, para
lanto, a respectiva Nota de Empenho.

P

O prazo de vigéncia do presente Termo & de 30 (rinta) meses, a contar da data de sua
assinatura, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos até o limite de 60

(sessenta) meses.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A} CREDENCIADO(A) podera se opor 4 prorrogacdo de que trata o “caput” desta
clausula, desde que o faga mediante documento escrito, recebido pela
CREDENCIANTE em até 60 (sessenta) dias antes do vencimento do termo de
credenciamento ou de cada uma das prorrogacées do prazo de vigéncia,

PARAGRAFO SEGUNDO

As prorrogagbes de prazo de vigéncia serdo formalizadas mediante celebracdo dos
respectivos termos de aditamento ao Termo de Credenciamento, respeitadas as
condigbes prescritas na Lei Federal n° 8.666/93.

PARAGRAFO TERCEIRO

A ndo prorrogagao do prazo de vigéncia do terma de credenciamento por conveniéncia
¢ oportunidade da Administragdo n&o gerara A(O) CREDENCIADO(A) direito a
qualquer espécie de indenizagio.
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PARAGRAFO QUARTO

N&o obstante o prazo estipulado no "caput” da clausula terceira, a vigéncia do termo,
nos exercicios subseqlientes ao da assinatura do pacto, estara sujeita a condicéo
resolutiva, consubstanciada na existéncia de recursos aprovados nas respectivas Leis
orgamentarias de cada exercicio, para atender as respectivas despesas.

PARAGRAFO QUINTO

Ocorrendo a resolugédo deste instrumento, com base na condicéo acima estipilada, o
credenciado néao tera direito a qualquer espécie de indenizagéo.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

Para todos os efeitos legais e juridicos, as partes dao ao presente Termo de
Credenciamento o valor correspondente 8 somatoria de todos os itens constantes no
rol de procedimentos para os quais o(a) credenciado(a) foi declarado habilitado.

I CLAUSULA QUINTA — DOS DEVERES DO CREDENCIADO ]

O(A) CREDENCIADO(A) obriga-se a prestar os servicos conforme estabelecido no
objeto de credenciamento e declaracdo de habilitagdo publicada no DOE de

/ / , ora declarada em forma de APENDICE a este Termo de
Credenciamento, respeitados os limites orcamentarios, néo cabendo ao IAMSPE
nenhum outro pagamento sobre procedimentos realizados a margem de fais

parfimetros, a qualquer titulo.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A) CREDENCIADO(A) aceita, desde ja, nas mesmas condigbes pactuadas, os
acréscimos ol supressdes de procedimentos que se fizerem necessarias até o limite
de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizade do contrato, mediante Termo
de Aditamento, em conformidade com o §1°, do art. 65, da Lei Federal n° 866G/93.

PARAGRAFO SEGUNDO
Sem prejuizos de outras obrigacoes afetas a prestagéo dos servigos ja estabelecidas
no edital de credenciamento, ao credenciado competira; i

|- Executar os servigos nas condigdes estipuladas neste Edital, observando-se
0s paraimetios de boa técnica e as normas legais aplicaveis.

I - Manter todas as condigées de habilitagéo e de qualificacdo téchica exigidas
para o credenciamento, durante todo o periodo em que se mantiver credenciado,
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-1 O IAMSPE podera a qualquer momento solicitar a apresentagéo de
documentos que venham a comprovar tais condigbes, podendo-se
suspender quaisquer pagamentos em caso de desobediéncia a tal

solicitacéo.

Ifl - Comunicar ao IAMSPE, por escrito e com antecedéncia minima de 02 (dois)
dias Gteis, os motivos de ordem técnica que impossibilitem a execugéo parcial ou
total dos servigos ou quando verificar condigdes inadequadas ou a iminéncia de
fatos que possam prejudicar a perfeita prestagéo dos servigos.

IV - Responsabilizar-se integralmente pelo fiel cumprimento dos servigos
avengados.

V - Manter sigilo, sob pena de responsabilidade civil, penal e administrativa,
sobre qualquer assunto de interesse do IAMSPE ou de terceiros de que tomar
conhecimento em razao da execugéo dos servigos.

VI - Prestar prontamente todos os esclarecimentos que forem solicitados pelo
IAMSPE, cujas reclamactes se obriga a atender.

PARAGRAFO TERCEIRO

O(A)

CREDENCIADO(A) se obriga a néo realizar qualquer tipo de divulgagio ou

propaganda da prestagdo de servicos ora avengada, excetuando-se os casos
expressamente autorizados pelo IAMSPE.

CLAUSULA SEXTA —~ DAS OBRIGACOES DO IAMSPE

580 responsabilidades do IAMSPE;

|- Subsidiar, por intermédio do Departamento de Convénios e Assisténcia Médica-
DECAM, as agdes exigidas dos credenciados, fornecendo diretrizes, bases legais,
modelos, formularios e todos os instrumentos necessarios ao desenvolvimento

das agdes;

It - Realizar reunides de orientagéo visando o incremento na qualidade das agbes
e a resolugdo de pendéncias efou eventuais confliios na relagdo dos
credenciados;

HE - Manter equipe de Coordenagéo Técnica disponivel para atender aos
credenciados no esclarecimento de dividas e fornecimento de orientagdo, nos
Casos que assim o requeiram.

IV - Realizar os pagamentos nos prazos e condigbes estabelecidas neste Termo
de Credenciamento.
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[ CLAUSULA SETIMA — DAS MEDIGOES E DO PAGAMENTO

Yara fins de pagamento ao prestador de servigos, a apuracéo ao final de cada més dos
servigos efelivamente prestados dar-se-a da seguinte forma;

I - Correspondera a multiplicagéo do valor unitario de cada procedimento
pelo numero de procedimentos efetivamente realizados.

PARAGRAFO PRIMEIRO

O(A) CREDENCIADO(A) declara-se ciente e plenamente concorde com o inteiro teor
dos procedimentos e pregos praticados pela TABELA IAMSPE, autorizada pela Portaria
IAMSPLE N° 40, de 27/12/2012 e alteragdes posteriores, que faz parte integrante do
presente, desde ja obrigando as partes entre si a respeito do teor dessa norma.

PARAGRAFO SEGUNDO

Q valor fixado para a remuneragfo serd reajustado monelariamente quando da
alualizago da Tabela IAMSPE, nos termos do inciso VIiI, do artigo 34, do Decreto n°
52.474, de 25/06/1970, c/c as disposicées da Portaria IAMSPE n® 34 de 09 de
setembro de 2009 que fixa o més de agosto de cada exercicio como data-base para
reajuste da Tabela IAMSPE.

[ - As normas reguladoras da prestagdo de servicos e cobrangas estdo
disponiveis para consulta no “Manual do Prestador”, publicado no sitio
www.iamspe.sp.gov.br, declarando o(a) credenciado(a) expressa ciéncia e
integral concordancia com seu inteiro teor.

PARAGRAFO TERCEIRO

Caso a entidade CREDENCIADO(A) venha ser optante pelo SIMPLES NACIONAL, nao
havera nenhuma vetengéo por parte do IAMSPE. Instrugdo Normativa RFB n.° 765,
de 02 de agosto de 2007; e pela Instrugio Normativa SRF n.° 480, de 15,12.2004 —
DOU de 29.12.2004, retificada no de 31.12,2004, alterada pela Instrugio Normativa
n.° 791, de 10.12.2007, nao havera a retencéo referente aos valores correspondentes
ao imposto de renda e as contribuicbes de que trata esta IN, devendo a empresa
apresentar declaracées comprobatorias.

PARAGRAFQ QUARTO

Caso a entidade CREDENCIADA nio venha ser optante pelo SIMPLES NACIONAL.,
em relagdo ao Imposto de Renda (IR) devera ser observada respectivamente, a Lei
Federal n® 9532/97 e o Decreto Federal n® 3.000/99, havendo a retencéo 1,5% (um e
meio por cento) sobre o valor bruto dos servigos pela CREDENCIANTE.
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PARAGRAFO QUINTO
Em relagdo ao ISSQN (Imposto Sobre Servigo de Qualquer Natureza), os seivigos

astaréo syjeitos  a lista de  servigos da Lei Municipal  de
ISP. Devera a O(A) CREDENCIADO(A) comprovar com a

Eiﬁﬂagéo da guié de recothimento junto ac CREDENCIANTE.

PARAGRAFO SEXTO

Cada pagamento sera efetuado no prazo de 30 (trinta) dias, contados da data do
recebimento da Fatura pela credenciante que deverd ser acompanhada de
comprovacéo de recothimento das importancias devidas ao FGTS (GFIP) e SEFIP
relativo a competéncia da medigéio, bem como as devidas ac PIS, COFINS e CSLL do
més imediatamente anterior, assim como as certidées do FGTS - CRF (Cerliddo de
Regularidade Fiscal) e a CND (Certidao Negativa de Débito) do INSS e a dos tributos
Iederais (Certiddo Conjunta de Débitos Relativos a Tributos Federais e & Divida Ativa
da Unido), especificas decorrentes do Termo de Credenciamento a ser firmado e
devendo ser entregues a Av. Ibirapuera, 981, Térreo.

PARAGRAFO SETIMO

O pagamento relativo ao valor previsto no paragrafo anterior seréd efetuado mediante
credito em conta corrente do Banco do Brasil S/A, em nome da pessoa juridica,
devendo ser informados os dados da mesma no momento da assinalura do Termo de

Credenciamento.

PARAGRAFO OITAVO

Constitui condiggo para a realizagio do pagamento a inexisténcia de registros em
nome da credenciada no Cadastro Informativo dos Créditos nao Quitados de Orgéos e
E-ntidades Estaduais do Estado de Sao Paulo — CADIN ESTADUAL, o qual sera

consuitado por ocasiao da realizagéo do pagamento.

PARAGRAFO NONO

Havendo atraso nos pagamentos, sobre a quantia incidira correciio monetaria nos
termos do artigo 74, da Lei Estadual 11° 6.554/89, bem como juros moratdrios, a razéao
de 0,5% (meio por cento) ao més, calculados “pro rala tempore” em relagéo ao atraso

verificado.

PARAGRAFO DECIMO
= de exclusiva responsabilidade e integral DO(A) CREDENCIADO(A) a utilizacdo de

pessoal para a execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais e fiscais resultantes de vinculo empregaticio ¢

comerciais.

CLAUSULA OITAVA — DA FISCALIZAGAO DOS SERVICOS
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A fiscalizagdo ou acompanhamento da execugdo do desempenho do Termo de
Credenciamento pelo DECAM/IAMSPE, néo exclui nem reduz a responsabilidade do
credenciado em caso de inobservancia das obrigacbes assumidas ou de danos
causados diretamente a4 Administragdo ou a terceiros, nos tenmos da legislacéo
vigente, em especial o artigo 70, da l_ei Federal n°® 8.666/93.

PARAGRAFO UNICO
A fiscalizagéo dos servigos pelo PELO(A) CREDENCIANTE néo exclui, nem reduz a
completa responsabilidade DO(A) CREDENCIADO(A) pela inobservancia de qualquer

obrigagao assumida.

CLAUSULA NONA — DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

O IAMSPE podera a qualquer tempo promover o descredenciamento por razées
devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidas, que importem
comprometimento da sua capacidade juridica, técnica, fiscal ou da postura profissional,
ou ainda que fira o padrdo ético ou operacional do trabalho, sem que caiba ao
credenciado qualquer direito a indenizagéo, compensagéo ou reembolso, seja a que

titulo for.

PARAGRAFO PRIMEIRO

serd descredenciado aqguele também que durante a vigéncia do Termo de
Credenciamento, infringir as condigdes iniciais de habilitagdo afetas a vigitancia
sanitaria, assim constatada através da “Comisséo de Credenciamento do IAMSPE" ou
por funcionario(s) designado(s) pelo IAMSPE.

PARAGRAFO SEGUNDO
O(A) CREDENCIADO(A) devera dar o livie acesso em guaisquer instalagbes do

estabelecimento, aos acima indicados, devidamente desighados e apresentados, por

esctito, constituindo inexecugéo contratual impedir ou dificultar a inspegéao.

PARAGRAFO TERCEIRO

O Termo de Credenciamento podera ser rescindido na forma, com as conseqgiiéncias e
pelos motivos previstos nos artigos 77 a 80 e 86 a 88, da Lei Federal n° 8.666/93.

PARAGRAFO QUARTO
O(A) CREDENCIADO(A) reconhece, desde ja, os direitos do DO(A) CREDENCIANTE
nos casos de resciséo administrativa, prevista no artigo 79, da Lei Federal n° 8.666/93.

PARAGRAFO QUINTO
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O(A) CREDENCIADO(A) podera solicitar o seu descredenciamento a qualquer tempo,
desde que requerido com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias, garaniindo a
continuidade de atendimentos aos internados pertencentes a rede de atendimento do

IAMEPY:,

PARAGRAFO SEXTO

Nas hipoleses previstas no “caput” da clausula nona e no seu paragrafo primeiro, fica
assegurado AO{A) CREDENCIADO(A) o direito ao contraditério, sendo avaliadas suas
razoes pela "Comisséo de Credenciamento do IAMSPE", que opinara em 05, (cinco)
dias Uteis e a submetera ao Superintendente, para tomada de decisao.

CLAUSULA DECIMA ~ DA SUBCONTRATACAQ, CESSAO OU TRANSFERENGIA

I defeso AO(A) CREDENCIADO(A) a subcontratagéo total do OBJETO deste termo,
bem como sua cessdo ou transferéncia totais. .

PARAGRAFO UNICO
05 CREDENCIADOS (AS) poderso subcontratar no percentual maximo de 10% (dez
por cento).

I CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS PENALIDADES

I

Lo

Se o CREDENCIADO(A) inadimplir as obrigac6es assumidas, no todo ou em parte,
ficara sujeito(a) as sangbes previstas nos artigos 86 e 87, da Lei Federal n° 8.666/93,
artigos 80 e 81, da Lei Estadual n° 8.544/89, de acordo com o estipulado na Resolugéo
SGP n® 13, de 05/10/07 (ANEXO V), no que couber.

PARAGRAFO PRIMEIRO
As sangdes de que trata o "caput” desta clausula deveréo ser registradas no CAUFESP
¢ no enderego eletrdnico wwwisancoes. sp.qov. b, garantido o exercicio de prévia e

ampla defesa,

PARAGRAFO SEGUNDO
As multas séo independentes e a aplicagéo de uma ndo exclui a de outras.

PARAGRAFO TERCEIRO

As importancias relativas as multas poderéo ser descontadas do primeiro pagamento a
ue tiver direito O(A) CREDENCIADO(A).

PARAGRAFO QUARTO
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As penalidades serdo aplicadas sem prejuizo das demais sangdes, administrativas ou
penais, previstas na Lei Federal n® 8.666/93.

PARAGRAFO QUINTO

Caso 0s servigos prestados nao correspondam as especificagbes exigidas no Termo de
GCredenciamento, a CREDENCIADO(A) devera adequa-los aquelas, no prazo
estabelecido pelo DECAM/AAMSPE, sob pena de aplicagdo da penalidade estabelecida
no “capul” da ciausula décima.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DISPOSICOES FINAIS

FFica ajustado, ainda, que:

I - Consideram-se partes integrantes do presente termo, como se nele
agstivessem transcritos:

a) O Projeto Basico;

b) A Resolugéo SGP n® 13 de 05/10/07;

¢) O Formulario de Inscriggo (Anexo ) apresentado(a) PELO(A)
CREDENCIADO(A);

d) O Edital de Credenciamento.

It - Aplicam-se as omissdes deste Termo de Credenciamento as disposicdes da
Lei Federal n.® 8.666/93, de 13 de junho de 1993, Lei Estadual n.° 6.544, de 22
de novembro de 1989, e demais normas regulamentares aplicaveis a espécie.

i - Fica eleito o foro da Comarca sede do Municipio de Séo Paulo para dirimir
as duvidas oriundas deste termo, guando néo solvidas administrativamente.

PARAGRAFO UNICO

Por meio da assinatura do termo de credenciamento o interessado autoriza o IAMSPE
a divulgar seu nome, servicos disponiveis e endereco de atendimento, por meio de
publicagdo impressa ou através de meio eletrénico disponibilizado pelo Portal IAMSPE,
enquanto perdurar a vigéncia do credenciamento

k= por estarem justos e acordados, assinam o presente Termo em 03 vias de igual teor,
com o deslino a saber: {17 via) a ser juntada no processo de credenciamento; (2% via) a

ser juntada em processo de pagamento; (37 via) a ser entregue ao O(A)
CREDENCIADO(A).

Sao Paulo, ....de................... de 20...
PELO IAMSPE:
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LATIF ABRAO JUNIOR

SUPERINTENDENTE

PELO CREDENCIADO(A):

TESTEMUNHAS:

NOMI: NOME
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