Lista de documentos para Credenciamento

Confira se seu municipio e especialidade estdo
contemplados no edital de credenciamento 2025. Em seguida,
redna toda a documentacdo necessdria e encaminhe tfudo em um
Unico protocolo. O credenciamento terd inicio somente apds o
envio de todos os documentos obrigatdrios. Ressaltamos que serdo
admitidos apenas os prestadores que cumprirem os requisitos do
edital e apresentarem a documentacdo completa.

PESSOA FiSICA:
DOCUMENTOS:

. Cépia do documento de identificacéo e CPF;

. Cdpia de documento contendo n® de inscricéo no PIS/PASEP
ou n° de inscricdo no INSS;

. Cdpia do comprovante de endereco, de acordo com a
Receita Federal;

« Cdpia de comprovante de recolhimento do INSS, se for o
Caso;

« Dados bancdrios do proponente, referentes & conta mantida
junto & CAIXA, para realizacdo do pagamento dos servicos
realizados.

« Cépia da Carteira fornecida pelo Conselho Regional de
Classe Profissional, vdlida;

. Cépia do Alvard de Funcionamento e Localizacdo referente
ao local de atendimento, vigente;

. Cépia do documento de comprovacdo de Inscricdo
Municipal, quando ndo constar no alvard do profissional,
desde que esteja no nome do profissional;

« Cadastro Nacional de Estabelecimentos da Saude (CNES)
atualizado, conforme disponibilizado no
sitio http://cnes.saude.gov.br;



http://cnes.saude.gov.br/

. Cépia da Licenca Sanitdria, ou documento equivalente,
fornecido pela autoridade municipal competente, com o
endereco do local de atendimento, vigente;

« Cépia do Titulo de Especialista registrado no Conselho de
Classe Profissional para credenciamento de profissional
especialista:

FORMULARIOS:

« Ficha de Credenciamento - FICRE (Assinada com certificado

digital padrdo ICP-Brasil);

. Relacaio especificando o aparelhamento existente para
exercicio da atividade a ser credenciada e das instalacaes,
quando indisponivel no site do CNES (Assinada com
certificado digital padrao [CP-Brasil):

 Atencdo: Para garantir a integridade e legibilidade, todos os

documentos deverdo ser enviados em formato PDF.

PESSOA JURIDICA:
DOCUMENTOS:

« Cartdo CNPJ; conforme disponibilizado no
sitio https://solucoes.receita.fazenda.gov.br/servicos/cnpjrev
a/cnpjreva_solicitacao.asp
. Cdpia da documentacdo de Registro e Funcionamento da
entidade, conforme constituicdo da empresa:
« Empresa individual: cdpia do registro na junta
comercial:
« Sociedades civis: cdpia do Ato Constitutivo, Ata da
Eleicdo, se houver, Estatuto ou cdpia do Contrato
Social em vigor, devidamente registrado;
« Empresa ou sociedade estrangeira: cdpia do Decreto
de autorizacdo, acompanhado de ato de registro.
« Cdpia do Ato Constitutivo, Estatuto, ou Contrato Social em
vigor, com os dados do responsdvel legal da entidade,



devidamente inscrito no Registro Civil de Pessoas Juridicas ou
no Registro Publico de Empresas Mercantis.

Dados bancdrios do proponente, referentes & conta mantida
junto & CAIXA, para realizacdo do pagamento dos servicos
realizados.

Cépia dos documentos tributdrios, conforme
enquadramento no qual se insere a contratada.

Certiddo Negativa de Débitos Relativos aos Tributos
Federais e & Divida Ativa da Unido, podendo ser Certiddo
Negativa ou Positiva com efeito de Negativa, vigente
conforme disponibilizado no sitio
https://solucoes.receita.fazenda.gov.br/Servicos/Certidaolnt
ernet/PJ/emitir/

Certificado de Regularidade do FGTS (CRF) conforme
disponibilizado no sftio https://consulta-
crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador jsf
CNDT — Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas
conforme disponibilizado no sitio https://cndt-
certidao.tst.jus.br/inicio.faces

Cdpia do Alvard de Funcionamento e Localizacéo, referente
ao endereco do local de atendimento;

Cadastro Nacional de Estabelecimentos da Saude (CNES)
atualizado, conforme disponibilizado no

sitio http://cnes.saude.gov.br;

Cdpia da Licenca Sanitdria ou documento equivalente
fornecido pela autoridade municipal competente, com o
endereco do local de atendimento (Nos casos dos
proponentes com documento sanitdrio vencido, é aceita a
apresentacéo de documento legal/protocolo que comprove
a solicitacdo de novo documento sanitdrio ao érgdo
competente, juntamente com o parecer da empresa de
Auditoria Médica responsdvel, atestando a condicGo
satisfatdria exigivel nos aspectos de condicdo sanitdria do
estabelecimento):

Declaracdo do Conselho Regional de Classe Profissional
comprovando o registro do prestador na entidade.Em


http://cnes.saude.gov.br/

instituicdes que prestam servicos médicos, cédpia do
Registro de Qualificacéo de Especialidade (RQE) de todos os
profissionais que atenderdo os beneficidrios do Saude
CAIXA.

. Cdpia de Certificacdes ou acreditacdes obtidas pelo
prestador junto as entidades autorizadas para emiti-las, se
for o caso:

« Carteira Profissional emitida pelo Conselho de Classe do
Responsdvel Técnico;

Para hospitais e clinicas de assisténcia médica, é necessdrio
documento que comprove a inscricdo do diretor clinico junto ao
Conselho Regional de Classe Profissional.

FORMULARIOS:

« Ficha de Credenciamento - FICRE (Assinada pelo
Responsdvel legal com certificado digital padréo ICP-Brasil);

« Se for Optante do Simples Nacional, encaminhar também a
Declaracdo Optante Simples Nacional (Assinada pelo
Responsdvel legal com certificado digital padréo ICP-Brasil);

« Relacdo especificando o aparelhamento existente para
exercicio da atividade a ser credenciada e das instalacdes,
quando indisponivel no site do CNES (Assinada pelo Diretor
Técnico com certificado digital padrdo ICP-Brasil):

« Relacdo do corpo clinico, contendo o nome completo, CPF,
respectivo nimero de registro no Conselho Regional dos
profissionais e especialidades nas quais atenderdo os
beneficidrios do Saude CAIXA; (Assinada pelo Diretor Técnico
com certificado digital padrao ICP-Brasil);

Atencdo: Para garantir a integridade e legibilidade, todos os
documentos deverdo ser enviados em formato PDF.



