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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
FHEMIG FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS

FHEMIG/DIGEPE/Geréncia de Solugao de Pessoas - Coordenacao Central de Inovacao em Gestao de
Pessoas

Processo SEI n° 2270.01.0073460/2023-55
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023

CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAIS MEDICOS PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE PLANTAO
MEDICO PRESENCIAL 12 HORAS

1 - PREAMBULO

1.1 A FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS — Fhemig, pessoa juridica de
direito publico, inscrita no CNPJ sob o n° 19.843.929/0001-00, com sede e foro nesta Capital, Cidade
Administrativa Presidente Tancredo Neves - Rodovia Papa Jodao Paulo II, n° 4001, Bairro Serra Verde,
Prédio Gerais, 13° andar, CEP: 31.630-901, Belo Horizonte/MG, com o objetivo de contratar servigos de
saude a serem prestados nas unidades assistenciais da Fundagdo, torna publico, para ciéncia dos
interessados, que, nas datas, horarios e local indicados, realizard o credenciamento e consequente
convocacio de PROFISSIONAIS MEDICOS PARA PRESTACAO DE SERVICOS DE PLANTAO
MEDICO PRESENCIAL DE 12 HORAS NA MATERNIDADE ODETE VALADARES , conforme
as condigoes estabelecidas neste Edital ¢ nos seus Anexos.

1.2 O procedimento de credenciamento observara integralmente as disposi¢oes da seguinte legislacdo
infraconstitucional e jurisprudéncia:

1.2.1 Lei Federal n° 4.320, de 17 de margo de 1964;
1.2.2 Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993;
1.2.3 Lei Federal n° 13.429, de 31 de margo de 2017,
1.2.4 Lei Federal n° 13.467, de 13 de julho de 2017,
1.2.5 Decreto n° 48.651, de 11 de julho de 2023;
1.2.6 Reclamacao n°® 47.843 — Primeira Turma do Supremo Tribunal Federal — STF;
1.2.7 Decisdo n° 656/1995 e Acordao n® 351/2010 — Plenario do Tribunal de Contas da Unido — TCU;
1.2.8 Consultas n° 791229 e n°® 838582 do Tribunal de Contas do Estado de Minas Gerais — TCEMG.
1.3 Integram este Edital, independentemente de transcri¢do, os Anexos abaixo:
Anexo I: Categorias e Servico objeto da contratagado;
Anexo II: Relagdo de documentos para habilitagdo ao credenciamento;
Anexo III: Formulario de Requerimento para Credenciamento de Profissional Médico;

Anexo IV: Solicitacdo de Credenciamento e Declaracdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos;

Anexo V: Termo de Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais Lei Geral de Protecdo de
Dados Pessoais — LGPD;

Anexo VI: Minuta de Termo de Adesao de Credenciamento de Prestagdo de Servigos Médicos;



Anexo VII: Lista Referencial - Valora¢do e Condi¢des de Pagamento;
Anexo VIII: Modelo de Ordem de Servigos.

1.4 O inteiro teor deste Edital e seus Anexos estard disponivel no sitio eletronico da
Fhemig: https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos. Para a solicitacio de outras
informagdes devera ser utilizado o contato pelo endereco eletronico credenciamento@themig.mg.gov.br.

1.5 O credenciamento e a convocacio de PROFISSIONAIS MEDICOS ocorrerdo conforme a
necessidade administrativa, observada a disponibilidade or¢camentdria e financeira, enquanto perdurar a
situagdo fatica e os motivos que ensejaram a publicacdo do presente Edital.

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

Primeira etapa: Inscricdo de profissionais médicos interessados, com insercdo da documentagdo
exigida conforme Anexo II;

Segunda etapa: Analise documental dos profissionais médicos inscritos;
Terceira etapa: Inabilitagdo ou Habilitagdo e divulgagdo do resultado da analise documental,

Quarta etapa: Formalizacdo de Termo de Adesdao de Credenciamento de Prestacdo de Servicos
Meédicos com os profissionais médicos habilitados;

Quinta etapa: Sorteio, para alocacao de demanda, dos profissionais médicos credenciados;

Sexta etapa: Publicag¢do de portaria presidencial com a lista dos profissionais médicos credenciados
ordenada conforme sorteio;

Sétima etapa: Emissdo de nota de empenho e ordem de servigos para realizagdo de procedimentos
conforme necessidade e escala definida pela Fhemig para o profissional médico credenciado, ordem
do sorteio e com a exclusdo dos convocados anteriormente;

Oitava etapa: Acompanhamento e fiscalizagdo da execugao contratual.

1.7 A andlise da documentacdo para habilitagdo ou inabilitagdo sera realizada por Comissdo de
Credenciamento, instituida por meio da Portaria Presidencial n® 2.933 de 19 de dezembro de 2023.

1.8 Qualquer cidaddo interessado podera impugnar o presente Edital por eventuais irregularidades, ficando
estabelecido para tanto, o prazo improrrogavel de 05 (cinco) dias uteis a contar do primeiro dia util
subsequente a data da publicagdo resumida deste instrumento no Diario Oficial do Estado de Minas
Gerais, para protocolar o pedido de impugnacao.

1.9 A Fhemig responderd ao pedido de impugnagdao no prazo maximo de 03 (trés) dias uteis, apos seu
recebimento.

1.10 Toda a documentagdo referente ao processo de credenciamento devera ser divulgada no sitio
eletronico da Fhemig de que trata o item 1.4 deste Edital.

2-DO OBJETO

2.1 O objeto deste Edital ¢ o credenciamento pela Fhemig de profissionais médicos, na modalidade de
pessoa fisica ou de pessoa juridica com tipo societdrio de sociedade limitada unipessoal previsto no art.
1.052, § 2°, da Lei Federal n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002, para prestacdo de servicos de plantao
médico presencial de 12 horas visando assegurar a assisténcia hospitalar de importancia estratégica
estadual e regional, em niveis secundario e terciario de complexidade, na Maternidade Odete Valadares —
MOV, organizada e integrada ao Sistema Unico de Saude — SUS, em conformidade com a Lista
Referencial - Valoragdao e Condi¢des de Pagamento do Anexo VIII, bem como com o art. 25 c¢/c o art. 62
da Lei Federal n° 8.666/1993, a Rcl 47.843 — Primeira Turma STF, a Decisao n° 656/1995 ¢ o Acoérdao n°
351/2010 do Plenario do TCU, as Consultas n° 791229 e n° 838582 do TCEMG e¢ o art. 60 da Lei Federal
n° 4.320/1964.

2.1.1 Serao credenciados profissionais médicos nas seguintes categorias:

a) MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA
OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA



ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

2.2 O presente procedimento administrativo tem finalidade suprir, no ambito da Maternidade Odete
Valadares, a escala para prestacdo de servigo de satide com vistas ao cumprimento do papel sanitario
regional dessa unidade assistencial.

2.3 Durante a vigéncia deste Edital, serdo contratados os profissionais médicos credenciados que
satisfacam as condi¢des fixadas neste Edital, seguindo o sistema de sorteio conjugado com sistema de
rodizio para emissdo da ordem de servigos, ndo havendo relacdo de exclusdo e garantida a igualdade de
condigdes entre os interessados héabeis a contratar com a Administracao, pelo preco definido na Lista
Referencial - Valoracdo e Condic¢des de Pagamento do Anexo VIII, observado o item 4.2.1 deste Edital.

2.4 A excepcionalidade do credenciamento fundamenta-se no déficit de médicos na rede Fhemig para
realizar a atividade objeto da contratagdo de modo a suprir a capacidade de atendimento na Maternidade
Odete Valadares para cumprimento de seu papel sanitario. Dessa forma, o credenciamento possui carater
subsididrio e objetiva efetivar os principios da continuidade do servigo publico, da precaucdo e da
prevencgdo, com vistas a garantia de assisténcia em saide com qualidade aos beneficiarios do SUS pelas
unidades assistenciais da Fhemig, enquanto perdurar a situacdo fatica e os motivos que ensejaram a
publicacao do presente Edital, conforme Nota Técnica que acompanha este expediente (78386488).

3 - DA FUNDAMENTACAO LEGAL

3.1 O processo de credenciamento ¢ regido pelos arts. 25, 26 e 62 da Lei Federal n°® 8.666/1993, pela Lei
Federal n°® 4.320/1964, pelo Decreto n°® 48.651/2023, pela Rel 47.843 — Primeira Turma STF, pela Decisao
n°® 656/1995 e pelo Acordao n°® 351/2010 do Plenario do TCU, pelas Consultas n°® 791229 e 838582 do
TCEMG e pelas demais legislagdes pertinentes, aplicando-se, no que couber, os Principios Gerais de
Direito Publico.

4 — DA VIGENCIA DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO

4.1 O presente Edital vigera por TEMPO INDETERMINADO, enquanto houver interesse da Fhemig por
perdurar a situagao fatica e os motivos que ensejaram sua publicagao.

4.2 A qualquer tempo, no curso de sua vigéncia, o Edital pode ser alterado pela Fhemig, inclusive o valor
previsto na Lista Referencial - Valora¢dao e Condi¢des de Pagamento de que trata o Anexo VIII e demais
termos e condigdes dos servigos prestados, que vinculardo os credenciados.

4.3 Salvo pedido de descredenciamento, a assinatura do Termo de Adesdo de Credenciamento de
Prestacdo de Servicos Médicos de que trata o Anexo VII implica no aceite, pelo profissional médico
credenciado, das eventuais alteragdes supervenientes no Edital.

5 — DA PARTICIPACAO NO PROCESSO DE CREDENCIAMENTO

5.1 Poderao participar do processo de credenciamento todos profissionais médicos, na modalidade de
pessoa fisica ou de pessoa juridica no tipo societario de sociedade limitada unipessoal, com capacidade
técnica comprovada, idoneidade econOmico-financeira, regularidade juridico-fiscal, que atendam as
condicdes especificas de habilitagdo constantes neste Edital, que sejam prestadores de servigco de saude e
que efetuem atos correlacionados ao servico de plantdo médico presencial que resultem cobranca de
honorarios médicos, desde que atendidas as condigdes previstas do art. 27 da Lei Federal n° 8.666/1993, e
se submetam aos parametros estabelecidos pelas normas da Fhemig, pelos demais dispositivos da Lei
Federal n° 8.666/1993, e pelos decretos estaduais, de acordo com as necessidades da Fundagdo, e que
concordem em ser remunerados por plantdes presenciais executados, conforme valor definido na Lista
Referencial - Valoracdo e Condic¢des de Pagamento de que trata o Anexo VII.

5.2 Nao poderao participar do credenciamento profissional médico que:

5.2.1 Possuir vinculo efetivo, comissionado ou temporario com a Fhemig, regido pela Lei n® 869, de 05 de
julho de 1952, ou pela Lei n°® 23.750, de 23 de dezembro de 2020, e pelo Decreto n° 48.097 de 23 de



dezembro de 2020;

5.2.2 Estiver suspenso temporariamente de participar de licitagdes ou impedido de contratar com a
Administrag¢ao Publica Estadual, sancionada com fundamento no art. 87, 111, da Lei Federal n°® 8.666/1993;

5.2.3 Estiver impedido de licitar e contratar com o Estado de Minas Gerais, sancionado com fundamento
no art. 7° da Lei Federal n° 10.520, de 17 de julho de 2002;

5.2.4 For declarado inidoneo para licitar e contratar com a Administragdo Publica Federal, Estadual ou
Municipal, sancionado com fundamento no art. 87, IV, da Lei Federal n° 8.666/1993;

5.2.5 Estiver incluso em uma das situagdes previstas no art. 9° da Lei Federal n° 8.666/1993;

5.2.6 Estiver incluso em uma das situagdes previstas nos incisos do art. 1° do Decreto n°® 45.604, de 18 de
maio de 2011;

5.2.7 Estiver proibido de contratar com o Poder Publico nos termos do art. 12 da Lei Federal n°® 8.429, de
02 de junho de 1992 (Lei de Improbidade Administrativa);

5.2.8 Tenha sido descredenciado pela Fhemig nos ultimos 12 (doze) meses, por descumprimento de
clausulas contratuais ou irregularidades na execuc¢dao dos servigos prestados, conforme avaliagdo da
Fhemig, em vinculo contratual anterior, observado o item 10 deste Edital;

5.2.9 Se enquadre nas vedagdes da Simula Vinculante n° 13 do Supremo Tribunal Federal.

5.3 Todos os interessados habilitados ap6s analise da documentagao apresentada poderdo ser credenciados,
mediante constatacdo do preenchimento dos requisitos exigidos no presente Edital e seus anexos para
contratacdo conforme a necessidade administrativa da Fhemig, observada a disponibilidade orgamentaria e
financeira, enquanto perdurar a situacdo fatica e os motivos que ensejaram a publicacdo do presente
Edital.

6 — DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS PARA HABILITACAO

6.1 O interessado em participar do processo de credenciamento, objeto deste Edital, deverd preencher
Formulario de Requerimento para Credenciamento de Profissional Médico de que trata o Anexo III,
acompanhado de Solicitacdo de Credenciamento e Declaragdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos de que trata o Anexo IV e dos documentos listados na Relagdo de
documentos para habilitagdo ao credenciamento, de que trata o Anexo II.

6.1.1 O Formulario de Requerimento para Credenciamento de Profissional Médico devera indicar nome do
banco, o nimero da agéncia e da conta corrente para creditar os pagamentos das faturas;

6.1.1.1 As informagdes constantes do curriculo no Formulario de Requerimento para Credenciamento de
Profissional Médico s3o de inteira e exclusiva responsabilidade do profissional médico interessado,
respondendo este pessoalmente por erros ou omissoes.

6.1.2 A Solicitagdo de Credenciamento e Declaracdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos devera atender as seguintes exigéncias e observagoes:

6.1.2.1 Ser digitado ou impresso, de modo que identifique de maneira completa, expressa e inteligivel o
profissional médico interessado, sem emendas ou rasuras;

6.1.2.2 Declarar concordancia com as condi¢des estabelecidas no Edital e seus Anexos;

6.1.3 Toda a documentagdao exigida, conforme detalhamento no Anexo II, € requisito obrigatorio a
habilitacdo juridica, técnica e fiscal do interessado no credenciamento de que trata este Edital.

6.1.4 As certidoes que compdem a documentagao exigida no Anexo II possuem data de validade e deverao
estar validas até o final do prazo de inscri¢do constante deste Edital, devendo ser atualizadas no momento
da assinatura do Termo de Adesdo de Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos, de que trata o
Anexo VI, e durante a sua vigéncia, quando emitida ordem de servigos.

7—-DO PROCESSO DE CREDENCIAMENTO
7.1 - DA INSCRICAO E ENTREGA DOS DOCUMENTOS



7.1.1. O prazo para pedidos de inscri¢do no credenciamento iniciar-se-a a partir da data de publicagdo do
aviso de Edital no Diario Oficial do Estado de Minas Gerais e no sitio eletronico
https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

7.1.2 A inscricdo do profissional médico interessado sera realizada por meio do preenchimento de
formulario eletronico especifico, disponibilizado em
https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

7.1.3 A Solicitagdo de Credenciamento e Declaracdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos de que trata 0 Anexo IV e o Termo de Consentimento para Tratamento de
Dados Pessoais Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais — LGPD — do Anexo V deverao ser assinados,
digitalizados e anexados nos campos correspondentes do formulario eletronico especifico de inscri¢ao.

7.1.4 Os demais documentos listados na Relacdo de documentos para habilitagdo ao credenciamento, de
que trata o Anexo II, deverdo ser digitalizados e anexados nos campos correspondentes do formulario
eletronico especifico de inscrigao.

7.1.5 O inscrito que ndo anexar a documentacao legivel, nas datas e no formulario eletronico especifico
designado no item 7.1.2 do Edital estard eliminado do processo de credenciamento.

7.1.6 A primeira janela de inscrigdes serd de 02/01/2024 até 11/01/2024, seguida de janelas de inscrigdo de
10 (dez) dias corridos no inicio de cada bimestre.

7.1.6.1 Considera-se prorrogado o prazo inicial e/ou final de inscrigdes de cada janela bimestral até o
primeiro dia util seguinte, se na data de inicio (1° dia) e/ou de término da janela (10° dia) ndo houver
expediente na reparticao ou em que for ele encerrado antes do horario normal.

De forma exemplificativa, segue detalhamento da primeira janela e das 4 janelas bimestrais
subsequentes:

JANELAS DE INSCRICAO
12 janela | 02/01/2024 até 11/01/2024
2% janela | 01/03/2024 até 10/03/2024
3% janela | 02/05/2024 até 11/05/2024
4*janela | 01/07/2024 até 10/07/2024

7.1.6.2 A Fhemig divulgara, no sitio eletronico, as datas da janela de inscricdo em aberto.

7.1.7 Qualquer profissional médico interessado podera apresentar pedido de inscri¢do enquanto este Edital
estiver vigente, ainda que em data posterior a primeira janela de inscrigdes.

7.1.7.1 O profissional médico interessado poderd se candidatar para mais de uma categoria
simultaneamente na mesma inscri¢do, devendo apresentar a documentacdo uma Unica vez na mesma
inscrigao.

7.1.7.2 Nao serd permitida a inscri¢cdo de profissional médico simultaneamente nas modalidades de pessoa

fisica e pessoa juridica com tipo societario de sociedade limitada unipessoal, sendo necessaria a escolha de
somente uma modalidade.

7.1.8 Os documentos a serem apresentados pelo profissional médico interessado poderdo se dar em copia
simples, salvo quando exigiveis, na Relacdo de documentos para habilitacdo ao credenciamento, de que
trata o Anexo I, que sejam apresentados em seu original ou autenticados em cartorio.

7.1.8.1 A conferéncia dos documentos sera analisada no momento da assinatura do Termo de Adesdo de
Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos, de que trata o Anexo VI, nos termos do item 7.1.2,
caso a copia dos documentos apresentados ndo esteja autenticada por cartdrio competente.

7.1.8.2 A conferéncia podera ser feita pela Maternidade Odete Valadares, mediante apresentacdo de
documento original e copias, conforme art. 32 da Lei Federal n® 8.666/1993, e art. 16, § 4°, do Decreto n°
47.441, de 03 de julho de 2018.

7.1.8.3 Para comprovagdo de registro de qualificacdo de especialista, na Relagdo de documentos para
habilita¢do ao credenciamento, de que trata o Anexo II, sera considerado o registro até a data de inscrigdo,
sendo vedada qualquer forma de especialidade ficticia.



7.1.8.4 O profissional médico interessado que prestar qualquer informagdo falsa serd eliminado do
processo de credenciamento, sem prejuizo de outras sangdes administrativas e penais cabiveis.

7.1.8.5 A copia dos documentos entregues pelo profissional médico interessado, independentemente da
etapa ou finalidade a que se destina, ndo lhe serd devolvida durante ou ao final do processo de
credenciamento.

7.1.9 O profissional médico interessado que apresentar Requerimento para Credenciamento de
Profissionais Médicos do Anexo III e demais documentos listados no Anexo Il autoriza expressamente que
a Fhemig, em razao do processo de credenciamento, utilize seus dados pessoais e dados pessoais sensiveis,
de acordo com os arts. 7° e 11° da Lei Federal n° 13.709, de 14 de agosto de 2018, e conforme disposto no
Termo de Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais —
LGPD, de que trata o Anexo V deste Edital.

7.1.10 A apresentacdo do Requerimento para Credenciamento de Profissionais Médicos do Anexo III
implica a aceitagdo integral e irrestrita das regras, instrucdes e condi¢des estabelecidas neste Edital e seus
anexos, das normas legais do qual decorra e de eventuais retificagdes, aditamentos, comunicagdes,
instrugdes e convocagdes, bem como dos atos normativos pertinentes expedidos pela Fhemig, inclusive
anuéncia do valor descrito na Lista Referencial - Valoragdo e Condi¢des de Pagamento de que trata o
Anexo VII, observado o item 8, acerca dos quais ndo podera alegar desconhecimento.

7.2 - DA ANALISE DA DOCUMENTACAO

7.2.1 Toda a documentagdo exigida, conforme detalhamento no Anexo II deste Edital, ¢ requisito
obrigatorio a habilitagdo juridica, técnica, fiscal e trabalhista do interessado, sendo que, a auséncia,
inconsisténcia ou com a data de validade vencida de qualquer documento implica inabilitagio do
interessado.

7.2.2 A Comissao de Credenciamento procederd com a autuagdo do processo no Sistema Eletronico
de Informagdes — SEI — e andlise dos documentos em até 03 (trés) dias uteis, contados do encerramento
da janela de inscrigao.

7.2.2.1 O prazo de andlise previsto no item 7.2.2 poderd ser prorrogado por igual periodo, a critério do
presidente da Comissao de Credenciamento, sempre que necessario, por ato motivado.

7.2.3 A Comissdo de Credenciamento verificara se a documentagdo apresentada pelo profissional médico
requerente atende ao exigido neste Edital.

7.2.3.1 A andlise da documentag¢do tem o objetivo de viabilizar o credenciamento do maior nimero de
profissionais médicos capacitados, considerando requisitos minimos deste Edital, que visam atender ao
interesse publico e prestigiar o principio da isonomia. Assim, o servigo deve ser realizado por profissionais
com gradua¢do em medicina, com registro no Conselho Regional de Medicina — CRM - e, conforme a
categoria, comprovacdo de especializagdo ou de cumprimento de, pelo menos, 75% da carga horaria da
residéncia ou especializacdao, nos termos da Relacdo de documentos para habilitagdo ao credenciamento,
de que trata o Anexo II.

7.2.3.2 Caso a Comissao de Credenciamento entenda ser necessario solicitar para o profissional médico
inscrito a realizacdo de diligéncias complementares, inclusive eventual juntada de documentos, o pedido
devera ser realizado por mensagem eletronica enviada para o(s) e-mail(is) contidos no Requerimento para
Credenciamento de Profissionais Médicos do Anexo III.

7.2.3.3 Caso a Comissdao de Credenciamento solicite a realizacdo de diligéncias complementares, como
previsto no item 7.2.3.2, o profissional médico inscrito devera atender ao pedido realizado no prazo de até
02 (dois) dias uteis.

7.2.3.4 Ap6s o decurso do prazo do item 7.2.3.3, sem manifestacdo do profissional médico inscrito ou sem
a entrega dos documentos faltantes, a Comissao de Credenciamento comunicara ao requerente que a
proposta foi inabilitada por auséncia de apresentacdo da documentacdo e de atendimento da diligéncia.

7.2.4 Conferida a documentagdo e considerada apta para o credenciamento, a Comissdo de
Credenciamento emitird parecer técnico favordvel que atestara os requisitos de habilitagdo juridica,
qualificacdo técnica, regularidade fiscal e trabalhista, nos autos do processo administrativo do
credenciamento, remetendo-o a Geréncia Assistencial da Maternidade Odete Valadares, para demais
providéncias.



7.3 — DA HABILITACAO

7.3.1 Serdo considerados habilitados os profissionais médicos interessados que apresentarem a
documentacdo valida exigida, nos prazos e horarios estabelecidos no item 7.1, e se enquadrarem nas
regras deste Edital.

7.3.2 A habilitagdo serd comprovada mediante a conferéncia da documentagdo exigida, conforme relagdo
do Anexo II e do parecer técnico favoravel da Comissdao de Credenciamento.

7.3.3 Serdo considerados inabilitados os profissionais médicos interessados que:
a) por qualquer motivo, incorram nas situagdes listadas no item 5.2;

b) estejam inadimplentes com as obrigacdes assumidas junto aos orgdos fiscalizadores da atividade, sejam
financeiras ou de registro profissional;

c¢) deixarem de apresentar qualquer documentacao exigida neste Edital;

d) tenham sido descredenciados ou descontratados pela Fhemig nos ultimos 12 (doze) meses por
descumprimento de clausulas contratuais ou irregularidade na execucao dos servicos prestados, conforme
avalia¢ao da Fundacgdo em vinculo contratual anterior.

7.4 — DA DIVULGACAO DO RESULTADO E RECURSOS

7.4.1 A Comissao de Credenciamento publicard, em até 02 (dois) dias uteis contados do término do prazo
previsto no item 7.2.2, o resultado da analise documental e os nomes dos profissionais habilitados e
inabilitados no Diario Oficial do Estado de Minas Gerais e no sitio eletronico
https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos, convocando os habilitados para, no prazo de
até 03 (trés) dias uteis a contar do primeiro dia util subsequente a data da divulgagdo, prorrogaveis a
pedido por igual periodo, assinar o Termo de Adesdo de Credenciamento de Prestacdo de Servicos
Médicos.

7.4.2 Os profissionais interessados poderdo recorrer do resultado publicado em relagdo a avaliagdo da
documentacdo entregue no ato de inscri¢do, apresentando suas razoes devidamente fundamentadas e por
escrito, no prazo de até 02 (dois) dias uteis, contados do primeiro dia util subsequente a data da divulgacao
prevista no item 7.4.1, observadas as seguintes determinagoes:

7.4.2.1 O recurso limitar-se-a a questdes de habilitacdo, considerando, exclusivamente, a documentagao
apresentada no ato da inscri¢do, nao sendo considerado documento anexado em fase de recurso;

7.4.2.2 O recurso deverd ser encaminhado em formuléario eletronico especifico, disponibilizado em
https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

7.4.2.3 A Presidente da Fhemig podera decidir pela reconsideragdo ou manuten¢do da decisdo para
as inscricdes, devendo, neste caso, expedir decisdo definitiva no prazo maximo de 02 (dois) dias
uteis, contados a partir do recebimento do recurso;

7.4.2.4 Somente o proprio interessado ou seu representante legalmente habilitado poderdo interpor
recurso;

7.4.2.5 Nao serdo aceitos recursos por via postal, fax ou correio eletronico, nem fora dos padrdes e prazos
estabelecidos neste Edital;

7.4.2.6 Serdo conhecidos somente os recursos tempestivos, motivados e ndo protelatorios;

7.4.2.7 Nao serdo admitidos mais de um recurso do interessado versando sobre o mesmo motivo de
contestacao.

743 Os resultados dos recursos interpostos serdo divulgados por meio do @ sitio
eletronico www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos e para o e-mail do profissional médico
interessado.

7.4.4 A Maternidade Odete Valadares convocard o profissional médico habilitado para a assinatura de
Termo de Adesao de Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos no prazo de até 03 (trés) dias
uteis, prorrogaveis a pedido por igual periodo.

7.4.4.1 A assinatura do Termo de Adesao de Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos
ocorrerd por meio do SEI ou de outro meio de comprovagao da autoria e integridade de documentos em



forma eletronica, inclusive os que utilizem identificagdo por meio de nome de usuério e senha.

7.4.4.2 A assinatura de Termo de Adesdo de Credenciamento de Prestagdo de Servicos Médicos pelos
profissionais médicos habilitados ndo estabelece ou gera qualquer obrigacdo contratual a Fhemig e
tampouco gera qualquer vinculo empregaticio ou funcional do credenciado com a Fhemig, visto que a
prestacdo de servigos de plantio médico presencial de 12 horas de que trata este Edital possui carater
auténomo e eventual.

7.4.5 Realizada a assinatura do Termo de Adesdo de Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos, a
Maternidade Odete Valadares realizara cadastro e demais procedimentos para autorizacdo de acesso as
dependéncias do Hospital e liberagdo de acesso ao Sistema de Gestdo Hospitalar — SIGH, ou sistema que
vier a substitui-lo.

7.4.5.1 A liberagdo de acesso ao SIGH, ou sistema que vier a substitui-lo, somente sera realizada mediante
assinatura de termo de responsabilidade, observada a Politica de Seguran¢a da Informagao da Fhemig.

7.4.6 A Maternidade Odete Valadares providenciard sorteio dos profissionais médicos credenciados por
categoria a cada janela de inscrigdes, para definicao da ordem de alocacdo de demanda.

7.4.6.1 O sorteio sera realizado, preferencialmente, de modo aleatorio por meio de ferramentas
tecnologicas.

7.4.6.2 Em caso de sorteio manual, a data do sorteamento serd divulgada com, pelo menos, 02 (dois) dias
uteis de antecedéncia no sitio eletronico https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

7.4.6.3 O sorteio manual sera realizado nas dependéncias da Maternidade Odete Valadares e contard com
presenca de, pelo menos, 02 (dois) servidores publicos, facultada a presenga de profissionais médicos
interessados e de outros cidadaos.

7.4.7 A Presidéncia da Fhemig providenciara a ratificacdo da situacdo de inexigibilidade vinculada ao
credenciamento de que trata este Edital e sua publicacdo no Didrio Oficial do Estado de Minas Gerais.

7.4.8 A Fhemig providenciard publicacdo de portaria presidencial com os profissionais médicos
credenciados nos prazos previstos nos itens 7.4.1 e 7.4.4 organizados por categoria e ordenados conforme
sorteios previstos no item 7.4.6.

7.4.9 Os profissionais médicos que apresentarem pedido inscri¢do na segunda janela ou subsequente e que
forem considerados habilitados pela Comissdao de Credenciamento conforme item 7.2.2.2 e assinarem
Termo de Adesdo de Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos, passardo a integrar a lista de
profissionais médicos credenciados na unidade assistencial a partir do Gltimo niimero de ordenacao da lista
consolidada (considerando as janelas anteriores), de acordo com o resultado do sorteio de sua respectiva
janela de inscrigao.

7.4.9.1 Como exemplo, caso tenham sido credenciados 5 profissionais médicos para a categoria 1 e 6
profissionais médicos para a categoria 2 com pedido na primeira janela de inscri¢do, serdo realizados
dois sorteios (um para os profissionais credenciados em cada categoria) e a portaria presidencial dispora as
duas listas (uma da categoria 1 e uma da categoria 2) com os profissionais médicos com RQE no CRM ou
que comprovem o cumprimento de, pelo menos, 75% da carga horaria da residéncia ou da especializagdao
concluida. A lista da categoria 1 dispora dos 1° ao 5° profissionais, e a lista da categoria 2 dos 1° ao 6°
profissionais médicos a serem convocados.

7.4.9.2 E possivel que um mesmo médico figure em ambas as listas, em diferentes posi¢des, caso tenha
feito a inscri¢do para ambas as categorias e tenha sido habilitado.

7.4.9.3 Se 3 profissionais médicos apresentarem pedido na segunda janela de inscri¢do para a categoria | e
1 para a categoria 2 e todos forem habilitados e assinarem o termo de adesao, sera realizado sorteio para
definicdo dos ocupantes da 6°, 7° e o 8° nome da lista da categoria 1. O novo profissional inscrito e
habilitado para a categoria 2 ocupard a 7* posi¢ao na lista daquela categoria.

7.4.10 A Fhemig providenciara a publicagdo da atualizacdo da portaria presidencial dos profissionais
médicos credenciados com as listas consolidadas de credenciados por categoria, atualizadas considerando
o resultado dos sorteios das janelas de inscrigdes.

7.4.11 A observancia da ordem sorteada garantird uma distribuicdo equitativa dos servicos entre os
profissionais médicos credenciados, de forma que os profissionais convocados inicialmente, apods



receberem demandas, aguardem novamente sua vez até que todos os outros credenciados, nas mesmas
condi¢des, tenham recebido demandas.

7.5 - DAS CONTRATACOES

7.5.1 As contratagdes dos profissionais médicos credenciados sorteados ocorrerdo conforme a necessidade
da Fhemig, em carater autonomo e eventual, conforme demanda pela prestacao do servigo, tendo em vista
0 mapa cirargico, demanda por atendimento e o quadro de pessoal da unidade, em complementariedade a
capacidade da Maternidade Odete Valadares de compor a escala para a continuidade dos servigos de
assisténcia aos usudrios do Sistema Unico de Saude — SUS, observada a disponibilidade or¢amentaria e
financeira e de forga de trabalho, enquanto perdurar a situa¢do fatica e os motivos que ensejaram a
publicacao do presente Edital, adotando instrumentos aptos a substitui¢ao do contrato, conforme admitido
pelo art. 62 da Lei Federal n° 8.666/1993.

7.5.2 O profissional médico credenciado sorteado sera convocado, em conformidade com a lista
consolidada da especialidade, conforme resultado do(s) sorteio(s) da(s) janela(s) de inscri¢do finalizadas, e
com a exclusdo dos convocados anteriormente.

7.5.2.1 Convocados todos os profissionais médicos credenciados, serd retomada a convocacdo a partir do
inicio da lista consolidada, observada a ordem sorteada.

7.5.2.2 Previamente a formaliza¢do de cada nota de empenho e ordem de servigos, o gestor ou o fiscal
realizard consulta ao Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administragao
Publica Estadual — Cafimp — e ao Cadastro Geral de Fornecedores — Cagef — para identificar possivel
proibi¢do de contratar com o Poder Publico e verificar a manutencao das condi¢des de habilitacao.

7.5.2.3 A convocagdo sera providenciada pelo gestor ou fiscal da Maternidade Odete Valadares, conforme
0 caso, para prestagdo de servicos de plantdo médico presencial de 12 horas e ocorrerd por meio de
mensagens eletronicas encaminhadas pela Fhemig para o e-mail e o celular informados no Requerimento
para Credenciamento de Profissional Médico e ligacao telefonica.

7.5.2.3.1 As convocagdes realizadas serdo registradas em controle interno da unidade assistencial e
poderdo ser consultadas mediante solicitagao.

7.5.3 A mensagem de convoca¢do, encaminhada para o e-mail do profissional médico credenciado,
informard o setor de prestacdo do servigo e a escala definida pela Maternidade Odete Valadares, bem
como 0 prazo para resposta a convocagdo sob pena de convocagdo do proximo profissional médico
credenciado de que tratam os itens 7.5.5 e 7.5.5.1.

7.5.4 E dever do profissional médico manter atualizados seus e-mails e celular junto a Fhemig.

7.5.5 O profissional médico credenciado tera 01 (um) dia util a contar do contato telefonico ou da
confirmagdo de leitura do e-mail ou da mensagem, para confirmar interesse na contratagdo do plantao
médico presencial de 12 horas para o qual foi convocado, sob pena de convocagao do proximo profissional
médico credenciado, respeitada a lista consolidada da especialidade de acordo com a ordem do sorteio.

7.5.5.1 Em casos de extrema excepcionalidade, o profissional médico credenciado poderéd ser convocado
para prestar servico de plantdo presencial de 12 horas com antecedéncia inferior a 72 (setenta e duas)
horas, hipotese na qual ele terd 30 (trinta) minutos a contar do contato telefonico ou da confirmacao de
leitura do e-mail ou da mensagem, para confirmar interesse na contratagdo do plantdo médico presencial
de 12 horas para o qual foi convocado, sob pena de convocacdo do proximo profissional médico
credenciado, respeitada a lista consolidada da especialidade de acordo com a ordem do sorteio.

7.5.5.2 O prazo de confirmagao de interesse de que tratam os itens 7.5.5 e 7.5.5.1 podera ser prorrogado 01
(uma) vez, por igual periodo, mediante solicitacdo do profissional médico credenciado durante seu
transcurso, devidamente justificada, e desde que o motivo apresentado seja aceito pela Maternidade Odete
Valadares.

7.5.6 A contratagdo do profissional médico credenciado ocorrerd por meio da emissao de nota de empenho
e de ordem de servicos, observados os direitos, as obrigagdes e as responsabilidades das partes, regras de
atendimento, pagamento, acompanhamento da execucdo dos servigos ¢ demais normas, conforme minuta
de Termo de Adesao de Credenciamento de Prestacao de Servicos Médicos constante do Anexo VI deste
Edital.



7.5.7 O profissional médico credenciado CONTRATADO devera iniciar a prestacdo dos servigos no dia
de escala informada na convocagdo pela Maternidade Odete Valadares.

7.5.8 A rescisdo contratual obedecerd aos ditames previstos na Lei Federal n° 8.666/1993.

7.5.8.1 A contratagdo podera ser rescindida a qualquer tempo, por ato formal e unilateral da Fhemig, nos
casos enumerados na Lei Federal n® 8.666/1993, comunicando expressamente a0 CONTRATADO, com
antecedéncia minima de 05 (cinco) dias corridos da data de execugdo do servico de plantdo presencial,
hipdtese em que podera ser procedido o descredenciamento, sem prejuizo do pagamento dos servigos ja
prestados e sem que caibam, ao profissional médico credenciado CONTRATADO quaisquer direitos,
vantagens ou indenizagdes.

7.5.9 A emissao de nota de empenho e de ordem de servigos ndo gera ao profissional médico credenciado
CONTRATADO qualquer vinculo empregaticio ou funcional com a Fhemig, visto que a prestagdo de
servicos de plantao médico presencial de 12 horas contratada possui carater autbnomo e eventual.

7.5.10 Os direitos e deveres das partes, regras de atendimento, pagamento, acompanhamento da execucdo
dos servigos e demais normas serdo previstas no Termo de Adesdao de Credenciamento de Prestagdo de
Servigos Médicos a ser assinado pelo profissional médico habilitado, nos termos da minuta constante do
Anexo VI, que podera ser alterada conforme necessidade e conveniéncia administrativa da Fhemig e com a
devida anuéncia do profissional médico credenciado CONTRATADO, desde que previamente aprovada
pela Procuradoria Juridica da Fhemig.

7.5.11 O valor das contratagdoes sera definido conforme Lista Referencial - Valoragao ¢ Condigdes de
Pagamento de que trata o Anexo VII, observado o item 8 e obedecida a disponibilidade or¢amentaria e
financeira.

7.5.12 O profissional médico credenciado CONTRATADO devera apresentar, quando solicitado pelo
gestor ou pelo fiscal, comprovantes de pagamento dos encargos tributarios incidentes sobre sua atividade,
sob pena de ter os respectivos valores descontados de seu pagamento na forma da lei, sendo de inteira
responsabilidade do profissional médico credenciado CONTRATADO as obrigagdes pelos encargos
previdencidrios, fiscais, trabalhistas, securitarios e comerciais resultantes da prestagdao do servigo.

7.6 - DO ACOMPANHAMENTO DA EXECUCAO DO SERVICO CONTRATADO

7.6.1 A Geréncia Assistencial da Maternidade Odete Valadares realizara o acompanhamento da execugdo
do servico de plantdo médico presencial de 12 horas contratados em suas respectivas unidades
hospitalares, por exemplo, por meio de avalia¢des, auditorias, comunicagdes escritas, e registros do SIGH,
ou sistema que vier a substitui-lo, por meio de gestor e fiscal da contratacdo, devendo as intercorréncias
serem registradas em relatorios e anexadas ao processo de contratacdo do credenciado.

7.6.2 Os coordenadores dos setores onde serdo executados o servico e a Gerente Assistencial da
Maternidade Odete Valadares serdo designados, nominalmente e em ato formal do Diretor da Maternidade
Odete Valadares, respectivamente, como fiscais e gestor das contratagdes em sua unidade hospitalar.

7.6.2.1 A designacgao formal do gestor e dos fiscais serd providenciada pela Maternidade Odete Valadares
previamente a assinatura dos Termos de Adesao de Credenciamento de Prestacao de Servigos Médicos, de
que trata o Anexo VIIL.

7.6.3 A fiscalizacdo ou o acompanhamento pela Fhemig nao excluem e nao reduzem a responsabilidade
pessoal do profissional médico credenciado CONTRATADO por danos causados diretamente a
Administracdo ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na prestagao do servigco de plantdo médico
presencial de 12 horas.

8 — DO VALOR E DOS CREDITOS ORCAMENTARIOS

8.1 A Fhemig pagara ao profissional médico credenciado CONTRATADO nos termos deste Edital, apds
certificagdo do plantdo médico presencial de 12 horas comprovadamente realizado, corroborado por
apuracdo da produgdo assistencial, de acordo com o valor constante na Lista Referencial - Valoragao e
Condigdes de Pagamento de que trata o Anexo VII.

8.1.1 A apuragdo da producao assistencial a que se refere o item 8.1, ¢ realizada por meio do SIGH, ou
sistema que vier a substitui-lo, considerando os registros realizados pelo profissional médico credenciado



CONTRATADO.

8.1.1.1 O gestor ou o fiscal devera instruir as notas fiscais de pagamento com os documentos que
comprovem a efetivacio da prestacdo dos servicos.

8.1.2 O valor constante na Lista Referencial - Valoragdo e Condigdes de Pagamento do Anexo VII ¢
definido pela Fhemig, sendo o mesmo valor do Plantdo Médico Complementar pago, atualmente, pela
Fundagdo para seus servidores ou contratos temporarios, nos termos da Portaria Presidencial n°
2.578/2023.

8.1.2.1 A atualizacao de pregos pela Fhemig ocorrerd em caso de real necessidade, de modo que os valores
continuem iguais aos pregos pagos pelos Plantdes Médicos Complementares a servidores ou contratos
temporarios, nos termos da Portaria Presidencial n® 2.578/2023.

8.1.3 A versao atualizada da Lista Referencial - Valoracao e Condi¢des de Pagamento para os servicos de
plantdo médico presencial de 12 horas de que trata o Anexo VII, encontra-se disponivel em
https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

8.2 Para atender as despesas decorrentes das contratacdes de servigos de plantao médico presencial de 12
horas por profissionais médicos credenciados CONTRATADOS oriundas deste Edital, a Fhemig utilizara
recursos proprios, livres e ndo comprometidos, em conformidade com as dotagdes orgamentarias abaixo:

2271.10.302.045.4177.0001.3390.36.08.010.1
2271.10.302.045.4177.0001.3390.13.17.010.1
2271.10.302.045.4177.0001.3390.39.29.010.1

9 — DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

9.1 O atraso injustificado na execuc¢do do servigo contratado e a inexecug¢do total ou parcial dos servicos
sujeitam o profissional médico credenciado CONTRATADO as sangdes administrativas previstas nos arts.
86 e 87 da Lei Federal n° 8.666/1993, bem como no art. 38 do Decreto n® 45.902, de 27 de janeiro de
2012, e demais normas aplicaveis a espécie, sem prejuizo da responsabilidade civil ou criminal que
couber, e assegurado o contraditdrio e a prévia e ampla defesa, nos seguintes termos:

9.1.1 Adverténcia por escrito;

9.1.2 Multa de até 20% (vinte por cento) sobre o valor estimado dos servicos para os quais foi convocado
e cometido a infragao;

9.1.3 Suspensdo temporaria do direito de participar de licitagdes e impedimento de contratar com a
Administragao Publica direta e indireta estadual, pelo prazo de até 2 (dois) anos;

9.1.4 Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica direta e indireta de
todos os entes federativos, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja
promovida a reabilitagdo do profissional médico perante a propria autoridade que aplicou a penalidade,
que serad concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragao Publica pelos prejuizos resultantes
de sua acdo ou omissdo, obedecido o disposto no inciso II do art. 54 da Lei Federal n°® 8.666/1993.

9.2 A sancao de multa podera ser aplicada cumulativamente as demais sangdes previstas nos itens 9.1.1,
9.1.3e¢9.14.

9.3 A multa sera descontada de pagamentos eventualmente devidos ao profissional médico credenciado
sancionado ou cobrada administrativa ou judicialmente.

9.4 As sangdes de que tratam os itens 9.1.3 ou 9.1.4 poderao ser também aplicadas aqueles que:

9.4.1 Retardarem ou frustrarem a execucdo dos servicos de plantdo médico presencial 12 horas
contratados;

9.4.2 Tenham sofrido condenagdo definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraude fiscal no
recolhimento de quaisquer tributos;

9.4.3 Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos do credenciamento;

9.4.4 Demonstrarem nado possuir idoneidade para contratar com a Administragdo em virtude de atos ilicitos



praticados.

9.5 Sao considerados comportamentos inidoneos, entre outros, a declaragao falsa quanto as condi¢des de
participagdo e praticas corrupta, fraudulenta, conspiratoria, coercitiva ou obstrutiva, em qualquer momento
do credenciamento ou da contratacdo, mesmo apds o encerramento da fase de andlise da documentacao
pela Comissao de Credenciamento.

9.7 A aplicacao de qualquer das penalidades previstas realizar-se-4 em processo administrativo punitivo,
em meio eletronico, que assegurara o contraditorio e a ampla defesa ao profissional médico credenciado,
observando-se o procedimento previsto no Decreto n® 45.902/2012, bem como o disposto na Lei Federal
n° 8.666/1993, e Lein® 14.184, de 31 de janeiro de 2002.

9.8 A autoridade competente, na aplicagdao das sangdes, levara em consideragdo a gravidade da conduta do
infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administragao, observados os principios
da proporcionalidade e da razoabilidade.

9.9 Nao serdo aplicadas san¢des administrativas na ocorréncia de casos fortuitos, forca maior ou razoes de
interesse publico, devidamente comprovados.

9.10 A aplicacdo de sangdes administrativas ndo reduz nem isenta a obrigagdo do profissional médico
credenciado CONTRATADO de indenizar integralmente eventuais danos causados a Administracao ou a
terceiros, que poderdo ser apurados no mesmo processo administrativo sancionatério.

9.11 As sangdes relacionadas nos itens 9.1.3 € 9.1.4 serdo registradas no Cafimp, nos termos do Decreto n°
45.902/2002.

9.12 Durante o processo de aplicagdao de sangdo administrativa, se houver indicios de pratica de infragao
administrativa tipificada pela Lei Federal n® 12.846, de 1° de agosto de 2013, e pelo Decreto n°® 46.782, de
23 de junho de 2015, como ato lesivo a Administragcdo Publica nacional ou estrangeira, copias do processo
administrativo necessarias a apuragdo da responsabilidade da empresa deverdo ser remetidas a
Controladoria-Geral do Estado, com despacho fundamentado, para ciéncia e decisdo sobre a eventual
instauracdo de investigacao preliminar ou processo administrativo de responsabilizagdo.

10 - DO DESCREDENCIAMENTO

10.1 A Maternidade Odete Valadares podera descredenciar o profissional médico na incidéncia dos
motivos citados no item 9 e as seguintes hipoteses:

10.1.1 Revogacdo do Edital, considerando a regularizagdo da situacdo fatica e motivos que ensejaram sua
publicacdo (54986091).

10.1.2 Razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, ou conveniéncia
administrativa, mediante justificativa fundamentada da Diretoria da Maternidade Odete Valadares;

10.1.3 Ocorréncia de caso fortuito ou de forca maior, regularmente comprovada, impeditiva da
convocagao ou execucao dos servigos contratados;

10.1.4 Perda dos requisitos de habilitagdo do profissional médico credenciado;

10.1.5 Nao cumprimento de quaisquer das condi¢des elencadas no presente Edital e no Termo de Adesao
de Credenciamento de Prestacao de Servigcos Médicos;

10.1.6 Recusa ou mau atendimento aos usuarios SUS pelo profissional médico credenciado
CONTRATADO;

10.1.7 Ma conduta medica do profissional medico credenciado, nos termos dos arts. 3°, 4° e 7° do Codigo
de Etica do Conselho Regional de Medicina;

10.1.8 Manifesto desinteresse por parte do profissional médico credenciado;
10.1.9 Mudanga de especialidade do profissional médico credenciado;
10.1.10 Subcontratacao pelo profissional médico credenciado CONTRATADO nao prevista neste Edital;

10.1.11 Cobranga de quantias suplementares, de taxas ou quaisquer outras importancias dos usuarios do
SUS pelo profissional médico credenciado CONTRATADO;



10.1.12 Irregularidades na prestagdo do servigo pelo profissional médico credenciado CONTRATADO
apontadas em relatorio do fiscal da contratacao;

10.1.13 A pratica de atos pelo profissional médico credenciado que caracterizem ma-fé em relacdo a
Fhemig, sem prejuizo das causas previstas nos arts. 78 € 79 da Lei Federal n° 8.666/1993.

10.2 Nas hipoteses 10.1.5 a 10.1.13, sera instaurado processo administrativo de descredenciamento,
respeitados os principios constitucionais do contraditorio e da ampla defesa.

10.3 O profissional médico credenciado podera apresentar pedido de descredenciamento ou de dentincia
do ajuste, com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias corridos, por escrito, por correspondéncia
eletronica para credenciamento@themig.mg.gov.br ou em envelope ndo lacrado, protocolado
pessoalmente ou por via postal, contendo um dos seguintes dados: Geréncia Assistencial da
MATERNIDADE ODETE VALADARES — Rua Uberaba, 780, Bairro Preto, Belo Horizonte/MG, CEP
30110-064.

11 - DA REVOGACAO DO EDITAL DE CREDENCIAMENTO

11.1 — O presente Edital poderda ser revogado por razdes de interesse publico, decorrentes de fatos
supervenientes, devidamente comprovados, pertinentes e suficientes para justificar sua revogacao, sem que
disso decorra qualquer direito ou indenizacdo ou ressarcimento para os interessados, seja de que natureza
for.

12 — DAS DISPOSICOES FINAIS

121 O extrato do  presente Edital serd  disponibilizado no  sitio  eletrdnico
https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos e publicado, uma Unica vez, no Didrio Oficial
do Estado de Minas Gerais.

12.2 O inteiro teor deste Edital e seus Anexos serao disponibilizados no sitio eletronico
https://www.fthemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

12.3 Nenhuma indenizacao serd devida aos profissionais médicos interessados pela elaboragdo ou envio de
documentacao relativa ao presente Edital, ou ainda, por qualquer outro motivo alegado em relacdo a este
processo de credenciamento.

12.4 Cabera ao CONTRATADO a obediéncia as normas e orientagdes do Ministério da Saude, da
Vigilancia Sanitaria, dos Conselhos Federal e Regional de Medicina, do Nucleo de Qualidade da
Assessoria de Gestao Estratégica e Projetos e demais unidades da Fhemig ou de outra entidade reguladora
da atividade exercida, reservando-se a Fhemig o direito de recusar e sustar a prestagdo de servigos dos
profissionais médicos que ndo se adequarem as normas e orientagdes estabelecidas.

12.5 A inobservancia, em qualquer fase do processo de credenciamento, por parte do profissional médico,
dos prazos estabelecidos em notificagcdes pessoais ou gerais, sera caracterizada como desisténcia,
implicando sua exclusdo do Certame.

12.6 A inexatiddo de afirmativas, declaragdes falsas ou irregulares em quaisquer documentos, ainda que
verificada posteriormente, serd causa de eliminacdo do profissional médico interessado do processo de
credenciamento, anulando-se a inscri¢ao, bem como todos os atos dela decorrentes, sem prejuizo das
demais sang¢des criminais e administrativas previstas no item 9.

12.7 E de inteira responsabilidade do interessado, acompanhar as informagdes e os resultados disponiveis
no sitio eletronico da Fhemig ou divulgadas no Diario Oficial do Estado de Minas Gerais.

12.8 Nao serao fornecidas informacoes por telefone quanto ao processo de credenciamento, bem como nao
serdo expedidos atestados, copias de documentos, certificados ou certidoes relativas a inscricdo e
participacao, valendo para tal fim 0s resultados publicados no sitio
eletronico https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos ou no Didrio Oficial do Estado de
Minas Gerais.

12.9 Os servicos devem ser prestados, apds emissdo de ordem de servicos, de acordo com as cldusulas
previstas no Termo de Adesao de Credenciamento de Profissionais Médicos e demais normas de saude



regulamentadoras dos respectivos servigos prestados. Entretanto, se no curso da execuc¢do houver indicio
de violagdo contratual pelo profissional médico credenciado CONTRATADO, a fim de resguardar o
publico beneficiario de satide do SUS atendido pela Fhemig, fica facultado a Fundacdo Hospitalar do
Estado de Minas Gerais suspender temporariamente a permissao para continuidade da prestagdo de
servigos prevista na ordem de servigos, até o término do processo administrativo instaurado para apuragao
dos fatos supostamente irregulares ou indevidos.

12.10 E vedado, ao profissional médico credenciado CONTRATADO, subcontratar total ou parcialmente
o objeto deste Edital.

12.11 Os casos omissos serdo dirimidos pela Presidéncia da Fhemig.

13 -DO FORO

13.1 Fica eleito o Foro da comarca de Belo Horizonte - MG, para dirimir quaisquer duvidas oriundas da
execugdo deste instrumento.

Belo Horizonte, 19 de dezembro de 2023.

Raquel Mariz Martins
Diretora da Maternidade Odete Valadares

ANEXOS AO EDITAL DE CREDENCIAMENTO
ANEXO 1

CATEGORIAS E SERVICO OBJETO DA CONTRATACAO

PROFISSIONAL MEDICO - CATEGORIAS:

1 - MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E OBASTETRfCIA ou
QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA
ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

SERVICO OBJETO DA CONTRATACAO: Plantio Médico Presencial de 12 horas

Atividades e Obrigacoes Contratuais:




- realizar atendimento médico-hospitalar na especialidade, de acordo com a escala de servigo proposta na
convocagdo/ordem de servigos, exercendo com zelo e dedicagdo as atribui¢des objeto da contratacao;

- comparecer pontualmente a unidade hospitalar onde o servigo sera prestado, conforme escala definida
na convocac¢ao/ordem de servigos;

- iniciar e concluir os servi¢os nos prazos estipulados;

- executar suas atividades utilizando adequadamente os insumos e equipamentos padronizados na Fhemig,
auxiliando na andlise critica da qualidade dos mesmos;

- atender somente os pacientes, comprovadamente pertencentes ao Sistema Unico de Satde — SUS,
encaminhados pela Fhemig, sendo vedado o atendimento, nas dependéncias da Fundagdo de quaisquer
outros pacientes;

- estabelecer condutas, procedimentos e intervengdes, aplicando os protocolos institucionais de forma a
garantir assisténcia segura aos pacientes atendidos;

- realizar atendimentos as intercorréncias apresentadas pelos pacientes, prioritariamente aos que envolvem
risco a vida;
- realizar atendimento de urgéncia e emergéncia, assegurando a assisténcia segura e de qualidade;

- monitorar os pacientes durante os procedimentos, atendimento de intercorréncias e fornecimento de
orientacdes gerais para cuidados ap0s a alta do paciente, seguindo fluxos, protocolos e rotinas da Fhemig;

- elaborar e preencher os atestados, as certiddes, os sumarios € os outros documentos administrativos
necessarios a continuidade das atividades assistenciais;

- estabelecer interlocu¢ao com equipe multidisciplinar assegurando a integralidade da assisténcia médico-
hospitalar;

- participar de atividades de vigilancia a saude;

- manter postura adequada e atuar de forma integrada com a equipe multiprofissional e demais areas da
Fhemig, promovendo a operacionalizagdo dos servigcos, para assegurar o efetivo atendimento as
necessidades dos pacientes;

- responder tecnicamente pelo trabalho perante o Conselho Profissional da classe;

- seguir as normas de seguranca e controle interno da Maternidade Odete Valadares, inclusive de entrada
e saida de pessoal de material e de acesso as diversas areas, bem como as demais normas dos 6rgdos de
classe e demais legislagdes;

- atuar conforme normas e diretrizes técnicas com qualidade, respeitando e executando as normas que lhe
cabem relacionadas a seguranca do trabalho, incluindo as voltadas a prevencao de acidentes do trabalho e
doengas transmissiveis, uso de equipamentos de protecdo individual e vacinacao;

- registrar alta do paciente em prontudrio;

- realizar a transferéncia do cuidado médico de forma responsavel e em consonancia com as diretrizes
assisténcias estabelecidas;

- em caso de pacientes com critério de acompanhamento médico para exames externos ou transferéncias
para outras unidades da macrorregido, acompanhar o paciente, realizando verificacdes regulares das
condi¢cdes vitais, comunicando ao médico regulador ou ao servigo receptor todas as intercorréncias
significativas e responsabilizando-se pelo paciente até ele ser assumido pela equipe especifica do
transporte avangado ou pelo servigo receptor;

- atender aos familiares e acompanhantes dos pacientes, prestando informagdes necessarias e pertinentes
ao fluxo do atendimento;

- ndo realizar cobranga por servigos médicos, hospitalares e outros complementares da assisténcia ao
paciente, bem como qualquer tipo de cobranca direta ou indireta ao usudrio do SUS, familiar ou seu
responsavel por qualquer procedimento ou insumo realizado por ocasido da prestagdo de servigos;

- executar os servigos contratados e comprova-los por meio de registros em meio fisico, no Sistema de
Gestao Hospitalar — SIGH, ou sistema que vier a substitui-lo, conforme orientagdes da Fhemig;




- assegurar utiliza¢do do certificado digital emitido pela Fhemig, com ressarcimento do Estado de Minas
Gerais pela emissdo deste(s) certificado(s) digital(os), para utilizagdo do sistema de gestdo hospitalar
utilizado pela entidade, ou sistema que vier a substitui-lo;

- realizar previamente treinamentos nos sistemas assistenciais utilizados pela Fhemig, por meio dos
materiais disponibilizados pela Fundacdo, com vistas a capacitagdo para utilizagdo e manejo do(s)
sistema(s) assistenciais da Fhemig;

- preencher adequadamente a folha de sala e o prontudrio de atendimento aos pacientes, em meio fisico ou
no SIGH, ou sistema que vier a substitui-lo, conforme orientagdes da Fhemig, incluindo nota de
internacdo, prescri¢des e evolucdes médicas didrias, descricdo cirdrgica, nota de sala, lista de problemas,
notas de transferéncia ou alta, laudos, atestados, termos de consentimento, pesquisa de alergia, bem como
as informagdes para correta averiguacdo das contas hospitalares e reembolso do hospital;

- manter, durante toda a execugdo dos servicos, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, as
condigdes técnicas e de regularidade cadastral junto a Fhemig, de habilitagcdo e qualifica¢do exigidas para
o Credenciamento;

- levar ao conhecimento da Fhemig as irregularidades de que tiver ciéncia em razao do servico prestado;
- responder pelos servicos que executar, na forma da legislagao aplicavel;

- em casos de impossibilidade fisica para o desempenho das atividades, informar imediatamente a Fhemig
para que a mesma providencie a continuidade das ag¢des e os procedimentos administrativos peculiares ao
fato;

- aceitar todos os recolhimentos tributaveis e previdenciarios previstos nas legislagdes em vigor, em
especial do INSS, IRRF, e ISSQN sobre o valor faturado;

- arcar com os custos de transporte, hospedagem e alimentagdo, caso nao resida no municipio da unidade
assistencial onde o servigo sera prestado;

- participar de reunides ou convocacdes no que tange a assuntos relacionados ao atendimento médico e
prestacao do servico, salvo em caso de indisponibilidade do prestador devidamente comunicada ao fiscal
do contrato.

Atividades e Obrigacées Contratuais ESPECIFICAS POR CATEGORIA:

1 — MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA
RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

- Plantdes de Enfermaria, plantdes em Porta de Urgéncia Obstétrica/Maternidade de Alto Risco,
plantdes em Bloco Cirtrgico e Bloco Obstétrico; atendimento de pacientes no CTI Adulto, realizagcdo de
cirurgia eletiva, atendimento de consultas no Ambulatério de pré-natal de alto risco.

ANEXO II

ANEXO II-A

RELACAO DE DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA HABILITACAO AO
CREDENCIAMENTO

PESSOA FISICA

01. Formuldrio de Requerimento para Credenciamento de Profissional Médico (modelo Anexo
VI — Formulario eletronico especifico de inscrigdo, disponibilizado em
https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos);

02. Solicitagdo de Credenciamento de Profissional e Declaragdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos; (modelo Anexo IV — Este documento deve ser assinado digitalmente e




anexado ao formuldrio eletronico OU impresso, preenchido, assinado, digitalizado/fotografado e
anexado ao formuldario eletronico);

03. Termo de Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais
— LGPD (modelo Anexo V — Este documento deve ser assinado digitalmente e anexado ao formulario
eletronico OU impresso, preenchido, assinado, digitalizado/fotografado e anexado ao formulario
eletronico);

04. Copia simples de documento oficial com foto;

05. Copia simples do comprovante de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Fisica — CPF — ou
de copia de documento oficial com foto que inclua numero de CPF;

06. Copia simples de comprovante de regularidade eleitoral;
07. Copia simples de certificado de reservista (para homens);

08. Copia simples do comprovante de enderego residencial atual, em nome do profissional médico
interessado e/ou em nome de terceiros desde que comprovado vinculo (ex: Parentesco, Certiddo de
Casamento, Contrato de locagao e/ou Declaragao de Moradia);

09. Comprovante documental dos dados bancarios de pessoa fisica (ndo serdo aceitos comprovantes de
contas poupanga, conjunta € nem de contas empresariais);

10. Copia simples do Diploma de Graduacio ou Certificado de Conclusiao do curso de nivel superior
em Medicina concluido em instituicdo de ensino reconhecida pelos sistemas federal ou estaduais de ensino
e devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina — CRM (frente/verso);

11. Documentagdo de comprovagao de especializacao ou estudo de acordo com a categoria:

1 — MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA OU
QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA
ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA: copia simples do Registro de Qualificagio
de Especialista em Ginecologia e Obstetricia no CRM ou Declaragdo da Instituigdo de Ensino
comprovando o cumprimento de, pelo menos, 75% da carga horaria da residéncia ou especializacdo em
Ginecologia e Obstetricia.

12. Copia simples da Carteira Profissional ou outro documento que comprove o registro no CRM;
13. Copia simples do comprovante de regularidade com as anuidades junto ao CRM;

14. Copia simples da Certidao negativa do CRM em relagdo a condenacdes por infragdo as regras éticas
e profissionais exigidas para o exercicio da profissao;

15. Certidao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniao,
negativa ou positiva com efeitos de negativa;

16. Certidao de Débitos Tributarios relativos a tributos estaduais em Minas Gerais, negativa ou
positiva com efeitos de negativa;

17. Certidao de Débitos Tributarios relativos a tributos municipais, negativa ou positiva com efeitos
de negativa;

18. Coépia simples de comprovante do Numero de inscricdo do trabalhador — NIT (Inscricdo do
Contribuinte Individual) e/ou CNIS (Cadastro Nacional de Informacdes Sociais no Programa de
Integragdo Social — PIS, ou Programa de Formagao de Patriménio do Servidor Publico — PASEP);

19. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT;

20. Comprovacao quanto a inexisténcia de sancao cadastrada no Cadastro Informativo de Inadimpléncia
em relacdo a Administracdo Publica do Estado de Minas Gerais — CADIN;

21. Comprovagdo quanto a inexisténcia de sancio cadastrada Cadastro de Fornecedores Impedidos de
Licitar e Contratar com a Administra¢ao Publica Estadual - CAFIMP.

OBS: A documentacdo devera ser entregue pelo profissional médico interessado; podendo
ser representado por terceiro desde que ecsteja munido de procuracio registrada em cartorio para
este fim.



A veracidade dos documentos sera analisada no momento da assinatura do Termo de Adesdo de
Credenciamento de Prestacdo de Servigos Médicos, caso a copia dos documentos apresentados ndo esteja
autenticada por cartdrio competente.

ANEXO II-B

RELACAO DE DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA HABILITACAO AO
CREDENCIAMENTO

PESSOA JURIDICA COM TIPO SOCIETARIO DE SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL

01. Formulario de Requerimento para Credenciamento de Profissional Médico (modelo Anexo
VI — Formulario eletronico especifico de inscricdo, disponibilizado em
https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos);

02. Solicitagcdo de Credenciamento de Profissional e Declaracdo de inexisténcia de fatos impeditivos e de
autenticidade dos documentos; (modelo Anexo IV — Este documento deve ser impresso, preenchido,
assinado, digitalizado e anexado ao formulario);

03. Termo de Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais Lei Geral de Prote¢ao de Dados Pessoais
— LGPD (modelo Anexo V — Este documento deve ser impresso, preenchido, assinado, digitalizado e
anexado ao formuldrio),

04. Copia simples de ato constitutivo de socio tinico e suas alteracées e, se for o caso, ato de designacao
do(s) representante(s) legal(is), registrados na Junta Comercial de Minas Gerais — Jucemg;

05. Copia simples do comprovante de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ, com
Classificacdo Nacional de Atividades Economicas — CNAE — compativel com natureza juridica de
sociedade limitada unipessoal e contendo o enderego da pessoa juridica;

06. Copia simples de documento oficial com foto do socio tnico;

07. Copia simples do comprovante de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Fisica — CPF — do sécio
unico ou de copia de documento oficial com foto que inclua nimero de CPF;

08. Comprovante documental dos dados bancarios de pessoa juridica (ndo serdao aceitos comprovantes
de contas poupanga, conjunta e nem de contas de pessoas fisicas);

09. Copia simples do Diploma de Graduacio ou Certificado de Conclusdo do curso de nivel superior
em Medicina concluido em instituicdo de ensino reconhecida pelos sistemas federal ou estaduais de ensino
e devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina — CRM (frente/verso);

10. Documentacao de comprovacao de especializa¢ao ou estudo de acordo com a categoria:

1 — MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA OU
QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA
ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA: cépia simples do Registro de Qualificagdo
de Especialista em Ginecologia e Obstetricia no CRM ou Declaragdo da Instituigdo de Ensino
comprovando o cumprimento de, pelo menos, 75% da carga horaria da residéncia ou especializacdo em
Ginecologia e Obstetricia.

11. Copia simples da Carteira Profissional ou outro documento que comprove o registro no CRM;
12. Copia simples do comprovante de regularidade com as anuidades junto ao CRM;

13. Copia simples da Certidao negativa do CRM em relagdo a condenagdes por infragdo as regras éticas
e profissionais exigidas para o exercicio da profissao;

14. Certidao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido,
negativa ou positiva com efeitos de negativa;

15. Certidao de Débitos Tributarios relativos a tributos estaduais em Minas Gerais, negativa ou



positiva com efeitos de negativa;

16. Certidao de Débitos Tributarios da fazenda municipal, do respectivo municipio onde estd instalada
a pessoa juridica negativa ou positiva com efeitos de negativa;

17. Certificado de Regularidade de Situagdo perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico — FGTS
— ou comprovante de auséncia de inscri¢do do empregador acompanhada de declaracdo de que ndo
emprega funcionario;

18. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT;

19. Comprovagao quanto a inexisténcia de san¢ao cadastrada no Cadastro Informativo de Inadimpléncia
em relagdo a Administracao Publica do Estado de Minas Gerais — CADIN;

20. Comprovacao quanto a inexisténcia de sancio cadastrada Cadastro de Fornecedores Impedidos de
Licitar e Contratar com a Administragdo Publica Estadual - CAFIMP.

OBS: A documentacdo devera ser entregue pelo profissional médico interessado; podendo
ser representado por terceiro desde que esteja munido de procuracio registrada em cartorio para
este fim.

A veracidade dos documentos serd analisada no momento da assinatura do Termo de Adesdo de
Credenciamento de Prestagdo de Servigos Médicos, caso a copia dos documentos apresentados nao esteja
autenticada por cartdrio competente.

ANEXO III

ANEXO III-A

FORMULARIO DE REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAL
MEDICO - PESSOA FiSICA

O preenchimento serd exclusivamente em meio eletronico no Formulario eletronico especifico de
inscrigdo, disponibilizado em https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos

DADOS PESSOALIS:

Eomails oottt ettt e
INOME COMPLELO: .ttt ettt ettt et et eebeesatesabe e st e enbeesseeenseenseeenseennns
Data de Nascimento: ........ [evean [ovioiinns

Carteira de Identidade n% ........ccccoevveriienieninnen. Orgio Emissor: ............

Estado civil: ...,

Nacionalidade: ........c.ccocevieniiiiniiniiicneneeeee

[Upload obrigatorio de copia simples de documento oficial com foto - item 04 do Anexo II-A]
CPF % i

[Upload obrigatorio de copia simples do comprovante de inscri¢ao no CPF ou de copia de documento
oficial com foto que inclua numero de CPF - item 05 do Anexo II-A]

Regularidade Eleitoral: /[Upload obrigatorio de copia simples de comprovante de regularidade eleitoral -
item 06 do Anexo 1I-A]

Regularidade com o Servico Militar (para homens): [Upload obrigatorio de copia simples de certificado
de reservista - item 07 do Anexo 1I-A]



Endereco Residencial: (COMPIELO): ....co.vieiiiiiiiiiiiieiiee et

MUNICIPIO: ettt CEP.: i,

[Upload obrigatorio de copia simples de comprovante de enderego residencial atual - item 08 do Anexo
1I-A]

Telefone Residencial ( ).eovevveeeiieecieeeiieeeeeeeeeee Celular: () coeeeeeeieeeeee e,
DADOS BANCARIOS:
Banco: ....coeeeiieiiiiiieees AEENCIA: vvveiieeee e, Conta Corrente: .......ceeevevvveeerrcnveeennns

Obs.: Colocar digito verificador da Agéncia (se houver) e da Conta Corrente. Ndo serdo aceitas contas
salario, conjunta e/ou poupanga. A conta devera ser em nome de pessoa fisica.

[Upload obrigatorio de copia simples do Comprovante documental dos dados bancarios de pessoa fisica -
item 09 do Anexo II-A]

CATEGORIA(S) PARA INSCRICAO:

( ) 1 — MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA
RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

CURRICULO:

GRADUACAO EM MEDICINA: [Upload obrigatério de copia simples do Diploma de Graduagdo ou
Certificado de Conclusdo - item 10 do Anexo II-A]

Instituicdo de EnSino: ........cccoooeevieiiiiiiiiieeiee e

PARA A CATEGORIA 1 - MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO
MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA.

ESPECIALIDADE: [Upload obrigatorio de copia simples do Registro de Qualifica¢do de Especialista
no CRM ou de Declaragado da Institui¢ao de Ensino comprovando o cumprimento de, pelo menos, 75% da
carga horaria da residéncia ou especializagdo - item 11 do Anexo II-A]

Residéncia ( ) ou Especializagcao ()
Institui¢do de Ensino/Hospital: .........cccceeviieiiieiiieiiinieeiceieeiees

(acrescentar as informagoes de residéncia/especializa¢do para cada especialidade, se a inscri¢do for
para mais de uma categoria)

EXERCICIO DA PROFISSAO:

N° registro no CRM: .......ccccceveneee

[Upload obrigatorio de copia simples de Carteira Profissional ou outro documento que comprove o
registro no CRM - item 12 do Anexo II-A]

Regularidade com as anuidades do CRM: [Upload obrigatorio de copia simples do comprovante de
regularidade com as anuidades junto ao CRM - item 13 do Anexo II-A]



Regularidade com o exercicio da profissdo: [Upload obrigatorio de copia simples da Certiddo
negativa do CRM em rela¢do a condenagoes por infra¢do as regras éticas e profissionais exigidas para o
exercicio da profissdo - item 14 do Anexo 1I-A]

REGULARIDADE TRIBUTARIA, TRABALHISTA E PREVIDENCIARIA:

Regularidade Tributdria Federal: [Upload obrigatorio de Certiddo de Débitos Relativos a Créditos
Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 15 do
Anexo 1I-4]

Regularidade Tributaria Estadual: [Upload obrigatorio de Certiddo de Débitos Tributarios relativos a
tributos estaduais em Minas Gerais, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 16 do Anexo II-A]

Regularidade Tributaria Municipal: [Upload obrigatorio de Certiddao de Débitos Tributarios relativos a
tributos municipais, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 17 do Anexo 1I-A]

N° NIT/PIS/PASEP: ......cocvveiiiiiinene

[Upload obrigatorio de comprovante de Numero de inscri¢do do trabalhador — NIT (Inscri¢do do
Contribuinte Individual) e/ou CNIS (Cadastro Nacional de Informagoes Sociais no Programa de
Integragdo Social — PIS, ou Programa de Formagdo de Patrimonio do Servidor Publico — PASEP) - item
18 do Anexo 1I-A]

Regularidade Trabalhista: /Upload obrigatorio de Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT -
item 19 do Anexo II-A]

Inexisténcia de san¢do de Inadimpléncia: /Upload obrigatorio de comprovagdo quanto a inexisténcia de
sangdo cadastrada no Cadastro Informativo de Inadimpléncia em relagdo a Administra¢do Publica do
Estado de Minas Gerais — CADIN - item 20 do Anexo 1I-A]

Inexisténcia de sancdo administrativa: [Upload obrigatorio de comprovag¢do quanto a inexisténcia de
sangdo cadastrada Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administra¢do
Publica Estadual — CAFIMP - item 21 do Anexo 1I-A]

Obs.. O preenchimento de todos os campos é obrigatorio, devendo ser apresentada toda a
documentag¢do comprobatoria.

ANEXO III-B

REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAL MEDICO - PESSOA
JURIDICA COM TIPO SOCIETARIO DE SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL

O preenchimento sera exclusivamente em meio eletronico no Formulario eletronico especifico de
inscri¢do, disponibilizado em https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos

DADOS DA PESSOA JURIDICA E DE SEU SOCIO UNICO:

Ermiails oo e e et ——eaae e e et a_———————aaaeereaa———————————

V2o I Je o3 t:1 LA



[Upload obrigatorio de ato constitutivo de socio unico e suas alteragoes e, se for o caso, ato de
designagdo do(s) representante(s) legal(is), registrados na Junta Comercial de Minas Gerais — Jucemg -
item 04 do Anexo II-B]

CNPJ N e,

[Upload obrigatorio de copia simples do [Upload obrigatorio de copia simples do Comprovante de
inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ, com Classificagdo Nacional de Atividades
Economicas — CNAE — compativel com natureza juridica de sociedade limitada unipessoal e contendo o
endereco da pessoa juridica - item 05 do Anexo II-B]

Nome completo do SOCIO UNICO: ......vvevieeeieeeeeeeeeeeeeeeee e
Data de Nascimento: ........ [ v
Carteira de Identidade n% .........cccoeeeveenciieenieeenee, Orgao Emissor: .............

[Upload obrigatorio de copia simples de documento oficial com foto do socio unico - item 06 do Anexo II-
Bj

Estado civil: ....oeeeeeeeeenn.

Nacionalidade: .......oooveeemeeeeeeeeeeeeeeeee e

[Upload obrigatorio de copia simples do comprovante de inscrigdo no CPF do socio unico ou de copia de
documento oficial com foto que inclua numero de CPF - item 07 do Anexo II-B]

Enderego Comercial (COMPIETO): ....uviiiieiiieiiieeiiee ettt ettt e e e e eeree e saaeeenaeeenes

IMUNICIPIO: 1eiviiieiiieeiie ettt ettt e et e e e e sareeesaaeeeaveeenneeas CEP.i oo
Telefone Comercial ( ).vevcvevcvieniieiiieeieeeeeeeeeeeeeee, Celular: () ceeveeeieieeeeeeeeeee
DADOS BANCARIOS:

Banco: .....coovveiiieeien AEENCIA: vvvviieeee e, Conta Corrente: .......ceceveeeeveeernveenne.

Obs.: Colocar digito verificador da Agéncia (se houver) e da Conta Corrente. Ndo serdo aceitas contas
salario, conjunta e/ou poupanga. A conta deverad ser em nome de pessoa juridica.

[Upload obrigatorio de copia simples do Comprovante documental dos dados bancarios de pessoa
Juridica - item 08 do Anexo 1I-B]

CATEGORIA(S) PARA INSCRICAO:

( ) 1 — MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% DA
RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA.

CURRICULO:

GRADUACAO EM MEDICINA: [Upload obrigatério de copia simples do Diploma de Graduagdo ou
Certificado de Conclusdo - item 09 do Anexo II-B]

Instituicdo de Ensino: .........cccvveeviieiiiieciieceeeee e



PARA A CATEGORIA 1 - MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO
MENOS, 75% DA RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA.

ESPECIALIDADE: [Upload obrigatorio de copia simples do Registro de Qualificagdo de Especialista
no CRM ou de Declaragdo da Institui¢ao de Ensino comprovando o cumprimento de, pelo menos, 75% da
carga horaria da residéncia ou especializagdo - item 10 do Anexo 1I-B]

Residéncia () ou Especializacao ()
Institui¢do de Ensino/Hospital: ........cccoceeriiiiieniieiiiieeiceieeees

(acrescentar as informagoes de residéncia/especializa¢do para cada especialidade, se a inscri¢do for
para mais de uma categoria)

EXERCICIO DA PROFISSAO:

N° registro no CRM: .......ccccceeeneee

[Upload obrigatorio de copia simples de Carteira Profissional ou outro documento que comprove o
registro no CRM - item 11 do Anexo II-B]

Regularidade com as anuidades do CRM: [Upload obrigatorio de copia simples do comprovante de
regularidade com as anuidades junto ao CRM - item 12 do Anexo II-B]

Regularidade com o exercicio da profissdo: [Upload obrigatorio de copia simples da Certiddo
negativa do CRM em relag¢do a condenagoes por infragdo as regras éticas e profissionais exigidas para o
exercicio da profissao - item 13 do Anexo II-B]

REGULARIDADE TRIBUTARIA, TRABALHISTA E PREVIDENCIARIA:

Regularidade Tributaria Federal: [Upload obrigatorio de Certiddo de Débitos Relativos a Créditos
Tributarios Federais e a Divida Ativa da Unido, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 14 do
Anexo I1-B]

Regularidade Tributaria Estadual: [Upload obrigatorio de Certiddo de Débitos Tributarios relativos a
tributos estaduais em Minas Gerais, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 15 do Anexo 1I-B]

Regularidade Tributaria Municipal: [Upload obrigatorio de Certiddao de Débitos Tributarios relativos a
tributos municipais, negativa ou positiva com efeitos de negativa - item 16 do Anexo II-B]

Regularidade Seguridade Social: [Upload obrigatorio de Certificado de Regularidade de Situag¢do perante
o Fundo de Garantia do Tempo de Servico — FGTS — ou comprovante de auséncia de inscrigdo do
empregador acompanhada de declaragdo de que ndo emprega funcionario - item 17 do Anexo II-B]

Regularidade Trabalhista: /Upload obrigatorio de Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT -
item 18 do Anexo II-B]

Inexisténcia de san¢do de Inadimpléncia: /Upload obrigatorio de comprovagdo quanto a inexisténcia de
sangdo cadastrada no Cadastro Informativo de Inadimpléncia em relagdo a Administra¢do Publica do
Estado de Minas Gerais — CADIN - item 19 do Anexo II-B]

Inexisténcia de sancdo administrativa: [Upload obrigatorio de comprovagcdo quanto a inexisténcia de
san¢do cadastrada Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administrag¢do
Publica Estadual — CAFIMP - item 20 do Anexo II-B]

Obs.: O preenchimento de todos os campos ¢ obrigatorio, devendo ser apresentada toda a
documentag¢do comprobatoria.



ANEXO 1V

ANEXO IV-A

REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO E DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE
FATOS IMPEDITIVOS E DE AUTENTICIDADE DOS DOCUMENTOS

PESSOA FiSICA

Pelo presente instrumento, eu inscrito
no CPF sob o numero / / - , SOLICITO CREDENCIAMENTO na Fundagdo
Hospitalar do Estado de Minas Gerais (Fhemig) para prestacdo de servicos de plantdo médico presencial
de 12 horas na Maternidade Odete Valadares. DECLARO, ainda, sob as penas do art. 299 do Cdédigo
Penal:

a) que até a presente data inexistem fatos impeditivos para minha habilitagdo no presente processo de
credenciamento e para licitar ou contratar com a Administragdo Publica previstos na subclausula 5.2 do
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias
posteriores;

b) estar de acordo com os pregos estabelecidos unilateralmente pela Fundagdo Hospitalar do Estado de
Minas Gerais (Fhemig);

¢) ndo violar o disposto no art. 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo Federal (proibi¢dao de trabalho noturno
perigoso ou insalubre a menores de dezoito e de qualquer trabalho a menores de dezesseis anos, salvo na
condig¢do de aprendiz, a partir de quatorze anos);

d) ndo possuir vinculo estatutario, comissionado ou temporario com a Fhemig;
e) ndo enquadrar nas vedagdes da Simula Vinculante n° 13 do Supremo Tribunal Federal;

f) ndo possuir mais de um vinculo publico, observado o disposto no art. 37, inciso XVI, da Constituigao
Federal,;

g) serem auténticos e verdadeiros todos os dados e documentos por mim digitalizados e anexados no
formulario de inscricio do EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, sendo as copias legiveis
e fidedignas aos documentos fisicos originais, observados o art. 6°, § 1°, do Decreto n°® 47.222, de 26
de julho de 2017, as demais determinacdes previstas na legislacao.

Declaro, ainda, aceitag¢do integral e irrestrita das regras, instru¢des e condicdes estabelecidas no EDITAL
DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023 e seus anexos, inclusive a Lista Referencial - Valoragao e
Condigdes de Pagamento, bem como das normas legais do qual ele decorre e de eventuais retificagdes,
aditamentos, comunicagdes, instrugdes e convocacdes, bem como dos atos normativos pertinentes
expedidos pela Fhemig, acerca dos quais ndo poderei alegar desconhecimento.

Qualquer fato ou evento superveniente a entrega de documentos de habilitagdo que venha alterar a atual
situagdo quanto a capacidade técnica, regularidade fiscal, trabalhista, previdenciaria e idoneidade sera
comunicado a Fhemig.

Local e data: ....ccoevvvvviiiiiiiiiieieeee e T, Joveveiinnnnin, Lovvveeiinnenin,



ANEXO IV-B
DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATOS IMPEDITIVOS E DE AUTENTICIDADE DOS
DOCUMENTOS
SOCIO UNICO DE PESSOA JURIDICA COM TIPO SOCIETARIO DE SOCIEDADE
LIMITADA UNIPESSOAL
O(A) inscrito(a) no CNPJ n° ,
por intermédio de seu so6cio Unico Sr(a) portador(a) da Carteira de
Identidade n° e do CPF n° / / - , SOLICITO

CREDENCIAMENTO na Fundagdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais (Fhemig) para prestacdo de
servicos de plantdo médico presencial de 12 horas na Maternidade Odete Valadares. DECLARO, ainda,
sob as penas do art. 299 do Codigo Penal:

a) que até a presente data inexistem fatos impeditivos para minha habilitacdo no presente processo de
credenciamento e para licitar ou contratar com a Administracao Publica previstos na subclausula 5.2 do
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias
posteriores;

b) estar de acordo com os precos estabelecidos unilateralmente pela Fundagdo Hospitalar do Estado de
Minas Gerais (Fhemig);

¢) ndo violar o disposto no art. 7°, inciso XXXIII, da Constituicdo Federal (proibi¢do de trabalho noturno
perigoso ou insalubre a menores de dezoito e de qualquer trabalho a menores de dezesseis anos, salvo na
condi¢do de aprendiz, a partir de quatorze anos);

d) ndo possuir vinculo estatutario, comissionado ou temporario com a Fhemig;
€) ndo enquadrar nas vedagdes da Simula Vinculante n° 13 do Supremo Tribunal Federal;

f) ndo possuir mais de um vinculo publico, observado o disposto no art. 37, inciso XVI, da Constituicdo
Federal;

g) serem auténticos e verdadeiros todos os dados e documentos por mim digitalizados e anexados no
formulario de inscricio do EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, sendo as copias legiveis
e fidedignas aos documentos fisicos originais, observados o art. 6°, § 1°, do Decreto n°® 47.222, de 26
de julho de 2017, as demais determinacdes previstas na legislacio.

Declaro, ainda, aceitagdo integral e irrestrita das regras, instrugdes e condigdes estabelecidas no EDITAL
DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023 ¢ seus anexos, inclusive a Lista Referencial - Valoragdao e
Condi¢des de Pagamento, bem como das normas legais do qual ele decorre e de eventuais retificagdes,
aditamentos, comunicagdes, instrugdes e convocagdes, bem como dos atos normativos pertinentes
expedidos pela Fhemig, acerca dos quais ndo poderei alegar desconhecimento.



Qualquer fato ou evento superveniente a entrega de documentos de habilitacdo que venha alterar a atual
situacdo quanto a capacidade técnica, regularidade fiscal, trabalhista, previdenciaria e idoneidade sera
comunicado a Fhemig.

Local e data: .......coooovvveiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeee y eeeeeeeeeeeeaaas Jovvveeennnninn, Levvveeiinnnninn,

Assinatura do Profissional Médico Interessado

ANEXO V

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS
LEI GERAL DE PROTECAO DE DADOS PESSOAIS — LGPD

Pelo presente instrumento eu
inscrito no CPF sob o numero / / - , aqui denominado como PROFISSIONAL
MEDICO INTERESSADO, autorizo expressamente que a FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO
DE MINAS GERAIS, doravante denominada CONTROLADORA, em razao do processo de
credenciamento para contratacao de servigos de plantdo médico presencial de 12 horas, disponha dos meus
dados pessoais e dados pessoais sensiveis, de acordo com os arts. 7° e 11 da Lei Federal n® 13.709/2018,
conforme disposto neste termo.

CLAUSULA PRIMEIRA - DOS DADOS PESSOAIS E DADOS PESSOAIS SENSIVEIS
1) Nome completo;

2) Data de nascimento;

3) Numero e Imagem da Carteira de Identidade ou ouro documento de identificagao;

4) Numero e Imagem do Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF;

5) Numero e Imagem do Titulo de Eleitor;

6) Enderego completo;

7) Numeros de telefone, celular ¢ e-mail;

8) Dados bancarios, como numero da conta corrente, agéncia e banco;

CLAUSULA SEGUNDA - DA FINALIDADE DO TRATAMENTO DE DADOS

O PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO autoriza, expressamente, que a CONTROLADORA
utilize os dados pessoais e dados pessoais sensiveis listados da CLAUSULA PRIMEIRA deste termo para
as seguintes finalidades:

- Permitir que a CONTROLADORA identifique e entre em contato com o PROFISSIONAL MEDICO
INTERESSADO, em razao do credenciamento para prestagcdo de servigos médicos;

- Para procedimentos de inscri¢ao e posterior contratagdo mencionado no item supramencionado;



- Para cumprimento, pela CONTROLADORA, de obrigagdes impostas por o6rgaos de fiscalizagao;

- Quando necessario para atender aos interesses legitimos da controladora ou de terceiros, exceto no caso
de prevalecerem direitos e liberdades fundamentais do titular que exijam a protecdo dos dados pessoais.

CLAUSULA TERCEIRA - DO COMPARTILHAMENTO DE DADOS

Por este instrumento a CONTROLADORA fica autorizada a compartilhar os dados pessoais do
PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO internamente, ou seja, a FHEMIG podera compartilhar os
dados do PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO com os setores envolvidos no processo
objetivando possibilitar a contrata¢do do servigo de plantdo médico presencial de 12 horas, assegurando os
principios da boa-fé, finalidade, adequagdo, necessidade, livre acesso, qualidade dos dados, transparéncia,
seguranga, prevencao, ndo discriminacao e responsabiliza¢do e prestacdo de contas.

CLAUSULA QUARTA - Responsabilidade pela Seguranca dos Dados

A CONTROLADORA se responsabiliza por manter medidas de seguranga técnicas e administrativas
suficientes a proteger os dados pessoais do PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO, comunicando
ao PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO, caso aconte¢a qualquer incidente de seguranca que
possa acarretar risco ou dano relevante, conforme o art. 48 da Lei Federal n® 13.709/2018. Fica permitido
a CONTROLADORA manter e utilizar os dados pessoais do PROFISSIONAL MEDICO
INTERESSADO durante todo o periodo contratualmente firmado, para as finalidades relacionadas nesse
termo e, ainda, apds o término da contratagdo para cumprimento da obrigacdo legal ou impostas por
orgdos de fiscalizagdo, nos termos do art. 16 da Lei Federal n® 13.709/2018.

CLAUSULA QUINTA - DO TERMINO DO TRATAMENTO DOS DADOS

Fica permitido 8 CONTROLADORA manter e utilizar os dados pessoais do PROFISSIONAL MEDICO
INTERESSADO durante todo o periodo de duragdo do credenciamento e contratagdo acima mencionado.

CLAUSULA SEXTA - DO DIREITO DE REVOGACAO DO CONSENTIMENTO

O PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO podera revogar seu consentimento, a qualquer tempo, por
meio do endereco eletronico credenciamento@themig.mg.gov.br, conforme o § 5° do art. 8° combinado
com o inciso VI do caput do art. 18 e com o art. 16 da Lei Federal n° 13.709/2018.

CLASULA SETIMA - DO TEMPO DE PERMANENCIA DOS DADOS RECOLHIDOS

O PROFISSIONAL MEDICO INTERESSADO fica ciente de que a CONTROLADORA devera
permanecer com os seus dados pelo periodo de duragdo de todo o processo de credenciamento, durante o
prazo de duracdo da contratagdo e pelo prazo prescricional.

Local € data: ....c.ovvvveveiiiiiiiiiiieeee e  errrrreeeaas eeeeeeieeeaans veeeeeeieeeeans

Assinatura do Profissional Médico Interessado

ANEXO VI



MODELO DE TERMO DE ADESAO DE CREDENCIAMENTO DE PRESTACAO DE
SERVICOS MEDICOS

Ndo deve ser enviado. O preenchimento serd pela Fhemig apenas para os profissionais médicos
interessados habilitados

TERMO DE ADESAO DE PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS N.° /

Pelo presente instrumento, o PROFISSIONAL MEDICO CREDENCIADO abaixo indicado, sujeitando-se
as determinacdes contidas na Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, na Lei Estadual n°® 13.994, de
18 de setembro de 2001, nos Decretos Estaduais n® 45.902, de 27 de janeiro de 2012, n°® 47.524, de 6 de
novembro de 2018, n® 45.035, de 02 de fevereiro de 2009, e nas demais normas legais correlatas, pelas
condi¢des estabelecidas pelo EDITAL DE CREDENCIAMENTO n° 06/2023, firma o presente Termo de
Adesdo de Credenciamento de Prestacdo de Servicos Médicos com a FUNDACAO HOSPITALAR DO
ESTADO DE MINAS GERAIS — FHEMIG, pessoa juridica de direito publico, inscrita no CNPJ sob o n°
19.843.929/0001-00, com sede e foro nesta Capital, Cidade Administrativa Presidente Tancredo Neves -
Rodovia Papa Jodo Paulo II, n° 4001, Bairro Serra Verde, Prédio Gerais, 13° andar, CEP: 31.630-901,
Belo Horizonte/MG, por meio da Maternidade Odete Valadares, mediante as clausulas e condigdes a
seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O presente Termo de Adesdo tem por objeto estabelecer as condi¢cdes que disciplinardo o
Credenciamento para contratacdo da prestagdo de servigos médicos de plantdo médico presencial de 12
horas conforme especificagdes e condigdes previstas no EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023 e
seus anexos, sob demanda, futura e eventual, para FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE
MINAS GERAIS — FHEMIG.

CLAUSULA SEGUNDA — DO VALOR DA CONTRATACAO

2.1 Os valores a serem pagos aos PROFISSIONAIS MEDICOS CREDENCIADOS CONTRATADOS
serdo apurados de acordo com os precos unitarios registrados na LISTA REFERENCIAL -
VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO atualizada para os servicos de plantdo médico
presencial de 12 horas disponivel em https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos, sendo o
mesmo valor de Plantdo Médico Complementar pago pela Fundagdo para seus servidores ou contratos
temporarios, nos termos da Portaria Presidencial n® 2.578/2023.

2.2 A atualizagdo de precos pela Fhemig ocorrera em caso de real necessidade, de modo que os valores
continuem iguais aos pregos pagos pelos Plantdes Médicos Complementares a servidores ou contratos
temporarios, nos termos da Portaria Presidencial n® 2.578/2023.

2.3 A existéncia de precos na LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE
PAGAMENTO nao obriga a FHEMIG a firmar as contratagdes que deles poderdo advir, ndo estando
obrigada a adquirir uma quantidade minima, sendo assegurada ao PROFISSIONAL MEDICO
CREDENCIADO a preferéncia na prestagao de servigos em igualdade de condigdes, seguindo a ordem
sorteada em com exclusio dos convocados anteriormente, nos termos do EDITAL DE
CREDENCIAMENTO N° 06/2023.

CLAUSULA TERCEIRA - DA DOTACAO ORCAMENTARIA

3.1 As despesas com a execucdo da futura e eventual contratagdo correrdo a conta da seguinte dotagdo
or¢amentaria, para o corrente exercicio de 2023/2024, assim classificado:

2271.10.302.045.4177.0001.3390.36.08.010.1



2271.10.302.045.4177.0001.3390.13.17.010.1
2271.10.302.045.4177.0001.3390.39.29.010.1

CLAUSULA QUARTA - DO PRAZO DE VIGENCIA

4.1 O prazo de vigéncia do Termo de Adesdo compreendera o periodo de / / a
/ / (60 meses), observando-se o limite e os termos previstos no art. 57, II, da Lei Federal n°
8.666/1993.

4.2 As contratagdes ocorrerdo autonomamente a cada demanda pela prestagao do servigo, seguindo a regra
propria e, quando pertinente, adotando a ordem de servigos e a nota de empenho, instrumentos aptos a
substitui¢do do contrato, conforme admitido pelo art. 62 da Lei Federal n°® 8.666/1993.

CLAUSULA QUINTA — DAS OBRIGACOES DA FHEMIG
5.1 Constituem obriga¢des da FHEMIG:

a) realizar os pagamentos devidos ao(d) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A)
CONTRATADO(A), nas condi¢des estabelecidas neste Termo de Adesao;

b) fornecer ao(3) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) documentos,
informacdes e demais elementos que possuir, pertinentes a execucao do servi¢o contratado;

¢) exercer a fiscalizagdo da contratagdo, fixando prazo para o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) corrigir possiveis irregularidades encontradas na execucao do
objeto.

d) realizar todos recolhimentos tributaveis e previdenciarios previstos nas legislagdes em vigor, em
especial do INSS, IRRF, e ISSQN, ressalvado o disposto do art. 67 da Instru¢do Normativa RFB n° 971, de
13 de novembro de 2009, desde que seja apresentada pelo(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A), em tempo habil, a respectiva documentacdo comprobatoria.

e) conferir a respectiva Nota Fiscal de acordo com os valores atestados pelos gestores e fiscais da
contratacdo e as retengdes com aliquotas vigentes a época, cabendo também verificar e adequar as
discordancias, caso sejam necessarias, que forem encaminhadas a Coordenagdo de Finangas pelo(a)
PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A).

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DO(A) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A)

6.1  Constituem  obrigagdes do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A)
CONTRATADO(A):

a) conduzir os servigcos de acordo com as normas regulamentares que se lhes aplicam e com estrita
observancia do EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, exercendo com zelo e dedicacao as
atribui¢des objeto da contratagdo;

b) realizar atendimento médico-hospitalar, conforme sua especialidade, de acordo com a escala de servico
proposta na convocagdo/ordem de servicos, exercendo com zelo e dedicagdo as atribuigcdes objeto da
contratagao;

¢) comparecer pontualmente a unidade hospitalar onde o servico sera prestado, conforme escala definida
na convocacao/ordem de servigos;

d) iniciar e concluir os servigos nos prazos estipulados;

e) executar suas atividades utilizando adequadamente os insumos e equipamentos padronizados na
FHEMIG, auxiliando na analise critica da qualidade dos mesmos;

f) atender somente os pacientes, comprovadamente pertencentes ao Sistema Unico de Satde — SUS,
encaminhados pela FHEMIG, sendo vedado o atendimento, nas dependéncias da Fundacdo de quaisquer
outros pacientes;



g) estabelecer condutas, procedimentos e intervengdes, aplicando os protocolos institucionais de forma a
garantir assisténcia segura aos pacientes atendidos;

h) realizar atendimentos as intercorréncias apresentadas pelos pacientes, prioritariamente aos que
envolvem risco a vida;

1) realizar atendimento de urgéncia e emergéncia no ambito de sua especialidade, assegurando a
assisténcia segura e de qualidade;

J) monitorar os pacientes durante os procedimentos, atendimento de intercorréncias e fornecimento de
orientagdes gerais para cuidados apos a alta do paciente, seguindo fluxos, protocolos e rotinas do da
Fhemig;

k) elaborar e preencher os atestados, as certidoes, os sumarios e os outros documentos administrativos
necessarios a continuidade das atividades assistenciais;

1) estabelecer interlocu¢ao com equipe multidisciplinar assegurando a integralidade da assisténcia médico-
hospitalar;

m) participar de atividades de vigilancia a saude;

n) manter postura adequada e atuar de forma integrada com a equipe multiprofissional e demais areas da
FHEMIG, promovendo a operacionalizacdo dos servicos, para assegurar o efetivo atendimento as
necessidades dos pacientes;

0) responder tecnicamente pelo trabalho perante o Conselho Profissional da classe;

p) seguir as normas de seguranca e controle interno da FHEMIG, inclusive de entrada e saida de pessoal
de material e de acesso as diversas areas, bem como as demais normas dos orgaos de classe e demais
legislagdes;

p.1) usar, em local visivel, crachd com a devida identificacdo do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A);

q) atuar conforme normas e diretrizes técnicas com qualidade, respeitando e executando as normas que lhe
cabem relacionadas a seguranca do trabalho, incluindo as voltadas a prevencao de acidentes do trabalho e
doengas transmissiveis, uso de equipamentos de protecao individual e vacinagao;

q.1) usar a vestimenta adequada ao ambiente hospitalar, e cracha com a devida identificagdo do(a)
PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A);

r) registrar alta do paciente em prontuario;

s) realizar a transferéncia do cuidado médico de forma responsavel e em consonancia com as diretrizes
assisténcias estabelecidas;

t) atender aos familiares e acompanhantes dos pacientes, prestando informagdes necessarias e pertinentes
ao fluxo do atendimento;

u) ndo realizar cobranca por servigos médicos, hospitalares e outros complementares da assisténcia ao
paciente, bem como qualquer tipo de cobranca direta ou indireta ao usuario familiar ou seu responsavel
por qualquer procedimento ou insumo realizado por ocasido da prestagao de servigos;

V) executar os servigos contratados e comprova-los por meio de registros em meio fisico, no Sistema de
Gestdo Hospitalar — SIGH, ou sistema que vier a substitui-lo, conforme orientagdes da FHEMIG e
observadas diretrizes da Politica de Seguranca da Informagao;

v.1) assegurar utilizacdo do certificado digital emitido pela Fhemig, com ressarcimento do Estado de
Minas Gerais pela emissdo deste(s) certificado(s) digital(os), para utilizacdo do sistema de gestdo
hospitalar utilizado pela entidade, ou sistema que vier a substitui-lo;

v.2) realizar previamente treinamentos nos sistemas assistenciais utilizados pela Fhemig, por meio dos
materiais disponibilizados pela Fundagdo, com vistas a capacitacdo para utilizacdo e manejo do(s)
sistema(s) assistenciais da Fhemig;

v.3) preencher adequadamente a folha de sala e o prontuédrio de atendimento aos pacientes no SIGH, ou
sistema que vier a substitui-lo, incluindo nota de internagdo, prescri¢des e evolucdes médicas diarias,
descri¢ao cirurgica, nota de sala, lista de problemas, notas de transferéncia ou alta, laudos, atestados,



termos de consentimento, pesquisa de alergia, bem como as informacdes para correta averiguagdo das
contas hospitalares e reembolso do hospital;

w) realizar todos os registros em prontudrio de atendimento aos pacientes como define o Codigo de Etica
M¢édica, as Resolucdes do Conselho Federal de Medicina e rotinas da FHEMIG, utilizando o SIGH, ou
sistema que vier a substitui-lo, incluindo prescri¢do, graficos, anamnese, evolucdo, alta, assinatura
eletrOnica, registros necessarios ao faturamento das contas dentre outros registros necessarios e definidos
pela FHEMIG;

x) manter, durante toda a execu¢do dos servigos, em compatibilidade com as obrigacdes assumidas, as
condigdes técnicas e de regularidade cadastral junto a FHEMIG, de habilitacdo e qualifica¢do exigidas
para o Credenciamento;

x.1) manter atualizados seus e-mail e celular junto 8 FHEMIG.
y) levar ao conhecimento da Fhemig as irregularidades de que tiver ciéncia em razao do servigo prestado;
z) responder pelos servigos que executar, na forma da legislagdo aplicavel,

aa) em casos de impossibilidade fisica para o desempenho das atividades, informar imediatamente a
FHEMIG para que a mesma providencie a continuidade das acdes e os procedimentos administrativos
peculiares ao fato;

bb) aceitar todos os recolhimentos tributaveis e previdencidrios previstos nas legislacdes em vigor, em
especial do INSS, IRRF e ISSQN sobre o valor faturado;

cc) arcar com os custos de transporte, hospedagem e alimenta¢do, caso ndo resida no municipio da
unidade assistencial onde o servigo sera prestado;

dd) participar de reunides ou convocagdes no que tange a assuntos relacionados ao atendimento médico e
prestagdo do servico, salvo em caso de indisponibilidade do prestador devidamente comunicada ao fiscal
do contrato.

CLAUSULA SETIMA — DA CONTRATACAO DOS SERVICOS

7.1 As contratagdes dos PROFISSIONAIS MEDICOS CREDENCIADOS sorteados ocorrerdo conforme a
necessidade da FHEMIG, de forma autonoma e eventual, a cada demanda pela prestagao do servico de
plantdo médico presencial de 12 horas, em complementariedade a capacidade da Maternidade Odete
Valadares de compor a escala, observada a disponibilidade orgamentaria e financeira e de for¢a de
trabalho, enquanto perdurar a situagdo fatica e os motivos que ensejaram a publicagdo do presente
EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, adotando instrumentos aptos a substitui¢do do contrato,
conforme admitido pelo art. 62 da Lei Federal n° 8.666, de 1993.

7.2 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) sorteado(a) sera convocado(a), em
conformidade com a ordem do sorteio € com a exclusdo dos convocados anteriormente.

7.3 Convocados todos os PROFISSIONAIS MEDICOS CREDENCIADOS, sera retomada a convocagdo a
partir do inicio da lista, observada a ordem sorteada.

7.4 A convocagdo sera providenciada pela Geréncia Assistencial Maternidade Odete Valadares para
prestacdo de servigos de plantio médico presencial de 12 horas e ocorrerd por meio de mensagens
eletronicas encaminhadas pela FHEMIG para o e-mail e o celular informados no Requerimento para
Credenciamento de Profissional Médico e ligacao telefonica.

7.5 A mensagem de convocacgdo, encaminhada para o e-mail do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A), informara o local de prestagdao do servico, a escala definida pela Maternidade Odete
Valadares e o prazo de resposta para a convocagao.

7.6 E dever do candidato manter atualizados seus e-mail e celular junto 8 FHEMIG.

7.7 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) tera 1 (um) dia util ou, em casos de
extrema excepcionalidade, 30 (trinta) minutos a contar do contato telefonico ou da confirmagao de leitura
do e-mail ou da mensagem, para confirmar interesse na contratacao do plantdo médico presencial de 12
horas para o qual foi convocado(a), sob pena de convocacao do préximo profissional médico credenciado,
respeitada a lista consolidada da especialidade de acordo com a ordem do sorteio.



7.8 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) devera iniciar as suas
atividades no dia de escala informada pela Maternidade Odete Valadares na convocagao.

7.9 Previamente a formaliza¢do de cada nota de empenho e ordem de servigos, a FHEMIG realizara
consulta ao Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administracdo Publica
Estadual — Cafimp — e ao Cadastro Geral de Fornecedores — Cagef — para identificar possivel proibicao de
contratar com o Poder Publico e verificar a manuten¢do das condi¢des de habilitacao.

CLAUSULA OITAVA — DA EXECUCAO, DA GESTAO E DA FISCALIZACAO

8.1 A FHEMIG realizard o acompanhamento do credenciamento e da execu¢do dos servicos de plantdo
médico presencial de 12 horas contratados por meio de avaliagdes, auditorias, comunicagdes escritas, €
registros do SIGH, ou sistema que vier a substitui-lo, em conjunto com os gestores e fiscais, que devendo
as intercorréncias serem registradas em relatérios e anexadas ao processo do credenciado.

8.2 A gestdo da contratacdo serd exercida conforme disposicdes contidas no Decreto Estadual
n°® 46.559/2014, cuja responsabilidade recaird sobre os aspectos administrativos, tratando de questdes
relativas ao planejamento da contratacdo, aspectos econdmicos, prorrogagdes, além de promover as
medidas necessarias a fiel execucdo das condigdes previstas no EDITAL DE CREDENCIAMENTO N°
06/2023 e neste Termo de Adesao.

8.3 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) declara,
antecipadamente, aceitar todas as condi¢des, métodos e processos de inspegdo, verificagdo e controle
adotados pela fiscalizagdo, obrigando-se a lhe fornecer todos os dados, elementos, explicagdes,
esclarecimentos e comunicagdes de que este necessitar e que forem julgados necessarios ao desempenho
de suas atividades.

8.4 A fiscalizacdo da contratagdo sera exercida nos termos do art. 67, da Lei Federal n® 8.666/1993 e do
Decreto Estadual n°® 46.559/2014, cuja responsabilidade recaird sobre o controle e acompanhamento do
cumprimento das disposi¢des contratuais, tendo por parametro os resultados previstos, visando a qualidade
da prestagdo e adotando providéncias necessarias ao fiel cumprimento do servigo de plantdo médico
presencial de 12 horas. No que exceder a sua competéncia, identificada algum problema na execucdo dos
servicos, o fiscal comunicara o fato a autoridade superior, em 10 (dez) dias, para ratificagao.

CLAUSULA NONA — DA RESPONSABILIDADE

9.1 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) é responsavel pessoal
por danos causados a Administra¢do ou a terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na execucao do servigo
de plantao médico presencial de 12 horas, ndo excluida ou reduzida essa responsabilidade pela presenga de
fiscalizagdo ou pelo acompanhamento da execugdo pela FHEMIG.

CLAUSULA DECIMA — DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

10.1 O pagamento sera realizado pela FHEMIG, no prazo de 30 (trinta) dias corridos da data do
recebimento definitivo, com base nos documentos devidamente conferidos e aprovados pelo fiscal da
contratagao.

10.2 O valor do pagamento da prestagdo de servigos estabelecido na Clausula Segunda, consistira a
qualquer titulo, Unica e completa remuneragdo a ser paga ao(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) pela adequada, perfeita execucdo do servigo objeto da
contratagao.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DA ALTERACAO DO TERMO DE ADESAO

11.1 O presente Termo de Adesdo podera ser alterado, com as devidas justificativas, nas hipdteses
previstas no art. 65 da Lei Federal n° 8.666/1993, mediante termo aditivo.

11.2 Os valores constantes na LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE
PAGAMENTO poderao ser atualizados pela FHEMIG em caso de atualizagao do valor de Plantao Médico



Complementar pagos a seus servidores e contratados temporarios.

11.3 A versdo atualizada LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO
atualizada para os servigos de plantdo médico presencial de 12 horas serd disponibilizada em
https://www.fhemig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA RESCISAO

12.1 O presente Termo de Adesdo podera ser rescindido por ato unilateral da FHEMIG, pela inexecugao
total ou parcial de suas cldusulas e condi¢des, nos termos dos arts. 77 e 80 da Lei Federal n° 8.666/1993,
sem que caiba ao(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) direito a
indenizagdes de qualquer espécie.

12.2 A declaragdo de rescisdo deste Termo de Adesdo, independentemente da prévia notificagdo judicial
ou extrajudicial, operara seus efeitos a partir da publicacdo em Didrio Oficial do Estado de Minas Gerais.

12.3 A contratagdo podera ser rescindida a qualquer tempo, por ato formal e unilateral da FHEMIG, nos
casos enumerados na Lei Federal n° 8.666/1993, comunicando expressamente ao(a) CONTRATADO(A),
com antecedéncia minima de 05 (cinco) dias corridos, hipotese em que poderd ser procedido o
descredenciamento, sem prejuizo do pagamento dos servigcos ja prestados e sem que caibam, ao(a)
PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) quaisquer direitos, vantagens
ou indenizagoes.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

13.1 O atraso injustificado na execucdo do servi¢o contratado e a inexecugdo total ou parcial dos servigos
sujeitam o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) s sangdes
administrativas previstas nos arts. 86 e 87 da Lei Federal n® 8.666/1993, bem como no art. 38 do Decreto
Estadual n® 45.902/2012, e demais normas aplicaveis a espécie, sem prejuizo da responsabilidade civil ou
criminal que couber, e assegurado o contraditorio e a prévia e ampla defesa, nos seguintes termos:

a) adverténcia por escrito;

b) multa de até¢ 20% (vinte por cento) sobre o valor estimado dos servigos para os quais foi convocado e
cometido a infracao;

c) suspensdo temporaria do direito de participar de licitagdes e impedimento de contratar com a
Administragdo Publica direta e indireta estadual, pelo prazo de até 2 (dois) anos;

d) declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica direta e indireta de
todos os entes federativos, enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja
promovida a reabilitacdo do profissional médico perante a propria autoridade que aplicou a penalidade,
que sera concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragdo Publica pelos prejuizos resultantes
de sua acdo ou omissao, obedecido o disposto no inciso II do art. 54 da Lei Federal n°® 8.666/1993.

13.2 A sancdo de multa podera ser aplicada cumulativamente as demais sangdes previstas nos itens “a”,
“c” e “d” da subclausula 13.1.

13.3 A multa serd descontada de pagamentos eventualmente devidos ao profissional médico credenciado
sancionado ou cobrada administrativa ou judicialmente.

[IPA)

13.4 As sangdes de que tratam os itens “c” e “d” da subclausula 13.1 poderdo ser também aplicadas
aqueles que:

a) retardarem ou frustrarem a execugao dos servicos de plantdo médico presencial de 12 horas contratados;

b) tenham sofrido condenacao definitiva por praticarem, por meios dolosos, fraude fiscal no recolhimento
de quaisquer tributos;

¢) tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos do credenciamento;

d) demonstrarem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracdo em virtude de atos ilicitos
praticados.



e) Sao considerados comportamentos inidoneos, entre outros, a declaracdo falsa quanto as condi¢des de
participagdo e praticas corrupta, fraudulenta, conspiratoria, coercitiva ou obstrutiva, em qualquer momento
do credenciamento ou da contratacdo, mesmo apds o encerramento da fase de andlise da documentacao
pela Comissao de Credenciamento.

13.6 A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a4 em processo administrativo punitivo,
em meio eletronico, que assegurara o contraditorio e a ampla defesa ao profissional médico credenciado,
observando-se o procedimento previsto no Decreto Estadual n® 45.902/2012, bem como o disposto na Lei
Federal n°® 8.666/1993 e Lei Estadual n°® 14.184/2002.

13.7 A autoridade competente, na aplicacdo das sangdes, levard em consideragdo a gravidade da conduta
do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administracdo, observados os
principios da proporcionalidade e da razoabilidade.

13.8 Nao serdo aplicadas sangdes administrativas na ocorréncia de casos fortuitos, for¢a maior ou razdes
de interesse publico, devidamente comprovados.

13.9 A aplicacao de sangdes administrativas ndo reduz nem isenta a obrigagdo do(a) PROFISSIONAL
MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) de indenizar integralmente eventuais danos
causados a Administragdo ou a terceiros, que poderdo ser apurados no mesmo processo administrativo
sancionatério.

13.10 As sangdes relacionadas nos itens “c” e “d” da subclausula 13.1 serdo registradas no Cadastro de
Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administracdo Publica Estadual — Cafimp, nos
termos do Decreto Estadual n® 45.902/2002.

13.11 Durante o processo de aplicacdo de san¢do administrativa, se houver indicios de pratica de infracao
administrativa tipificada pela Lei Federal n® 12.846/2013, e pelo Decreto Estadual n® 46.782/2015, como
ato lesivo a Administragcdo Publica nacional ou estrangeira, copias do processo administrativo necessarias
a apuracao da responsabilidade da empresa deverdao ser remetidas a Controladoria-Geral do Estado, com
despacho fundamentado, para ciéncia e decisdo sobre a eventual instauragdo de investigacao preliminar ou
processo administrativo de responsabilizagao.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO DESCREDENCIAMENTO

14.1 A FHEMIG poderad descredenciar o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) na
incidéncia dos motivos citados no item 9 e as seguintes hipoteses:

a) Revogacao do Edital, considerando a regularizagdo da situagdo fatica e motivos que ensejaram sua
publicacdo (SEI 78386488);

b) Razdes de interesse publico, de alta relevancia e amplo conhecimento, ou conveniéncia administrativa,
mediante justificativa fundamentada da Diretoria da Maternidade Odete Valadares;

¢) Ocorréncia de caso fortuito ou de for¢a maior, regularmente comprovada, impeditiva da convocagdo ou
execugao dos servigos contratados;

d) Perda dos requisitos de habilitagio do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A);

e) Nao cumprimento de quaisquer das condi¢des elencadas no presente Edital e no Termo de Adesdo de
Credenciamento de Prestagdao de Servigos Médicos;

f) Recusa ou mau atendimento aos usuarios SUS pelo(a) PROFISSIONAL MEDICO(A)
CREDENCIADO(A) CONTRATADO;

g) Ma conduta médica,l do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A), nos termos dos arts. 3°,
4° ¢ 7° do Cdédigo de Etica do Conselho Regional de Medicina;

h) Manifesto desinteresse por parte do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A);
i) Mudanga de especialidade do(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A);

j) Subcontratagdo pelo(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO nio
prevista neste Edital;

k) Cobranga de quantias suplementares, de taxas ou quaisquer outras importancias dos usuarios do SUS



pelo(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO;

1) Irregularidades na prestagio do servigo pelo(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A)
CONTRATADO apontadas em relatorio do fiscal da contratacio;

m) A pratica de atos pelo profissional médico credenciado que caracterizem ma-fé em relagdo a FHEMIG,
sem prejuizo das causas previstas nos arts. 78 e 79 da Lei Federal n°® 8.666/1993.
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14.2 Nas hipoteses “e” a “m” da subclausula 14.1, serd instaurado processo administrativo de
descredenciamento, respeitados os principios constitucionais do contraditorio e da ampla defesa.

14.3 O profissional médico credenciado podera apresentar pedido de descredenciamento ou de denuncia
do ajuste, com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias corridos, por escrito, por correspondéncia
eletronica para credenciamento@fhemig.mg.gov.br ou em envelope nao lacrado, protocolado
pessoalmente ou por via postal, contendo um dos seguintes dados: Geréncia Assistencial da
MATERNIDADE ODETE VALADARES — Rua Uberaba, 780, Bairro Preto, Belo Horizonte/MG, CEP
30110-064.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO ANTINEPOTISMO

15.1 E vedada a execucdo de servicos por PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) que se
enquadrem nas vedagdes da Simula Vinculante n° 13 do Supremo Tribunal Federal.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PROTECAO DE DADOS PESSOAIS

16.1 A FHEMIG e o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A), por si
e por seus colaboradores, obrigam-se a atuar no presente Termo de Adesdo em conformidade com a
legislacdo vigente sobre Protecio de Dados Pessoais e as determinagdes de oOrgdo reguladores e
fiscalizadores sobre a matéria, em especial, a Lei Federal n® 13.709/2018.

16.2 A FHEMIG assume o papel de controlador, nos termos do art. 5°, VI da Lei Federal n° 13.709/2018, ¢
o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) assume o papel de
operador, nos termos do art. 5°, VII da Lei Federal n° 13.709/2018.

16.3 O(A) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) devera guardar
sigilo sobre os dados pessoais compartilhados pela FHEMIG e s6 poderd fazer uso dos dados
exclusivamente para fins de cumprimento do objeto deste Termo de Adesdo, sendo-lhe vedado, a qualquer
tempo, o compartilhamento desses dados sem a expressa autorizagdo da FHEMIG, ou o tratamento dos
dados de forma incompativel com as finalidades e prazos acordados.

16.4 A FHEMIG e o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A)
deverdo notificar uma a outra, por meio eletronico, em até 02 (dois) dias uteis, sobre qualquer incidente
detectado no ambito de suas atividades, relativo a operacdes de tratamento de dados pessoais.

16.5 A FHEMIG e o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) se
comprometem a adotar as medidas de seguranga administrativas, tecnoldgicas, técnicas e operacionais
necessarias a resguardar os dados pessoais que lhe serdo confiados, levando em conta as diretrizes de
orgaos reguladores, padrdes técnicos e boas praticas existentes.

16.6 A FHEMIG tera o direito de acompanhar, monitorar, auditar e fiscalizar a conformidade do(a)
PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A), diante das obrigagdes de
operador, para a protecdo de dados pessoais referentes a execugdo dos servigos de plantdo médico
presencial de 12 horas.

16.7 A FHEMIG e o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) ficam
obrigadas a indicar encarregado pela protecdo de dados pessoais, ou preposto, para comunica¢io sobre os
assuntos pertinentes a Lei Federal n° 13.709/2018, suas alteragdes e regulamentacdes posteriores.

16.8 A FHEMIG e o(a) PROFISSIONAL MEDICO(A) CREDENCIADO(A) CONTRATADO(A) dardo
conhecimento formal a seus empregados e colaboradores das obrigacdes e condigdes acordadas nesta
Cléausula. As diretrizes aqui estipuladas deverdo ser aplicadas a toda e qualquer atividade que envolva
contratagao decorrente do EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023.



CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA PUBLICACAO

17.1 Apos a assinatura deste Termo de Adesdo, a FHEMIG providenciard publicagdo de portaria
presidencial com a lista dos profissionais médicos credenciados por especialidade, ordenada conforme
resultado do sorteio.

CLAUSULA DECIMA OITAVA — DISPOSICOES FINAIS

18.1 O carater juridico deste Termo de Adesdao ¢ administrativo, ndo gerando vinculo empregaticio do de
que trata a Consolidacdo das Leis do Trabalho — CLT — ou funcional com a FHEMIG, visto que a
prestagdo de servigos de plantdo médico presencial de 12 horas contratada possui cardter autdbnomo e
eventual.

18.2 A omissao no exercicio de qualquer direito ou a maneira de exercé-lo devera ser considerado como
ato de mera liberalidade, ndo podendo ser entendido como novagao.

18.3 Ficam vinculados a este Termo de Adesdo, independente de transcricio, o EDITAL DE
CREDENCIAMENTO N° 06/2023.

CLAUSULA DECIMA NONA - DO FORO DE ELEICAO

19.1 Fica eleito o foro da Comarca de Belo Horizonte/MG para dirimir qualquer litigio decorrente do
presente Termo de Adesdo que ndo possa ser resolvido por meio amigavel, com expressa renincia a
qualquer outro, por mais privilegiado que seja ou venha a ser.

Por estarem justas e acertadas, firmam os participes o presente instrumento, em meio eletronico, por meio
do Sistema Eletronico de Informacdes de Minas Gerais.

Belo Horizonte, de de 20 ,

Raquel Mariz Martins
Diretora da Maternidade Odete Valadares

Profissional Médico Credenciado

Gestores:
Fiscais:

Testemunhas:

ANEXO VII



LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO

As fungdes e a remuneracdo dos profissionais médicos prestadores de servicos de plantio médico
presencial de 12 horas para a Fundacdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais (Fhemig) ficam definidos
nesta LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO.

A contratacdo de servigos fica condicionada a comprovagao prévia de formagao profissional de graduacao
em medicina, com diploma devidamente inscrito no Conselho Regional de Medicina — CRM - e
comprovagao de registro de qualificacdo de especialista ou de cumprimento de, pelo menos, 75% da carga
horaria da residéncia ou especializacdo, nos termos da Relagdo de documentos para habilitacdo ao
credenciamento, de que trata o Anexo II.

O pagamento pela execucao de atividades contratadas e executadas pelos profissionais médicos observara
os indices e os valores constantes na Tabela abaixo, sendo o mesmo valor de Plantdo Meédico
Complementar pago, atualmente, pela Fundagdo para seus servidores ou contratos temporarios, nos termos
da Portaria Presidencial n® 2.578/2023.

A atualizacdo de precos pela Fhemig ocorrerd em caso de real necessidade, de modo que os valores
continuem iguais aos pregos pagos pelos Plantdes Médicos Complementares a servidores ou contratos
temporarios, nos termos da Portaria Presidencial n® 2.578/2023.

A versdo atualizada da Lista Referencial - Valoragdo e Condi¢des de Pagamento para os servigos de
plantdo médico presencial de 12 horas de que trata o Anexo VII, encontra-se disponivel em
https://www.themig.mg.gov.br/credenciamentodemedicos.

VALOR A SER PAGO POR PLANTAO MEDICO COMPLEMENTAR NA MATERNIDADE ODETE
VALADARES

CARGA HORARIA DE REFERENCIA 12 HORAS

1 —MEDICO COM RQE NO CRM NA ESPECIALIDADE DE GINECOLOGIA E
OBSTETRICIA OU QUE COMPROVE O CUMPRIMENTO DE, PELO MENOS, 75% | rg
DA RESIDENCIA OU DA ESPECIALIZACAO EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA | 1 500,00

O valor a ser pago por plantdo presencial de 12 horas sera de R$2.000,00, nos feriados de Carnaval,
Semana Santa, Natal e Ano Novo - nos termos da Portaria Presidencial n°® 2.578/2023.

Compete ao gestor ou ao fiscal atestar, no dmbito de suas atribui¢cdes, a realizacdo dos servigos
contratados na forma do EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 06/2023, por meio de atesto de servigos
prestados, acompanhado de documentos comprobatdrios.

Compete ao gestor ou ao fiscal acompanhar a regularidade fiscal do profissional médico prestador de
servigos contratado.

ANEXO VIII

ANEXO VIII-A
MODELO DE ORDEM DE SERVICOS
PESSOA FiSICA




Nome completo do profissional médico contratado: ..........ccceeeeieeeiiiieniiieniieeee e

CPF: e

Enderego do profissional médico contratado: ...........ceeeeuieriieiiieiiieiieeieeieee e
IMUNICIPIO: 1.vtiiiieeiiieeiie ettt ettt ettt ettt e et seeeeaaeens UF: e
CEP: e Telefone: .....cooeeeeeniiiieieeeeece

Descrigao da demanda: ............ooooiiiiiiieiiee e e e e e e e e e et e e e e e eraeaeeans

Indicacdo do local, da data e horério de prestacdo de servigos:

Local de prestacao dO SEIVICO: ....iiuiiiiierieiiiieiieeiteeeteesteeeteesteeesteesseessseesseessseeseessseesseassseesseesseesseeans
DE ............ Jovoeeaanns ereeeeinnnn. L AS e D e, ATE ............ Joverieenne. Lovoreeeeennn. Y S S
AUtorizado €IM: c.evvviiiiiiiiiieee e e eeeeeiieneens eeeeeiieeeens

ANEXO VIII-B
MODELO DE ORDEM DE SERVICOS
PESSOA JURIDICA COM TIPO SOCIETARIO DE SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL

RAZAO SOCIAL: ..o ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aeeeeeeeeeanaan


https://www.sei.mg.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_documento=60411458&arvore=1&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110014695&infra_hash=d7bd7d6d1fdedbef2ce2429f8a59d0c24014ba78fec9e2edd78c2ec99ce07300#_ftn1

IMUNICIPIO: 1iiiieeiiieeiie ettt ettt e et e e eesebeeenreeennnee s CEP.: e
E-mail Comercial (COMPIETO): ..oouuiiiuiiiiiiiiieiieee ettt

Nome cOmPIeto do SOCIO UNICO: .....ueveeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e es s ene s

Telefone Residencial ( ).coecveeervieeiiieeiieeeeeeeeeee Celular: () coeereeeieeeee e,

Bl oottt e ————————————————————————————————————————————————

Descricao da demanda: ..........cveiieiiiiiiiieciee e et e e e ae e e erreeenns

Indicacdo do local, da data e horario de prestagdo de servigos:

Local de prestacao dO SETVICO: ...eeuiieiieriiiiiieitieeitie st et et et e st e eteesateebeesateebeesaeeebeessseeseesnseenseans
DE ............ [oveeeeanne oo ,AS e e, ATE ............ Joveeeeann. [, JAS v D
AUtorizado €M .....evvvvveiiiiiiiie e ) e oveeeeeiieeeanns veeeeeiieeeanns

Assinatura do Gestor ou do Fiscal

[1] Conforme LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO.

[2] Conforme LISTA REFERENCIAL - VALORACAO E CONDICOES DE PAGAMENTO.

_ ei' Documento assinado eletronicamente por Raquel Mariz Martins, Diretor (a), em 19/12/2023, as
7 - fily 14:35, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n® 47.222, de

assinatura

eletrénica 26 de julho de 2017.



https://www.sei.mg.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_documento=60411458&arvore=1&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110014695&infra_hash=d7bd7d6d1fdedbef2ce2429f8a59d0c24014ba78fec9e2edd78c2ec99ce07300#_ftn2
https://www.sei.mg.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_documento=60411458&arvore=1&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110014695&infra_hash=d7bd7d6d1fdedbef2ce2429f8a59d0c24014ba78fec9e2edd78c2ec99ce07300#_ftnref1
https://www.sei.mg.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_visualizar&acao_origem=procedimento_visualizar&id_documento=60411458&arvore=1&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110014695&infra_hash=d7bd7d6d1fdedbef2ce2429f8a59d0c24014ba78fec9e2edd78c2ec99ce07300#_ftnref2
https://www.almg.gov.br/consulte/legislacao/completa/completa.html?tipo=DEC&num=47222&comp=&ano=2017

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

% http://sei.mg.gov.br/sei/controlador_externo.php?

% acao=documento_conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o codigo verificador 79085664 € o
codigo CRC DFC09776.

Referéncia: Processo n° 2270.01.0073460/2023-55 SEI n° 79085664


http://sei.mg.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
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