Q INSTITUTO DE PREVIDENCIA DOS SERVIDORES MILITARES DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Rua Paraiba, 576 — Funcionarios — Fone: 3269-2000 — C. Postal 1605 — CEP 30.130-140 — Belo Horzonte/MG — e-mail: convenios@ipsm.gov.br

IPSM

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 002/2016
Entidades prestadoras de servicos de reabilitacdo auditiva, interessadas em credenciar-se no Sistema de
Salde da PMMG-CBMMG-IPSM no &mbito da 102 Regido de Policia Militar
PUBLICADO NO MG 65 DE 09 DE ABRIL DE 2016
1 - Instituto de Previdéncia dos Servidores Militares do Estado de Minas Gerais — IPSM, autarquia estadual,
nos termos dos arts. 1° e 2° da Lei n°® 11.406 de 28/01/1994 e do art. 1° da Lei Delegada n° 85 de
29/01/2003, pessoa juridica de direito publico, inscrita no CNPJ n° 17.444.779/0001-37, com sede na Rua

Paraiba, 576 — Bairro Funcionarios, Belo Horizonte/MG, CEP: 30.130-140, neste ato representado pelo Cel

PM Jarbas de Sousa Silva, Comandante da Décima Regiéo da Policia Militar de Minas Gerais, portador
da cédula de identidade MG-4656172, inscrito no CPF sob o n° 750.348.406-34, no uso das atribuicbes
conferidas pela Portaria DG n° 306/2012 e em conformidade com a Portaria DG n°® 046/2001, publicada no
Minas Gerais n° 238, de 19/12/2001, com a Lei Nacional n° 8.666, de 21 de junho de 1993, com o Decreto
Estadual n® 44.405, de 07 de novembro de 2006, e nos termos do ato de Inexigibilidade de Licitacdo n°
001/2012, de 16/04/2012, publicado no Minas Gerais n°® 073, de 19/04/2012, torna publico o processo de
habilitacdo e contratagdo de pessoas juridicas para prestacdo de servicos de assisténcia a salude de
reabilitacdo auditiva aos beneficiarios do Sistema de Salde PMMG-CBMMG-IPSM (SISAU), que atendam
as condicbes estabelecidas na Portaria n °© 046/2001- IPSM e na Deliberacdo de Saude n. 21/2015 -

PMMG-CBMMG-IPSM.

1.1 — Os interessados poderdo examinar e/ou adquirir o presente Edital e seus anexos, bem como tomar
conhecimento dos termos da Portaria DG n°. 046/2001, do Plano de Assisténcia & Saude da PMMG-
CBMMG-IPSM e da documentagdo necessdria para sua formalizacdo, na Coordenadoria Administrativa
Regional do IPSM, situada na Avenida Comandante Vicente Torres, 450 — Bairro Céu Azul, Patos de
Minas/MG, CEP: 38706-178, de segunda a sexta-feira, em dias (teis, no horario das 08h30min as 12h00min
e das 14h00min as 17h00min ou ainda solicitar informacdes através dos telefones (34)3823 0907 ou através
do meio eletrénico http://www.ipsm.mg.gov.br/inst_legislacao.asp.

1.2 — O processo de credenciamento de que trata este Edital obedecera as seguintes etapas:

a) Entrega do requerimento de credenciamento acompanhado de toda a documentacdo exigida, no local,
dias, horérios e condi¢gbes estabelecidas nos itens 4.9 e 4.10;

b) Analise documental e julgamento pelo IPSM;

¢) Realizag&o de visita técnica in loco, a critério do IPSM;

d) Habilitacéo e divulgacdo dos prestadores habilitados;

e) Contratacao;

f) Acompanhamento da execuc¢éo do contrato.

1.3 — O presente Edital € composto pelos seguintes anexos:

a) Anexo | — Relacéo das cidades

b) Anexo Il - Ficha de dados cadastrais, formulario para cadastro e modelo de requerimento de
credenciamento

c¢) Anexo lll — Relagao de documentos necessarios para habilitagdo ao credenciamento
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d) Anexo IV — Normas para atendimento em saude auditiva

e) Anexo V — Diretrizes para o fornecimento de Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual — AASI.

g) Anexo VI — Modelos de minutas contratuais para credenciamento

f) Anexo VII- Tabela de valores do SiSau.

1.4 — O modelo constante do Anexo VI deste edital poder4 sofrer alteracdo de acordo com o
objeto/especialidade credenciada e mediante interesse da Administracao.

1.5 — Qualguer cidaddo podera apresentar impugnacao a este Edital por eventuais irregularidades, em até
5 (cinco) dias Uteis a contar do primeiro dia Util subsequente a data da publicacdo resumida deste
instrumento no Diério Oficial do Estado.

1.6 — Ao IPSM cabera responder ao pedido de impugnac¢éo no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis.

2 — Do objeto

2.1 — O objeto deste Edital € 0o CREDENCIAMENTO de prestadores de servigos de saude, pessoa juridica,
interessados em firmar contrato com o IPSM, visando a prestacdo de servigos de salde para reabilitacdo
auditiva aos beneficiarios em conformidade com as tabelas de precos do SiSau, conforme Anexo VII deste
Edital.

3 — Da legislacao aplicavel

3.1 — O processo de credenciamento € regido pela Lei Nacional n° 8.666, de 21 de junho de 1993, com suas
posteriores modificagcfes, de forma subsidiaria, pelo Decreto Estadual n°® 44.405, de 07 de novembro de
2006, Portaria DG n°® 046/2001 de 17 de dezembro de 2001, aplicando-se, no que couber, os principios

gerais de direito publico e sem prejuizo do cumprimento das demais normas aplicaveis.

4 — Da participacdo no processo de credenciamento - Entrega do requerimento de credenciamento
acompanhado de toda a documentacéo exigida

4.1 — Poderédo habilitar-se ao credenciamento as pessoas juridicas legalmente constituidas cujo ramo de
atividades esteja relacionado ao objeto da prestacédo de servicos deste Edital, que satisfacam as condi¢des
de habilitacao deste Edital e que aceitem as exigéncias estabelecidas pelo IPSM e pela legislacao aplicavel.
4.2 — Nao podera participar do credenciamento: a) a pessoa juridica que esteja suspensa para licitar e
contratar com a Administracdo Publica; b) a que for declarada inidénea para licitar e contratar com a
Administracao Publica ou; c) a que tiver sido descredenciada pelo IPSM anteriormente por descumprimento
de clausulas contratuais ou irregularidade na execucgdo de servicos prestados enquanto perdurarem as
irregularidades que geraram o descredenciamento.

4.3 — A participagdo no processo decorre da manifestacdo expressa por requerimento do prestador de
servico interessado em participar do processo de credenciamento junto ao IPSM, conforme Anexo .

4.4 — O requerimento devera ser apresentado sem emendas e rasuras, devendo conter: a) Declara¢édo que
conhece os termos do presente Edital; b) Declaracao que se sujeita as normas do SiSau e a Portaria DG n°
046/2001; c) Especificacdo de dias e horarios de atendimento, instalacdes, equipamentos e quadro de

pessoal técnico-especializado proprio; d) Especificacdo de exames que realiza, se for o caso.
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4.5 — Além do requerimento, o interessado devera apresentar toda a documentacdo exigida para a
habilitacdo ao credenciamento, conforme Anexo lll, sob pena de desclassificacéo.

4.6 - Os documentos para habilitagcdo poderdo ser apresentados em original, em cdpia autenticada por
cartério competente, em copia autenticada por servidor da Administracdo ou em publicacdo em érgédo da
imprensa oficial. No caso de serem apresentadas cOpias autenticadas ou publicagéo, fica resguardado ao
IPSM solicitar os originais.

4.7 - As certiddes que compdem a documentacéo exigida e possuem data de validade deverao estar validas
na data da entrega da documentacdo, bem como na assinatura do contrato, e serem atualizadas
anualmente durante a sua vigéncia.

4.8 — O periodo para apresentacdo de requerimento e documentos para o credenciamento serd de 90
(noventa) dias, a contar da publicacdo deste Edital no Diario Oficial do Estado.

4.9 — Toda a documentacdo exigida neste Edital devera ser entregue no NAIS/SAS ou na Coordenadoria
Administrativa Regional do IPSM, situada na Avenida Comandante Vicente Torres, 450 — Bairro Céu Azul,
Patos de Minas/MG, CEP: 38706-178, de segunda a sexta-feira, em dias Uteis, no horario das 08h30min as
12h00min e das 14h00min &s 17h00min.

4.10 — Todos os documentos serdo entregues em envelope lacrado contendo as seguintes informagdes:

AO INSTITUTO DE PREVIDENCIA DOS SERVIDORES MILITARES DO ESTADO DE MINAS GERAIS —
IPSM

REQUERIMENTO E DOCUMENTOS PARA CREDENCIAMENTO
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N°

NOME DO INTERESSADO:

ESPECIALIDADE A CREDENCIAR:

MUNICIPIO:

4.11 — A entrega da documentacdo gerard um n° de protocolo para fins de acompanhamento do
interessado.

4.12 — Nao sera aceita inscricdo extemporanea ou condicional.

4.13 — O interessado no credenciamento se responsabiliza pela documentacdo entregue e pelas
informacgdes por ele prestadas.
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5 — Andlise documental pelo IPSM e critério de julgamento

5.1 — Toda a documentacao exigida, conforme detalhamento no Anexo Il deste Edital é requisito obrigat6rio
a habilitacao juridica, técnica, fiscal e trabalhista do interessado, sendo que a auséncia de quaisquer
documentos implica a inabilitacdo do inscrito.

5.2 — A analise dos documentos apresentados ocorrerd em até 60 (sessenta) dias, prorrogaveis por igual

periodo, contados a partir da data de entrega da documentacgdo ou do encerramento das inscrigcfes.

6 — Realizacdo de visita técnica in loco, a critério do IPSM

6.1 — Nos termos da Portaria DG n° 046/2001, a qualquer momento, inclusive na vigéncia do contrato como
credenciado, podera ser realizada visita in loco, por comissao especialmente designada para este fim, e
emitido parecer técnico que, se for desfavoravel, implicard a nao habilitacdo ou o descredenciamento.

6.2 — A visita técnica sera realizada a critério do IPSM e tem o condao de garantir a qualidade dos servigos
a serem contratados para que os beneficiarios do SiSau tenham atendimentos de exceléncia junto aos

credenciados.

7 — Da habilitacéo e divulgacdo dos prestadores habilitados

7.1 — A habilitagdo serd comprovada mediante a conferéncia da documentacao exigida, conforme relagao
do Anexo lll, e do parecer técnico favoravel, se for o caso, que atestardo os requisitos de habilitacdo
juridica, qualificacéo técnica, regularidade fiscal e trabalhista.

7.2 — Os resultados serdo publicados no Diario Oficial do Estado e disponibilizados no endereco eletrdnico

www.ipsm.mg.gov.br, na medida em que for feita a andlise referida no item 5.2.

7.3 — Os habilitados a contratar também constardo de listagem que serd mantida para livre consulta no
SCCC-DAS-IPSM.

7.4 — Os nao habilitados, na pessoa de seu representante legal, poderdo apresentar recurso por escrito,
devidamente fundamentado, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contados do primeiro dia Util subsequente a
data da publicacao do resultado no Diario Oficial do Estado.

7.5 — O recurso limitar-se-a as questbes de habilitagdo, considerando exclusivamente a avaliacdo da
documentacdo apresentada no ato da inscricdo, ndo sendo considerado documento anexado
posteriormente, em fase de recurso.

7.6 — O recurso deverd ser protocolado ou enviado por via postal ao SCCC-DAS-IPSM, no prazo do item
7.4, e serd analisado em até 5 (cinco) dias uteis.

7.7 — Nao serdo conhecidos os recursos enviados por fax ou por correio eletronico, nem fora dos padrdes e
prazos deste Edital.

7.8 — S6 serd admitido um recurso do interessado que verse sobre 0 mesmo motivo de contestacao.

7.9 — Os resultados dos recursos interpostos seréo divulgados no Diario Oficial do Estado e no endereco

eletrbnico www.ipsm.mg.qgov.br.

7.10 — Os documentos daqueles que ndo forem habilitados ao credenciamento permanecerdao na

Coordenadoria Administrativa Regional do IPSM, a disposi¢éo para devolucao por um periodo de 30 (trinta)
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dias, contados da publicac&o do resultado final. Apds esse prazo, mantendo-se o interessado inerte, o IPSM

podera se desfazer dos documentos.

8 — Da contratacéo

8.1 — O credenciamento para a prestacao dos servicos de que trata este Edital dar-se-a de forma direta, por
inexigibilidade de licitagdo, especialmente com fulcro no art. 25, caput, da Lei Nacional n° 8666/93 e no ato
de Inexigibilidade de Licitagdo n° 001/2012, de 16/04/2012.

8.2 — A contratacdo dos habilitados ocorrera mediante assinatura de contrato de prestacdo de servigos no
prazo de até 6 (seis) meses, contados da data da publicacdo da habilitagcdo.

8.3 — O contrato de prestacao de servigos contera os direitos, obrigacdes e responsabilidades das partes,
regras de atendimento, pagamento, acompanhamento da execugcdo dos servicos e demais normas,
conforme minuta do Anexo IV.

8.4 — Os credenciados serdo responsaveis pelo acompanhamento periddico dos pacientes monitorando a
perda auditiva e a efetividade do uso do Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual (AASI), conforme
estabelecido nas normas e na diretriz para o fornecimento de aparelhos, constantes dos Anexos V e VI,
respectivamente.

8.5 — O contrato ndo gera vinculo empregaticio entre o credenciado e o IPSM.

8.6 — S&o de inteira responsabilidade do credenciado as obrigacdes pelos encargos previdenciarios, sociais,
fiscais, trabalhistas, securitarios, indenizatorios e comerciais resultantes de execugdo do contrato.

8.7 — O contrato terd a sua vigéncia estabelecida pelo IPSM, dentro dos limites previstos pela Lei Nacional
n° 8666/93.

8.8 — O contrato sera formalizado com a presenca, no que couber, das clausulas previstas no art. 55 da Lei
Nacional n°® 8666/93.

8.9 — O valor do contrato sera o valor dos servigcos comprovadamente prestados, de acordo com a tabela de
precos do SiSau, obedecida a disponibilidade de dota¢édo orcamentaria.

8.10 — O credenciado devera iniciar as suas atividades imediatamente apods a inclusao dos seus dados no
sistema do IPSM.

8.11 — O contrato podera ser alterado, com a devida motivacao, nos casos previstos no art. 65 da Lei
Nacional n°® 8666/93.

9 — Acompanhamento da execu¢&o do contrato

9.1 — O IPSM realizard o acompanhamento da execucgédo dos servi¢os credenciados por meio de auditorias,
comunicacdes escritas, visitas e outras atividades correlatas, devendo as intercorréncias serem registradas
em relatérios anexados ao processo do credenciado.

9.2 — A fiscalizacdo ou o acompanhamento ndo exclui nem reduz a responsabilidade do credenciado por
danos causados diretamente a Administracao ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugéo

do contrato.
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10 — Do valor e dos créditos orgamentarios

10.1 — O IPSM pagara a entidade contratada por meio deste Edital os servicos efetivamente prestados,
apoés apresentagdo da nota fiscal dos servigos, conferéncia e validagdo dos dados faturados, de acordo com
os valores constantes da tabela de precos do SiSau.

10.2 — Para atender as despesas decorrentes dos credenciamentos oriundos desde Edital, o IPSM utilizara
recursos em conformidade com as dotagBes abaixo, constante do orcamento, e para 0s exercicios
subsequentes, pela(s) dotacdo(bes) que vier(em) a ser alocada(s) para atender as obrigacbes da mesma
natureza, se for o caso.

2121.10.302.001.4001-0001-3390.39.49.1;

2121.10.302.001.4001-0001-3390.39.50.1;

2121.10.302.001.4001-0001-3390.39.60.1.

11 — Das sanc¢des administrativas e da rescisdo (descredenciamento)

11.1 — Nos termos do art. 87 da Lei Nacional n°® 8666/93, pela inexecucéo total ou parcial do contrato ou
pelo descumprimento de quaisquer obrigagdes assumidas perante o IPSM, o credenciado ficara sujeito as
seguintes penalidades, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, mediante garantia de prévia
defesa:

a) adverténcia;

b) multa, conforme item 11.2;

) suspenséo tempordria de participagcao em licitacao e impedimento de contratar com a Administracéo, por
prazo ndo superior a 2 (dois) anos;

d) declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto perdurarem
0s motivos determinantes da punicao ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a prépria autoridade
gue aplicou a penalidade.

11.2 — A multa serd de 10% sobre o valor dos 3 (trés) ultimos faturamentos mensais liquidados, e sera
monetariamente corrigida pelo indice Nacional de Precos ao Consumidor (INPC) ou outro indice oficial que
vier a substitui-lo, podendo ser aplicada isolada ou cumulativamente, facultando-se ao IPSM deduzir a
respectiva importancia do faturamento que for devido ao credenciado.

11.3 — O contrato podera ser rescindido a qualquer tempo, por ato formal e unilateral do IPSM, nos casos
enumerados no art. 78 da Lei Nacional n° 8666/93, mediante comunicacdo expressa ao credenciado, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, hipdétese em que serd procedido o descredenciamento, sem
prejuizo dos servigos ja prestados e sem que caibam aos contratados quaisquer direitos, vantagens e/ou
indenizacgdes.

11.4 — Também sdo causas de descredenciamento a reincidéncia no descumprimento de quaisquer das
condi¢bes elencadas no presente Edital e no contrato de credenciamento, bem como a pratica de atos que
caracterizem ma fé em relagéo ao Instituto ou ao beneficiario, apuradas em processo administrativo, além
de situagdo em que for emitido parecer técnico desfavoravel ao credenciado, apos realizacao de visita in

loco.
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11.5 — O credenciado podera solicitar o seu descredenciamento mediante notificagdo por escrito ao IPSM,
com antecedéncia minima de 120 (cento e vinte) dias, sem prejuizo dos servicos em andamento. Mas, de
acordo com a avaliacdo do CONTRATANTE, se a interrupcdo das atividades em andamento ndo causar

prejuizo ao beneficiario do SiSau, o referido prazo podera ser reduzido.

12 — Disposi¢cfes gerais

12.1 — E facultada & autoridade competente, em qualquer fase do procedimento, a promog&o de diligéncia
destinada a esclarecer ou complementar a instrugdo do processo, inclusive com a fixacdo de prazo para
resposta.

12.2 — Nenhuma indenizagdo serd devida aos participantes pela elaboracdo e/ou apresentacdo de
documentacéo relativa ao presente Edital, ou ainda, por qualquer outro motivo alegado em relacéo a este
processo de credenciamento.

12.3 — Cabera ao contratado a obediéncia as normas de qualidade de atendimento impostas pela Vigilancia
Sanitaria ou outra entidade reguladora e fiscalizadora da atividade exercida.

12.4 — A inexatidao de afirmativas, declara¢cbes falsas ou irregulares em quaisquer documentos, ainda que
verificada posteriormente, serd causa de eliminacdo do interessado do processo de credenciamento,
anulando-se a inscricdo ou promovendo a rescisdo do contrato, bem como todos os atos dela decorrentes,
sem prejuizo das demais medidas de ordem administrativa, civel ou criminal.

12.5 — E de inteira responsabilidade do interessado acompanhar as informacées e os resultados disponiveis
no site e/ou na sede do Instituto ou divulgadas no diario Oficial do Estado.

12.6 — Os casos omissos serdo resolvidos pelo SCCC-DAS-IPSM com base nas disposicbes da Lei
Nacional n°® 8666/93 e nos demais dispositivos constantes do item 3.1.

12.7 — Os servigos contratados deverdo ser executados em instalagdes do contratado, com seus proprios
recursos, equipamentos, materiais e demais meios necessarios para o cumprimento do objeto do contrato.
12.8 — O presente Edital podera ser revogado por raz6es de interesse publico, decorrentes de fatos
supervenientes, devidamente comprovados, pertinentes e suficientes para justificar sua revogacéo, sem que
disso decorra qualquer direito ou indenizacdo ou ressarcimento para os interessados, seja de que natureza

for.

13 — Foro

O foro para dirimir quest@es relativas ao presente Edital € o da comarca de Belo Horizonte/MG.

Belo Horizonte, 08 de abril de 2016.

Jarbas de Sousa Silva, Cel PM
Comandante da 102 RPM
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Anexo | do Edital de Credenciamento n° 002/2016— Relacéo de cidades

Cidades: Abadia dos Dourados, Arapud, Carmo do Paranaiba, Coromandel, Cruzeiro da Fortaleza,
Douradoquara, Guimarania, Irai de Minas, Lagamar, Lagoa Formosa, Lagoa Grande, Matutina, Monte
Carmelo, Patos de Minas, Patrocinio, Presidente Olegario, Rio Paranaiba, Romaria, Sao Gongalo do
Abaeté, Sdo Gotardo, Serra do Salitre, Tiros, Varjao de Minas.
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Anexo Il do Edital de Credenciamento n° 002/2016- Ficha de dados cadastrais, formulario para
cadastro e modelo de requerimento de credenciamento

A

IPSM INSTITUTO DE PREVIDENCIA DOS SERVIDORES MILITARES DO ESTADO DE MINAS GERAIS

SECAO DE CONTROLE DE CONTRATOS E CONVENIOS
DADOS CADASTRAIS PARA CONTRATAGAO

PESSOA JURIDICA
IDENTIFICACAO E INFORMACOES GERAIS

CNPJ: NOME DO BANCO:
RAZAO SOCIAL: CODIGO DO BANCO:
ENDERECO: AGENCIA: DV:
BAIRRO: CONTA: DV:
CIDADE/CEP: CIDADE

TELEFONE: e-mail:

OPTANTE PELO SIMPLES: SIM( ) NAO ()

ALVARA DE LOCALIZACAO | ALVARA DE FUNCIONAMENTO INSCRICAO CIE
ISS

NUMERO DATA NUMERO DATA

SERVICOS PRESTADOS

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

NOME DO RESPONSAVEL TECNICO FORMAGAO PROFISSIONAL

DADOS COMPLEMENTARES

(VIDE FORMULARIO PARA CADASTRO)

RESPONSABILIZO-ME PELA EXATIDAO DAS INFORMAGCOES PRESTADAS, QUE PODERAO SER
VERIFICADAS A QUALQUER TEMPO.

LOCAL E DATAASSINATURA DO RESPONSAVEL
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ANEXO Il do Edital de Credenciamento n° 002/2016- REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

O(a) , localizado(a) na rua/avenida
, bairro na cidade de telefone
, inscrito no CNPJ sob o n.° , heste ato representado

por seu sécio, o(a) Sr.(a) vem solicitar o
seu Credenciamento para prestacdo de servigos de assisténcia a saude aos beneficiarios do Sistema de
Saude PMMG/CBMMG/IPSM, nas seguintes especialidades:

Declara na oportunidade que:

- Conhece os termos do Edital de Credenciamento n.° 002/2016;

- Se sujeita as normas do Sistema de Saude da PMMG-CBMMG-IPSM (SiSau) e da Portaria DG n.°
046/2001;

- Esta de acordo com os precos estabelecidos unilateralmente pela Administragdo Publica
Estadual.

Instalagbes, equipamentos e quadro de pessoal técnico-especializado:

Especificacdo de exame(s) que realiza:

NESTES TERMOS, PEDE DEFERIMENTO.

/ /

Nome (legivel): Cl:

ASSINATURA

DADO(S) DO(S) ASSINANTE(S) DO CONTRATO

NOME COMPLETO: ‘ Cl:
CPF: Cargo/Funcdo:
Especialidade: CR n.c:
ENDERECO RESIDENCIAL

Avenida/Rua: [N.°

Bairro: CEP:

Telefone Residencial:

Telefone Celular:

NOME COMPLETO: ‘ Cl:
CPF: Cargo/Funcao:

Especialidade: CR n.c
ENDERECO RESIDENCIAL

Avenida/Rua: [N.

Bairro: | CEP:

Telefone Residencial:

‘ Telefone Celular:

10
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Anexo lll do Edital de Credenciamento n° 002/2016- Relagcdo de documentos necessarios para
habilitacdo ao credenciamento

| - Registro Comercial no Caso de empresa individual. Ato constitutivo, estatuto ou contrato devidamente
registrado (contrato de origem e Ultima alteracéo ou contrato consolidado). Inscricdo do ato constitutivo, no
caso de sociedade civil, acompanhada de prova da diretoria em exercicio;

Il - Carteira de ldentidade/CPF do representante legal da empresa ou do procurador;

[l - Registro da entidade no Conselho da respectiva categoria (Para Hospital: Registro CRM, COREN e
CRF Hospitalar; Declaragdo do Hospital dizendo qual Cooperativa gerencia seus honorarios médicos, e
declaracéo da Cooperativa dizendo que gerencia os honorarios médicos do Hospital).

IV - Comprovante de Conta bancéaria da empresa

V - Certiddo Negativa de Faléncia ou Concordata emitida pela municipalidade — FGrum do municipio;

VI - Relacao de corpo clinico (nome completo do profissional, o CPF, o n® de registro, a especialidade
registrada no respectivo Conselho e a area de atuacdo - experiéncia profissional comprovada de, no
minimo, 2 (dois) anos de exercicio da profissdo. Lista com os cddigos e descricdes dos procedimentos
realizados (conforme cédigos das tabelas do IPSM), e outra lista dos equipamentos/aparelhos citando as
respectivas caracteristicas (marca/modelo, funcionalidade, quantidade). Todas as listas deverdo ser
assinadas pelo responsavel técnico da empresa;

VIl - Laudo de calibragao do audidbmetro atualizado;

VIl - Alvara de localizag&o e funcionamento emitido pela municipalidade;

IX - Anotacdo de responsabilidade técnica perante o conselho regional da respectiva categoria ou
declaracéo de regularidade (quitagdo/débitos) junto ao respectivo conselho;

XI - Alvara sanitario emitido pela Vigilancia Sanitéaria;

Xl - CNPJ;

XIII - Comprovante do ISS e CIE (cadastro de inscrigdo estadual) da pessoa juridica, se for o caso;

XIV - Certiddo Negativa de Débito Federal (Tributos e Contribuicdes Federais);

XV - Certiddo Negativa de Débito Estadual;

XVI - Certiddo Negativa de Débito Municipal;

XVII - Certiddo Negativa de Débito do FGTS;

XVIII - Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT;

XIX - Comprovante de cadastramento no CNES, salvo 6ticas e drogarias/farmacias;

XX - Declaragdo do credenciado de que ndo possui impedimento para licitar ou contratar com a
Administracao Publica;

XXI - Declaracdo de que néo viola o disposto no art. 7°, XXXIll, da Constituicdo Federal.

11
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DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS

DECLARACAO

A L] 0] o] (ST T ORI , CNPJ n.c
............................................. , declara, sob as penas da lei, que, até a presente data, inexistem fatos
impeditivos para sua habilitagcdo no presente processo de credenciamento ou para contratar com a
administracdo publica, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

Data e local

Assinatura do Diretor ou Representante Legal

DECLARACAO

............................................. , declara, sob as penas da lei, consoante estabelecido no artigo 7°, inciso
XXXIIl, da Constituicdo Federal, que na mesma ndo ha realizacao de trabalho noturno, perigoso ou
insalubre por menores de 18 anos ou a realizagéo de qualquer trabalho por menores de 16 anos, salvo
na condi¢do de aprendiz, na forma da Lei.

Data e local

Assinatura do Diretor ou Representante Legal

12
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FORMULARIO PARA CADASTRAMENTO

PMMGXCBMMGXIPSM
CNPJ/CPF: NOME DO CONTRATADO:
CODIGO TIPO CONTRATO (pelo IPSM) DESCRICAO TIPO DE CONTRATO (pelo IPSM):

DESCRICAO DOS SERVICOS PRESTADOS:

CATEGORIA DE HOSPITAL/CLINICA (pelo IPSM):

ESPECIALIDADES MEDICAS/SERVICOS DE APOIO CONTRATADOS:

ESPECIALIDADES DE ODONTOLOGIA CONTRATADAS:

INDIQUE OS SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE HONORARIOS MEDICOS/SERVICOS
DE APOIO (de acordo com as especialidades indicadas):

INDIQUE OS SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE HONORARIOS DE ODONTOLOGIA (de
acordo com as especialidades indicadas):

INDIQUE OS SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DE LABORATORIOS DE PROTESES
ODONTOLOGICAS:

SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE OPME (pelo IPSM):

GRUPO, SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE MEDICAMENTOS HOSPITALARES (pelo
IPSM):

INDIQUE OS SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE MEDICAMENTOS AMBULATORIAIS:

SUBGRUPOS OU PROCEDIMENTOS DA TABELA DE SERVICOS HOSPITALARES (pelo IPSM):

LOCAL: DATA: / /

ASSINATURA DO
PRESTADOR DE SERVICOS:

SCCC/GRS: COORDENADOR:

13
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ANEXO IV do Edital de Credenciamento n° 002/2016 (NORMAS PARA O ATENDIMENTO EM SAUDE
AUDITIVA)

1 - ACOES DE SAUDE AUDITIVA NOS NAIS E NOS SERVICOS BASICOS DA REDE CREDENCIADA -
compreendem acdes de promogdo a saude auditiva, de prevencdo e identificacdo precoce de problemas
auditivos junto aos beneficidrios do SISAU, assim como ag¢fes informativas e educativas, orientagao
familiar e encaminhamentos, quando necessario, para os servigos de otorrinolaringologia, considerando-se

a saude auditiva nos diferentes segmentos: gestantes, criancas, adolescentes, adultos e idosos.

1.1 Atencdo a gestante:

| - controle dos fatores que interferem no desenvolvimento do feto (hipertenséo, diabetes, utilizacdo de
drogas ototoxicas e outros);

Il - imunizagcdo e controle de doengcas que podem levar a infecgdes congénitas (rubéola, sifilis,
toxoplasmose, citomegalovirus);

Il - orientag&o sobre a elevagdo da cabeca do bebé durante a mamada para prevenir alteragdes de ouvido

médio.

1.2 Atencdo a crian¢a e ao adolescente:

| - imunizacdo e controle de doencas infantis como caxumba, sarampo e meningite;

Il - orientacdo para evitar acidentes com a introducdo de objetos e hastes de limpeza na orelha, que
podem ferir e prejudicar a lubrificacdo natural do conduto (cerume);

Il - orientacdo acerca dos riscos da exposicdo a ruido nao ocupacional (Aparelhos eletronicos,
brinquedos, ambientes de lazer com niveis sonoros elevados e outros);

IV - atengdo aos transtornos das vias aéreas superiores (otites de repeticao e outros);

V - acompanhamento do desenvolvimento sensério-motor, psicolégico, cognitivo, visual, auditivo e de
linguagem por meio da observacdo do comportamento da crianga/bebés;

VI - orientagdo a familia com relacdo ao desenvolvimento de linguagem e da audi¢cdo valorizando a
preocupacao e/ou suspeita dos pais quanto a capacidade auditiva de seus filhos;

VIl - identificacdo precoce dos neonatos e lactentes que devem ser referenciados para avaliagdo
especializada, a partir da histéria clinica, da presenca de agravos que comprometem a salde

auditiva, e dos fatores de risco para deficiéncia auditiva, conforme relagao a seguir:

Neonatos (até 28 dias de idade)

a - permanéncia em unidade de terapia neonatal por mais de 48 horas;

b - peso ao nascimento inferior a 1500 g;

c - sinais ou sindromes associados a deficiéncia audiiva condutiva ou neurossensorial;
d- antecedentes familiares de perda auditiva neurossensonal;

e - malformacdes cranio faciais (@anomalias de canal auditivo e pavilhdo auricular);
f-infecgdes congénitas: rubéola, sifilis, citomegalovirus, herpes;

14
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g - meningite bacteriana;
h— medicacgéo ototdxica (@aminoglicosideos, agentes quimioterapicos) por mais de 5 dias; e

i —ventilacdo mecanica por periodo minimo de 5 dias.

Lactentes (29 dias a 2 anos)

a - todos os anteriores ;

b - suspeita dos familiares de atraso de desenvolvimento de fala, linguagem e audi¢éo;
C - traumatismo craniano;

d - otite média recorrente ou persistente por mais de 3 meses; e

e — distlrbios neurodegenerativos ou neuropatias sensoriomotoras.

1.3 Atencéo ao adulto e ao idoso:

| - orientagdo para evitar acidentes com a introducdo de objetos e hastes de limpeza na orelha, que
podem ferir e prejudicar a lubrificacdo natural do conduto (cerume);

Il — orientacdo, em especial para os militares da ativa, acerca de fatores de risco para a audicdo no
ambiente de trabalho (ruido, vibragcéo, produtos quimicos) e uso de equipamentos de protecéo individual
(EPI);

Il - orientagédo acerca dos riscos da exposicdo aruido nao ocupacional (Aparelhos eletrénicos, ambientes
de lazer com niveis sonoros elevados e outros);

IV - identificacdo de idosos e adultos com queixa de alteracdes da audicdo, vertigem, chiado ou zumbido
no ouvido que devem ser referenciados para avaliacdo especializada;

V - orientacdo e acompanhamento quanto ao uso de medicamentos para hipertensdo, diabetes e
problemas renais; e

VI - encaminhamento dos casos com suspeita de perda auditiva para consulta otorrinolaringologica e
avaliacdo audiol6gica completa, em servicos de otorrinolaringologia.

2 — ACOES DOS SERVICOS DE REABILITACAO AUDITIVA — Devera ser garantido & pessoa portadora
de deficiéncia auditiva o melhor uso possivel do seu residuo auditivo. Para tanto deve-se oferecer um
processo de reabilitagdo que garanta desde a sele¢cao e adaptacao do tipo até as caracteristicas tecnologicas
do AASI adequados as caracteristicas audiolégicas e necessidades acusticas do individuo; acompanhamento
periédico com monitoramento audiolégico da perda auditiva e da amplificacdo; orientacdo e treino do
manuseio do AASI.
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ANEXO V do Edital de Credenciamento n° 002/2016 (DIRETRIZES PARA O FORNECIMENTO DE
APARELHOS DE AMPLIFICACAO SONORA INDIVIDUAL (AASI)

Os adultos ou criancas que apresentem dificuldades de comunicacdo decorrentes de uma perda
auditiva sdo candidatos potenciais ao uso de Aparelho de amplificagdo sonora individual. As indicacdes
do uso de Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI) seguirdo recomendacdes divididas em trés
classes fundamentais, adaptadas da literatura médica e fonoaudioldgica, conforme se segue:

Classe I: HA consenso quanto a indicacdo do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI) e o consenso é
resultado de estudos a partir de evidéncias cientificas.

Classe II: Ha controvérsia quanto a indicagdo do AASI.

Classe lll: H& consenso quanto a falta de indicac¢do ou contraindicacdo do AASI.

1 - CRITERIOS DE INDICACAO DO USO DO AASI (SERVICOS DE OTORRINOLARINGOLOGIA)

Classe |

| - Individuos adultos com perda auditiva bilateral permanente que apresentem, no melhor ouvido, média
dos limiares tonais nas freqiiéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz, acima de 40 dB NA.

Il - Criangas (até 15 anos incompletos) com perda auditiva bilateral permanente que apresentem, no melhor
ouvido, média dos limiares tonais nas freqiiéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz, acima de 30 dB NA.

Classelll

| - Criancas (até 15 anos incompletos) com perdas auditivas cuja média dos limiares de audibilidade
encontra-se entre 20 dBNA e 30 dBNA (perdas auditivas minimas).

Il - Individuos com perdas auditivas unilaterais (desde que apresentem dificuldades de integracéo social e/ou
profissional).

Il - Individuos com perda auditiva flutuante bilateral (desde que tenham monitoramento médico e audiolégico
sistematico).

IV - Individuos adultos com perda auditiva profunda bilateral pré-lingual, ndo-oralizados (desde que
apresentem, no minimo, detecc¢ao de fala com amplificacéo).

V - Individuos adultos com perda auditiva e distirbios neuro-psico-motores graves, sem adaptacao anterior
de AASI e sem uso de comunicacao oral.

VI - Individuos com alteragdes neurais ou retrococleares (apoés teste).

VIl - Perda auditiva limitada a frequéncias acima de 3000 Hz.
Classe lll

| - Intoleréncia a todo tipo de amplificagao/controle de ganho devido a um recrutamento intenso.

Il - Anacusia unilateral com audi¢&o normal no ouvido contralateral.
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2. SELECAO E ADAPTAGAO DE AASI ( SERVICO DE REABILITACAO AUDITIVA)

2.1Tipo do Aparelho

| - A escolha do tipo de Aparelho deverd ser feita com base nas necessidades individuais do paciente,
levando-se em conta o grau e a configuracdo de perda de audi¢do e as caracteristicas eletroacusticas e
tecnoldgicas do AASI necessérias;

Il - Em criancas até 3 (trés) anos de idade o tipo de Aparelho deve possibilitar ajustes finos adicionais,
necessarios na medida em que se obtenha uma caracterizagdo mais acurada do status auditivo e da
percepcao de fala da crianca;

lIl - Em criancas até 8 (oito) anos é preferencial o uso de Aparelhos retroauriculares;

IV - Deverao ser selecionados e testados no minimo 3 (trés) marcas diferentes de AASI.

2.2 Adaptacéo por via aérea ou por via éssea

| - A adaptacéo de AASI de conducdo dssea procede nos seguintes casos:

a) beneficidrios cujas condigbes anatdbmicas e/ou fisioldgicas da orelha externa e/ou orelha média
impossibilitem a utilizacéo de AASI de conducdo aérea,;

b) beneficiarios que apresentem perdas auditivas com presenca de grande diferencial aéreo/6sseo,
qgquando nao for possivel atingir a quantidade de ganho e saida prescritos via utilizacdo de AASI de
conducgédo aérea.

Il - Nos casos de adaptacdo por via O0ssea é preferencial a utilizacdo de Aparelhos que apresentem a

abertura do microfone localizada ao nivel da orelha.

2.3 Adaptacéo unilateral ou bilateral

| - E preferencial a indicacéo bilateral;

Il - Aadaptacdo de AASI unilateral procede nos seguinte s casos:

a) - Adulto com perda auditiva assimétrica quando a avaliagcdo indicar o nao beneficio da adaptacédo
bilateral;

b) - Adulto com perda auditiva assimétrica quando um dos lados € anacUsico;

c) - Perda auditiva bilateral, quando as condicbes anatdmicas e/ou fisiologicas da orelha externa e/ou
orelha média impossibilitarem a utilizacdo de AASI de condugdo aérea bhilateral e as questdes de
conforto impossibilitarem o uso de AASI de conducao 0ssea;

d) - Opgéo do paciente apds experiéncia bilateral.

2.4 Molde auricular

| - Os testes para selecdo de AASI devem ser realizados utilizando-se molde auricular adequado ao
tipo de Aparelho e as necessidades acusticas e anatdmicas do paciente.

Il - O molde auricular deve ser confeccionado especialmente para cada paciente.

Il - Em crianca até 12 (doze) meses o molde devera ser renovado, no minimo, trimestralmente e a partir desta idade

com intervalos semestrais.
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IV - Em adulto o molde podera ser renovado uma vez por ano.

V - Excecbes em que a periodicidade da renovacdo do molde pode variar:

a) quando houver danificagdo do molde;

b) casos de doengas cronicas de orelha média ou externa;

c) necessidade de modificagdes acuUsticas do AASI que demandem a confec¢do de outro molde;

d) selecdo das caracteristicas eletroacusticas.

2.5 Dados que devem constar no prontudrio do paciente:

| - os valores do ganho, resposta de frequéncia e saida méxima prescritos a partir dos limiares auditivos
e/ou medidas supraliminares;

Il - a regra prescritiva utilizada para estes calculos (na sele¢do de ganho e saida maxima para bebés e criancas
até 3 (trés) anos devem, necessariamente, ser utiizados métodos prescritivos que considerem a medida da
diferenca entre o acoplador e a orelha real -RECD);

Il - as caracteristicas dos circuitos especiais, as entradas alternativas, a necessidade de AASI por condugao dssea.

2.6 Selecéo de Aparelhos

| - Os Aparelhos selecionados devem estar devidamente cadastrados pelos fabricantes e distribuidores junto ao
Ministério da Salde.

Il - Os Aparelhos selecionados devem estar classificados segundo as caracteristicas e recursos eletroacUsticos,

conforme apresentado a sequir:

CARACTERISTICAS TECNOLOGIA
Tipo A Tipo B Tipo C
PROGRAMACAO N&o programéavel Programéaweis ou nao Programaweis.
MODO DE CONDUCAO DOSOM  |Aérea ou dssea Aérea ou 0ssea Aérea

CONTROLE DE SAIDA

PC ou Compresséo de

Compressao de limitagéo

Compresséao de limitagao

COMPRESSAO

MONOCANAL

WDRC mono ou multicanal

\WDRC muliicanal

CONTROLES DISPONIVEIS

Ganho, corte de grave

Ganho, corte de grave elou corte de

Ganho, corte de grave e/ou corte de agudo,

e/ou corte de agudo, agudo, controle para saida méxima,|controle para saida maxima, controle do imiar
controle para saida contole do limiar eou razdo deefourazéo de compressdo e/ou controle das
maxima. compressao. constantes de tempo da compressao.

CONTROLE DE VOLUME Manual Manual e/ou automético Manual e/ou automatic

ENTRADAS ALTERNATIVAS Bobina telefénica  e/ou|Bobina telefénica e/ou entrada de dudio  |Bobina telefonica e/ou entrada de &udio
entrada de audio

MEMORIAS Unica Unica ou mulimemdria Unica ou mulimemdria

MICROFONE Omnidirecional oyOnmidirecional ou direcional Omnidirecional ou direcional
direcional

CONTROLE DE RUIDO Algoritmo para redugéio de ruido.

EXPANSAO Expansio

FEEDBACK Algoritmo  para reducdo de feedback (tipd

passivo)
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2.7 Verificagcdo do desempenho e beneficio fornecido pelo Aparelho e validagéo:

| - A verificagdo do ganho e saida maxima deve ser realizada utilizando-se medidas com microfone sonda
ou medidas em campo livre.

Il - Com criangas menores de 3 anos devem ser necessariamente utilizados medidas com microfone-sonda
para a avaliacdo objetiva da resposta saida com diferentes sons de entrada e realizada a medida de
saturacdo no acoplador e sendo utilizada a RECD como fator de correcéo.

Il - A validacdo da amplificacdo deve ser feita com a aplicacdo de protocolos de percepcdo de fala e de
guestionarios de avaliacdo do beneficio e satisfacdo do paciente e/ou familia, adequados para a idade e

habilidade auditiva do paciente.

3 - ACOMPANHAMENTO (SERVICOS DE REABILITACAO AUDITIVA)
O credenciado é responsavel pelo acompanhamento periddico dos pacientes monitorando a perda auditiva

e a efetividade do uso do AASI.

3.1 Adultos (uma vez por ano):

| - avaliagéo audioldgica;

Il - audiometria tonal;

[l - logoaudiometria;

IV - imitanciometria,;

V - testes de percepc¢éao de fala;

VI - questionarios de avaliacdo do beneficio e satisfacao;

VIl - avaliagao e orientagdo do manuseio, aconselhamento, orientacéo sobre estratégias de comunicagéo;

VIII - reposicdo de molde auricular.

3.2 Pacientes até 3 anos (até quatro vezes por ano):

| - avaliagéo audioldgica;

Il - imitanciometria;

lll - orientagdo a familia quanto ao manuseio do AASI e seus componentes e conscientizagdo quanto a
necessidade da terapia fonoaudioldgica;

IV - reposi¢édo de molde auricular.

3.3 Pacientes maiores de 3 anos (até 2 vezes por ano):
| - avaliagdo audiolégica;

Il - audiometria tonal;

[l - imitanciometria;

IV - logoaudiometria;

V - orientagao a familia quanto ao manuseio;

VI - reposi¢édo de molde auricular.
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3.4 - Indicacéo de reposicdo de AASI:

| - perda auditiva progressiva comprovada, em que ndo ha& possibilidade de regulagem do AASI
anteriormente adaptado;

Il - falha técnica do funcionamento dos componentes internos e/ou externos do AASI, findo o prazo de
garantia do aparelho e decorrido pelo menos 05 (cinco) anos da concesséo anterior;

Il - perda, extravio ou dano, resultante de acidente de servigco, desde que comunicado pelo préprio militar,
oficial de servico ou chefe direto, num prazo de 05 (cinco) dias Uteis da ocorréncia, devidamente
comprovado em relatério de procedimento apuratério, cuja copia deverd ser juntada ao processo de
aquisicao.
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Anexo VIl do Edital de Credenciamento n® 002/2016- Tabela de valores do SiSau

CcODIGO NOME Valor (R$)
90900049 o Lo . 2 . .

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo de condug&o dssea convencional tipo a 1.300,00
90900057 e Lo . - ' )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo de condugéo Gssea retroauricular tipo a 1.300,00
90900065 I S . . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo intra-auricular tipo a 1400,00
90900073 e x R . . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo intra-auricular tipo b 1.900,00
90900081 e x R . . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo intra-auricular tipo ¢ 2.800,00
90900090 e x Lo . . )

Aparelho de amplificag&o sonora individual (aasi) externo intracanal tipo a 1400,00
90900103 e x Lo . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo intracanal tipo b 1.900,00
90900111 e x S . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo intracanal tipo ¢ 2.800,00
90900120 e x Lo . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo microcanal tipo a 1400,00
90900138

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo microcanal tipo b 1.900,00
90900146 e x N . . )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo microcanal tipo ¢ 2.800,00
90900154

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo retro-auricular tipo a 1400,00
90900162 e x N . ) )

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo retro-auricular tipo b 1.900,00
90900170

Aparelho de amplificac&o sonora individual (aasi) externo retro-auricular tipo ¢ 2.800,00
90900189 . . 5 . .

Reposicéo de aasi externo de condug&o éssea convencional tipo a 1.300,00
90900197 . . 5 ) .

Reposicéo de aasi externo de condugdo éssea retroauricular tipo a 1.300,00
90900200 . . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-auricular tipo a 1400,00
90900219 . . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-auricular tipo b 1.900,00
90900227 . . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-auricular tipo ¢ 2.800,00
90900235 . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-canal tipo a 1400,00
90900243 . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-canal tipo b 1.900,00
90900251 . . . )

Reposicéo de aasi externo intra-canal tipo ¢ 2.800,00
90900260

Reposi¢éo de aasi externo micro-canal tipo a 1400,00
90900278 . . . )

Reposicéo de aasi externo micro-canal tipo b 1.900,00
90900286

Reposicéo de aasi externo micro-canal tipo ¢ 2.800,00
90900294 . . . )

Reposicéo de aasi externo retroauricular tipo a 1400,00
90900308

Reposicéo de aasi externo retroauricular tipo b 1.900,00
90900316 . . . )

Reposicéo de aasi externo retroauricular tipo ¢ 2.800,00
90900332

Molde auricular (reposicéo) 8,75
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