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li: ANEXO XVII

TERMO DE CREDENCIAMENTO PARA PESSOA JURIDICA - HOSPITALAR

TERMO DE CREDENCIAMENTO N2 _05#/2023
PROCESSO N© 72.877/2022-72
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N2 011/2022

TERMO DE CREDENCIAMENTO PARA PRESTACAO
DE SERVICOS DE SAUDE - HOSPITAIS AOS
BENEFICIARIOS DA CAPEP-SAUDE QUE ENTRE SI
FIRMAM A CAIXA DE ASSISTENCIA AO SERVIDOR
PUBLICO MUNICIPAL DE SANTOS — CAPEP-SAUDE
E IRMANDADE DA SANTA CASA DA MISERICORDIA
DE SANTOS, NA FORMA ABAIXO TRANSCRITA.

Pelo presente instrumento, de um lado CAPEP-SAUDE, doravante simplesmente denominada
CREDENCIANTE, inscrita no CNPJ-MF sob o n® 58.197.948/0001-69, com sede na Avenida Francisco Glicério,
n° 479 - Bairro do José Menino, em Santos, Estado de SAO PAULO, neste ato representada por sua
Presidente, GILVANIA KARLA NUNES BELTRAO ALVARES, e de outro lado a empresa IRMANDADE DA
SANTA CASA DA MISERICORDIA DE SANTOS, com sede na Av. Dr. Claudio Luiz da Costa, 50 — Jabaquara,
Santos/SP., inscrita no CNPJ n® 58.198.524/0001-19, doravante denominada simplesmente CREDENCIADA,
neste ato representada por ARIOVALDO FELICIANO, resolvem firmar o presente TERMO DE
CREDENCIAMENTO PARA PRESTAGAO DE SERVICOS, que se regera pelas clausulas e condigdes abaixo
estipuladas, pela Lei Municipal n2 2.232/60 alterada pelas Leis ne 2.635/09 e 771/12, pelo Decreto
Municipal n2 8.337/19 e no que couber pelas regras contidas na Lei n? 14.133/21 e suas alteragdes
posteriores, vinculado ao Edital de Credenciamento 011/2022, Processo n2 72.877/2022-72 e a Solicitagao
de Credenciamento.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO - O objeto do presente termo é o credenciamento de pessoas juridicas
para a PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE - HOSPITAIS aos beneficidrios titulares e dependentes
regularmente inscritos na CAPEP-SAUDE.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Os servicos, objeto de credenciamento, s30 os constantes no Rol de
Procedimentos Médicos da CAPEP-SAUDE — ANEXO V:

a) Consultas hospitalares (em pronto-socorro) e ambulatoriais;
b) Exames simples e especiais;

¢) Tratamentos seriados e procedimentos de alta complexidade;
d) Internagdes clinicas, cirurgicas;
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PARAGRAFO SEGUNDO: Os servigos a serem executados, bem como, sua remuneracao e condigdes,
referentes a este credenciamento encontram-se descrito nos ANEXOS I, 11, 1V, Vv, VI, VII, VIIL, IX e X.

CLAUSULA SEGUNDA - DA RESPONSABILIDADE TECNICA - O responsavel técnico pela execugdo dos
servicos objeto deste termo, referidos na Clausula Primeira, sera o Dr. Alex Gongalves Macedo, brasileiro,
médico, Conselho Regional CRM ,inscrito no CPF sob on?®

PARAGRAFO UNICO - A mudanga do responsavel técnico deverd ser comunicada ao CREDENCIANTE, a fim
de que seja processada a devida alteracdo cadastral, apds a analise da documentacdo referente a
qualificagdo técnica do novo profissional. No caso de o profissional ndo cumprir as exigéncias de
qualificagdo técnica, a alteracdo ndo serd aceita e 0 termo de credenciamento devera ser rescindido.

CLAUSULA TERCEIRA - DA EXECUCAO - Para a execucdo do objeto deste Termo, o CREDENCIADO

compromete-se a.

|. Prestar atendimento aos beneficiarios da CAPEP-SAUDE, sempre que encaminhados pela CREDENCIANTE,
cumprindo todas as regras, normas e procedimentos operacionais, dos quais ora toma ciéncia.

1. Adequar-se as normas previstas na legislagao vigente.

PARAGRAFO UNICO: Os servicos prestados pelo CREDENCIADO deverao atender as necessidades da
CREDENCIANTE, que encaminhara aos seus assistidos, devendo-se observar o seguinte:

I Os atendimentos nos Sservicos de apoio diagnostico e terapéutico (SADT) serdo feitos sob
autorizagdo prévia via sistema da CAPEP-SAUDE.

Il Os beneficiarios da CREDENCIANTE, em nenhuma hipotese e sob nenhum pretexto ou alegacao
podem ser discriminados ou atendidos de forma distinta daguela dispensada aos clientes vinculados a outra
operadora ou plano;

1. A marcacdo de consultas, exames e quaisquer outros procedimentos devem ser feitos de forma a
atender as necessidades da CREDENCIANTE.

V. Os servicos, objeto deste termo, serdo prestados diretamente por profissionais de saude do
CREDENCIADO, sendo eles: membros do corpo clinico; profissionais que tenham vinculo de emprego com
o CREDENCIADO; e profissionais auténomos que, eventual ou permanentemente, prestam servigos ao
CREDENCIADO;

V. £ vedada a cobranga por servicos médicos, doagdes em dinheiro ou fornecimento de material para
exames e medicamentos, sejam nos atendimentos hospitalares, ambulatoriais ou outros complementares
da assisténcia aos beneficiarios da CREDENCIANTE. Nas situagdes em que ocorrer divergéncias de
entendimento nas liberagdes de procedimentos, despesas e OPMEs n3o podera haver cobranga do
beneficiario, a solugdo devera ocorrer entre a CREDENCIANTE e o CREDENCIADO;

VI. Na execucdo do objeto deste termo de credenciamento, 0 CREDENCIADO reconhece a prerrogativa
de controle, regulagdo, avaliagao e de auditoria da CREDENCIANTE, bem como, suas regras especificas para

2 G

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos — SP — CEP 11065-403 Tcl.: (55.13) 3205-5020 c-mail:
cxpcdicntcprcsidcmi:uu‘cupcpx;mdc.com.hr www.capepsaude.com.br



CAPEP

‘V SAUDE

prestagdo de servicos de saude e excluidas as normas editadas pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar, as quais ndo se aplicam a este termo de credenciamento, em face da natureza juridica da

CREDENCIANTE;

VI E de responsabilidade exclusiva e integral do CREDENCIADO a utilizagdo de pessoal para a execugao
do objeto deste termo de credenciamento, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciérios, socials,
fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus e obrigagoes, em nenhuma hipotese,
poderdo ser transferidos para a CREDENCIANTE;

viil. O CREDENCIADO njo deve utilizar nem permitir que terceiros utilizem 0 beneficidrio da
CREDENCIANTE para fins de experimentagéo;

IX. O CREDENCIADO deve garantir a seguranca € privacidade dos dados e informagdes relativas aos
beneficiarios da CREDENCIANTE, ressalvadas as excegoes previstas em lei ou por decisdo judicial;

X. O CREDENCIADO devera esclarecer aos beneficidrios da CAPEP-SAUDE sobre seus direitos e
assuntos pertinentes aos servicos oferecidos;

Xl. O CREDENCIADO devera informar sua produgao assistencial em relagdo aos beneficiarios da
CREDENCIANTE, disponibilizando a esta os dados assistenciais dos atendimentos prestados aos
beneficiarios, observadas as questdes éticas € 0 sigilo profissional;

X1l O CREDENCIADO facilitaraa CREDENCIANTE o acesso para fins de controle permanente dos servigos
e prestara todos 0s esclarecimentos que |he forem solicitados pelos funcionarios da CREDENCIANTE

designados para tal fim.

CLAUSULA QUARTA - DA PRESTAGAO DE SERVICO - O CREDENCIADO se compromete a prestar
exclusivamente 0s servigos descritos na Clausula Primeira deste termo de credenciamento, atendendo a
todas as suas clausulas.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Compete ao CREDENCIADO estabelecer os locais e horarios de atendimento aos
beneficidrios da CAPEP-SAUDE, desde que respeitado o que esta previsto no paragrafo anterior,
constituindo obrigagao do mesmo comunicar prévia e formalmente a CREDENCIANTE quaisquer alteracoes
nos locais e horarios de atendimento com um prazo no prazo maximo de 05 (cinco) dias uteis

PARAGRAFO SEGUNDO: O CREDENCIADO se compromete a prestar atendimento aos beneficiarios da
CAPEP-SAUDE dentro dos conceitos de ética profissional e dos padroes e normas relativas as
especia|idades/servigos objeto deste termo.

PARAGRAFO TERCEIRO: O CREDENCIADO, dentro das especialidades/servigos deste termo, se
compromete a ter disponibilidade para atendimento dos servigos contratados, de forma a atender as
necessidades da CREDENCIANTE. Ndo poderd exigir do beneficiario qualquer tipo de caugdo, seja em
cheque ou em qualquer outro titulo ou cédula pignoraticia.
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PARAGRAFO QUARTO: O CREDENCIADO deve atuarem ambiente fisico adequado 3 prestagdo dos servigos,
nos aspectos de iluminacdo, nivel de privacidade, vedacdo acustica, limpeza € ordem; manter

equipamentos com tecnologia adequada, em bom estado de conservagio e perfeitas condigdes de
funcionamento, como também manter espago apropriado para o atendimento proposto em consonancia
com a linha de qualidade adotada e exigida pela CREDENCIANTE.

PARAGRAFO QUINTO: Prestar atendimento aos beneficiarios da CAPEP-SAUDE dentro dos principios éticos
e demais normativos do Conselho de Administragao da CAPEP-SAUDE, incluindo a possibilidade de
implantagdo de inovacdes tecnologicas que venham a facilitar o processo, 0 controle do atendimento aos
beneficiarios do Sistema € a cobranga dos servigos prestados, tal como conectividade via internet,

biometria e outros,;

PARAGRAFO SEXTO: Quanto ao atendimento a beneficiarios da CAPEP-SAUDE, devera ter disponibilidade
para atendimento imediato; atuar em ambiente fisico adequado a prestagao dos servicos, nos aspectos de
iluminagdo, nivel de privacidade, vedacdo acustica, limpeza e ordem, e espacgo apropriado para o
atendimento proposto;

PARAGRAFO QUINTO: A CREDENCIANTE nao se responsabiliza pelo pagamento das despesas decorrentes
do atendimento indevido ou fora dos parametros previstos neste Instrumento.

CLAUSULA QUINTA - DA RESPONSABILIDADE DAS PARTES - A responsabilidade técnica pelos servigos
prestados decorrentes do presente termo de credenciamento € exclusiva do CREDENCIADO, regendo-se
por toda a legislagdo pertinente 3 sua atividade;

PARAGRAFO UNICO: O presente termo de credenciamento ndo confere a CREDENCIANTE qualquer
ingeréncia, competéncia ou responsabilidade na gestao administrativa, técnica, financeira, contabil ou
fiscal do CREDENCIADO.

CLAUSULA SEXTA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DO CREDENCIADO - O CREDENCIADO & responsavel pela
indenizagdo de dano causado ao beneficiario da CAPEP-SAUDE, a terceiros a ele vinculado e a
CREDENCIANTE, decorrentes de acdo ou omissao voluntaria ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia
praticada por seus profissionais ou prepostos, ficando assegurado a CREDENCIANTE o direito de regresso.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O controle e 0 acompanhamento da execucdo deste termo de credenciamento
pela CREDENCIANTE, ndo exclui e nem reduz a responsabilidade do CREDENCIADO nos termos da legislagao
aplicavel.

PARAGRAFO SEGUNDO: A responsabilidade de que trata esta cldusula se estende aos casos de danos
causados por defeitos relativos 3 prestagdo dos servicos, nos termos estritos da legislagdo referente a
responsabilidade civil e, subsidiariamente, da Lei n® 14.133/21.

PARAGRAFO TERCEIRO: Nos casos em que a CREDENCIANTE for compelida a pagar aos seus beneficiarios
qualquer quantia a titulo de indenizagdo, por irregularidades no atendimento prestado, decorrentes de
culpa ou dolo do CREDENCIADO, tera a CREDENCIANTE o direito de reaver do CREDENCIADO a quantia
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paga, utilizando-se dos meios administrativos cabiveis, em faturas futuras ou ainda via regresso ou em
ultima instancia, via judicial.

CLAUSULA SETIMA - DO LOCAL DA PRESTAGAO DOS SERVICOS - A execucdo dos servigos objeto deste
termo, referidos na Clausula Primeira, serao executados pelo CREDENCIADO, no endereco situado a Av. Dr.
Claudio Luiz da Costa, 50 — Jabaquara, Santos/SP., com Alvara de Vigilancia Sanitaria expedido pela
Secretaria de Saude, soba responsabilidade técnica do CREDENCIADO.

CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGAGOES DA CREDENCIANTE - A CREDENCIANTE fica obrigada a:

} Dar conhecimento aos beneficiarios das obrigagdes e responsabilidades que lhe cabem acerca dos
servicos deste instrumento;

I. Orientar o CREDENCIADO quanto 3s normas e procedimentos da CAPEP-SAUDE, para melhor
desempenho de suas funcdes, mantendo-o tempestivamente atualizado sobre possiveis

alteragoes;

11 Oferecer ao CREDENCIADO treinamento para utilizagdo do Sistema Informatizado da CAPEP-SAUDE
em local e horario agendado pela CREDENCIANTE.

IV. Efetuar os pagamentos mediante a apresentagao das notas fiscais/faturas emitidas pelo
CREDENCIADO, devidamente atestadas pela unidade competente da CAPEP-SAUDE, observadas as
condigoes estabelecidas nesse termo de credenciamento;

V. Fiscalizar o exato cumprimento das clausulas e condigdes credenciadas, registrando as deficiéncias
porventura existentes, devendo comunica-las por escrito ao CREDENCIADO para correcdo das
irregularidades apontadas;

VL. Prestar as informacgdes e 0s esclarecimentos que venham a ser solicitados pelo CREDENCIADO;

VII. Zelar para que O CREDENCIADO atenda aos beneficiarios da CAPEP-SAUDE, dentro das normas
impostas pelo exercicio da profissao;

VL. Interagir paritariamente com O pessoal do CREDENCIADO;

IX. Estabelecer o fluxo de stendimento, a documentagao comprobatoria da realizacdo de
procedimentos, 0 local e a forma de apresentagdo das faturas referentes aos atendimentos
prestados pelo CREDENCIADO;

X. Vistoriar, sempre que necessario, as instalagdes do CREDENCIADO para verificar a manutengdo das
condigdes basicas existentes 3 época da solicitagao de credenciamento.

XI. Informar através de e-mail o fechamento da fatura, para emissao da nota.

59
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CLAUSULA NONA - DAS OBRIGACOES DO CREDENCIADO - Além das obrigagoes expressamente previstas
neste termo de credenciamento e de outras decorrentes da natureza do ajuste, © CREDENCIADO se obriga

a.

1.

VI

VII.

VIIL

Xl

Manter, durante todo o periodo de vigéncia do termo de credenciamento, todas as condigdes de
habilitacdo juridicas, técnicas, regularidade fiscal e financeira, conforme art. 92 e inciso XVI da Lei
Federal 14.133/21, que ensejaram seu credenciamento;

Atender aos beneficiarios da CREDENCIANTE de acordo com 0s servigos e procedimentos cobertos
pela CREDENCIANTE;

O CREDENCIADO devera informar a CREDENCIANTE, sempre que requisitado, dados assistenciais
dos atendimentos prestados aos beneficiarios da CAPEP-SAUDE, observando as questoes éticase 0

sigilo profissional;

O CREDENCIADO nao podera delegar ou transferir a terceiros 2 prestagdo de servigcos ora
pactuados, sem autorizagdo expressa da CREDENCIANTE, tendo em vista se tratar de cumprimento

de determinagao judicial;

Comunicar a CREDENCIANTE, no prazo maximo de 05 (cinco) dias Uteis, qualquer alteragdo no
Contrato Social, enderego, telefone, e-mail, corpo clinico etc., habilitado para prestagao dos
servicos. Esse prazo ¢ contado da data da alteragdo, sob pena de serem aplicadas as sangoes
previstas neste termo de credenciamento, bem como na Lei 14.133/21 e alteragoes posteriores;

O CREDENCIADO deverad comunicar, por escrito, no prazo Maximo de 05 (cinco) dias uteis, a
CREDENCIANTE todo e qualquer evento gue venha a inviabilizar a continuidade, temporaria ou
definitivamente, da execucdo da prestacao do servico, sob pena de serem aplicadas as sangoes
previstas neste termo de credenciamento, bem como na Lei 14.133/21e alteracdes posteriores;

Interagir paritariamente com o pessoal da CREDENCIANTE;

Executar todos 0s procedimentos necessarios a prestagdo da assisténcia de que trata este termo
de credenciamento, no atendimento com seguranga e 0 maximo de qualidade;

Encaminhar as faturas mensais dos servigos prestados a CREDENCIANTE, referente a competéncia
de produgdo do periodo de 01 a 31 do més (periodo de 30 dias), conforme cronograma da
CAPEPSAUDE no més subsequente aos atendimentos, estando limitado a apresentagdo a 90
(noventa) dias a contar da data do atendimento;

Prestar os esclarecimentos por escrito e com antecedéncia a CREDENCIANTE, sobre qualquer tipo
de alteragdo, que interfiram neste termo de credenciamento;

Exigir dos beneficiarios da CREDENCIANTE a apresentagao da Carteira de Identificacdo de
Beneficiario e do Documento de Identificagdo com foto no momento do atendimento.

CLAUSULA DECIMA - DO DESCREDENCIAMENTO - O CREDENCIADO podera, desde que ndo prejudique a

saude

dos beneficiarios da CAPEP-SAUDE, solicitar formalmente o descredenciamento, com antecedéncia
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minima de 60 (sessenta) dias corridos, periodo em que sera mantido o atendimento aos pacientes da
CREDENCIANTE, observado o Paragrafo Sexto desta clausula.

PARAGRAFO PRIMEIRO: Deverdo ser concluidos pelo CREDENCIADO os tratamentos em Curso, salvo nos
casos de expressa manifestacdo técnica ou administrativa da CREDENCIANTE.

PARAGRAFO SEGUNDO: A CREDENCIANTE podera, em se verificando o descumprimento de normas
estabelecidas neste termo de credenciamento, interromper temporariamente a sua execucdo até decisao
exarada em processo administrativo sumario proprio que, observados o contraditorio e a ampla defesa,
comprovada a culpa ou dolo, decidira pelo descredenciamento do CREDENCIADO.

PARAGRAFO TERCEIRO: Caso 0 CREDENCIADO esteja em processo de apuragdo de irregularidades na
prestagdo de seus servicos, a CREDENCIANTE podera suspender a execugao da prestagdo de servigos
enquanto ndo concluido o processo de apuragdo de responsabilidade.

PARAGRAFO QUARTO: O descredenciamento podera ser determinado por:

l. Motivos previstos no artigo 137 da Lei 14.133/21;

Il. Reincidéncia na cobranca de servigos nao executados ou executados irregularmente, devidamente
comprovada;

M. Acao de comprovada ma-fé, dolo ou fraude, causando prejuizos a CREDENCIANTE ou aos
beneficiarios da CAPEP-SAUDE;

V. Deixar de atender aos beneficiarios alegando atraso no recebimento dos valores ja faturados;

V. |dentificagdo de ocorréncia de fraude, simulacdo, infragao 35 normas sanitarias ou fiscais, ou ainda,
descumprimento das exigéncias e instrucdes constantes no Edital, na sua proposta ou neste termo
de credenciamento;

VI. Reclamagoes fundamentadas e reincidentes guanto ao atendimento prestados aos beneficiarios da
CAPEP-SAUDE;

VII. A negativa imotivada de atendimento aos beneficiarios, sem prévia notificagdo a CREDENCIANTE;

VIIL. Cometerem praticas ilegais ou n3o reconhecidas pelo CRM;

IX. Cometerem praticas abusivas, inclusive fraude ou dolo devidamente comprovados, em especial as
que causam prejuizos financeiros a CAPEP-SAUDE, comprovadas pela Auditoria Médica da
CAPEPSAUDE;

X. Paralisarem a prestagao de servigos a CAPEP-SAUDE sem justa causa e prévia comunica¢ao no prazo

minimo de 30(trinta) dias;
Xl Deixarem de prestar tratamento idéntico aos mutudrios da CAPEP-SAUDE do dispensado aos
demais pacientes, inclusive, recusa ou mau atendimento;

XIl. Cobrangas de importancia diretamente aos mutuarios da CAPEP-SAUDE, a titulo de servigos
prestados relativos aos procedimentos autorizados pela CAPEP-SAUDE;

X1, Apds o registro de repetidas reclamacdes dos mutudrios da CAPEP-SAUDE, com direito 3 ampla

¢

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos — SP— CEP 11065-403 Tcl.: (55. 13} 32035-5020 c-mail:
cxpcdicntcpresidcm‘i;wr@upcpsuudc.cﬂm.lw www.capepsaude.com.br ;

é .

defesa e ao contraditorio.

XIV. N3o apresentarem demanda de atendimento.

™



CAPEP

"\ sAUDE

no ROL de Coberturas da

XV. Solicitarem procedimentos e/ou técnicas cirdrgicas nao previstas
CAPEPSAUDE.
XVI. No caso de descredenciamento, 0S tratamentos hospitalares que estiverem em andamento

deverdo ser mantidos até a alta do paciente sob seus cuidados.

PARAGRAFO QUINTO: O descredenciamento ndo eximird o CREDENCIADO das garantias assumidas em
relacdo aos servigos executados e de outras responsabilidades que legalmente lhe possam ser imputadas.

PARAGRAFO SEXTO: Nas hipoteses previstas na presente clausula ndo cabe ao CREDENCIADO o direito de
indenizagdo de qualquer natureza, ressalvando-se a obrigagdo da CREDENCIANTE em pagar pelos servigos

prestados até a data da rescisao.

PARAGRAFO SETIMO: 0 CREDENCIADO devera manter 0s beneficiarios que se encontrem em tratamento,
até que a CAPEP-SAUDE autorize, por escrito, a sua alta ou transferéncia para outro local de atendimento;

PARAGRAFO OITAVO: Na hipétese de notificagao para rescisao do presente termo de credenciamento O
CREDENCIADO se obriga a identificar e informar por escrito 3 CREDENCIANTE os seus beneficiarios que se
encontrem em tratamento continuado, que necessitem de atencdo especial e que nio possam sofrer
descontinuidade no tratamento sem prejuizo para a saude do beneficiario.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES - Pela inexecucdo total ou parcial do objeto deste
termo, a CREDENCIANTE podera, garantida a prévia defesa, aplicar ao CREDENCIADO as seguintes sangoes:

I Adverténcia;
1. Multa, nos seguintes termos:

a) Multa de 5% (cinco por cento) do valor correspondente a média de faturamentos dos altimos 12
(doze) meses anteriores ao més da ocorréncia, sobre qualquer infracdo contratual, desde que tal aplicagao
seja precedida de processo administrativo, observado o contraditorio e a ampla defesa;

b) As multas que venham a ser aplicadas ao CREDENCIADO serdo recolhidas no local indicado pela
CREDENCIANTE, no prazo de até 05 (cinco) dias uteis, contados do recebimento da notificagdo escrita.

c) A multa prevista neste termo de credenciamento podera ser descontada dos pagamentos devidos
ao CREDENCIADO.

d) N3o serdo aplicadas multas decorrentes de casos fortuitos ou de forca maior, devidamente
comprovados.

. Suspensao temporaria e impedimento de contratar com a Administracdo Publica, por prazo nao
superior a 02 (dois) anos;

V. Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem 0sS motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitagdo perante a
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que 0 CREDENCIADO ressarcir a

propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre
CREDENCIANTE pelos prejuizos resultantes e apos decorrido o prazo da sangdo aplicada com base no inciso

anterior.

V. Adverténcia, suspensdo ou declaragdo de inidoneidade, podem ser aplicadas sem prejuizo das
multas previstas neste termo de credenciamento e das demais cominagdes legais.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A CREDENCIANTE, sem prejuizo das sancbes aplicadas, podera reter crédito,
promover cobranga judicial ou extrajudicial, a fim de receber multas aplicadas e resguardar-se das perdas
e danos que tiver sofrido por culpa do CREDENCIADO.

PARAGRAFO SEGUNDO: Incorrendo © CREDENCIADO em qualquer ato de obstrucdo ao trabalho de
auditoria ficara assegurado a CAPEP-SAUDE:

| Reter todos os pagamentos efetivamente devidos, até a conclusdo da auditoria;

Il. Descontar nos futuros pagamentos as importancias ja pagas, até o montante das contas que estejam sob
suspeicdo, desde ja autorizado pelo credenciado.

lIl. Ficando comprovada a ocorréncia ou a tentativa de fraude ou dolo por parte do CREDENCIADO da qual
resultou, resulte, resultaria, ou venha a resultar qualquer tipo de prejuizo a CREDENCIANTE, ficara o
presente Termo rescindido de pleno direito, independente de notificagdo judicial ou extra judicial,
estabelecendo-se desde jaa obrigatoriedade do ressarcimento dos prejuizos causados e multa contratual
correspondente a 10 (dez) vezes O valor resultante do somatério das faturas apresentadas no meés
imediatamente anterior ao evento.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DOS PRECOS E CONDIGOES DE PAGAMENTO: Os honorarios médicos, 0s
servicos auxiliares de diagndsticos e tratamentos terdo suas coberturas definidas nos:

a) Classificagao Hospitalar, Diarias € Taxas CAPEP-SAUDE (Anexo ll);
b) Rol de procedimentos Médicos da CAPEP-SAUDE (Anexo V);

¢) Referencial de Portes e UCO (Anexo Vi);

d) Referenciais de Materiais (Anexo Vil);

e) Lista de Referencial de Pacotes (Anexo VIII).
f) O filme Radiologico sera remunerado no valor de RS 19,40 o m”.

PARAGRAFO TERCEIRO: Os Servicos Hospitalares (Diarias Taxas) serdo remunerados de acordo com O
previsto nos Anexos Il;
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PARAGRAFO QUARTO: A CAPEP-SAUDE reserva-se 0 direito de realizar vistoria nos estabelecimentos
hospitalares para avaliar a pontuagao do estabelecimento, com vistas ao enquadramento na classificagao
hospitalar;

PARAGRAFO QUINTO: No caso de cobranca por parte do credenciado de medicamentos gue nio sejam
genéricos, na existéncia dos mesmos, €aso ndo seja padronizagao do Hospital, serdo remunerados de
acordo com o menor prego do brasindice relativo ao medicamento genérico correspondente com deflator
de 15%.

PARAGRAFO SEXTO: Os materiais serdo remunerados de acordo com 0s valores previstos na Lista
Referencial de Materiais Médico-Hospitalares da CAPEP-SAUDE constante do Anexo VlI do presente Edital.

PARAGRAFO SETIMO: Os valores devidos aos credenciados serao pagos, apos sua conferéncia pelo setor
competente da CAPEP-SAUDE, até o ultimo dia atil do 22 (segundo) més subsequente ao da prestagdo dos
servicos, mediante a apresentagdo dos documentos comprobatorios dos servicos prestados no 19
(primeiro) dia (til do més subsequente ao da prestagdo dos servicos e da Nota fiscal para pessoa juridica
no 12 (primeiro) dia util do més subsequente a apresentagdo dos documentos comprobatdrios dos servicos
prestados, de acordo com o extrato do credenciado disponibilizado no portal da CAPEP-SAUDE.

PARAGRAFO OITAVO: A CAPEP-SAUDE reserva-se 0 direito de realizar analises técnicas e administrativas
dos documentos comprobatdrios dos servigos prestados e de efetuar glosas totais ou parciais dos valores

cobrados, quando for o caso.

PARAGRAFO NONO: No caso de serem efetuadas glosas, 0 credenciado tera o direito de ingressar com
recurso de glosa até 90 (noventa) dias apos a data de pagamento por meio eletronico.

PARAGRAFO DECIMO: A CAPEP-SAUDE respondera aos recursos de glosas 90 (noventa) dias apos 0 ingresso
do recurso.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO: Poderdo ser solicitados aos credenciados pela Auditoria Médica
CAPEPSAUDE, se necessario, outros esclarecimentos, relatérios, justificativas para realizacdo de
procedimentos médicos, copias de laudos e exames de diagnésticos etc,, observando-se sempre 0 Codigo
de Etica Profissional.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO PAGAMENTO - O CREDENCIADO devera entregar as Notas
Fiscais/Fatura na sede da AUTARQUIA para fins de receber o pagamento pelos servicos prestados.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O CREDENCIADO terd os seguintes prazos para apresentagao da fatura/nota fiscal,
e dos demais documentos comprobatdrios da execu¢do dos servigos, inclusive registro eletronico da
respectiva guia correspondente ao atendimento: |. Até 90 (noventa) dias, contados do atendimento
prestado.

&)
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amento qualquer fatura

Il. Findo o prazo de 90 (noventa) dias, sera considerada inapta para pag

apresentada.

PARAGRAFO SEGUNDO: As faturas apresentadas pelo CREDENCIADO referentes aos servicos prestados
serdo submetidas a revisdo técnica e a auditoria da CREDENCIANTE, cabendo-lhe a emissio de glosas,

parcial ou total, sob evidéncia objetiva de irregularidade.

PARAGRAFO TERCEIRO: As faturas apresentadas pelo CREDENCIADO no meés subsequente a produgdo,
conforme cronograma da CAPEP-SAUDE serdao quitadas pela CREDENCIANTE até o dltimo dia do més
subsequente a apresentagdo da fatura, apos o atesto pelo departamento competente da CAPEP-SAUDE;

PARAGRAFO QUARTO: A CREDENCIANTE reserva-se O direito de, observadas as normas complementares
que tratam da matéria e em €asos especificos, realizar auditoria extraordinaria.

PARAGRAFO QUINTO: E vedada ao CREDENCIADO a cessdo dos creditos porventura devidos pela
CREDENCIANTE a terceiros estranhos ao termo de credenciamento.

PARAGRAFO SEXTO: Os documentos correspondentes a prestagdo dos servicos nao poderdo conter
quaisquer tipos de rasuras.

PARAGRAFO SETIMO: O pagamento devera ser realizado através de crédito em conta corrente informada
pelo CREDENCIADO. A conta devera ser em nome da pessoa juridica que esta se credenciando.

PARAGRAFO OITAVO: Qualquer alteragdo nos dados bancérios devera ser comunicada a CREDENCIANTE,
por meio de carta assinada pelo responsavel legal, ficando sob inteira responsabilidade do CREDENCIADO
0s prejuizos decorrentes de pagamento nio recebidos devido a falta de informagao.

PARAGRAFO NONO: A CREDENCIANTE efetuara as retengdes dos tributos incidentes no faturamento, de
acordo com a legislagdo vigente.

PARAGRAFO DECIMO: O CNPJ a ser mencionado na Nota Fiscal/Fatura deverd ser O mesmo que O
CREDENCIADO utilizou no presente Termo.

PARAGRAFO DECIMO PRIMEIRO: N3o sera permitida cobranca de quaisquer titulos pela rede bancaria. A
CREDENCIANTE nao acatara, sob hipotese alguma, que descontos ou procedimentos de cobranga de

qualquer titulo sejam efetuados por intermédio de instituicao financeira.

PARAGRAFO DECIMO SEGUNDO: Fica expressamente vedada a antecipagao no todo ou em parte de
qualquer valor relativo 2 execugdo da prestagdo de servigo.

PARAGRAFO DECIMO TERCEIRO: Na hipdtese de haver, na fatura, algum item ou valor que contenha
divergéncia, 0 CREDENCIADO devera apresentar ao CREDENCIANTE, recurso, obedecendo todas as normas
e protocolos constantes do Manual de Recurso de Glosa da CAPEP-SAUDE, bem como suas alteracdes. O
Manual encontra-se publicado no site da CAPEPSAUDE.

CLASULA DECIMA QUARTA - DA REMUNERAGAO DOS SERVICOS E DO REAJUSTE - Constitui condigdo de
credenciamento 0 expresso aceite dos valores da CAPEP-SAUDE.

\
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PARAGRAFO PRIMEIRO: Os valores poderao sofrer reajustes, mediante disponibilidade orcamentaria,
desde que venha a ser homologado pelo Conselho de Administragdo da CAPEPSAUDE, limitado ao indice
do dissidio concedido aos Servidores Publicos Municipais de Santos no ano corrente.

PARAGRAFO SEGUNDO: A vigéncia dos valores da CAPEP-SAUDE terd prazo minimo de 12 (doze) meses,
podendo ser reajustados apos esse prazo obedecendo 0 estabelecido no paragrafo anterior.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS AUDITORIAS - Fica reservado a CREDENCIANTE, ou através de terceiro
legalmente contratado por ela, o direito de realizar pericias médicas, auditoria técnica e administrativa,
exames e inspegdes, com O objetivo de fiscalizar os servigos prestados pelo CREDENCIADO, inclusive
podendo solicitar documentos fiscais para fins exclusivos de averiguagao.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A CREDENCIANTE reserva-se 0 direito de realizar auditoria prévia ou posterior ao
pagamento, de glosar da fatura apresentada ou de descontar nos futuros pagamentos todos os valores que
estiverem em desacordo com O 0ra pactuado, ou em desacordo com a pratica médica, efetuando glosas
administrativas e/ou glosas técnicas.

PARAGRAFO SEGUNDO: Paraa realizacdo da auditoria, 0 CREDENCIADO compromete-se a anexar as contas
todos os documentos definidos no termo de credenciamento.

PARAGRAFO TERCEIRO: Fica desde ja determinado que a substituicdo de documentos originais por copias
fotostaticas, digitalizadas, segundas vias ou qualquer outro meio de apresentagao, dependem de expressa
concordancia da CREDENCIANTE, responsabilizando—se o CREDENCIADO pela autenticidade das mesmas.

PARAGRAFO QUARTO: Na hipotese de aceitacdo expressa € especifica da CREDENCIANTE para que
documentos originais sejam substituidos por qualguer tipo de copia, fica desde ja assegurado 2
CREDENCIANTE a realizacdo de auditoria nos documentos apresentados, podendo a mesma a gualquer
tempo, exigir a apresentagdo dos documentos originais.

PARAGRAFO QUINTO: Na hipotese de ocorrerem divergéncias entre 0s documentos originais e as copias
apresentadas, fica desde ja determinada a nulidade da conta ou fatura apresentada, isentando-se a
CREDENCIANTE do pagamento da mesma, além da aplicagdo das penalidades previstas na CLAUSULA
DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES.

PARAGRAFO SEXTO: O CREDENCIADO apresentara quaisguer outros documentos que venham a ser
solicitados pela auditoria da CREDENCIANTE, desde que relacionados ao objeto do presente termo de
credenciamento.

PARAGRAFO SETIMO: O CREDENCIADO autoriza desde ja 0 acesso 3s suas instalagdes para os
profissionais indicados pela CREDENCIANTE, com a finalidade de exercerem atividade de auditoria, sem
restricdo e sem comunicagdo prévia, limitando a auditoria ao objeto do presente termo de
credenciamento, nos seguintes moldes:

iy
No2
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REDENCIADO onde estiver assistindo; |l

| \dentificagdo do beneficiario junto ao setor de admissao do C

Analise do prontuario médico e demais registros clinicos;

1.

V.

Visita ao paciente com observagao critica de seu estado, correlacionando-se com © prontuario

médico e com 0S demais registros clinicos;

Discussdo dos casos com a(s) equipe(s) médical(s) assistente(s), sempre que necessario para o
satisfatorio desempenho das funcdes de auditoria;

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PREVENGAO E COMBATE A FRAUDE E CORRUPGAO - O CREDENCIADO e a
CREDENCIANTE devem observar e fazer observar 0 mais alto padrdo de ética durante todo o processo de

credenciamento e de execucio do objeto deste Termo.

PARAGRAFO UNICO: Para os propdsitos desta clausula, definem-se as seguintes praticas:

Pratica corrupta: oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente, qualquer vantagem

com o objetivo de influenciar a agao de servidor publico no processo de execucdo do termo de

credenciamento;

1.

Pratica fraudulenta: a falsificagao ou omissio dos fatos, com O objetivo de influenciar o processo

de execucdo do termo de credenciamento;

Il

Pratica coercitiva: causar dano ou ameacar causar dano, diretaou indiretamente, as pessoas ou sua

propriedade, visando influenciar ou afetar a execugao do termo de credenciamento.

V.

Pratica obstrutiva: (1) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspecoes ou fazer

declaracdes falsas aos servidores ou agentes da CREDENCIANTE, com O objetivo de impedir materialmente

a apuragao de alegacdes de pratica prevista acima; (2) atos cuja intencdo seja impedir materialmente O

exercicio do direito da CREDENCIANTE promover inspegao.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA GESTAOE FISCALIZAGAO

M.

A Gestdo do Termo de Credenciamento ficara sob a responsabilidade do Departamento de
Assisténcia a Saude e Auditoria (DEASA) da CAPEP-SAUDE ou Seg¢ao por este designada, ficando este
responsavel por notificar quando 0s servicos forem prestados em desacordo com O CREDENCIADO,
bem como dirimir e desembaracar quaisquer duvidas e pendéncias que surgirem, determinando o
que for necessario a regularizagdo das faltas, dos problemas ou dos defeitos observados.

A Fiscalizagdo do Termo de Credenciamento ficara sob a responsabilidade do Departamento de
Assisténcia a Saude e Auditoria (DEASA) da CAPEP-SAUDE ou Segdo por este designada, ao qual
compete acompanhar, fiscalizar, conferir e avaliar a execugdo dos servigos.

Os representantes da CREDENCIANTE podem sustar qualquer trabalho que esteja sendo executado
em desacordo com 0 especificado, sempre que essa medida se tornar necessaria.

&
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V. A atestagdo de conformidade do(s) servico(s) prestado(s) cabe ao Gestor do Termo de

Credenciamento.

V. As decisoes e as providéncias que ultrapassarem a competéncia da gestdo serao encaminhadas a
autoridade competente da CREDENCIANTE para adogdo das medidas convenientes, consoante O
disposto no art. 117, da Lein? 14.133/21.

VL. Os fiscais de tudo dardo ciéncia a CREDENCIANTE, conforme determina o art. 117, da Lei n®
14.133/21, e suas alteracoes.

VII. A presenga da Fiscalizagdo nao exclui nem reduz a responsabilidade da CREDENCIADA, inclusive
perante terceiros por qualquer irregularidade, ou ainda, resultante de imperfeicoes técnicas, € na
ocorréncia desses fatores, ndo implica corresponsabilidade da CREDENCIANTE.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DISPOSICOES GERAIS - As partes desde ja ajustam que nao existira para a
CREDENCIANTE qualquer solidariedade quanto s obrigagoes trabalhistas e previdenciarias para com 0s
empregados do CREDENCIADO, cabendo a este assumir, de forma exclusiva, todos 0s dnus advindos da

relagao empregaticia.

PARAGRAFO PRIMEIRO: O CREDENCIADO devera apresentar, sempre que solicitado pela CREDENCIANTE,
todas as certidoes negativas de débito (federal, estadual, municipal, INSS, FGTS, CNDT e outras, caso
necessario), bem como certidio do corpo de bombeiro, licenga municipal de funcionamento, licenca da
vigilancia sanitaria, e algum outro documento que tenha sido alterado dos apresentados 3 época do
credenciamento. A ndo apresentagdo destes documentos poderd acarretar a suspensdo dos servigos do
presente instrumento, e/ou ainda suspensdo da emissdo de senhas de autorizagdo ao atendimento ao
beneficiario da CAPEPSAUDE.

PARAGRAFO SEGUNDO: Os casos de Fusdo, Cis3o0 ou Incorporagdo da empresa CREDENCIADA, serdo
analisados pela CREDENCIANTE, que podera permitir a continuidade da prestagdo dos servigos pela nova
empresa, desde que esta cumpra todos 0s requisitos de habilitacdo previstos no Edital de Credenciamento
que originou este termo de credenciamento e também mantenha todas as condigbes estabelecidas no
termo de credenciamento original.

PARAGRAFO TERCEIRO: Os procedimentos que nao estejam relacionados nos Anexos deste
credenciamento, bem como aqueles considerados “ndo éticos” pelos respectivos Conselhos, ndo serao
pagos pela CREDENCIANTE.

PARAGRAFO QUARTO: N3o serdo cobertos pela CAPEP-SAUDE os procedimentos que n3o constam no Rol
de Procedimentos Médicos da CAPEP-SAUDE (Anexo V), nem 0s procedimentos relacionados abaixo:

| — tratamento clinico ou cirurgico experimental;

|| — procedimentos clinicos ou cirurgicos para fins estéticos, bem como 4rteses e proteses para 0 mesmo
fim;

IIl — inseminagdo artificial;

IV — tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidades estéticas;

V — fornecimento de medicamentos importados ndo nacionalizados;
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V| — fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar, exceto nos casos de “home care”;
VIl — fornecimento de materiais, proteses, orteses, lentes intraoculares importadas e acessorios ndo ligados

ao ato cirurgico;
VIl — tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou nao reconhecidos pelas

autoridades competentes;

Vil — terapias alternativas € similares;
IX _ casos de cataclismos, guerras € comogdes internas, quando declarados pela autoridade
competente.

PARAGRAFO QUINTO: A realizacdo dos seguintes procedimentos médicos n3o sdo objetos de nova consulta:

I. Apresentagdo de resultado de exame e retorno dentro do periodo de 30 (trinta) dias subsequentes a
consulta;

Il. Verificacdo de lentes e botas ortopédicas;

1. Aplicagdo de medicamentos e vacinas;

|V. Curativos;

V. Remogdo de imobilizacdes em gesso

CLAUSULA DECIMA NONA: O prazo de vigéncia do Termo de Credenciamento celebrado sera de 60
(sessenta) meses, contados a partir da data de assinatura, com eficacia legal ap0s a publicagdo do seu
extrato no Didrio Oficial de Santos, nio podendo ser prorrogado, nos termos do art. 106, da Lei n®
14.133/21.

CLAUSULA VIGESIMA - DOS INSTRUMENTOS QUE INTEGRAM O TERMO DE CREDENCIAMENTO -
Constituem instrumentos integrantes do presente Termo de Credenciamento, independentemente de
transcri¢do e juntada: Edital de Credenciamento € 0S ANEXOS | ao XVI.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA: A CREDENCIANTE pagard, por servico, por beneficiario, ao CREDENCIADO
pelos servigos efetivamente prestados, conforme tabela da CAPEP-SAUDE, de acordo com a necessidade
desta Assisténcia a Saude.

PARAGRAFO PRIMEIRO: As despesas com O presente termo de credenciamento correrdo por conta da
seguinte Dotagdo Orgamentaria: 03.33.10.04.122.0091.2510.3.3.90.39.50 - Fonte de Recursos 04 e nota de
empenho n? 730/2023-01 emitida em 26/06/2023.

PARAGRAFO SEGUNDO: Sera obedecido o principio da anualidade or¢amentaria, devendo as despesas do
exercicio subsequente onerar as dotagdes proprias do orcamento da CAPEPSAUDE.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA: DO FORO - As partes elegem o foro da Comarca de Santos/SP, com
renuncia expressa a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir as questoes suscitadas na
interpretagdo deste Edital, seus anexos e demais atos deles decorrentes.

15
Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos — SP—CEP 11065-403 Tel.: (55.13) 3205-5020 c-mail:
c,\‘pcdmntcprcsidcnci.'\m‘c\lpcps:n1dc.com.hr www.capepsaude.com.br i C,

/ J /



CAPEP

W sAUDE

Aplicar-se-d a execucdo deste Termo de Credenciamento, especialmente e nos casos omissos, a Lei Federal
ne 14.133/21, Codigo Civil Brasileiro em sua versdo atual e a Lei n® 13.709/18 com posteriores alteragoes.

E por estarem justas € de pleno acordo com as clausulas e condigdes ora pactuadas, as partes firmam 0
presente instrumento contratual em 02 (duas) vias de igual teor e forma para um s6 efeito legal.

Santos, 30 de ;Su,g& de 2023. — (

Gilvania Karla Nunes Beltrao Alvares Ariovaldo Feliciano
Presidente da CAPEP-SAUDE Provedor
Credenciante Credenciada

Cristian Mark Weiser
Chefe do Departamento de Assisténcia a
Saude e Auditoria
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&!ﬁ ‘ irmandade da Samd Casa da Mi Mlsencmmd de Santos
‘ A primetra Santa Casa fundada no oras
\” ")‘ R Avenicda Dr. Glaydi ) ia L &t

e NP 01y ¥ 00 J 3

S ANIT 0s

ANEXO T
I"()RMUL.'l'RI() PARA CLASSHTCAC {0 1HOSPITALAR - CREDENCL ({MENTO

EDITAL DE CRIEDIENC TAMENTO N° 01172022

/- II)I-,'.\"I'II-I(”,ll(‘.rl'()

Nome / Razdo Social: Irmandade di Sentd Cava da Misericordia de Santos
CNPJ/CPE: 38 J9S.324/0001-19

Logradouro: Av. Dr. Claudio Luiz da Costa

Niimero: 30

Rairro: Juabaquard CEP: 11.075-900

Cidade: Santos U1 Sl

Contato: (13)3 3202-0600

> ASPECTO FISICO

foviste sala de espera 2 (\) Sim () Nao

Quaittos lugares? 193

3-CONDICOLS JESTCAS NA INSTA JACAO SANIT. {RIA

Vaso sanitario con tampa 2 (NNt () Ndo

Lavatorio? (\)Sim ( ) Ndo

Toalheiro ¢ toalha de papel? (N)Sim () Ndao

Sabonete liquido? (\oSim ) Nao

Coletor de lixo com tampa ¢ pedal? (\N)Sin () Nao
Area para lixo hru'pilnlm‘/uml)ulumriulZ’ (\oSime () Nao

Coleta seletiva do lixo hospitalar? (N)Sinr (- Ndo

&
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A primeira Santa
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4-OUTRAS l.\'l-'()R;\l,vl('()liS

Consultas Clinicas (X)Sinr () Nao

Ambulatorio (Pronto Atendimento) \oSim () Ndo

Servigo de Emergéncia (\)Sim () Nao

Remog¢ao (.-'Imlmlfuu’iu) - Proprio (S \" ) Nao
‘\ QUANTIDADE DI
|
1
‘\ Consultorios ,“ Salas de l Salas de Salus de Acdicos
| | [lraéneia | Ohservagdo Curativos
\ 34 | 3 | 3 6 (i

5- UNID. \DE DI lf\"l"l;‘R,\'.flt,)i()

A - Acomodagoces
1 Total de leitos Jdo hospital: 4420
10 Q1. de quartos coletivos: 154

Jil Q. de quadrtos privativos. A

B - Centro obstétrico (XS NGo
(_)mml[dm/u e sedas: 13

- UTHXNSim () Nao
(__)mm//dmlv do leitos Tipo L 123

D - Centro Cirtirgico (AN () Nao
1) Q:runlult.ulu de sclas: 23
1 Salu de recuperagdo (\ySim (0 Nav

Qm.ul!dcuh' de salas: 1

I - Pediatria (XSt () Ndo

I (_)uuul/'n/m/v do leitos 40

i) L] Pedicirico (NSt Ndior
(_)llullll'.l'w,l't' do leitos: 1
1il) L] Neonatal (XS0 N
(_)m:.‘l!fll'm/u de leitos. 11

Avenida General F rancisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos = SP -
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Qu:rnlic/m/c e leitos: 18

rmandade da Santa 1

A

Avenida Dr

Bergario (- Nim (\)N
Alojamento conjunto |

|- Central d¢ Esterilizagao

primeira S anta Casa fundada no &

4 .
f10 1 da Costa

‘(o

) Som o ) Ndo

(\)Sim ! ) Ndo

G - Pronto Socorro (NSt Niio

11— Arendimento 2411 Prese
1 /’L’Llhll!‘itl (NISim o ) Nao
11y Clinicd Mldica (NOSim

11 <

1V) ()1'/“/7L"(HLI”

rurgla Creral (XS

1) Ginecologia ( JSime (NN
1'1) Obstetricid (\ySim ()N

Vi

ncial:

) Nao

) Nao

(raumatologid (\JSim ) Nano

10

‘ao

/liu',\‘I(,'.\'i:)/ugi,\'m (\NSim () o

] — Servigos de Urgéncia/En

/)
1
111
V)

] Servigos de

1

11
111)
1V
1)
)
11
Vi
1X)
R
X1
NI
N1
X1V

Cirurgia Pedidtrica

Casa dg__{vﬂiseg_ggbl_g}ia_ggéanmﬁ

rergéncia de Natureza Clinica ¢ Cirtrgicd Presencial:

jSim () Nao

Jerapia Intensiva (\)Sim (1 Nav

Cardiologia (XiSim

) Nao

Newrologia (XiSim ) Naio

Cirurgid Veascular (X)Sine () N

Ofiulmalogia (\Sim (0 Nao

Otorrinolaringologiv

(IS () Nao

Clirurgia 1>’m'mnu4\'llf»/m‘iu/ (\JSim 0 Nao

Crinecologia (NiSim
Obstetricia (NS ()
Cirurgia Toracicd .\
Newrocirurgia (XS
Jematologia (X)Si

:\”n‘/I‘tI/U‘L’I'.\ILl (\uSim(

Cirurgia Plastica (DS \do
) Nao

Nao
Simm 1 Nao
() Ndo

| Nao

) Nao

Fndocrinologista ¢ 18im AV

Fndoscopia (XIS ) Nao

Hemodindmicd (NINim

Avenida General F) rancisco Glicério, 479 — Pomp

cxpcdicntcprcsidcnci:l(uvc

¢ ) Nao

dia — Santos — SP — CEP 11065-403 Tcl.: (55.13)
apeps VWW,CAPE ysaude.com.br
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, Santa Casd fundada No Brasil
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[t 1 |
b g ! i) 1 L

XV) Jematologid (\Sime () Nao
XV Broncoscopid (X)Sim () Nao
XV Newropediatrid (X)Sim () Nao
XVil) Cardiologia (N)Sim( ) Nao

L Servi¢os de Suporte:

1] Nutrigdo (X)Sin ¢ ) Ndo

1 Fisioterapia (X)Sinn ) Ndo

1) Jonoaudiologid (\)Sim () Nao
V) Assisrente Social (X)Sim () \ao
1) Farmacia (XIS ) Nao

6-ALTA ('l)e\ll’l_l:'.\'ll).vll)l:'

1) Assisténcia Cardiovascular (NS ) Nao

1) Tratamento das Lesoes Labio Palatais ()5 (X Nao
111) Newurocirurgia (\gSim () Nao

1) 'I'ruunmm-nrtulwrlin () Sim ¢ Nae

1) Tratamento Cirargico da Fpilepsia i )Sim (X Nao
V1) Assisténcia a Queimados (XuSim ) Ndo

Vi) Oncologia (XS () Nao

Vi) Cirurgia Baridtrica (N)Smr ) \Go

IX) Transplante Autdlogo de Medula: ¢ N .\ Ndo

X) Transplante de Cornea: ( NS () \dio

7_SERVICOS DE ATENDIMENTO A GESTACAO DE ALTO RISCO:

1) Incubadora Dupla Parede (NN () Nao

1) Bergo Aquecido ()5S 1) o

I11) Fototerapia (N)Sin ) Nao

1) Ventilador Neonatal (X)Sint () \o

V) Incubadora de Transporte (\)Sim () Nao

1) Ginecologia ¢ Obstetricia 24 iy (\)Sim () Ndo

V1) Neonatologia 24 s (X)Sm 1 Nao

Vi Isolamento (\oSim ) Nao

1X) Possui Comité de Istudos de Mortalidade Maternda (X)Sim () Nao

&
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A primeira Santa Ca

Avenida Dr ! audio 20 s ta | S A

N) Possui Comité de [studos de Mortalidade Neonatal (N1Sin ) Ndo

\NI)  Servigo de Assisténcia Pré-natal ¢ de plancjamento Samiliar ¢ 5
NI Unidade de avaliagao de bent estar fetul (IS () Nao

NI Banco de Leite Materno (NiSui 1) G

N1V)  Lquipe interdisciplinar p/ assistencia a gestante de alto risco (XIS
N1 Luaboratirio de Citogenética (3 AV

XVI) Cardiotocografia ()i (] o

NV Quantidade de Partos Normais/Ano: Yl

NI Quantidade de Cesarianas/Ano: 305

8- SERVICOS ESPECIALS DE DIAGNOSTICO E TERAPIA ENISTENTES NO

HOSPITAL/CLINICA:

1) Radiologia (X)Sin ) Nao

1) USG - Ultra-sonografia (\osim (7 )

1) Laboratorio Anatomia Patoligica (\NoSim 4 Nao
1V)  Laboratorio Patologia Clinica ()N () N
1) Tomografia computadorizada | \Sine o Nao
1) Ressonancia Magndtica (NS () \do

') Hemodindmica (NS () N

Vi Cintilografia ( )Sim (X Neo

IN)  Medicina Nuclear ( 1Sim (N Ndo

N) Endoscopia Digestiva (XoSin () o

XI)  Broncoscopia pulmonar (NSt Naw

NII)  Radioterapia (NS ) Nao

XI11) Quimioterapia (NS () \dio

XIV) Ressondncia Magndtica (\)Sin (Mo

X) [Iemodinamica (N)Sin 1) \do

AN )] Jlemoterapia (NS () \aio

NV Terapia renal s whstitutiva (N1Nim 0 Nao
NV Ecocardiografia (XS () \a

NIX) Eletrocardiografia (N)Sine (1 Nao

NN)  Angiografia (\)Smo Ndio

NXI) Qutros:
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10 - REAL

1) Pudr
11 Padr

rmandade da Santa Casa da
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CNPJ

ELACIONE OS APARELHC
PERTENCEN

L1

"\ SAUDE

Misericordia de Santos

28 E lle"'Il’:l/\ll:'/'\"l‘()S EXISTENTES

TES A0 HOSPITAL

1 e UneNoO.

174 OUTROS SADT ('().\II’I,I:',‘\Il;'/'\"’lﬂ/lRl:'S NAO RELAC JONADOS NO
ITEM 87

¢ 0 Sim

(X) Ndo

o (CREDITACAO:

io Nacional de Qualidade |

ao Internacional de

I:'.spc('iﬁcur/Anc.\'ur Certificag@o:

12 - PROGRAMAS L SIST

Puarticipag¢ao no Sistema de Notificagdo

Nacional de’} igilancia Sanitdria — ANV

JSime (X)) Nao

Qualidade ( JSime (N Nao

MAS DE MONITORAMIE NTO:

e Eventos Adversos = NOTIVISA da Agéncia

1SA (NS 0 Nao

Participagdo no Programa de Monitoramento da Quualidade dos Prestadores de
Satide Suplementar - QUALISS ANS (\oSim () Nao

Servigos na

13- COMISSOES E NORMAS LEGALMEN

1) Comissao de Controle de Infecgdo Hospitalar (X)Stm () Ndio

1) Comissao de Etica Médica (N)Sim

1) Conissdo de Revisao de Prontudr

1) Comissao de Revisao dv Obitos 1\

1) Manual de Boas Praticas de

Recepeio de

¢ ) Ndao
ios (\)Sim () Ndo

iSime ¢ Nao

Muateriais - Resolugdo CFM n®2.318/22 (Xi8im () Nao

Avenida General F rancisco Glic

Santas, 22

Ariovaldo Peliciano

PROVEDOR
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Casa fundada no orasi

Irmandade da Santa Casa da’Mjgggjﬁ_gg[_gij_gwgg_:-ﬂy_

A primeira Sa

Avenida Dr. Glau o | yula, BO Santo )

www santatanatit

SANTOS

14- Parccer Técnico

Realizada entrevista cont o Profissional Responsavel? )Sint ( ) Ndao
Em: / /

Documentos apresentados satisfuzent as exigéncias da CAPEP-SA UDE?

( )Sim ( ) Nao ( )

Concordo com o credencianmento - l;".\pwiuli:lu(lc(.\).'

( ) Desfavordvel ao Credenciamento.

Observagoes:

Data: / 4

Assinatura, sob carimbo, do resp. técnico pela vistoria

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompdia _ Santos —SP — CEP 11065-403 Tel.: (55.13) 3205-5020 c-mail:
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rmandade da Santa Casa da M;_serj_ggf‘gi}gﬂg_egmﬁgy_gj@ﬁ

A primeira Santa Casa fundada 1 Brasil

ANEXO X
_S'()I_I("I'I’/l(.';i() DE ('Rl;"l)lf:\‘('lalp\ll-.';\"’l'() IE CADERNO DI

EDITAL DI C REDENC JAMENTO N° 011/2022

A
CAINA DI ASSISTENCIA AOQ SERVIDOR PUBLICO MUNICIP AL DE SANTOS
CAPEP-SAUDL

Pela presente Proposia de Servigos, VoS ofereeer dos honeficiarios o CAPEP SAUDL,
O HOSSON SCPVIiQos ;)/‘rg/i.x',\'z'luu/i.\‘. uunpl'zum'lwulu-~/1u.\ o receher, e mosSas instalagads,
por intermédio de nosso corpo de /H'H/I.‘\‘\'I‘(J)hll.\. ox heneficiarios da € A PEP-SAUDE, pard

presiar o8 servigos deseritos no item Vodo fornnddrio de Soticitagdo de € reddeneiameniio:
.\‘()I,I(‘I'l}l('ui.() DI (‘lel)l;'/\"(’lt-l1\‘1[:‘;‘\“['()
[0 - FICHA CADASTRAL

Nome / Razio Social: Irmandade da Sanid € asa da Misericordia de Santos

Nome pard publicag¢do / Fantasia: Sanfa Casd e Santos

CNPJ 7 CPF: 38, 198, 524/0001-19 CNES: 2025732

Conscelho Regional ¢ Namero: Conselho Reginal de ) fodicina do stado e Sao Paido
n' 012N

Inscri¢do Estadual (Declarar se isento): 1sento

188/ CIM (Inscrigdo Municipal): J033733

1.2 - ENDERECO SEDE

Logradouro: Ay, Dr. Cldudio Luiz da Costa
Nimero: 3

Bairro: Jubaguard CEP: [1.075-900
Cidade: Santos UF: NP

SISTEMA DE ll)l:';\"l'll-*l(‘,'I(’.-rl‘() BIOMETRICA
Possui identificagdo de biometria?

Sim () Niao (x)

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos _SP— CEP 11065-403 Tcl.: (55.13) 3205-5020 ¢-mail:

c,\‘pcdwntcprcsidcnci:uarcupcps:mdc.com.hr \mww.cupcpswdc.combr
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SAUDE

irmandade da Santa Casa da M\%ermo_rm a de

A primeira Santa Casa fundada no Grasl

JI\N [_O\J

1.3 - CONTATOS
Responsdavel: Credenciamento
Fone: (13) 3202- IS8T

Famail: credencianmento! WDsesantos.con.hr
Site: hiips: vantacasadesantos org hr portal

1.4 - DADOS BANC. {RIOS

Banco: Santander N ()33 Agéncia: o> Conta Correntes 13 (001 908-2

1.5-CADERNO DE SERVICOS

Prestagio de SERVICOS DI SAUDIE - JIOSPTTALS,  aos heneficiarios dtulares ¢

dependentes regudarmente inscritos Hnd ¢ APEDP-SAUDL

Dados de Encaminhamento aos Mutudrios pard atendimento:

Instituiqdo: Irmandade da Scanta Casd o Misericordia de Sanlos
Nome Fantasia: Sania asa de Santos
Contato: (13) 3202-0600 ramal: 1420

[-muail: contral.agendamenioi@sesanios com hr

Scntoy, 22 de Jwnthe de 2023

Ariovaldo Feliciano
PROVEDOR

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Suntos — SP— CEP 11065-403 Tcl.: (55.13) 3205-5020 e-mail:

cxppdluncpncxldumn alwcapepsaude.con. br www.capepsaude.com.br
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Irmandade da Santa Casa da Misericordia de Santos

A primeira Santa Casa fundada no Brast

Avenida R Gla who Santos (=
www santaca adasart Ramol Ermiant g
NP.J ! )¢ 240001-1% Tesl

SANTO S

ANEXO N1
REQU TERIMENTO PESSOA JURIDICA

EDITAL DE CREDENCIAMENTO NeOI1/2022

G CAPEP-SAUDE

Srfa) Presidente.
Nos, da lrmandade da Santa Casa du Misericordia de Santos, inscerita no cadastro nacional

e pessoas juridicas n” 38198 S 000119, estubelecidu & Avenida Dontor Clindio Luiz du

Costa, 50, Jubaguara, 11.075-900, Santos, SP. neste alo representada pelo Sr. Ariovaldo

Feliciano, inscrito no CPE sob o n’ ¢ portador da ¢ Goula de ldentidade n”

OSSP SPovem por melo dosta solicitar o credenctanento pard
1PEP-SALDE Jocalizadea na v Gal

/Jl'n’.\lug'flu de

servicos de ddssisiencid & Satide aos beneficiarios da €
Francisco Glicério n” 479, Pompéia, Santoy ST CEP TT063-403. ha expecialidade servigo

expecificada no Cuderno de Servigos, AN LN L como tambéni informar iencia dos valores

praticados nd luhela (‘,VII’I'.‘I‘-.S','ll"l)l:,' vigenic.

Lo anexo, d documentagao exigidea pela O 11 P-SAUDE devidamenie precnchide assinada

Santos. 22 de Junho de 2025,

Ariovaldo Feliciano

PROVEDOR - !

26
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SAUDE

irmandade da Santa Casa da Misericordia de Santos
A primeira Santa Casa fundada no Brasil

aida D, Claudio Loz da Costa o

wosantacasadesant re or Ema

NP E iR B 240001 ) Fel

ANEXO X
CREDENCIAMENTO N 011/2022
FICHA DE PROGRAMAC 10 ()R('AMl;'x\"'l',-l'Rl.-l ANUAL

VALOR MENSAL 1VALOR
ITEM DESCRICAO DOS SERVICOS UNIDADE ESTIMADO ANUAL
ESTIMADO

PRESTACAO de SERVICOS  DE
SAUDE - HOSPITAIS. a0
heneficiarios tituares ¢ dependenics SERVICOS RS 380902799 RS 43 TONIIINT
regtdarmente nseritos nd CAPED-

SAUDE |

Para todos os fins de direito, declaramos que

I Esiamos cientes ¢ concordamos cont s condigaes  estabelecidas no ldital e
Credenciamento n® 0112022 ¢ no 11 RN DE CREDENCLAMENTO. inclusive quanto d
forma de arendimento ¢ tabela de precos

2 Compromeleno-nos. forneeer d CAPEP-SAUDE quaisquer informagacs ot documentos
solicitados referenies dos servigos prosiados aos Seus heneficidarios.,

3 Temos o conhecimento de que nos ¢ vedado cobrar hanordrios. a qualquer titilo, direta ou
indiretamente dos beneficiarios. pelos servicos prestados

4 Informaremos. de imediato, toda ¢ gualquer alteragdo qgue verha a ocorrer ¢nl Nossos
dadoys cadastrais.,

3. prestacao dos servigos dgiie oS Propomos. nao implicard e qualquer vincrdagdo
empregaticia con d CAPEP-SAUDIE, ndo podendo. portanto, preterider o exigir yaniagens
dai decorrentes. Para a andlise ¢ decisdao wobre o I'L:f¢’l‘i(/1) credenciamento, dnexamos u;,l'?m

dat documentagdo exigida no Ldital acina cirado

Santos, 22 de Junho de 2023

Artovaldo I L‘/l‘c‘litllju

PROVEDOR

27
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SAUDE

N Irmandade da Santa Casa da Misericordia de Santos
¥ A primeira Santa Casa fundiacda no Brasl
il Avenida Dr. Claudiol fo Cooyatay, B0 yernte y 1 £l

y"ﬂ-t P v Bar 15 ! b | i

SAN TOS

ANEXO XV
PROPOSTA CREDENCL {MENTO N 01172022

A Caixa de Assisténcia ao Servidor Priblico Municipal de Santos - CAPEDP-SAUDE

Objeto: Credenciamento de pessoas juridicas pard d Prestacdo de SERVICOS DE SAUDI -
HOSPITAIS aos  beneficidrios titnlares ¢ dependentes  regularnienteinsct itox na
CAPEPSAUDE

Senhorta) Presidente da Comissdo Pormanente de Licitagoes - €l Prr

Apos observadas todas as condigoes do Edital do Credenciamento ent epigrate ¢ setis
ex0s, VIMOS dpresentar d nossd proposid de pregos pard prestagao dos servigos acinta

especificados. conforme abaixo:

ITEM DESCRICAO DOS SERVICOS UNIDADE

PRIESTACTO de SERVICON DESAUDE < HOSPITAIS, dos
beneficidarios titulares ¢ dependentes regularmente
inseritos na CAPEP-SAUDE

SERVICOS

*Os valores praticados sdo 08 Constantes 1os. tnexos do
Idital (Ano vigente)

Declaramos que estamos Cienies ¢ giw concordanios com as condigocs ¢ exigencias contidas

no Ldital ¢ seus Anexos.

Declaramos que o prazo de validade da nossa proposia ¢ de 60 (sessenta) dias. contados du

data de apresentagdo.

Dados Bancdarios:

Banco: Santander N Agéncia: Conta Corrente:

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos — SP — CEP 11065-403 Tel.: (55.13) 3205-5020 c-mail:
c,\pediclncprcsidcn(‘ia(mcupcps:mdc.com.l»r www.capepsaude.com.br
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Irmandade da Santa Casa da Misericordia de Sant

em ARt (S H i 3 £2)
A primelra Santa Lasd funclacia 1o ol

wverfida Dr Glaudio da Gosta M

www santacdsadesanto bt Formiatl

SANTOS

Dados do representante legal da empresa pard fins de assinatura do Contrato:
Nome: Ariovaldo Ieliciano RG: - CPI:

Cargo/Fungao: Provedor
Dados da testemunha por parte da empresa CREDENCIADA:

Nome: Fabio Luiz Isoldi RG: Crr:

Cargo/IFungio: Diretor ( ‘omercial

Santoy, 22 de Junho de 2023

lreiovaldo Feliciano

PROVEDOR

Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia — Santos — SP — CEP 11065-403 Tel.: (55.13) 3205-5020 ¢-m ail: / @
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Avenida General Francisco Glicério, 479 — Pompéia —

TO RN

;u‘dln]w 0 ol

( IlLll”I.l L .ndl ‘1 W '111?:‘

« H\F“Id(.k( .\\\u,\u lumul ‘ i 1251368
« Il\n“\ld\u\l\llk“\(‘ Digestivo. \()j(n",uf
‘Al()kl‘l =" ‘“\‘)‘)‘.

L i e ‘ 1()()\;“.

; m_?_ 070

”‘\') _’_I()i

16,667

} Tl 312

‘ 75.992

"'m‘.lv‘w‘il

(nlnplmlnlunm 102.070
l)um.nulm'lx 27.561

AAAA : ' 51058

I stomatologia

Gastroenteorologia 1020701

Cinecologia/Obstetnela . : ) 134790

(ill'IL‘L';‘I\\iI_'I‘:I (v).llw‘.\lclrlnu‘.\' ; 125090

" -I.lc.m;nu\.(f . ) ) ST.066

?l Flemiatologia v Oncopediatra i 171 ‘INJI_‘
lunwlm BRI (C .\rdmlugm l])l\,’]‘\.‘l{l_k'vltil]l\Ii\.) L 09.82 l

\lu‘un i lnlm\n \
s \.Iln\nl_yz‘l
Neurovtrurgly
Nenromtervengao

Neurologh

\unupuh K

Cunha Psiquiatng

R wiologta
L lll.l\\\'llﬂ”l \hs ! 121907
Iu i In hnqx.n l'\ dmtm re \mn \1 x| R, T2

wnlugn.n

expedientepresidencial (@capepsaude.com.br www.cap ¢psaude.com.br

/¥

\llll\‘h\Lll ' . 62,730

()num\\'m Clinic ] 120,164

Ortopedia B B | TAR00:

()lnllllu)lHHH‘UI\Y‘ll 161 \l‘l

I ulmllu Convénio ' 139 SO

s Macedo Pncumologin 3 3 _\‘\.1v
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