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TERMO DE REFERENCIA
1. IDENTIFICACAO
1.1. Unidade Or¢amentaria: Secretaria de Estado da Saude de Rondonia (SESAU/RO)
1.2. Requisitante: Hospital de Base Doutor Ary Pinheiro / Hospital Infantil Cosme e Damiao /
Hospital e Pronto Socorro Jodao Paulo II
2. DA INTRODUCAO E BASE LEGAL
2.1. O presente Termo de Referéncia tem como objetivo a definicdo precisa do objeto a ser

contratado, apresentando subsidios necessarios, a fim de deflagrar procedimento de contratagdao
emergencial, pautado nos principios dispostos no art. 75, inciso VIII, dispostos no art.37, da Constitui¢ao
Federal, na Lei Federal n° 14.133, de 1° de abril de 2021 e suas alteragdes, bem como no Decreto Estadual
n°® 28.874, de 25 de janeiro de 2024.

3. DEFINICAO DO OBJETO

3.1 Contratagdo de empresa especializada na prestacdo de servigos de Neurologia Cirargica
Hospitalar e Ambulatorial (atendimento inicial, evolugdao diaria, cirurgias, alta hospitalar), de forma
emergencial, abrangendo as seguintes sub-areas: atendimento neurocirurgico do trauma, atendimento
neurocirurgico de média e alta complexidade (Tumores, Patologias Vasculares, Neurocirurgia Pediatrica,
Neurocirurgia Geral, Neurologia, Coluna, entre outros), pré e pds-operatdrio, com fornecimento de
equipamentos, por um periodo de até 0l ano ou até a conclusao do processo licitatorio SEI
(0036.042116/2023-11).

Quadro I - Lote I (Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro e Hospital Infantil Cosme e Damido)

QUANTIDADE

ANUAL Valor Unitario Valor Total

ITEM Descricao UNIDADE




Prestacdo de Servigos
Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias do
Complexo: Hospital
de Base Dr. Ary
Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil
Cosme e Damido —
HICD. Plantdes de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondonia.

Periodo do
Presencial: Plantao
Diurno 12 (doze)
horas.

Plantdes

1098

R$ 4.320,87

RS 4.744.315,26




Prestacdo de Servigos
Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias do
Complexo: Hospital
de Base Dr. Ary
Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil
Cosme e Damido —
HICD. Plantées de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondonia.

Periodo do
Presencial: Plantao
Noturno 12 (doze)
horas.

Plantoes

732

RS 4.320,88

R$ 3.162.884,16




Prestacdo de Servigos
Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias do
Complexo: Hospital
de Base Dr. Ary
Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil
Cosme e Damido —
HICD. Plantées de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondonia.

Periodo
SOBREAVISO:
Plantao Noturno 12
(doze) horas.

Plantdes

366

RS 1.471,12

R§ 538.429,92




Prestacdo de Servigos
Médicos

especializados na area
d e NEUROLOGIA

CIRURGICA
(neurofisiologia
intra-operatoria), nas
dependéncias do

Complexo: Hospital
de Base Dr. Ary
Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil
Cosme e Damiido -
HICD. Plantées de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirurgica
(neurofisiologia intra-
operatoria), de forma
continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de satde
publica no estado de
Rondonia.

Periodo do
Presencial: Plantao
Diurno 12 (doze)
horas.

Plantdes

252

R$ 4.320,87

R$ 1.088.859,24

Quadro II - Lote II (Hospital e Pronto Socorro Jodo Paulo II)

ITEM

Descricao

UNIDADE

QUANTIDADE
ANUAL

Valor Unitario

Valor Total




Prestacdo de Servigos
Médicos
especializados na area
de NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias

d o Hospital e Pronto
Socorro Joiao Paulo
I I .Plantoes de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondoénia. Periodo do
Presencial: Plantao
Diurno 12 (doze)
horas.

Plantoes

732

RS 4.242,57

R$ 3.105.561,24

Prestacdo de Servicos
Médicos
especializados na area
d ¢ NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias

do Hospital e Pronto
Socorro Joao Paulo
II. Plantoes de
profissional
complementares
especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondoénia. Periodo do
Presencial: Plantao
Noturno 12 (doze)
horas.

Plantdes

366

RS 4.242,57

R$ 1.552.780,62




Prestagdo de Servicos
Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas
dependéncias

d o Hospital e Pronto
Socorro Joao Paulo
I1. Plantdes de
profissional
complementares

3 especializados na area
de Neurologia
Cirtrgica Geral, de
forma continua, com a
finalidade de atender
as demandas do
usuarios de saude
publica no estado de
Rondonia. Periodo
SOBREAVISO:
Plantdo Noturno 12
(doze) horas.

Plantdes 366 RS 1.471,12 R$ 538.429,92

3.2. Da Classificacdo do Objeto

3.2.1. O objeto pleiteado nos autos nao envolve técnicas desconhecidas no mercado ou requerem
inovacao tecnoldgica para a sua execucao, tratando-se assim de bem comum, pois € possivel estabelecer,
por intermédio de especificagdes utilizadas no mercado, padrdes de qualidade e desempenho caracteristicos
ao objeto, de modo que ¢ possivel a decisdo entre os materiais ofertados pelos participantes com base no
menor preco. A classificagdo como comum ndo se confunde com a complexidade do objeto. O que deve ser
verificada ¢ a possibilidade de seus padrdes de desempenho e qualidade serem definidos objetivamente em
especificacdes usualmente adotadas no mercado, o que fica evidente no presente instrumento convocatdrio.
Corroborando com esse entendimento, transcrevemos o relatado pelo Professor Margal Justen Filho em seu
livro Pregdo - Comentarios a Legislagdo do Pregdo Comum e Eletronico:

"Ou seja, ha casos em que a Administragdo necessita de bens que estdo disponiveis no mercado,
configurados em termos mais ou menos variaveis. Sdo hipoteses em que ¢ publico o dominio das
técnicas para a produg@o do objeto e seu fornecimento ao adquirente (inclusive a Administragio), de
tal modo que ndo existe dificuldade em localizar um universo de fornecedores em condi¢des de
satisfazer plenamente o interesse publico. Em outros casos, o objeto devera ser produzido sob
encomenda ou adequado as configuragdes de um caso concreto.

()

3.2.2. A Lei n° 14.133/2021 define servicos comuns como aqueles cujas caracteristicas e
especificacdes técnicas podem ser padronizadas e descritas objetivamente, de modo que diferentes
fornecedores possam apresentar propostas equivalentes. Isso inclui a possibilidade de estabelecer critérios
claros e mensuraveis, relacionados a qualificagdo dos profissionais, a estrutura operacional exigida ¢ ao
nivel de atendimento esperado.

3.2.3. O servigo de neurologia, em especial o plantdo médico, pode ser considerado de natureza
comum quando suas especificagdes técnicas, requisitos de qualificacdo dos profissionais, carga horaria e
outras condi¢des operacionais sdo claramente definidas no termo de referéncia. Embora o trabalho médico
em si seja especializado, a contratacdo de servicos de plantdo médico, incluindo neurologia, envolve
condi¢des que podem ser objetivamente mensuradas, como experiéncia, certificagcdes, tempo de resposta e
disponibilidade.



3.2.4. Os Tribunais de Contas, especialmente o Tribunal de Contas da Unido (TCU), tém se
manifestado no sentido de que a caracterizacdo de um servico como comum depende da capacidade de a
administragdo publica especificar claramente os requisitos e parametros de execugdo no edital de licitacdo.
Servigos de saude, como o plantdo médico, embora especializados, podem ser padronizados a partir de
critérios de qualidade e desempenho amplamente reconhecidos no mercado.

3.2.5. Essa padronizacdo permite que diferentes fornecedores oferecam servigos equivalentes,
desde que cumpram as condicdes estabelecidas, sem margem para subjetividade na avaliagdo das propostas.
Portanto, a utilizacdo do pregdo eletronico para a contratacao desses servicos ¢ justificada, pois a natureza
comum nao se restringe a servicos triviais, mas sim aqueles cujas especificagdes sao claras e objetivas.

3.2.6. A natureza comum do servigo de plantdes médicos ¢ evidenciada pela possibilidade de
padroniza¢ao dos requisitos. Por exemplo, pode-se exigir que os médicos responsaveis pelos plantoes
possuam determinadas especializagdes (como neurocirurgia), estejam inscritos em conselhos regionais,
possuam certificacdes especificas, e que a prestacdo do servigo ocorra dentro de protocolos especificos
estabelecidos previamente.

3.2.7. Esses critérios sdo amplamente reconhecidos e utilizados na pratica médica e podem ser
descritos de maneira objetiva no termo de referéncia, permitindo que qualquer fornecedor qualificado
atenda aos requisitos. Dessa forma, elimina-se a subjetividade na avaliacdo das propostas, caracteristica
essencial para a classificagao de um servigo como de natureza comum.

3.2.8. Portanto, o enquadramento dos servicos de plantdes médicos, incluindo os de neurologia,
como de natureza comum, se justifica plenamente a luz da Lei n® 14.133/2021. A capacidade de descrever
de forma objetiva as qualificagdes, procedimentos e padrdes de qualidade requeridos, aliado a possibilidade
de padronizacdo do servigo, assegurando competitividade, transparéncia e eficiéncia no processo de
contratacdo. Assim, a administracdo publica garante que os servigos sejam prestados com a qualidade
necessaria, a0 mesmo tempo em que promove a economicidade e a celeridade no processo licitatorio.

4. FUNDAMENTACAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO (JUSTIFICATIVA)
Consideracoes iniciais:

Considerando que os plantdes médicos indicados pelas unidades demandantes, deve garantir
que os servigos prestados sejam eficazes e capazes de atender as necessidades dos usudrios.

Considerando a Lei n° 14.133/2021, em seu Artigo 18, § 1°, que trata do parecer técnico e
pode ser utilizado para embasar decisdes sobre a melhor solugao a ser adotada.

A Constituicdo Federal de 1988 garante o direito a vida e a saude, consagrando-os como
direitos fundamentais, com a saude sendo um direito de todos e dever do Estado (Art. 6° ¢ Art. 196),
assegurado pelo Sistema Unico de Saude (SUS), conforme disposto nos artigos 197 e 198.

Adicionalmente, a Lei n® 8.069 de 13/07/1990 (Estatuto da Crianca ¢ do Adolescente)
enfatiza a prioridade absoluta do Estado na promogdo do atendimento integral a satide, educacao e outros
direitos, conforme o Art. 4°.

A Lei Federal n® 13.257/2016, que trata da primeira infancia, também refor¢a a necessidade
de politicas publicas especificas para o desenvolvimento integral de criangas, especialmente aquelas com
condicdes patologicas especificas, como ¢ o caso da neurologia pediatrica.

Ademais, considerando que a dignidade da pessoa humana consiste em fundamento
constitucional previsto no art. 1°, III, da CF/88, sendo a constru¢dao de uma sociedade livre, justa e solidaria
um dos objetivos da Republica Federativa do Brasil (art. 3°, I, CF). Posto isso, o Direito a Vida se traduz
como o maior de todos os direitos e sua relevancia ¢ tamanha a ponto de constar expressamente no caput do
art. 5°, da CF, sendo, inclusive, pré-requisito para a existéncia e exercicio de os demais direitos, sobretudo
do direito a satide, e exatamente por essa razao, precisa ser garantido com absoluta primazia sob os demais.

Frisa-se que a Lei N° 8.069 de 13/07/1990, como prioritaria e dever do estado em promover
esse atendimento de forma integral, provendo acesso rapido e qualificado da assisténcia a saude. Em seu
Art. 4° enfatiza que ¢ dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do poder publico assegurar,
com absoluta prioridade, a efetivagcdo dos direitos referentes a vida, a saude, a alimentacdo, a educacao, ao
esporte, ao lazer, a profissionaliza¢do, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia
familiar e comunitaria. (grifo nosso).



Com base nas portarias e resolugdes apresentadas, fica evidenciado que a crianca deve ser
vista em sua totalidade com o atendimento as demandas especificas deste publico alvo, e citadas por
diversas vezes no ECA—Estatuto da crianca ¢ adolescente

Diante do exposto, ressalta-se que o atendimento integral a satide de criangas em fase de
desenvolvimento, especialmente aquelas com condigdes patologicas especificas, constitui uma intervengao
essencial para prevenir complicagdes e o agravamento de quadros clinicos. Dessa forma, o atendimento
solicitado revela-se indispensavel e adequado, alinhando-se as politicas publicas de aten¢do a saude infantil
e refletindo o compromisso do Estado com a protecao integral e prioritaria da infancia, conforme garantido
pela Constituicao Federal, pelo ECA e pela legislagdo complementar pertinente.

No que tange a pessoa com deficiéncia, a Lei n® 13.146, de 6 de julho de 2015, cap III, art.
4°, paragrafo unico, garante o direito ao processo de habilitacdo e de reabilitagdo tem por objetivo o
desenvolvimento de potencialidades, talentos, habilidades e aptidoes fisicas, cognitivas, sensoriais,
psicossociais, atitudinais, profissionais e artisticas que contribuam para a conquista da autonomia da pessoa
com deficiéncia e de sua participagdo social em igualdade de condi¢des e oportunidades com as demais
pessoas.

Além disso, a Convengdao da ONU sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, ratificada
pelo Brasil em 2008, refor¢a a importancia da integragao plena e efetiva dessas pessoas na sociedade.

Considerando a Portaria GM/MS n° 1.604, de 18 de outubro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Atencao Especializada em Satde (PNAES) no dmbito do SUS, € possivel observar que sua
implementacdo visa garantir o acesso oportuno da populacdo a servicos especializados, promover a
regionalizacdo dos servigos de satide e assegurar a continuidade assistencial por meio de uma coordenagao
eficaz do cuidado.

Além disso, a Portaria GM/MS n° 3.492, de 8 de abril de 2024, que institui o Programa
Nacional de Expansdo e Qualificagdo da Atencdo Ambulatorial Especializada, visa ampliar o acesso a
consultas, exames e outros procedimentos, contribuindo para a reducdo das filas e tempos de espera. Esse
programa busca também promover a integracdo entre os servicos de ateng¢do especializada e a Atengdo
Primaria a Saude (APS), melhorar a governanga das Redes de Atenc¢do a Saude (RAS), e fomentar novos
modelos de gestao de filas, regulacdo do acesso e financiamento na area.

A Portaria n° 1459, de 24 de junho de 2011, institui a Rede Cegonha no SUS, garantindo
uma atencao integral, humanizada e continua a satde, com énfase na oferta de cuidados especializados
durante o ciclo gestacional e neonatal.

Em consonancia com os principios da descentralizacdo ¢ da integralidade, a Resolugdo n°
635/2022/SESAU-CIB, de 13 de dezembro de 2022, aprova o Plano Estadual da Rede Materno Infantil de
Rondonia, que prevé a descentralizacao dos servigos de parto e nascimento de alto risco, assim como das
unidades neonatais. Este plano contempla a importancia de uma rede de atencgdo integral a saide materno-
infantil, com foco na continuidade e integralidade do atendimento em diversas especialidades, visando a
melhoria da qualidade da assisténcia prestada as gestantes, puérperas e criangas.

Considerando ainda a Portaria n® 2048, de 5 de novembro de 2002, que aprova o
Regulamento Técnico dos Sistemas Estaduais de Urgéncia ¢ Emergéncia, e a Portaria n° 1.600, de 7 de
julho de 2011, que reformula a Politica Nacional de Atencao as Urgéncias e institui a Rede de Atengao as
Urgeéncias no SUS, ¢ possivel perceber um alinhamento continuo no processo de ampliacao e qualificagao
dos servigos prestados, com especial atengdo as emergéncias e urgéncias, que requerem uma estrutura
eficaz e coordenada.

Considerando a PORTARIA N° 3.390, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2013, que Institui a
Politica Nacional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),
estabelecendo- se as diretrizes para a organizacdo do componente hospitalar da Rede de Atencao a Saude
(RAS) e PORTARIA N° 2.395, DE 11 DE OUTUBRO DE 2011 , que Organiza o Componente Hospitalar
da Rede de Atengdo as Urgéncias no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

Ademais, a Resolu¢do CIT n°® 23, de 17 de agosto de 2017, estabelece diretrizes para os
processos de regionalizagdo e governanca das Redes de Atencao a Saude (RAS), enquanto a Resolucao CIT
n°® 37, de 22 de margo de 2018, dispde sobre o planejamento regional integrado das macrorregides de saude.
Estas resolugdes garantem que a organizagdo da saude esteja em consonancia com as especificidades de
cada territorio, o que permite uma gestao mais eficiente e eficaz dos servigos.



Finalmente, as Resolugdes/CIB n°® 511/2023/SESAU-CIB e n° 512/2023, de 11 de dezembro
de 2023, aprovam o Plano Regional Integrado (PRI) voltado para as redes de aten¢do materno-infantil e
atencdo as urgéncias nas Macrorregides I e II, no Estado de Ronddnia. Estas medidas reforcam a
importancia de uma rede de aten¢do regionalizada e integrada, que promova o acesso e a continuidade da
assisténcia a saide de forma equitativa e eficiente.

Nesse contexto, frisa-se ainda a Portaria n° 2.567, de 25 de novembro de 2016, regula a
participacdo complementar da iniciativa privada na execucdo de agdes e servigos de saude, além do
credenciamento de prestadores de servios no Sistema Unico de Satude (SUS), promovendo maior
ampliag¢do no acesso a saude.

Panorama situacional da rede de atencao a satde:

A partir do movimento da Reforma Sanitaria na década de 1970, a concepgao de satide no
Brasil passou a ser entendida de forma mais ampla, ndo apenas como a auséncia de doenga, mas como um
direito de todos e dever do Estado, com foco na promocgao da satide e na integralidade do cuidado (LAUER,
2018). A VIII Conferéncia Nacional de Saude reafirmou essa visdo, estabelecendo a saide como um direito
universal, cujo acesso deveria ser garantido por meio de um sistema de atencdo a saude universal,
igualitario e descentralizado. Este modelo se consolidou com o SUS, cuja missao ¢ atender as necessidades
de saude da populagdo em toda a sua diversidade.

Neste contexto, surge a Rede de Atengdo a Saude (RAS), um arranjo organizativo que visa
superar a fragmentagdo dos servigos e garantir a integralidade do cuidado. A RAS, organizada de forma
hierarquica e integrada, organiza-se a partir da Atengdo Primaria a Saude (APS), com aten¢do continua e
compartilhada entre os diferentes niveis de complexidade e especialidades. Esse modelo ¢ essencial para
garantir um atendimento de satde mais eficiente e resolutivo, promovendo um cuidado longitudinal e
multiprofissional.

No estado de Rondonia, que possui uma vasta extensao territorial ¢ uma populagdo de mais
de 1.581.196 milhdao de habitantes (IBGE/2022), a implementagdo de uma Rede de Atengdo a Saude
integrada ¢ um desafio constante. Com 52 municipios distribuidos por uma area de 237.576 km?, a
acessibilidade e a oferta de servigos de saude variam significativamente de uma regido para outra, o que
exige um planejamento robusto e adequado a realidade local.

Em consonéncia com a politica de regionalizacio da saude estabelecida pelo Decreto Federal
n°® 7.508/2011, Rondonia homologou a configuracdo das sete Regides de Saude, com o objetivo de otimizar
0 acesso aos servicos e promover a equidade no atendimento. Esta estrutura visa garantir que cada regiao
possui recursos e servicos adaptados as suas necessidades especificas, com base nas condigdes
epidemiolégicas e demograficas da populacao. Vide Figura 1.

Figura 1 e 2: Regides e macrorregides de saide de Rondonia.

Fizura 1: Regides de Sande Fizura 2: Macrorregides de Sande
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Fonte: SESAU-COSAD. 2016.

E importante frisar que as Macrorregides de Satide foram definidas com base na Assisténcia
de Urgéncia e Emergéncia Hospitalar no estado de Rondonia, conforme a Resolugdo 017/CIB/RO, de 19 de
marco de 2015.

Como referéncia estadual nessas duas macrorregides, na Macro I temos o Hospital e Pronto



Socorro Estadual Jodao Paulo II, situado em Porto Velho. Inaugurado em 1984 para atender as demandas de
saude dos trabalhadores da Usina Hidrelétrica de Samuel, passou posteriormente a ser administrado pelo
Estado. No entanto, a projecdo inicial do pronto-socorro ndo foi suficiente para suportar o rapido
crescimento populacional do estado de Rondonia. O hospital € referéncia no atendimento de urgéncia e
emergéncia para todo o estado, contando com diversas especialidades médicas e possuindo em sua estrutura
195 leitos, distribuidos da seguinte forma: 45 leitos de UTI adulto, 32 de cirurgia geral, 10 de ortopedia e
108 de clinica geral. Atualmente, o hospital atende além de sua capacidade, recebendo pacientes também de
estados e paises vizinhos como Bolivia, Peru, Venezuela e cidades do sul do estado do Amazonas (SESAU,
2021). Para o atendimento infantil de urgéncia e emergéncia, bem como UTI Pediéatrica, o estado dispde do
Hospital Infantil Cosme e Damido (HICD), que, conforme o CNES, conta com leitos cirurgicos por
especialidade, sendo a distribui¢do dos leitos a seguinte: 02 de isolamento, 09 de UTI pediétrica tipo II, 05
de cardiologia, 16 de clinica geral, 06 de nefrologia, 06 de neurologia, 05 de leitos para pacientes cronicos e
73 de pediatria clinica.

Na Macrorregiao I, a referéncia ¢ o Hospital de Urgéncia e Emergéncia Regional de Cacoal
(HEURO), inaugurado em dezembro de 2015. Este hospital conta com neurocirurgides, ortopedistas,
clinicos gerais e médicos de diversas outras especialidades, a disposicao 24 horas por dia (SESAU, 2018a;
SESAU, 2018b). Sua estrutura conta com 128 leitos, sendo 10 de UTI adulto, 17 de cirurgia geral, 10 de
ortopedia, 01 de cardiologia, 61 de clinica geral e 29 de oncologia (BRASIL, 2023).

Entretanto, apesar das estratégias de regionalizacdo e da formagao das duas macrorregioes de
saude, Rondonia ainda enfrenta desafios significativos na oferta de servigos especializados, como aqueles
nas areas de Neurologia Cirurgica, Clinica e Pediatrica. O acesso a esses servigos especializados, que
exigem alta complexidade e profissionais capacitados, ¢ limitado, o que torna a contratacdo de empresas
especializadas uma necessidade emergencial para suprir a demanda crescente da populagao.

Dessa forma, a contratacdo de servigos especializados, conforme solicitado no Documento
de Oficializagdo de Demanda n°® 13/2024/SESAU-DE (0051420210), visa nao apenas suprir a caréncia
existente no estado, mas também aprimorar a oferta de servicos essenciais dentro do modelo da RAS,
promovendo a integralidade e a eficiéncia no atendimento a satde da populagdo rondonienses.

Considerando o escopo deste parecer técnico, a Subdiretoria Técnica em Saude da SESAU,
nesta ocasido representada pelas Coordenadorias Materno Infantil, Urgéncia e Emergéncia e Pessoa com
Deficiéncia, julga essencial apresentar as redes de atengdo a saude relevantes para o presente caso.

Rede materno infantil:

A Rede Cegonha foi instituida pelo Ministério da Saude através da Portaria n® 1.459 de 24 de
junho de 2011 e no Estado de Ronddnia teve marco inicial em 2012, momento que foi realizado o
preenchimento da matriz diagnostica.

Esse processo resultou na aprovacao dos planos estaduais da etapa I por meio da Resolugdao
n.° 015 CIB/RO de 21 Fevereiro de 2013 e a aprovagao do plano estadual na etapa I, através da Resolucao
n.° 024 CIB/RO de 14 de margo de 2013.

Com a implementagao da Rede Cegonha, o estado de Rondonia buscou fortalecer € ampliar a
atencdo a saude materna - infantil, visando garantir um acompanhamento adequado e integral as gestantes e
aos recém-nascidos, promovendo a melhoria da qualidade da assisténcia nessa area.

Em 2022, com a transicdo da Rede Cegonha para a Rede de Atengdo Materno - Infantil
(RAMI), surgiu a necessidade de reformular um novo Plano Estadual da Rede Materna e Infantil em
Rondonia. Esse plano foi aprovado por meio da Resolugao CIB 635/2022/SESAU-CIB em 13 de dezembro
de 2022.

A consolidagdo dessa rede de ateng¢do visa ampliar o potencial resolutivo dos servicos
publicos de saude, por meio da estruturagdo de pontos de atengdo na rede materno - infantil, bem como:
laboratorios, diagndsticos, medicamentos, transporte sanitario, além da adequacao fisica das unidades de
saude, aliada a descentralizagdo do cuidado com a reorganizacao dos fluxos, uso de protocolos assistenciais
e énfase na educacdo permanente voltada aos profissionais de saude, repercutem positivamente no alcance
dos resultados almejados, que ¢ garantir atendimento integral e humanizado a todos os cidadaos do Sistema
Unico de Saude (SUS).



Assim, a proposta de adesdo a Rede Materna e Infantil traz como diferencial a mudanga do
modelo de atencdo prestado pelo SUS, garantindo as mulheres o direito ao planejamento reprodutivo,
acolhimento e acesso a assisténcia segura, de qualidade e humanizada no pré-natal, gravidez, perda
gestacional, parto e puerpério e ao recém-nascido e a crianga o direito ao nascimento seguro, crescimento €

desenvolvimento saudaveis. Vide na figura 3 os pontos de Aten¢do da Rede Materno infantil.

Figura 3: Pontos de Aten¢@o da Rede Materno infantil.
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FONTE: CAMI/SDTECS/SESAU

Rede de atencio as urgéncias:

Dentre as RAS, a Rede de Atengdo as Urgéncias (RAU) instituida a partir da portaria n°
1600/2011, trata-se de uma rede complexa que atende a variadas condi¢des. E composta por diferentes
pontos de atengdo para abranger as diversas a¢des necessarias ao atendimento as situagdes de urgéncia, por
isso, ¢ fundamental que seus componentes atuem de forma integrada, articulada e sinérgica (Brasil, 2013).

E constituida pelos seguintes componentes:

Figura 4: Componentes da RUE e suas interfaces
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Considerando teor deste processo, frisa-se que a aten¢do hospitalar sendo um dos
componentes da RAU e que tem por objetivo garantir atendimento ininterrupto ao conjunto de demandas
espontaneas e referenciadas de urgéncias clinicas, pediatricas, cirirgicas e/ou traumatologicas, obstétricas e
de satde mental (Brasil, 2013), tem por objetivo garantir atendimento ininterrupto ao conjunto de demandas
espontaneas e referenciadas de urgéncias clinicas, pediatricas, cirtirgicas e/ou traumatoldgicas, obstétricas e
de satde mental (Brasil, 2013).

Em Rondénia, a RAU teve seu plano de acdo estadual atualizado em 2024, tendo sido
aprovado por meio da Resolu¢cdo CIB RESOLUCAO N. 453/2024/SESAU-CIB.

Assim, em consonancia com a Portaria n® 1.600, de 7 de Julho de 2011, a qual estabelece que
organiza¢ao da RAU tem a finalidade de articular e integrar todos os equipamentos de saude, objetivando
ampliar e qualificar o acesso humanizado e integral aos usuarios em situagao de urgéncia e emergéncia nos



servigos de saude, de forma 4gil e oportuna, as acdes estratégicas desta Secretaria de Estado da Saude, visa
implementar esse rede de atencdo garantindo atendimento em tempo oportuno aos casos de urgéncia e
emergencia.

Rede de cuidados a pessoas com deficiéncia (RCPD)

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPD) foi criada pela Portaria GM/MS n°® 793,
de 24 de abril de 2012, com o objetivo de oferecer atendimento integral e de qualidade a pessoas com
deficiéncia no Sistema Unico de Satide (SUS). A RCPD organiza-se nos seguintes componentes: Atengio
Primaria a Saude, Aten¢ao Especializada Ambulatorial e Atengao Especializada Hospitalar e de Urgéncia e
Emergéncia (Origem: Portaria MS/GM n° 1526/2023, Capitulo II). Esses componentes, no estado de
Rondénia, estio distribuidos nas seis regides de satide, sendo de gestdao estadual ou municipal.

O atendimento na area de reabilitagdo, realizado por profissionais especializados
(fonoaudidlogo, fisioterapeuta, psicdlogo, neuropsicologo, terapeuta ocupacional, neurologista, etc.), €
realizado na Atengdo Especializada Ambulatorial, representada pelos Centros Especializados em
Reabilitacao (CER) e pela Oficina Ortopédica. Os CER se organizam por modalidade de habilitagao,
podendo ser modalidade unica, quando atendem um tUnico tipo de deficiéncia, ou CER II, III e IV, quando
atendem dois, trés ou quatro tipos de deficiéncia (auditiva, fisica, intelectual e visual).

No que se refere a esse componente, o estado de Rondonia dispde de nove CER e uma
oficina ortopédica, distribuidos nas seis regides de satide, como ilustrado no mapa abaixo:

Figura 5: Componentes da RCPD em Rondodnia.

FONTE: RCPD/SDTECS/SESAU

De acordo com o Instrutivo de Reabilitacao Auditiva, Fisica, Intelectual ¢ Visual de 2020 do
Ministério da Satde, e a Nota Técnica n° 16/2024-CGSPD/DAET/MS, que traz informagdes sobre os
critérios para habilitagdo dos Centros Especializados em Reabilitagdo (CER) e Oficinas Ortopédicas pelo
Ministério da Saude (MS), os servicos habilitados para atendimento na modalidade intelectual devem
obrigatoriamente manter uma carga horaria minima de 20 horas semanais com médico neurologista.

O Censo Demografico IBGE 2010 revelou que 23,9% da populacdo recenseada naquele ano
tinha algum tipo de deficiéncia, sendo que cerca de 2,6 milhdes de brasileiros apresentam deficiéncias
intelectuais/mentais. Em 2018, o IBGE publicou a Nota Técnica 01/2018, revisando os dados de pessoas
com deficiéncia do Censo Demografico 2010, o que resultou em um percentual de 6,7%, sendo atribuido
1,4% a deficiéncia intelectual. Assim, considerando o percentual de 6,7% aplicado a populagdo atual do
estado de Rondonia (1.581.196 habitantes, conforme Censo IBGE 2022), estima-se que aproximadamente
106.000 pessoas com deficiéncia vivem no estado.

Em 2019, a Pesquisa Nacional de Satde (PNS) relatou que 8,4% da populagdo brasileira
possui algum tipo de deficiéncia, com os seguintes percentuais: deficiéncia auditiva (1,1%), fisica/motora
(3,8%), visual (3,4%) e intelectual (1,2%).



Com base nesses dados, aplicando uma média das porcentagens de 1,2% e 1,4% (1,3%) a
populacao de Rondonia, estima-se que cerca de 20.555 pessoas tenham deficiéncia intelectual no estado. No
entanto, nao se sabe quantas dessas pessoas tém diagndstico formal e ndo héd informagdes sobre o grau de
deficiéncia, o que torna esse dado impreciso. E importante ressaltar que as estimativas podem nao refletir a
realidade no estado, pois a prevaléncia pode variar entre diferentes regides e grupos demograficos. Além
das 20.555 pessoas estimadas com deficiéncia intelectual, ha também a populagdo neurodivergente e
pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), que podem ou ndo estar incluidas nesse numero.

Em relagdo ao TEA, que ¢ o transtorno mais incidente, o Brasil possui uma prevaléncia
estimada de 2 milhdes de individuos, aplicando o percentual de prevaléncia global de 1% (conforme o
DSM-5). Portanto, estima-se que cerca de 15.812 pessoas com TEA vivam em Rondonia. Vale destacar que
ndo ha resultados de pesquisas especificas no Brasil, embora a Lei n° 13.861, sancionada em 18 de julho de
2019, tenha alterado a Lei n°® 7.853, de 24 de outubro de 1989, para incluir as especificidades do transtorno
no censo demografico, permitindo, futuramente, a obtencao de dados mais precisos.

Em resposta a esse cenério, o Sistema Unico de Satide (SUS) atualizou a Politica Nacional
de Atencdo Integral a Satide da Pessoa com Deficiéncia (PNAISPD) através da Portaria GM/MS n° 1.526,
de 11 de outubro de 2023, que alterou as Portarias de Consolidagdo GM/MS n°s 2, 3 e 6, de 28 de setembro
de 2017. Também foi publicada a Nota Técnica n° 8§3/2023-CGSPD/DAET/SAES/MS, com critérios para
habilitacdo dos Nucleos de Atengdo a Crianga ¢ ao Adolescente com Transtorno do Espectro Autista
(TEA), além do Decreto n°® 11.793, de 23 de novembro de 2023, que instituiu o Plano Nacional dos Direitos
da Pessoa com Deficiéncia - Novo Viver sem Limite.

O cenario tem se agravado nos ultimos anos. Além do niimero reduzido de profissionais, ha
um déficit de profissionais qualificados na area, o que frequentemente impede a realizagdo do atendimento
na rede publica, mesmo quando ha profissionais disponiveis.

Como medida emergencial, foi implementada a acdo “Fecha Laudo”, que, até sua terceira
edicdo, realizou 267 atendimentos. A primeira edigdao ocorreu de 10 a 14 de julho de 2023, em Porto Velho,
a segunda edicao foi realizada de 11 a 15 de dezembro de 2023, em Cacoal, e a terceira edicao aconteceu de
8 a 12 de janeiro de 2024, novamente em Porto Velho. Nas trés edi¢cdes da agdo, o diagnostico exclusivo de
TEA foi fechado em 45% dos casos atendidos, enquanto o diagnostico de TEA associado a outros
transtornos foi observado em 61% das criancas ¢ adolescentes atendidos.

Além disso, a rede estadual conta com a Policlinica Oswaldo Cruz (POC), que oferece
atendimento em neurologia adulto e pediatrico, com profissionais do quadro estadual, e também consultas
em neurologia adulto e pediatrico realizadas por profissionais da empresa contratada NEOMED, que
complementa o atendimento neuroldgico para diagndstico e acompanhamento médico das
neurodiversidades.

Em margo de 2024, haviam 4.336 pessoas na fila aguardando por consulta com
neuropediatra pediatrica, sendo 2.671 para 1* consulta e 1.665 para consulta de retorno na especialidade. A
grande demanda na fila de espera por atendimento resultou no crescente aumento da judicializacao.

Rondonia, como muitos estados do Brasil, enfrenta desafios significativos na oferta e na
qualidade dos servigos de saude, especialmente no que se refere a especialidades de alta complexidade,
como as areas de Neurologia Cirargica, Clinica e Pediatrica. A rede de atencdo a saude no estado ¢
composta por uma combinacdo de unidades de satde publicas e privadas, que atendem tanto a populagdo
urbana quanto a rural. No entanto, a distribui¢cdo e a qualificacdo dos servi¢os de saude nem sempre sao
suficientes para suprir as demandas da populagao.

A aten¢do a saude no estado de Ronddnia se estrutura de maneira hierarquizada, com a
atencdo primaria a saude sendo a porta de entrada para o sistema, que se articula com a aten¢ao secundaria
e terciaria, sendo esta ultima responsavel pelo atendimento a casos mais complexos. No entanto, a rede de
servigos especializados, especialmente em areas como Neurologia, ainda ¢ limitada, o que demanda a
contratacdo de empresas especializadas para o atendimento da populagdo que necessita desses cuidados.

A Secretaria de Estado da Satde tem trabalhado para que essa rede se efetive nos 52
municipios, organizando-a de forma a descentralizar os servi¢os de saude, seja na rede publica propria ou
na rede privada contratada quando necessario, visando disponibilizar recursos assistenciais com qualidade e
acesso oportuno.



Da necessidade:

Segundo o Conselho Federal de Medicina (CFM), ao divulgar a Demografia Médica (2024),
o Brasil conta com 575.930 médicos ativos, uma das maiores quantidades do mundo, com uma evolucao
acelerada. Esse numero resulta em uma propor¢ao de 2,81 médicos por mil habitantes, a maior ja registrada,
colocando o Brasil a frente de paises como os Estados Unidos, Japao e China.

Figura 6: Demografia Médica.
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Fonte: Conselho Federal de Medicina, 2024.

Contudo, apesar do avango significativo, o0 CFM v€ com preocupagdo a distribuicdo dos
profissionais médicos no territorio brasileiro, pois hd uma concentracdo desses profissionais em
determinadas areas, o que agrava o cenario de desigualdade no acesso ao atendimento.

O Sudeste, por exemplo, tem uma propor¢ao de médicos superior a média nacional de 2,81
médicos por mil habitantes. A regido se destaca por ter a maior densidade e propor¢ao, com 3,76 médicos
por mil habitantes e 51% do total de médicos, enquanto abriga 41% da populacdo brasileira. Em contraste,

o Norte apresenta a menor razdo e propor¢ao de médicos (1,73), ficando significativamente abaixo da
média nacional.

Figura 7: Regionalizagdo médica, regido Norte.
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Ao avaliar o cenario de Rondonia, ¢ possivel evidenciar que a propor¢cao de médicos esta

dentro do recomendado. H4 um total de 4.449 inscricdes com a propor¢ao de 2,81 médicos a cada mil
habitantes.

Figura 8: Regionalizagdo médica, Rondonia.
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FONTE: Conselho Federal de Medicina, 2024.

No entanto, em se tratando de especialistas, esse cenario muda, ha um total de 1.816
especialistas com a propor¢ao de 1,32 médicos/especialistas a cada mil habitantes.

Figura 9: Regionalizacdo médica (especialistas), Rondonia.
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Em se tratando de especialistas, a especialidade médica que trata das doengas relacionadas
ao Sistema Nervoso, a exemplo do AVC, ¢ a Neurologia. No Brasil, de acordo com as informagdes
d a Demografia Médica de 2023, ha um total de 6.776 especialistas em Neurologia, no Brasil, com

concentragdo de 52,8% na regido sudeste, enquanto que na regido norte, dispomos apenas de 3%. conforme
caracterizado na figura abaixo:

Figura 10: Demonstrativo da especialidade médica em neurologia no Brasil.
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1 Percentual em relagdo ao total de especialistas em todas as especialidades médicas.

Conforme demonstrado na figura 7, a especialidade médica de Neurologia no Brasil possui
3,18 especialistas por 100.000 habitantes. Ao comparar essa informacdo com o que ¢ estabelecido pelo
Ministério da Saude, com base na Portaria de Consolidacao n° 1, de 28 de setembro de 2017, que descreve
os Critérios de Parametros Assistenciais para o planejamento e programacgado de acdes e servicos no ambito
do SUS, ¢ possivel evidenciar a escassez dessa especialidade no Brasil, uma vez que a quantidade minima
estabelecida ¢ de 3,5 especialistas para cada 100.000 habitantes.

Em se tratando de Ronddnia, quando se fala de médicos especialistas, tem sido cada vez
mais complexo fixar esses profissionais nos servigos publicos de satude, até Fevereiro de 2023 ha um total
de 28 neurologistas com inscri¢ao no Conselho Regional de Medicina de Rondonia, conforme demonstrado
abaixo:

Figura 11: Regionalizacdo médica (especialistas), Rondonia.
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FONTE: Conselho Federal de Medicina, 2023.

Sendo assim, a Secretaria de Estado da Saude tem buscado estratégias para mitigar tal
problematica, seguindo as normativas do Ministério da Saude no que tange ao processo de regionalizacao e
descentralizagdo dos servigos de saude. Exemplificando, a distribuicao dos hospitais estaduais esta presente
em todo o territorio de Rondodnia, incluindo: Hospital de Base Ary Pinheiro, Hospital de Retaguarda de
Rondonia, Hospital Joao Paulo II, Hospital Regional de Extrema, Hospital Regional de Cacoal, Hospital de
Urgéncia e Emergéncia Regional de Cacoal, Hospital Regional de Buritis ¢ Hospital Regional de Sao
Francisco. Cabe ressaltar, porém, que a fixagdo de profissionais especialistas nestes servigos tem se tornado
cada vez mais complexa.

No entanto, no componente hospitalar, predomina a alta demanda por atendimentos de
origem clinica e traumatica, sendo o acidente vascular cerebral (AVC), o infarto agudo do miocardio (IAM)
e o traumatismo encefalico (TCE) as principais causas de procura por essas unidades.

Quando se trata de doengas neuroldgicas, em especial o AVC, a identificagdao precoce, o
reconhecimento dos sinais e sintomas e a tomada de decisdao para instituir a terapéutica ao paciente podem
fazer toda a diferenca no tempo de resposta, na recuperacdo e, principalmente, na mitigacao das sequelas
causadas por esse agravo. Portanto, a abordagem inicial realizada pela equipe de saude ¢ de fundamental
importancia para que haja €xito nas condutas, garantindo, assim, um atendimento integral e em tempo
oportuno, considerando que, nesses casos, "tempo ¢ cérebro".

De acordo com o estudo Global Burden of Diseases (GBD), que compila dados mundiais, em
2019 foram contabilizados 12,2 milhdes de casos incidentes de AVC, com 6,55 milhdes de mortes. Em
2020, dados do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) do Ministério da Saude — DATASUS,
mostram 99.010 mortes por AVC no Brasil.

Em Rondoénia, no periodo de 2021 a 2023, registrou um total de 404, 556 e 788 casos de
morte por AVC respectivamente. Vide a tabela abaixo, com o detalhamento das informagdes por regido de
saude.

Quadro 3: Obitos por AVC em Rondénia



REGIAO DE SAUDE polj‘xi\ﬁglétggl) polj‘xi\sgl;i;g;Z) poljﬂ:\efglgtg;?a)
CAFE 36 31 77
MADEIRA MAMORE 99 113 209
VALE DO JAMARI 36 58 65
CENTRAL 143 303 320
ZONA DA MATA 36 39 45
CONE SUL 54 39 53
VALE DO GUAPORE 7 12 19
TOTAL 404 556 788

FONTE: SESAU/CUE com base nos dados do tabnet.

Evidencia-se um crescimento progressivo do nimero de mortes em Rondonia tendo como
causa 0 AVC. Sendo a Regido Central a regido que mais tem casos registrados.

Para uma melhor analise deste cenario, buscou-se avaliar a taxa de mortalidade (n° de casos x
100.000 / n° de habitantes) em relacao ao AVC, para que seja possivel evidenciar a proporcionalidade deste
agravo no territorio.

Quadro 4: Taxa de mortalidade por AVC em Ronddnia.

» . Taxa de mortalidade | Taxa de mortalidade .
REGIAO DE SAUDE por AVC (2021) ** por AVC (2022) Taxa de mortalidade (2023)
CAFE 21 19 46
MADEIRA MAMORE 15 20 37
VALE DO JAMARI 13 25 28
CENTRAL 28 27 44
ZONA DA MATA 26 30 35
CONE SUL 33 26 35
VALE DO GUAPORE * 07 12 19

FONTE: SESAU/CUE com base nos dados do tabnet.
*Vale do Guaporé, possui uma populagdo menor que 100.000 habitantes, portanto ndo ha calculo para taxa de
mortalidade, permanecendo apenas o valor absoluto de mortes.
**Vale destacar que o calculo realizado para o ano de 2021, foi baseado na estimativa do CENSO IBGE 2021.

Quando analisado a taxa de mortalidade (n° 6bitos/n® de habitantes x 100.000), a Regido
Central segue em destaque. Em 2021 as Regioes de satide que mais destacaram foram Cone Sul e Central,
com 33 e 28 obitos a cada 100.000 habitantes. Em 2022, as Regides Zona da Mata e Central lideram este
ranking, com 30 e 27 dbitos a cada 100.000 habitantes. J4 em 2023, Café e novamente a Regido Central
apresenta as maiores taxas, com 46 e 44 6bitos a cada 100.000 habitantes.

Segundo a Organizagdo Panamericana de Saude (OPAS), as doengas cardiovasculares sdo a
principal causa de morte no mundo. Essas doengas sao um grupo de doengas e dos vasos sanguineos dentre
elas destacam-se as doenca cerebrovasculares.

As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) sdo as principais causas de mortes no
mundo e t€m gerado elevado nimero de mortes prematuras, perda de qualidade de vida com alto grau de
limitacdo nas atividades de trabalho e de lazer, além de impactos econdmicos para as familias, comunidades
e a sociedade em geral, agravando as iniquidades e aumentando a pobreza. (Brasil, 2011c).

Estima-se que 17,9 milhdes de pessoas morreram por doengas cardiovasculares em 2016,



representando 31% de todas as mortes a nivel global. Destes dObitos, estima-se que 85% ocorrem devido a
ataques cardiacos e AVCs. A maioria das doengas cardiovasculares pode ser prevenida por meio da
abordagem de fatores comportamentais de risco — como o uso de tabaco, dietas ndo saudaveis e obesidade,
falta de atividade fisica e uso nocivo do alcool —, utilizando estratégias para a populacdo em geral (WHO,
2021).

Entendendo que as pessoas acometidas pelas doencgas cerebrovasculares podem ser atendidas
nos mais diversos pontos de atencdo a saude, dentre eles os hospitais, ¢ possivel afirmar que se faz
necessario pensar em estratégias que mitiguem os altos indices dessas doengas, tendo em vista que a
agudizacdo das mesmas em especial as que sdo passiveis de controle, causam grande impacto social e
econdmico. Assim como se faz necessario que as unidades hospitalares estejam preparadas para absorver
essas demandas de forma agil e resolutiva mitigando os impactos ocasionados.

As doengas cerebrovasculares (DCVs), como o Acidente Vascular Cerebral (AVC), podem
ser atendidas em diversos pontos da rede de atencdo a saude, incluindo hospitais. No entanto, a alta
incidéncia e o impacto social e econdmico dessas doencas, especialmente as formas agudas passiveis de
controle, exigem a implementacdo de estratégias abrangentes para mitigar seus efeitos e garantir um
atendimento agil e resolutivo.

Sendo assim, ¢ crucial que as unidades hospitalares estejam preparadas para atender essas
pessoas forma rapida e eficiente. Para isso, inclui equipe multidisciplinar capacitada, compostas por
médicos generalistas e especialistas dentre eles neurologistas e neurocirurgides, enfermeiros,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais e outros profissionais, que atuem de forma integrada para garantir
um atendimento abrangente e de qualidade.

Sendo assim, buscou-se conhecer o cenario de Rondonia em se tratando de médicos
especialistas em neurologistas € neurocirurgioes.

Diretamente vinculados a secretaria de estado da satide- SESAU, com vinculo trabalhista
pessoa fisica (estatutario e emergencial com 40 horas de carga horéria cada profissional), ha um total de 05
profissionais médicos neurologistas, conforme consta no despacho 0049070302 emitido pela Coordenadoria
de Recursos Humanos desta SESAU.

Quadro 5: Médicos neurologistas nesta Secretaria Estadual de Satde, Ronddnia, 2024.

PROFISSIONAL UNIDADE DE SAUDE EMERGENCAL | EFETIVO
CEMETRON 0 1
3 HOSPITAL JOAO PAULO II 0 2
MEDICO NEUROLOGISTA
HOSPITAL REGIONAL DE CACOAL 1 0
POC 0 1
TOTAL 1 4

FONTE: SESAU - GSP, maio 2024

Da Justificativa da contratacio emergencial:

Conforme descrito no quadro acima, ¢ evidente a escassez de profissional médico
neurologista vinculados de forma direta a esta SESAU.

Em se tratando de tramitacdes realizadas com pretensdo de ampliar o numero desses
profissionais, conforme o despacho 0051350950, no que diz respeito ao Concurso Publico realizado em
2017, foram ofertadas uma vaga para Neuropediatra, duas vagas para Neurologista e duas vagas para
Neurocirurgido. Destas, foram providas oito vagas para Neurocirurgioes de 20h e de 40h, duas vagas para
Neurologistas de 40h e duas vagas para Neuropediatras de 40h. Em 2023, foi aberto Processo Seletivo, na
oportunidade foram ofertadas uma vaga para Neuropediatra, uma vaga para Neurologista € uma vaga para
Neurocirurgido, onde nao houveram inscritos.

Embora a Secretaria de Estado da Saude (SESAU) disponha de neurologistas em seu quadro
de servidores permanentes, conforme indicado pela Coordenadoria de Gestdo de Pessoas no processo SEI
n° 0036.037299/2023-45 ¢ 0036.100288/2022-28, a quantidade ¢ insuficiente para suprir a necessidade de
atendimento continuo e especializado, comprometendo a capacidade do sistema de saude em garantir



atendimento adequado a populagao.

Considerando a existéncia do processo seletivo n® 303/2024/SEGEP-GCP visando assim o
preenchimento de vagas de profissionais médicos, dentre eles a especialidade de Neurologia clinica e
Neurocirurgia, sendo aferido ao final do resultado e avaliacdo de titulos através do_ Edital n°
332/2024/SEGEP-GCP onde consta devidamente a auséncia de preenchimento de vagas para
Neurocirurgia, demonstrando assim a escassez de profissionais ¢ a dificuldade do estado na contratacao por
vias regulares.

Deve-se considerar ainda que o Contrato n. 266/SESAU/PGE-2021 (SEI n.°
0023103240), cujo objeto ¢ a prestagdo de servigos na e Neurologia Cirargica Hospitalar e Ambulatorial,
Neurologia Clinica e Neurologia Pediatrica (atendimento inicial, evolugdo diaria, cirurgias, alta hospitalar e
atendimento ambulatorial), de forma continua, concluird seu designio na data de 23/04/2025, onde a
empresa através do Oficio n° 17/2025/ADM (0057767551) apresentou as justificativas e motivacio,
optando pela ndo prorrogaciao contratual.

A escassez de neurologistas no estado de Rondonia pode ser parcialmente explicada pela
disparidade salarial entre o setor publico e o privado, o que reflete a dinamica de mercado que regula a
oferta de servicos de saude, inclusive os servigos publicos. Apesar da demanda crescente por atendimento
especializado no SUS, o salario oferecido na rede publica, muitas vezes, nao ¢ competitivo em comparagao
com os valores pagos pelas instituigdes privadas. No contexto da neurologia, onde os profissionais possuem
uma formacdo altamente especializada e demandam um nivel elevado de qualificacdo, a diferenga na
remuneracdo torna-se um fator crucial na decisdo dos médicos sobre onde exercer a profissdo. Em um
mercado competitivo, os profissionais tendem a buscar alternativas mais rentaveis, especialmente quando a
rede privada oferece melhores condigdes financeiras, estabilidade e carga horaria mais flexivel. Isso resulta
em uma dificuldade significativa para a rede publica em atrair e reter médicos especialistas, gerando um
ciclo em que a escassez de profissionais na saude publica ¢ agravada, ao mesmo tempo em que o mercado
privado se fortalece. Esse cenario evidencia a necessidade urgente de revisdo das politicas de remuneragao
e de incentivos no setor publico, para garantir a atracdo de especialistas para o SUS, atendendo de forma
adequada a populagdo e promovendo a equidade no acesso a saude.

Com esse déficit critico de especialistas, ¢ possivel afirmar que tem acarretado atrasos no
diagnéstico e no tratamento de pacientes, comprometendo a qualidade do atendimento. A escassez de
médicos especializados em Neurologia Cirurgica Hospitalar, Neurologia Clinica e Neurologia Pediatrica
tem se refletido em filas de espera, elevados indices de encaminhamentos para outros estados € um impacto
negativo na qualidade de vida dos pacientes.

A auséncia ou demora na oferta de servicos médicos especializados em Neurologia pode
resultar em prejuizos imensurdveis na vida dos usudrios, levando a consequéncias graves como sequelas
irreversiveis ou, em casos extremos, a morte. Em muitos casos, esses danos comprometem a funcionalidade
do individuo, tornando-o uma pessoa com defici€ncia, incapaz de realizar suas atividades cotidianas e,
especialmente, de exercer sua fungao no mercado de trabalho. Isso nao apenas impacta diretamente a vida
do paciente, mas também resulta em uma diminuicdo da for¢a de trabalho no estado, aumentando a
dependéncia de beneficios assistenciais do governo. Esse ciclo de inatividade e dependéncia pode gerar um
impacto econdmico negativo, com aumento da carga sobre o sistema de seguridade social e redugdo da
produtividade do estado.

No contexto do SUS, ¢ imprescindivel que haja neurologistas nos pronto-socorros e hospitais
de referéncia para garantir a cobertura das urgéncias neurologicas e emergéncias clinicas, conforme
estabelecido na PORTARIA N° 2.395, DE 11 DE OUTUBRO DE 2011, que Organiza o Componente
Hospitalar da Rede de Atengdo as Urgéncias no 4mbito do Sistema Unico de Satude (SUS). Além disso, ¢
necessario manter uma estrutura ambulatorial robusta para o seguimento dos pacientes em atencao
especializada, decretado pela PORTARIA GM/MS N° 1.604, DE 18 DE OUTUBRO DE 2023, que Institui
a Politica Nacional de Atengdo Especializada em Satde (PNAES), no ambito do Sistema Unico de Saude
especialmente nas 4areas de neurocirurgia e neuropediatria, que apresentam uma alta demanda por
atendimento. A caréncia desses profissionais tem impactado diretamente na capacidade do sistema de satde
em fornecer atendimento integral ¢ de qualidade, comprometendo o fluxo adequado de cuidado e a
continuidade do tratamento, além de gerar sobrecarga no sistema de satide, com riscos potenciais de
agravos irreversiveis e sequelas nos pacientes. O aumento da oferta de neurologistas €, portanto, uma
medida urgente para garantir a sustentabilidade do SUS no estado de Ronddnia, atendendo as necessidades


https://rondonia.ro.gov.br/wp-content/uploads/2024/10/Edital-n.-303.2024-Torna-publica-publica-a-REABERTURA-de-inscricoes-do-Processo-Seletivo-Simplificado-SESAU-Edital-no-120.2024.SEGEP-GCP-Medicos.pdf
https://rondonia.ro.gov.br/wp-content/uploads/2024/12/Edital-n.-332.2024.SEGEP-GCP-Torna-publico-a-divulgacao-do-resultado-final-da-Avaliacao-dos-Titulos-Processo-Seletivo-Edital-n.-303.2024-%25E2%2580%2593-SESAU.RO_.pdf

da populacao de forma eficiente e equanime.

Considerando a crescente demanda reprimida e a escassez de profissionais na area de
Neurologia no Estado de Rondonia, faz-se urgente a contratagdo de uma empresa especializada para a
prestacdo de servicos médicos nas areas de Neurologia Cirurgica Hospitalar ¢ Ambulatorial, Neurologia
Clinica e Neurologia Pediatrica. A atual situacdo revela uma necessidade premente de atendimento
especializado para a populagdo, uma vez que o numero de profissionais disponiveis na regido nao ¢
suficiente para suprir a demanda crescente de cuidados neurologicos.

Portanto, a contratacdo de uma empresa qualificada e com experiéncia comprovada nas areas
de Neurologia Cirtrgica Hospitalar Adulto e Pediatrica (atendimento inicial, evolucdo diaria, cirurgias, alta
hospitalar e atendimento ambulatorial, exames complementares, neurofisiologia e neurointervecionismo), ¢
essencial para suprir essa lacuna. Essa agdo visa garantir a disponibiliza¢do de atendimento especializado e
de qualidade para a populagdo de Rondonia, promovendo a otimiza¢ao do sistema de saude estadual e
atendendo a demanda crescente de forma eficiente e agil, prevenindo assim as consequéncias graves
associadas a falta de atendimento especializado.

3. ALINHAMENTO COM AS NECESSIDADES TECNOLOGICAS

5.1. O inciso III do Art. 42 do Decreto n® 28.874/24, ao estabelecer a necessidade de alinhamento
com as necessidades tecnologicas e de negocio para as contratagdes de Solucdes de TIC, visa garantir a
efetividade e a otimizagdo dos investimentos em tecnologia. As Solugdes de TIC, por sua natureza,
possuem um carater técnico e instrumental, diretamente relacionadas a infraestrutura, software e hardware.

5.2. A contratagdo de servigos de saude exige uma avaliagdo aprofundada das necessidades
clinicas, epidemioldgicas e assistenciais da populagdo-alvo. Fatores como a prevaléncia de doencas, o perfil
demografico, a disponibilidade de recursos humanos e materiais, as diretrizes e protocolos especificos da
area da saude, entre outros, devem ser priorizados na defini¢ao dos servigos a serem contratados.

5.3. Assim, o alinhamento com as necessidades tecnologicas, embora importante em alguns
aspectos, nao se configura como o elemento central na escolha e avaliacdo de servicos de saude. A
prioridade reside na garantia da qualidade, da efetividade e da resolutividade dos servigos prestados, com
foco na promocgao da saude e no bem-estar da populacao.

54. Diante do exposto, conclui-se que a contratacdo de servigos de saide néo se enquadra na
previsao do Inciso III do Art. 42 do Decreto n°® 28.874/24, que se aplica especificamente as Solugdes de
TIC. A avaliagdao das necessidades para a contratacdo de servigos de saude deve se basear em critérios
proprios da area da saude, priorizando a qualidade, a efetividade e a resolutividade dos servigos prestados,
com foco na promogao da saude e no bem-estar da populagao.

6. DA JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO (OU NAO) NA SOLUCAO

6.1. A regra a ser observada pela Administracdo nas licitagdes ¢ a do parcelamento do objeto,
conforme disposto no Inciso II do art. 47 da Lei n° 14.133, de 1° abril de 2021, quando for tecnicamente
viavel e economicamente vantajoso. Assim, ¢ imprescindivel que a divisdo do objeto seja técnica e
economicamente viavel e ndo represente perda de economia de escala (Simula 247 do TCU). Por ser o
parcelamento a regra, deve haver justificativa quando este nao for adotado.

6.2. Diante do exposto, considerando que trata-se de contratagdo de empresa especializada para
prestacdo de servicos médicos de neurocirurgia, a fim de atender a demanda nas dependéncias de todas a
unidades hospitalares estaduais que detém de centro cirirgicos e necessidade, que exige continuidade das
condutas e técnicas aplicadas, bem como ainda harmonizagdo e padronizacdo nas abordagens, ¢é
tecnicamente viavel o parcelamento do objeto de forma parcial, pois a divisdo do objeto na sua
totalidade pode causar prejuizo ao conjunto, devendo portanto ser CONTRATADA atender demandas que
assegurem as unidades vinculadas, onde dividem o mesmo espaco cirirgicos.

6.2.1. Considerando a_inviabilidade parcial técnica e econdmica do parcelamento para a licitagdo
de servigos de Neurocirurgia, a contratagdo de empresa que executem no interior o servico com qualidade e
semelhanca ao da capital,_o agrupamento em lotes se apresenta como a solugdo mais adequada para
atender a demanda de forma eficiente e vantajosa.

6.2.2. A decisdo de adotar a segmentacdo por lote na presente licitacdo ¢ fundamentada na



premissa de promover a maior inclusdo possivel de interessados em participar do processo licitatorio, sem
comprometer os beneficios advindos da aquisi¢do em escala. Nesse contexto, almejamos assegurar que a
especializacdo seja valorizada, resultando em propostas mais competitivas e na entrega de servigos de
qualidade superior, fomentando, assim, a competitividade no mercado.

6.2.3. A estratégia de segmentacdo por lote possibilita a oferta de oportunidades a uma
diversidade de fornecedores, contemplando empresas de diferentes portes e especialidades. Dessa forma, a
pluralidade de concorrentes favorece a obtencdo de precos mais competitivos, sem negligenciar a qualidade
dos servigos demandados. Tal abordagem contribui diretamente para a maximizacao do valor agregado aos
recursos publicos investidos, garantindo o alcance dos objetivos estabelecidos para a contratacao.

6.2.4. A simplificacdo proporcionada pela gestdo de um tunico tipo de servigo por lote facilita o
processo de acompanhamento e fiscalizagdo, promovendo a eficiéncia na gestdo dos contratos e a
otimizag¢do dos recursos disponiveis. Ademais, a concentragdo de esfor¢os em cada segmento especifico
possibilita uma anélise mais aprofundada das propostas recebidas, favorecendo a sele¢do dos fornecedores
mais qualificados para atender as necessidades da Administragdo Publica.

6.2.5. Portanto, a escolha pela segmentacdo por lote ¢ respaldada pela busca continua de uma
gestdo publica eficiente, transparente e comprometida com a maximizacdo do interesse publico.
Acreditamos que essa abordagem promovera a participacdo ampla e equitativa de fornecedores, resultando
em beneficios tangiveis para a sociedade como um todo, bem como ainda ira assegura que as unidades do
interior do estado ndo sofram com desvantagem decorrente de distancia e/ou deficiéncia profissional,
garantindo assim a qualidade das unidades assistidas.

6.3. De outro giro, no entendimento da Procuradoria Geral do Estado junto a SESAU (PGE-
SESAU), o Decreto Estadual n° 28.874/2024 apresenta no art. 42, IV que esse parcelamento assemelha-se a
figura da fragmento da despesa que ¢ algo proibido, mas caso seja utilizado, deve haver justificativa.

6.4. Assim, informamos que a demanda em tela visa atender a necessidade contemplada na
justificativa processual, garantindo a continuidade dos servigos publicos, buscando sempre o melhor
equilibrio entre agilidade e responsabilidade na gestdo dos servicos hospitalares.

7. PARTICIPACAO DE EMPRESAS SOB A FORMA DE CONSORCIO E
COOPERATIVAS
7.1. Fica vedada a participagdo de empresas reunidas sob a forma de consorcio e cooperativas,

tendo em vista que o objeto da licitagdo ndo € complexo tecnicamente e tampouco, operacionalmente
inviavel de ser executado por apenas uma empresa.

7.2. Destaca-se o impedimento de participacdo de consorcio em contratagdes que impliquem em
aspectos da relacdo de emprego, como subordinagdo e habitualidade:

E irregular a participagdo de cooperativas em licitagio cujo objeto se refira a prestagdo de servigo
que demande requisitos proprios da relagdo de emprego, como subordinacdo (hierarquia) e
habitualidade (jornada de trabalho) dos trabalhadores. (Acordao 2221/2013-Plenario).

7.3. A auséncia de consércio e cooperativas nao trard prejuizos a competitividade do certame,
visto que, em regra, a formagdo de consorcios ¢ admitida quando o objeto a ser licitado envolve questdes de
alta complexidade ou de relevante vulto, em que empresas, isoladamente, ndo teriam condi¢des de suprir os
requisitos de habilita¢ao do edital.

8. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO

8.1. A Lei n° 14.133/2021, que institui normas gerais de licitagdo e contratacdo para a
Administracdo Publica, oferece um amplo arcabouco legal para a justificativa da contratacio de uma
empresa especializada em Neurologia Cirargica para as unidades.

8.2. Além disso, o Decreto n°® 28.874/2024, ao regulamentar a Lei n® 14.133/2021 no ambito do
Estado de Rondonia, fornece um marco legal para a contratagdo de servicos médicos, garantindo que esses
processos sejam realizados de forma transparente, eficiente e em conformidade com a legislagao.

8.3. Principais fundamentos legais e justificativas:

8.4. Principio da Eficiéncia: A Lei 14.133/2021 enfatiza o principio da eficiéncia, que busca a
obtencdo do melhor resultado para a Administragdo Publica. A contratagdo de uma empresa especializada
pode resultar em maior eficiéncia na prestagdo dos servigos, otimizacdo de recursos e melhoria da



qualidade do atendimento.

8.5. Natureza Complexa dos Servicos: Os servicos de Neurologia, especialmente em uma
unidade hospitalar, possuem alta complexidade técnica e exigem conhecimentos especificos ¢ atualizados.
A contratagao de uma empresa especializada garante que esses servigos sejam prestados por profissionais
qualificados e com experiéncia na area.

8.6. Especializacio da Contratacido: A lei permite a contratagdo de empresas especializadas
para a prestacdo de servigos que exijam conhecimentos técnicos e cientificos de alta complexidade.
Neurologia se enquadram perfeitamente nessa categoria.

8.7. Gerenciamento de Riscos: A contratacdo de uma empresa especializada pode auxiliar na
gestdo de riscos, como a ocorréncia de eventos adversos e a necessidade de investimentos em novas
tecnologias. A empresa contratada, por sua vez, pode oferecer solucdes mais eficientes para a mitigagao
desses riscos.

8.8. Flexibilidade e Adaptabilidade: A contratacdo de uma empresa permite maior flexibilidade
para adaptar os servicos as necessidades da unidade hospitalar, garantindo uma resposta mais rapida e
eficiente as demandas da populagao.

8.9. Ademais, essa modalidade de contratagdo apresenta diversos beneficios para o Estado de
Rondo6nia, como a melhoria da qualidade do atendimento, a otimizagdo de recursos e a garantia de que os
servigos sejam prestados por profissionais altamente qualificados.

8.10. Acrescentando ao exposto assim a justificativa da unidade requisitante e area técnica citadas,
o levantamento de mercado e as informagdes acima, ratificamos que a melhor solu¢do encontrada é¢:
Contratagao de empresa especializada na prestagcdo de servigos Médicos Complementares especializados na
area de neurologia, de forma emergencial, com a finalidade de atender a demanda de usuarios da satide
publica nas dependéncias das unidades Hospital Estadual e Pronto Socorro Joao Paulo II, Hospital de
Base Doutor Ary Pinheiro, e Hospital Infantil Cosme e Damifo

8.11. A empresa proponente devera formular proposta atendendo ao especificado abaixo:

Quadro 6 - Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil Cosme e Damido — HICD.

QTD

ITEM DISCRIMINACAO DOS PROCEDIMENTOS UNIDADE ANUAL

Prestagdo de Servicos Médicos especializados na drea
de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil Cosme e Damiao — HICD. Plantdes de
1 profissional complementares especializados na area de Plantdes 1098
Neurologia Cirtrgica Geral, de forma continua, com a
finalidade de atender as demandas do usudrios de saude
publica no estado de Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantdo Diurno 12 (doze) horas.

Prestagdo de Servicos Médicos especializados na area
d e NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil Cosme e Damido — HICD. Plantdes de
) profissional complementares especializados na area de
Neurologia Cirtrgica Geral, de forma continua, com a
finalidade de atender as demandas do usudrios de satde
publica no estado de Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantao Noturno 12 (doze) horas.

Plantoes 732




Prestagdo de Servigcos Médicos especializados na area
de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro - HBAP e
Hospital Infantil Cosme e Damiao — HICD. Plantdes de
profissional complementares especializados na darea de
Neurologia Cirtargica Geral, de forma continua, com a
finalidade de atender as demandas do usudrios de saude
publica no estado de Rondonia. Periodo SOBREAVISO:
Plantdao Noturno 12 (doze) horas.

Plantoes

366

Prestagdo de Servicos Médicos especializados na area
d e NEUROLOGIA CIRURGICA (neurofisiologia intra-
operatoria), nas dependéncias do Complexo: Hospital de
Base Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil Cosme
e Damiio — HICD. Plantdes de profissional complementares
especializados na 4rea de Neurologia Cirurgica
(neurofisiologia intra-operatoria), de forma continua, com a
finalidade de atender as demandas do usudrios de saude
publica no estado de Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantao Diurno 12 (doze) horas.

Plantoes

252

Quadro 7. Hospital e Pronto Socorro Jodo Paulo II

ITEM

DISCRIMINACAO DOS PROCEDIMENTOS

UNIDADE

QTD
ANUAL

Prestacdo de Servicos Meédicos especializados na area de
NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do Hospital
e Pronto Socorro Jodo Paulo II. Plantdes de profissional
complementares especializados na area de Neurologia Cirurgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de atender as
demandas do usudrios de saude publica no estado de Rondonia.

Plantoes

732

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na 4rea de
NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do Hospital
e Pronto Socorro Joao Paulo II. Plantdes de profissional
complementares especializados na area de Neurologia Cirurgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de atender as
demandas do usudrios de saude publica no estado de Rondonia.

Plantoes

366

Prestagdo de Servicos Médicos especializados na area de
NEUROLOGIA CIRURGICA, nas dependéncias do Hospital
e Pronto Socorro Joao Paulo II. Plantdes de profissional
complementares especializados na area de Neurologia Cirurgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de atender as
demandas do usudrios de saude publica no estado de Rondonia.

Plantoes

366

8.12.

oo
Metodologia de Calculo

A forma adequada para a prestagdo do servico médico especializado em Neurologia
Cirurgica Hospitalar e Intervencionista ¢ através da organizagdo de regimes de plantdes presenciais de
profissionais médicos especializados em Neurologia. Serdo contratados plantdes presenciais de 12 (doze),




alocaveis nas diferentes sub areas de atuacdo hospitalar, ambulatorial/visitagdao, emergéncia/urgéncia/UTI e
cirurgias eletivas/auxiliar, garantindo procedimentos em duas salas de cirurgia conforme necessidade da
administragdo, seguindo a diretriz de méximo aproveitamento dos servi¢os dos profissionais disponiveis no

regime de plantdo.

8.12.1. Hospital e Pronto Socorro Joao Paulo IT

A memoria de calculo para a prestacao dos servigos foi baseada na quantidade de plantdes
realizados diariamente na unidade, sendo necessarios 2 plantdes presenciais de 12 (doze) horas no periodo
diurno x 366 dias, 1 plantao presencial de 12 (doze) horas no periodo noturno x 366 dias, 1 plantdo de 12
(doze) horas de sobreaviso no periodo noturno x 366 dias e 1 plantdo presencial de 6 (seis) horas no periodo

diurno x 366 dias.

Quadro 8. memoria de calculo HPSJPII

Tipo de plantio Quantidade total de plantdes
Periodo do Presencial: Plantao Diurno 12 (doze) horas. 1098
Periodo do Presencial: Plantao Noturno 12 (doze) horas. 732
Periodo SOBREAVISO: Plantao Noturno 12 (doze) horas. 366

Fonte: Documento de Oficializagdo de Demanda 3/2025/JP-GAD ( 0057985265)

8.12.2. Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro

Para a estimativa de plantdes utilizou-se como parametro :

I- Més com 30 dias : 04 meses (abril, junho, setembro e novembro)
II - Més com 31 dias: 07 meses ( janeiro, mar¢o, maio, julho, agosto, outubro e
dezembro)
1T - Més com 29 dias : 01 més (fevereiro).
Quadro 9. memoria de calculo HBAP/HICD
MBS REFERENCIA QUANTIDADE DE DIAS . 8UANTID€(]3E MAXIM\? l:E PLANTOES/MES
NO MES o~ ) siaem - GOBREAVISO
Diurno noturno Enfermaria
Janeiro 31 62 62 31 31
Fevereiro 29 58 58 29 29
Marco 31 62 62 31 31
Abril 30 60 60 30 30
Maio 31 62 62 31 31
Junho 30 60 60 30 30
Julho 31 62 62 31 31
Agosto 31 62 62 31 31
Setembro 30 60 60 30 30
Outubro 31 62 62 31 31
Novembro 30 60 60 30 30
Dezembro 31 62 62 31 31
TOTAL GERAL . . 732 732 o ~
ANUAL 366 (dias) - Anos bissextos (Plantdes) | (Plantdes) 366 (plantdes) 366 (plantdes)

*neurofisiologia intra-operatéoria (projeciao de 252 plantdes em carater complementar para cirurgias que
necessitem de monitoramento das funcdes do sistena nervos.)

Tipo de plantio Quantidade total de plantdes
Periodo do Presencial: Plantao Diurno 12 (doze) horas. 1098
Periodo do Presencial: Plantao Noturno 12 (doze) horas. 732
Periodo SOBREAVISO: Plantao Noturno 12 (doze) horas. 366




Periodo do Presencial: Plantao Diurno 12 (doze) horas. 252

*Ressaltamos que os meses acima de 30 dias, devem ser pagos em conformidades com dias dos meses elencados pela
memoria de calculo acima, para que ndo ocorra excedéncia de teto.
Fonte: Documento de Oficializagdo de Demanda 9/2025/HB-DIRTEC ( 0058341006)

8.13. Metodologia de Servico

8.13.1. A contratada devera executar os servigos, mediante a atuagao de profissionais especializados
e manter quadro de pessoal suficiente para execugdo dos servicos, sem interrupg¢ao, sendo de sua exclusiva
responsabilidade as despesas com todos os encargos e obrigagdes sociais, trabalhistas e fiscais decorrentes
dos servicos executados.

8.13.2. A contratada devera realizar os servicos especializada na prestacao de servigos de Neurologia
Cirurgica Hospitalar e Ambulatorial (atendimento inicial, evolu¢do diaria, cirurgias, alta hospitalar e
atendimento ambulatorial), de forma continua, abrangendo as seguintes sub areas: atendimento
neurocirargico do trauma, atendimento neurocirurgico de média e alta complexidade (Tumores, Patologias
Vasculares, Neurocirurgia Pediatrica, Neurocirurgia Geral, Neurologia, Coluna, entre outros)

8.13.3. As especificagdes e estimativas de quantidades descritas no presente Termo de Referéncia
poderdo sofrer variagdes para mais ou para menos. Destaca-se que os quantitativos e as estimativas de
consumo previstos sdo referenciais, pois a contratada serd remunerada somente pelos servigos efetivados e
comprovadamente realizados.

8.13.4. A contratada ¢é responsavel pela execugdo de todos os servigos, a Administragdo reserva-se o
direito de, sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e
completa fiscalizagdo sobre os servigos.

8.13.5. Os servigos poderdo serem suspensos, por interesse da administragdo publica, considerando
hipoteses de impossibilidades de realizacdo de atividades médicas contratadas, sendo realizados
pagamentos devidamente pelos plantdes executados.

8.14. O profissional médico especializado na area de neurologia e neurocirurgia pediatrica,
tera a responsabilidade do atendimento integral nos itens que seguem:

a) Atendimento de Pacientes:

e Diagnostico: Analisar exames de imagem, como tomografias, ressonancias
magnéticas e outros, para diagnosticar doengas neurologicas.

e Tratamento clinico: Prescrever tratamentos ndo cirurgicos, quando necessario,
como medicamentos, terapias fisicas ou outros.

e Acompanhamento pods-operatorio: Acompanhar a recuperacdo dos pacientes
apds intervencdes cirurgicas, realizando consultas regulares e ajustando os
tratamentos conforme necessario.

b) Realizacao de Procedimentos Cirtrgicos:

e Planejamento de intervencdes: Definir, junto com a equipe multidisciplinar, o
melhor tratamento cirurgico para cada paciente, considerando a gravidade da
condi¢do e os riscos envolvidos.

e Execucdo de cirurgias: Realizar procedimentos cirurgicos para tratar condi¢oes
como tumores cerebrais, aneurismas, malformacoes arteriovenosas, hérnias de
disco, entre outras doengas neurologicas.

e Urgéncias: Atender a emergéncias neuroldgicas, como traumatismos cranianos,
AVCs (acidente vascular cerebral) hemorragicos, etc., realizando intervencdes
cirtirgicas emergenciais quando necessario.

c¢) 3. Interacdo com Equipe Multidisciplinar:

e Trabalhar de forma colaborativa com outros profissionais de saude, como
neurologistas, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, enfermeiros e psicologos,



para proporcionar um atendimento integral ao paciente.
e Participar de reunides clinicas, onde sdo discutidos casos complexos e decisdes
terapéuticas.

d) 4. Documentacio e Registros:

e Manter registros médicos precisos, detalhados e atualizados de todos os
atendimentos e intervengdes realizadas, de acordo com as normas do hospital e
regulamentagdes de satide publica.

e Escrever relatorios pods-cirargicos e de acompanhamento, garantindo a
continuidade do cuidado.
e) 5. Resolucio de Problemas e Emergéncias:
e (QGerenciar situacdes de emergéncia neurologica, como crises epilépticas ou
alteracdes subitas no estado neurologico.

e Tomar decisdes rapidas e eficazes para estabilizar o paciente e iniciar o tratamento

apropriado.
8.15. Reservas de Cotas
8.15.1. As cotas de aprendizes em decorréncia das licitagdes que tenham como objeto a contratagao

e/ou prestacdo de servigos terceirizados envolvendo mao de obra cujas atividades demandem formagao
profissional, que dentre os (as) aprendizes a serem contratados (as) devera ser priorizado (a) adolescente
entre 14 a 18 anos que estejam em situagdo de vulnerabilidade e ou risco social (art. 53, caput, incisos I a
I, §1° e §2° do Decreto Presidencial N° 9.579/2018, com redacdo conferida pelo Decreto n°. 11.479/2023
(Recomendagao N° 6613.2023, de 31 de agosto de 2023, do Ministério Publico do Trabalho).

8.15.2. Considerando a peculiaridade e objeto do presente certame, tal obrigatoriedade nao se
aplica, sendo justificada pelas razdes abaixo:

8.15.3. As atividades exercidas por profissionais da area médica, especialmente em especialidades
como Neurologia, exigem um nivel elevado de qualificacdao, formagao académica especifica e experiéncia
pratica. Essas fun¢des ndo se enquadram nas atividades que demandam formagao profissional voltada ao
publico aprendiz, que geralmente sao fungdes mais bésicas e de apoio.

8.15.4. Profissionais que atuam na area de saude, especialmente em campos sensiveis como
Neurologia, precisam atender a requisitos rigorosos de habilitacdo, registro em conselhos de classe (como o
CRM para médicos), e muitas vezes possuem responsabilidades que ndo podem ser delegadas a aprendizes,
considerando as implicagdes ¢€ticas e legais da pratica médica.

8.15.5. Embora a inclusdo de adolescentes em situacao de vulnerabilidade ou risco social seja uma
politica publica importante, a natureza das atividades a serem desempenhadas na drea médica pode ndo ser
adequada para esse publico. O ambiente de trabalho em unidades cirurgicas envolve alto nivel de pressao,
responsabilidade e riscos, o que pode ndo ser compativel com a inclusdo de aprendizes, especialmente
menores de idade.

8.15.6. O programa de aprendizagem ¢ desenhado para promover a capacitacao profissional em
atividades que ndo exigem uma formagao académica avangada. No caso da prestacao de servicos médicos
especializados, a capacitacao requerida vai além do que o programa de aprendizagem pode oferecer, sendo
necessario profissionais plenamente formados e qualificados.

8.15.7. A prestagao de servigos médicos deve assegurar o mais alto padrao de qualidade e seguranga
para os pacientes, o que € alcancado por meio da contratacdo de profissionais altamente qualificados. A
inclusdo de aprendizes poderia comprometer essa qualidade, caso fossem atribuidas a eles
responsabilidades que exigem uma expertise que ndo possuem.

8.15.8. Portanto, devido a especificidade das atividades médicas, a exigéncia de alta qualificagdo
dos profissionais envolvidos e o foco em garantir a seguranca e a qualidade dos servigos prestados, a



inclusdo de cotas de aprendizes nio seria aplicavel ou apropriada para este tipo de contrato.

8.15.9. A reserva de 2% de vagas para mio-de-obra para apenados no regime semi-
aberto (Decreto n° 25.783 de 1° de fevereiro de 2021 ¢ ainda o Art. 25 § 9° da Lei 14.133/2021 que versa
sobre mulheres vitimas de violéncia doméstica e oriundos ou egressos do sistema prisional, devendo ser
aplicado nas contratagdes de dedicacao de mao de obras quando aplicavel.

8.15.10. Diante disso e considerando a natureza do objeto e a peculiaridade de formacéo exigida
na contratacio, tal obrigatoriedade nao se aplica, sendo justificada pelas seguintes razdes:

8.15.11. As atividades desempenhadas na area de Neurologia exigem alto nivel de qualificagao
técnica e formagao académica especifica. Profissionais que atuam nessas areas precisam possuir graduacao
em medicina, residéncia médica, especializagdes, e experiéncia pratica comprovada. A complexidade e a
responsabilidade das fungdes ndo sdo compativeis com o perfil de mao de obra de apenados no regime
semi-aberto ou de pessoas que estdo em processo de reintegragdo social.

8.15.12. A prestacdo de servicos médicos, especialmente em areas sensiveis como Neurologista,
envolve grande responsabilidade ética e legal, ja que o bem-estar ¢ a vida de pacientes estdo em jogo. Esse
tipo de servico demanda profissionais plenamente qualificados e capacitados para tomar decisdes criticas e
realizar procedimentos que podem ter implicagdes diretas na saide e na sobrevivéncia dos pacientes,
especialmente no ato cirurgico.

8.15.13. A inclusdo de apenados no regime semi-aberto ou de individuos oriundos ou egressos do
sistema prisional poderia levantar questdes de seguranga e confiabilidade, considerando que o ambiente
hospitalar e de atendimento requer um grau elevado de confianga, tanto por parte dos empregadores quanto
dos pacientes e suas familias. Além disso, o historico dessas pessoas poderia trazer desafios adicionais na
relacdo de confianga necessaria para o exercicio dessas fungoes.

8.15.14. Embora a inclusdao de apenados e de mulheres vitimas de violéncia em programas de
reintegragdo social seja uma politica publica importante, as atividades desempenhadas em servigos médicos
especializados ndo se adequam ao perfil de programas que visam a reintegracao social através da insergao
em postos de trabalho. A natureza das atividades médicas exige ndo apenas formacao técnica, mas também
a experiéncia ¢ a aptidao psicologica necessarias para lidar com situagdes de alta pressdo e de vida ou
morte.

8.15.15. A qualidade do atendimento médico ¢ a prioridade absoluta em servigos de saude,
especialmente em especialidades que lidam com populagdes vulneraveis. A inser¢do de profissionais que
nao atendam aos requisitos técnicos e de experiéncia adequados pode comprometer a qualidade do servigo
prestado, colocando em risco a satde ¢ a vida dos pacientes.

8.15.16. Dessa forma, a exigéncia de reserva de vagas para apenados no regime semi-aberto,
mulheres vitimas de violéncia doméstica, e oriundos ou egressos do sistema prisional ndo é adequada no
contexto da contratacdo de servigos médicos especializados em Neurologia, uma vez que a natureza e a
complexidade das fungdes exigem profissionais altamente qualificados e capacitados.

9. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
9.1. Condicoes de Execucao

a) Cabera a empresa vencedora do certame executar os servigos objeto deste Termo de
Referéncia no local estipulado no subitem 9.2, mediante a atuacao de profissionais especializados e manter
quadro de pessoal suficiente para execugdo dos servigos, sem interrup¢do, sendo de sua exclusiva
responsabilidade as despesas com todos os encargos e obrigagdes sociais, trabalhistas e fiscais decorrentes
dos servigos executados.

a.1 Nao poderao concorrer direta ou indiretamente nesta licitagdo:

a.1.1. Servidor ou dirigente de 6rgao ou Entidade CONTRATANTE ou responsavel pela
licitagdo, conforme art. 9° da Lei Federal n® 14.133/2021

a.1.2. E vedada a participacdo de servidor publico na qualidade de diretor ou integrante de
conselho da empresa licitante, participante de geréncia ou administracio da empresa, ou exercer o
comércio, exceto na qualidade de acionista, cotista ou comanditario.

b) O Estado de Rondonia, através da Secretaria de Estado da Saude de Rondonia —



SESAU/RO podera realizar redugdes ou acréscimos nos servigos, a medida que houver posse pelo cargo
por servidor devidamente concursado, bem como cancelar qualquer intervengdo que julgar impertinente,
justificada com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

c) Salienta-se que os vinculos dos profissionais deverdao ser comprovados mediante
apresentacdo de copia da ficha de registro de empregado, ou, em caso de autdbnomo, contrato de trabalho e
registro no 6rgdo competente.

d) Os horéarios dos plantdes poderao ser alterados a depender da necessidade da Unidade.

e) A CONTRATADA devera manter devidamente Registro de Controle de Ponto Individual,
contendo, obrigatoriamente, anotagdo da hora de entrada e de saida em registro manual, mecanico ou
eletronico, as informacgdes pessoais e laborais do profissional, bem como ainda a jornada de trabalho do
profissional.

g) Deverdo os profissionais envolvidos cumprir rigorosamente os protocolos de cirurgia
segura, preenchimento de check-list destinado a especialidade neurocirurgia.

h) Deverao ainda os profissionais realizarem as anotagdes devidas e todos os registros
necessarios em prontuario do paciente.

9.2. Local de Execucao dos Servicos
9.2.1. Os plantdes serdo realizados nas dependéncias hospitalares conforme abaixo:

a) Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro: Avenida Jorge Teixeira, 3766 - Setor Industrial,
Porto Velho - RO;

b) Hospital Infantil Cosme e Damido: Rua Benedito Brito de Sousa, N° 4045, Bairro Setor
Industrial, Porto Velho/RO.

c¢) Hospital e Ponto Socorro Jodao Paulo II: Av. Campos Sales, 4295 - Nova Floresta, Porto

Velho - RO;
9.2.2. A execucdo se dard na forma de plantdo presencial ininterruptamente, condicionados ao
cumprimento do horario de troca estabelecido pela unidade de satde.
9.2.3. A constatacdo da auséncia do médico podera acarretar em penalidade a empresa
CONTRATADA.
9.3. Prazo para Inicio da Execucio dos Servicos
9.3.1. O prazo para inicio dos servigos sera de até 05 (cinco) dias contados a partir da primeira

assinatura do contrato.

94. Do Recebimento do Servico

94.1. O objeto desta licitagao sera recebido conforme disposto no art. 140, inciso I, alineas "a" ¢
"b" da Lei 14.133/2021.

94.2. Provisoriamente, pelo responsavel por seu acompanhamento e fiscalizagdo, mediante termo

detalhado, quando verificado o cumprimento das exigéncias de carater técnico, no prazo maximo de cinco
(05) dias uteis.

9.4.3. Definitivamente, por servidor ou comissao designada pela autoridade competente, mediante
termo detalhado que comprove o atendimento das exigéncias contratuais; no prazo maximo de cinco (05)
dias uteis.

9.4.4. O recebimento provisorio ou definitivo ndo exclui a responsabilidade civil pela solidez e
seguranca do servigo, nem é&tico-profissional pela perfeita execu¢do do contrato, dentro dos limites
estabelecidos pela lei ou pelo Instrumento Contratual.

94.5. Os servicos deverdo ser executados rigorosamente dentro das especificagdes estabelecidas
neste Edital e seus Anexos, sendo que a inobservancia desta condicdo implicara recusa formal, com a



aplicacao das penalidades contratuais.

9.4.6. Os servigos serdo supervisionados por uma comissdo e/ou fiscal que terd juntamente com o
Requisitante a incumbéncia de, dentre outras atribui¢des, aferir a quantidade, qualidade e adequacao dos
servigos executados.

9.4.7. Nao aceito os servigos executados, serd comunicado a empresa adjudicataria para que
imediatamente se refaca os servigos que ndo estdo de acordo com as especificacdes minimas de qualidade
estabelecidas no Termo de Referéncia/Contrato.

9.4.8. Dentro do prazo de vigéncia do Contrato, a CONTRATADA sera obrigada a realizar os
servigos conforme condig¢des estabelecidas no presente Termo de Referéncia.

9.4.9. Aceitos os servicos, sera procedido o atesto na nota fiscal, autorizando o pagamento.

9.4.10. A empresa vencedora ficarda obrigada a trocar, as suas expensas, o que for recusado por

apresentar-se contraditdrio as especificagdes contidas neste Termo de Referéncia.

9.5. Acompanhamento e Fiscalizacio

9.5.1. Nao obstante a CONTRATADA seja a Unica e exclusiva responsavel pela execu¢do de todos
os servicos, a Administragdo reserva-se o direito de, sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagdo sobre os servigos;

9.5.2. Acompanhar ou avaliar a qualidade dos servigos realizados;

9.5.3. O Fiscal do Contrato juntamente com a Comissdo anotara em registro proprio todas as
ocorréncias relacionadas com a execu¢do dos servigos contratados, determinando o que for necessario a
regularizacao das faltas ou defeitos observados;

9.5.4. As decisdes e providéncias, que ultrapassem a competéncia do Fiscal do Contrato, devera ser
solicitadas a Diretoria Administrativa da Secretaria, em tempo habil, para a adocdo das medidas
convenientes;

9.5.5. A CONTRATANTE nomeard uma Comissao de no minimo trés (03) servidores e ainda um
Fiscal de Contrato por unidade de saude que fiscalizardo a execucao do servi¢o contratado e verificardo o
cumprimento das especificacdes solicitadas, no todo ou em parte, no sentido de corresponderem ao
desejado ou especificado;

9.5.6. A fiscalizagdo pela CONTRATANTE, nao desobriga a CONTRATADA de sua
responsabilidade quanto a perfeita execugao do objeto deste instrumento;

9.5.7. A auséncia de comunicac¢do por parte da CONTRATANTE referente a irregularidades ou
falhas, ndo exime a CONTRATADA das responsabilidades determinadas no Contrato;
9.5.8. A CONTRATANTE realizara avaliagdo da qualidade do atendimento, dos resultados

concretos dos esforgos sugeridos pela CONTRATADA e dos beneficios decorrentes da politica de pregos
por ela praticada;

9.5.9. A avaliagdo sera considerada pela CONTRATANTE para aquilatar a necessidade de solicitar
a CONTRATADA que melhore a qualidade dos servigos prestados, para decidir sobre a conveniéncia de
renovar ou, qualquer tempo, rescindir o presente Contrato.

9.6. Do Monitoramento e Avaliagcao dos Servigos

9.6.1. A CONTRATANTE, realizard o monitoramento do servico por meio do acompanhamento
do Fiscal de Contrato estabelecido em portaria, € a Coordenaria de Regulacao Controle e Avaliacao dos
Servigos de Saude (CRECSS) acompanhara a avaliacdo da qualidade do atendimento, cujos relatérios (do
Fiscal de Contrato e CRECSS) servirdo de subsidio para a comissdo de fiscalizagdo e gestor de contratos, e
havendo necessidade serdo estabelecidas e implantadas novas formas e métodos de controle de qualidade,
de acordo com a legislacdo vigente.

9.6.2. A avaliagdo sera considerada pela CONTRATANTE para aquilatar a necessidade de solicitar
a CONTRATADA que melhore a qualidade dos servigos prestados, para decidir sobre a conveniéncia de



renovar ou, a qualquer tempo, rescindir o presente Contrato ou, ainda, para fornecer, quando solicitado pela
CONTRATADA, declaracdes sobre seu desempenho.

9.6.3. Os pontos a serem monitorados estdo descritos no Anexo VIII, caso seja constatada alguma
irregularidade ou falha na execug¢do dos servigos, os pontos controvertidos poderdo interferir nos
pagamentos e atividades contratadas.

9.6.4. A CONTRATADA se obriga a permitir que a equipe de controle, avaliacdo e auditoria da
CONTRATANTE e/ou auditoria externa por ela indicada tenham acesso a todos os documentos que digam
respeito ao objeto deste instrumento.

9.7. Dos procedimentos de controle e avaliacdo

9.7.1. OS critérios de procedimentos de controle e avaliagdo encontram-se devidamente
relacionados no Anexo VIII do presente instrumento, sendo mecanismo utilizada pelo Nucleo de Controle e
Avaliagdo (NUAC) da Coordenadoria de Regulagdo, Controle e Avaliagdo dos Servigos de Saude
(CRECSS) para fins de conformidade e avalia¢dao da contratacao.

10. ESPECIFICACAO DA GARANTIA DO PRODUTO

10.1. O inciso VIII do Art. 42 do Decreto n® 28.874/24, estabelece a necessidade de especificacao
quanto a garantia do produto.

10.2. A garantia de produtos ¢ um compromisso do fabricante ou vendedor em assegurar a
qualidade e o funcionamento adequado do produto vendido, durante um determinado periodo de tempo.
Este conceito ¢ bastante amplo e pode variar de acordo com a legislagdo de cada pais, as politicas
especificas de cada empresa e a natureza do produto em questao.

10.3. Considerando que a presente contratagao visa o fornecimento de equipamentos em regime de
depreciacao, sendo os bens ndo incorporados ao patrimonio publico do estado de Rondonia, pertencentes
assim a CONTRATADA, cabendo 8 CONTRANTE a fiscalizacao do funcionamento e disponibilidade dos
equipamentos necessarios.

10.4. Diante do exposto, conclui-se que a contratagao de servigos de saide nao se enquadra na
previsao do Inciso VIII do Art. 42 do Decreto n° 28.874/24, que se aplica especificamente as contratagcdes
de aquisi¢des de produtos e/ou servigos com disponibilizacdo de equipamentos, onde ¢ necessario definir
garantia e formas de assisténcia, evitando assim a descontinuidade do fornecimento.

I11. VALOR MAXIMO ESTIMADO UNITARIO E GLOBAL DA CONTRATACAO

11.1. A estimativa de precos foi realizada através de Planilha de Custo ¢ Formagao de Pregos (SEI
n °0058458175/0058458212/0058458415/0058458443) considerando as informagdes constantes
no Relatoério de Pesquisa de Preco (SEI n° 0058435140) onde contém a metodologia aplicada, parametros
utilizados e os resultados obtidos, o valor estimado para a pretensa contratagao ¢ de R$ R$ 14.731.260,36
(quatorze milhées, setecentos e trinta e um mil duzentos e sessenta reais e trinta e seis centavos).

11.2. No presente processo foi considerado a metodologia de ordem sub-sequencial constante no
art. 23 da Lei Federal n° 14.133/2021, vejamos:

Art. 23. O valor previamente estimado da contratacdo devera ser compativel com os valores
praticados pelo mercado, considerados os pregos constantes de bancos de dados publicos e as
quantidades a serem contratadas, observadas a potencial economia de escala e as peculiaridades do
local de execugdo do objeto.

§ 1° No processo licitatorio para aquisi¢do de bens e contratagdo de servigos em geral, conforme
regulamento, o valor estimado sera definido com base no melhor prego aferido por meio da
utilizagdo dos seguintes pardmetros, adotados de forma combinada ou ndo:

I - composicdo de custos unitarios menores ou iguais a mediana do item correspondente no painel
para consulta de pregos ou no banco de pregos em satde disponiveis no Portal Nacional de
Contratagdes Publicas (PNCP);

II - contratagdes similares feitas pela Administragdo Publica, em execucdo ou concluidas no periodo
de 1 (um) ano anterior a data da pesquisa de pregos, inclusive mediante sistema de registro de
pregos, observado o indice de atualizag@o de pregos correspondente;



IIT - utilizacdo de dados de pesquisa publicada em midia especializada, de tabela de referéncia
formalmente aprovada pelo Poder Executivo federal e de sitios eletronicos especializados ou de
dominio amplo, desde que contenham a data e hora de acesso;

IV - pesquisa direta com no minimo 3 (trés) fornecedores, mediante solicitagdo formal de cotag@o,
desde que seja apresentada justificativa da escolha desses fornecedores e que ndo tenham sido
obtidos os or¢gamentos com mais de 6 (seis) meses de antecedéncia da data de divulgagdo do edital;

V - pesquisa na base nacional de notas fiscais eletronicas, na forma de regulamento.

11.3. Em andlise ao Decreto Estadual n°® 28.874/2024 que regulamenta licitagdes no ambito do
Governo do estado de Rondonia, percebe-se que a fonte preferencial a ser adotada nas estimativas de pregos
¢ banco ou painel de precos, vejamos:
Art. 51.A pesquisa de precos devera ser realizada da forma mais ampla possivel e de acordo com o
regramento do art. 23, da Lei Federal n°® 14.133, de 2021.

§ 1°Adotar-se-a como fonte preferencial para elaboracio de estimativa de valor de veiculos
oficiais de divulgacio de valores referenciais, tais como bancos ou painéis de precos.

11.4. Visto isso e considerando o caso concreto, diante da conformidade com os dispositivos
legais e da adequada justificagdo dos parametros utilizados, o presente processo demonstra 0 compromisso
da administragdo em conduzir uma pesquisa de precos idonea e alinhada aos principios da Administracao
Publica, assegurando, dessa forma, a lisura e a legalidade do procedimento de contratagdo, atendendo ainda
o principio da economicidade publica.

12. CLASSIFICACAO ORCAMENTARIA DA DESPESA (DOTACAO
ORCAMENTARIA)
12.1. As despesas com a execucdao dos servicos correrdo neste exercicio por conta da seguinte

programagdo or¢amentaria, consoante a Informacgao 1169/2025/SESAU-NPPS (0058506534)

Quadro 10. Dotagdo Or¢camentaria

DESCRICAO DA DESPESA

OBJETO PROCESSUAL: Contratacdo de empresa especializada na prestagdo de servigcos de Neurologia
Cirurgica Hospitalar e Ambulatorial (atendimento inicial, evolucdo diaria, cirurgias, alta hospitalar), de
forma emergencial, abrangendo as seguintes sub-areas: atendimento neurocirurgico do trauma,
atendimento neurocirargico de média e alta complexidade (Tumores, Patologias Vasculares, Neurocirurgia
Pediatrica, Neurocirurgia Geral, Neurologia, Coluna, entre outros), pré e pds-operatorio, com fornecimento
de equipamentos, por um periodo de até 01 ano ou até a conclusdo do processo licitatorio SEI
(0036.042116/2023-11), conforme estabelecido no Documento de Oficializagdo de Demanda n.°
3/2025/JPII-GAD (0057985265), n° 9/2025/HB-DIRTEC(0058341006).

Resposta ao: Despacho (0058498886)
UNIDADE NATUREZA DA
PROGRAMA DE TRABALHO ATENDIDA FONTE DE RECURSO DESPESA
Hospital de
Base Doutor

1.500.0.01002 - Recursos nao

Ary Pinheiro - . .
HBAP vinculados de impostos -
17.012.10.302.2034.4009 - Saude (ESTADUAL)
ASSEGURAR ATENDIMENTO EM Hospital 3.3.90.34 - Outras Despesas
SAUDE NAS UNIDADES p (zsPé ae 2.500.0.01002 - Recursos ndo | de Pessoal decorrentes de
HOSPITALARES FONTO SOCOITo vinculados de Impostos - Contratos de Terceirizagdo
Jodo Paulo II - ,
PII Saude -
Superavit (ESTADUAL)

Fonte: Informagao 1169/2025/SESAU-NPPS (0058506534)

12.2. As fontes de recursos acima indicadas serem ESTADUAIS, nao existe a necessidade
de Publicac¢ao desta contratacio no Diario Oficial da Unido.

13. TRATAMENTO DIFERENCIADO A MPE

13.1. Nao sera aplicada a Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, para a referida

contratacdo, tendo em vista que a divisibilidade do item poderd trazer prejuizo na execucao do objeto do
certame.



13.2. Nao serd aplicado o critério de exclusividade na contratacdo de ME/EPP, considerando as
prerrogativas da Lei Complementar n°® 123/2006, visto que o valor da contratagdo ¢ superior a R$ 80.000,00
(oitenta mil reais) conforme previsto no Art. 48, Inciso L.

13.3. Nao sera concedido tratamento favorecido para as microempresas ¢ empresas de pequeno
porte, para as sociedades cooperativas mencionadas no artigo 16 da Lei n° 14.133, de 2021, para o
agricultor familiar, o produtor rural pessoa fisica e para o microempreendedor individual - MEI nos limites
previstos da Lei Complementar n® 123, de 2006 e do Decreto n.® 8.538, de 2015, considerando que a

licitacdo ndo atende aos critérios estabelecidos no Art. 47 da Lei 123/2006, nio possuindo itens com
divisibilidade e nem a participacido exclusiva de ME/EPP, restando assim a aplicabilidade do art. 49,
inciso 111 da referida legislacio.

14. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

14.1. A contratacdo devera ocorrer na modalidade dispensa em sua via eletronica, tratando-se o
objeto de servigo-bem de natureza comum, conforme classificacdo do objeto atestada neste termo de
referéncia.

14.2. A forma de selecao e critério de julgamento sera a de menor preco por lote, conforme o
item justificativa de parcelamento da solugdo deste Termo de Referéncia.

14.3. O modo de disputa sera aberto com apresentacdo de propostas por meio de lances
publicos, sucessivos e decrescentes.

14.4. Considerando a natureza e caracteristicas dos itens, isto ¢, em virtude da homogeneidade que
aguardam entre si, e, considerando-se que possam ser fornecidos por um mesmo fornecedor, concretizando,
assim, os principios da competitividade e igualdade. Justifica-se o critério de julgamento por lote, em
virtude de que a fragmentacdo em itens acarretara a perda do conjunto e perda da economia de escala; e/ou
redundar em prejuizo a celeridade da licitagdo; e/ou ocasionar a excessiva pulverizagdo de contratos ou
resultar em contratos de pequena expressao econdmica.

14.5. Visto que o servico a ser contratado ¢ de suma importancia para o atendimento da demanda
existente, justifica-se o julgamento menor prego por lote visando a melhoria no atendimento e a ampliag@o
da concorréncia, obtendo um maior numero de interessados em participar da contratagdo e assim
proporcionar precos mais competitivos, bem como possibilitar a Administragdo uma melhor contratacdo e
fiscalizagdo da execugdo dos servicos. A divisibilidade do servigos em itens iria acarretar por parte dos
fornecedores desinteresse em contratar com a administragdo, vez que a quantidade seria insatisfatoria, pois
a luz do critério econdémico, seria inviavel para a contratada bem como para a administracdo, e poderia
ocasionar a excessiva pulverizacao de contratos.

14.6. Justifica-se o critério em virtude de acudir o maior numero de interessados em participar do
certame, sem prejudicar o ganho da contratagdo em escala, portanto, busca-se com a segmentacao por lotes
que a especialidade prevaleca proporcionando precos mais competitivos com melhor qualidade na prestagao
dos servigos ampliando desta forma a competitividade. Assim, optamos pela unicidade dos servigos, por ser
mais vidvel do ponto de vista operacional, técnico e econdmico para a Administracao.

15. DA PROPOSTA

15.1. As propostas apresentadas ao pregdo deverao ter prazo de validade minimo de 90 (noventa)
dias a partir da data de apresentagdo da proposta.

15.2. A proposta devera constar o prego, expressos em moeda corrente nacional, nele incluidas
todas as despesas/custos com materiais, ferramentas, mao de obra, impostos, taxas, seguro, frete, transporte,
depreciacao, emolumentos e quaisquer outros custos que, direta ou indiretamente venha ocorrer, por tratar-
se de dedicagdo exclusiva fica a licitante devera estabelecer planilha de custos, de modo que permita obter
os detalhamentos necessarios.

15.3. Devera no ato da apresentagdo da proposta o atendimento ao previsto no Acérdao n°
1.207/2024 - TCU bem como ainda na IN n°® 176/2024-SEGES, apresentando declaragao formal junto a
proposta:

15.3.1. Informando o enquadramento sindical do licitante, relacionando qual a atividade economica
preponderante e a justificativa para adogdo do instrumento coletivo do trabalho em que se baseia sua
proposta;



15.3.2. Copia da carta ou do registro sindical do sindicato ao qual o licitante declara ser enquadrado
ou declaragdo de ndao enquadramento sindical;

15.3.3. Copia do Acordo, Convengdo Coletiva de Trabalho ou Dissidio Coletivo utilizado pelo
licitante para a elaboracao da planilha de custos e formagao de pregos que embasam o valor global ofertado,
e na auséncia dos mesmos, a base fundamentada para obtencao dos valores definidos de base salarial
constante na planilha;

15.3.4. Declaracao de que ¢ responsabilidade do licitante a veracidade das informagdes prestadas,
assumindo a responsabilidade integral por eventuais erros no enquadramento sindical ou fraude pela
utilizacdo de instrumento coletivo incompativel com o enquadramento sindical declarado, e por qualquer
onus decorrente de reenquadramentos que ocorram durante a vigéncia contratual, sujeitando-se as san¢oes
previstas no art. 156, incisos Il e IV, da Lei n°® 14.133, de 1° de abril de 2021

15.4. As propostas devem considerar integralmente as especificagdes técnicas comuns de cada
item contido no Termo de Referéncia e Solicitagdo de Aquisicdo de Materiais e Servicos (SAMS), ndo
cabendo as proponentes quaisquer tipo de adaptacdo que promovam alteragdes nas especificagdes técnicas
dos objetos.

15.5. As empresas licitantes deverao, obrigatoriamente, apresentar juntamente com a sua proposta
de precos a planilha de composi¢ao de custos que comprove o valor do servigo, detalhando todos os
valores dos itens, impostos encargos, devendo o valor da proposta ser igual ou inferior ao maximo
estimado para a contratacio.

16. DA EXIGENCIA DE AMOSTRA

16.1. O Art. 49 do Decreto n® 28.874/24, estabelece que a Administra Publica podera prever,
excepcionalmente, a apresentacdo de amostra para aferigdo de conformidade ou prova de conceito,
possibilitando a comprovagado ao objeto ofertado e as especificagdes definidas no termo de referéncia.

16.2. A avaliagdo da conformidade ¢ indicado quando € necessario comprovar que o produto ou
servico atende as especificagdes técnicas e aos padrdes de qualidade exigidos pelo edital. Isso ¢
particularmente relevante para produtos complexos, tecnolégicos ou de dificil especificacdo detalhada por
texto.

16.3. A contratacdo de servicos de saude serda executada com a disponibilizagdo da mdo de obra,
sem nenhum grau de complexidade além das habilidades técnicas exigidas para o objeto, nao
caracterizando-se assim a exigéncia de amostra prevista no Art. 49 do Decreto Estadual n°® 28.874/2024.

17. REQUISITOS DE HABILITACAO

17.1. Os documentos serdo analisados através de comissdo especifica constituida através
da Portaria n® 2.509 de 15 de abril de 2024 (0058459119).

17.2. Documentacio relativa a qualificacao técnica:

17.2.1. Os critérios de qualificacdo técnica a serem atendidos pelo fornecedor serdo aqueles
estabelecidos no Termo de Referéncia.

17.2.2. Certificado de registro da Institui¢ao no Conselho Regional de Medicina.

17.2.3. Comprovagdo no Cadastro Nacional de Estabelecimento de Satide - CNES da sede da
empresa.

17.2.4. A empresa pretensa fornecedora do objeto desta licitacdo devera realizar comprovacao de

sua Capacidade Técnica por meio de documento oficial e legitimo, fornecido por pessoa juridica de direito
publico ou privado, de forma a permitir a devida conferéncia por parte da Administracdo Publica sobre a
aptidao da empresa para fornecer o objeto conforme as estritas definicdes do Termo de Referéncia,
comprovando o desempenho satisfatorio do fornecedor em fornecimento pertinente e compativel com o
objeto em contratacdao, conforme o Art. 67 da Lei 14.133 de 01 de abril de 2021, conforme as seguintes
delimitagdes:

a) Comprovagdo de experiéncia anterior em objetos similares: Os licitantes deverao
apresentar comprovacao de experiéncia prévia similar ao objeto desta contratagdo, mediante a apresentagao
de atestados de capacidade técnica, podendo ser diligenciado para apresentagdao do contratos ou outros
documentos que evidenciem a capacidade técnica atestada.



a.1) Para fins de base para verificacdo dos atestados de capacidade técnica, define-se como
parcela de maior relevancia o valor significativo do objeto da presente contratacdo, ou seja, PLANTOES
MEDICOS.

a.2) A exigéncia ¢ decorrente que a parcela de maior relevancia, Plantoes Médicos, aplica-
se na contratacio a exigéncia de capacidade técnica, considerando que o valor de cada lote ¢ superior a
4% do total estimado da contratacao.

a.3) Os atestados deverdo ser compativeis com os objetos da presente

contratagdo, apresentando no minimo 20% (vinte por cento) do lote que a licitante ira participar.

17.2.4.1. Podera ser admitida, para fins de comprovagdo de quantitativo minimo, a apresentacao de
diferentes atestados, com objeto similar desta licitacdo, mediante a comprovacdo que evidenciem a
execucdo dos servicos/entrega dos bens, comprovando a prestacdo dos servicos ou entrega de bens da
mesma natureza;

17.2.4.2. Os atestados de capacidade técnica podem ser apresentados em nome da matriz ou da filial
da empresa licitante, devendo estar devidamente assinados, carimbado e em papel timbrado da empresa ou
orgao que adquiriu os produtos;

17.2.4.3. A falta de comprovagdo da capacidade técnica nos termos exigidos no termo de referéncia
implicard na desclassificacdo do licitante.
17.3. Qualificacao Técnica dos Profissionais
17.3.1. Apresentar Declaragdo Formal antes da assinatura do contrato apresentara:
I- Registro no Conselho Regional de Medicina;
II - Diploma de Graduagdo em Medicina, Certificado de Especialidade Médica com

Registro no Conselho Regional de Medicina (RQE), documentos pessoais em
conformidade com o art. 67 da Lei n® 14.133, de 1° abril de 2021.

I - Comprovagao de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude - CNES;

IV - A comprovagdo do vinculo dos profissionais deverao ser comprovados mediante
apresentagdo de copia da ficha de registro de empregado, ou, em caso de auténomo, o
competente Contrato de Trabalho, registrado no 6rgado competente. Para os profissionais
dirigentes de empresas, tal comprovacdo, além do Documento de Responsabilidade
Técnica do Profissional com a respectiva entidade, apresentar copia da Ata da Assembléia
em que se deu sua investidura no cargo ou, ainda, do Contrato Social.

17.3.1.1. Vale destacar que a "pejotizagao" dos profissionais médicos ja foi admitida pelo Supremo
Tribunal Federal, a exemplo do decidido na Rcl 57.917. Nesse ponto, deve-se atentar que eventuais
restrigdes ao instituto s6 podem ocorrer quando houver indicios de fraude. Tratando-se de profissionais
considerados "hipersuficientes", sendo admitida sua figura no ordenamento juridico, ndo se vé€ razdo para a
sua exclusdao dos contratos publicos. Assim sera admissivel a comprovagdo de vinculo por meio de
contrato com empresas Uniprofissionais, conforme jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal:

"CONSTITUCIONAL, TRABALHISTA E PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO INTERNO NA
RECLAMACAO. OFENSA AO QUE DECIDIDO POR ESTE TRIBUNAL NO JULGAMENTO
DA ADPF 324 E DO TEMA 725 DA REPERCUSSAO GERAL. RECURSO PROVIDO. 1. A
controvérsia, nestes autos, ¢ comum tanto ao decidido no julgamento da ADPF 324 (Rel. Min.
ROBERTO BARROSO), quanto ao objeto de analise do Tema 725 (RE 958.252, Rel. Min. LUIZ
FUX), em que esta CORTE fixou tese no sentido de que: “E licita a terceirizagdo ou qualquer outra
forma de divisdao do trabalho entre pessoas juridicas distintas, independentemente do objeto social
das empresas envolvidas, mantida a responsabilidade subsididria da empresa contratante”. 2. A
Primeira Turma ja decidiu, em caso analogo, ser licita a terceirizagdo por “pejotizacdo”, ndo
havendo falar em irregularidade na contratagdo de pessoa juridica formada por profissionais liberais
para prestar servigos terceirizados na atividade-fim da contratante (Rcl 39.351 AgR; Rel. Min.
ROSA WEBER, Red. p/ Acérdio: ALEXANDRE DE MORAES, Primeira Turma, julgado em
11/5/2020). 3. Recurso de Agravo ao qual se da provimento”. (STF - Rcl: 47843 BA 0055865-
84.2021.1.00.0000, Relator: CARMEN LUCIA, Data de Julgamento: 08/02/2022, Primeira Turma,
Data de Publicacdo: 07/04/2022)".

17.3.1.2. Os profissionais indicados pela licitante para comprovagdo da capacidade técnica-
profissional deverdo participar da execugdo dos trabalhos, admitindo-se a sua substituicdo por outros de



experiéncia equivalente ou superior, desde que APROVADA pela Administragao

17.4. Apos a entrega dos documentos para habilitagdo, ndo sera permitida a substituicdo ou a
apresentagao de novos documentos, salvo em sede de diligéncia, para:

17.4.1. Complementacao de informacgdes acerca dos documentos ja apresentados pelos fornecedores
e desde que necessaria para apurar fatos existentes a época da abertura do certame; e

17.4.2. Atualiza¢do de documentos cuja validade tenha expirado apds a data de recebimento das
propostas;

17.5. Na analise dos documentos de habilitacdo, a comissao de contratacdo podera sanar erros ou

falhas, que ndo alterem a substincia dos documentos e sua validade juridica, mediante decisdo
fundamentada, registrada em ata e acessivel a todos, atribuindo-lhes eficacia para fins de habilitacdo e
classificacao.

17.6. Havendo alguma restri¢do na comprovacao da regularidade fiscal, sera assegurado prazo de
cinco (05) dias uteis para sua regularizagao pelo licitante, prorrogavel por igual periodo, com inicio no dia
em que proponente for declarado vencedor do certame.

17.7. A verificagdo pelo agente de contratacdo, em sitios eletronicos oficiais de orgdos e entidades
emissores de certiddes constitui meio legal de prova, para fins de habilitacdo.

17.8. Quando permitida a participacdo de empresas estrangeiras que nao funcionem no Pais, as
exigéncias de habilitacao serdo atendidas mediante documentos equivalentes, inicialmente apresentados em
traducao livre.

17.8.1. Na hipétese de o licitante vencedor ser empresa estrangeira que nao funcione no Pais, para
fins de assinatura do contrato ou da ata de registro de precos, os documentos exigidos para a habilitagdo
serao traduzidos por tradutor juramentado no Pais e apostilados nos termos do disposto no Decreto n® 8.660,
de 29 de janeiro de 2016, ou de outro que venha a substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos
consulados ou embaixadas.

17.9. Sera verificado se o fornecedor apresentou declaracdo de que atende aos requisitos de
habilitagdo, e o declarante respondera pela veracidade das informagdes prestadas, na forma da lei (art. 63, I,
da Lei n°® 14.133/2021).

17.10. Somente haverad a necessidade de comprovagdo do preenchimento de requisitos mediante
apresentacao dos documentos originais nao-digitais quando houver duvida em relacdo a integridade do
documento digital ou quando a lei expressamente o exigir.

17.11. E de responsabilidade do fornecedor conferir a exatiddo dos seus dados cadastrais no Sicaf e
manté-los atualizados junto aos 6rgaos responsaveis pela informacao, devendo proceder, imediatamente, a
correcdo ou a alteracao dos registros tao logo identifique incorrecdo ou aqueles se tornem desatualizados.

17.12. A ndo observancia do disposto no item anterior podera ensejar desclassificagdo no momento
da habilitacao.
17.13. Documentacio relativa a qualificacio juridica:

a) No caso de empresario individual: inscri¢do no Registro Publico de Empresas Mercantis, a
cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

b) Em se tratando de microempreendedor individual — MEI: Certificado da Condicao de
Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitagdo ficara condicionada a verificagdo da autenticidade
no sitio http://www.portaldoempreendedor.gov.br/;

c) No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de responsabilidade limitada -
EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado na Junta
Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento comprobatorio de seus administradores;

d) No caso de sociedade simples: inscricao do ato constitutivo no Registro Civil das Pessoas
Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indicacao dos seus administradores;

e) No caso de cooperativa: ata de fundacdo e estatuto social em vigor, com a ata da
assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das
Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem como o registro de que trata o art. 107 da Lei n° 5.764, de 1971;



f) No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais: decreto de
autorizacdo, ¢ se for o caso, ato de registro ou autorizacdo para funcionamento expedido pelo 6rgao
competente, quando a atividade assim o exigir.

17.13.1. Os documentos acima deverdao estar acompanhados da tltima alteragdo ou da consolidagao
respectiva.
17.14. Documentacio relativa a regularidade fiscal, social e trabalhista:

a) Comprovacao de inscri¢ao no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no Cadastro Nacional
da Pessoa Juridica (CNPJ);

b) Comprovacdo de inscricdo no cadastro de contribuintes estadual e/ou municipal, se
houver, relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com
0 objeto contratual;

c¢) Prova de regularidade perante a Fazenda federal, estadual e/ou municipal do domicilio ou
sede do licitante, ou outra equivalente, na forma da lei;

d) Certiddo de Regularidade do FGTS, relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que
demonstre cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei;

e) Prova de regularidade perante a Justica do Trabalho, mediante apresentagdo de Certidao
de Regularidade de Débito — CNDT, para comprovar a inexisténcia de débitos inadimplidos perante
a Justica do Trabalho, admitida comprovagdo também, por meio de “certiddo positiva com efeito
de negativo”, diante da existéncia de débito confesso, parcelado e em fase de adimplemento.

17.15. Qualifica¢cao economico-financeira:

a) Certidao Negativa de feitos sobre faléncia — Lei n°. 11.101/05, expedida pelo distribuidor
da sede do licitante, expedida nos ultimos 90 (noventa) dias caso ndo conste o prazo de validade.

b) Balanco patrimonial, demonstragdo de resultado de exercicio e demais demonstragdes
contabeis dos 2 (dois) ultimos exercicios sociais, ou o Balanco de Abertura caso a licitante tenha sido
constituida em menos de um ano, devidamente autenticado ou registrado no 6rgao competente, para que
o(a) Pregoeiro(a) possa aferir se esta possui Patrimonio Liquido (licitantes constituidos ha mais de um ano)
ou Capital Social (licitantes constituidos ha menos de um ano), de 10% (dez por cento) do valor estimado
para o LOTE no qual estiver participando.

b.1) o caso do licitante classificado em mais de um item(ns)/lote(s), o aferimento do
cumprimento da disposi¢@o acima levard em consideracdo a soma de todos os valores referenciais;

b.2) caso seja constatada a insuficiéncia de patrimonio liquido ou capital social para a
integralidade dos itens/lotes em que o licitante estiver classificado, o Pregoeiro o convocara para que decida
sobre a desisténcia do(s) item(ns)/lote(s) até o devido enquadramento a regra acima disposta;

b.3) As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagdo deverdo atender a todas as
exigéncias da habilitagdo e poderao substituir os demonstrativos contabeis pelo balanco de abertura. (Lei n°
14.133, de 2021, art. 65, §1°).

b.4) O balanco patrimonial, demonstracao de resultado de exercicio e demais demonstragdes
contdbeis limitar-se-ao ao ultimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido constituida hd menos de 2
(dois) anos. (Lei n° 14.133, de 2021, art. 69, §6°)

17.15.1. As regras descritas nos itens b.l1 e b.2 deverdo ser observadas em caso de ulterior
classificacao de licitante que ja se consagrou classificado em outro item(ns)/lote(s).

17.15.2. As exigéncias de qualificagdo econdmico-financeira encartadas acima estio em harmonia
com o0 que prevé o art. 69 da Lei 14.133/21 sendo necessario, para garantir que a (s) vencedora (as) detenha
(am) condig¢des econdmicas para executar o futuro contrato.

17.16. Outras Declaracoes
17.16.1. Na fase de habilitacao das licitagdes serdo observadas as seguintes disposi¢des:

a) Declaracao de que atende aos requisitos de habilitagdo, e o declarante respondera pela
veracidade das informacgdes prestadas, na forma da lei (art. 63, I, da Lei n® 14.133/2021).
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b) Declaragdao de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia
e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

c¢) Declaracao de que suas propostas econdmicas compreendem a integralidade dos custos
para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituicdo Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convencdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes
na data de entrega das propostas.

d) Declaracdo do cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituigao
Federal.

e) Declaracao, caso se enquadre, que cumpre os requisitos estabelecidos no_artigo 3° da Lei
Complementar n° 123, de 2006, estando apto a usufruir do tratamento favorecido estabelecido em seus arts.

42 a 49, observado o disposto nos_§ 1° ao 3° do art. 4°, da L.ein.® 14.133, de 2021; (ME E EPP).

f) Declaragdo, caso se enquadre, de que no ano-calendario de realizagdo da licitacdo ainda
ndo tenha celebrado contratos com a Administracdo Publica cujos valores somados extrapolem a receita
bruta maxima admitida para fins de enquadramento como empresa de pequeno porte, na forma do Art. 4°, §
2°,da Lein® 14.133, de 2021.

g) Declaragdo do licitante de que, caso seja vencedor, contratard pessoas privadas de
liberdade, em regime semiaberto ou egressos nos termos do Decreto n°® 25.783, de 1° de fevereiro de 2021,
que regulamenta a Lei Estadual n°® 2.134, de 23 de julho de 2009.

18. DO CONTRATO E SUA EXECUCAO
18.1. Convocacio e Celebraciao do Contrato
18.1.1. Oficialmente convocada pela Administracao com vistas a celebragcdo do Termo Contratual é

dado a contratada o prazo de até 24 (vinte e quatro) horas, contado da data da ciéncia ao chamamento,
pela Secretaria de Estado da Saude, para no local indicado, firmar o instrumento de Contrato.

18.1.2. Apos andlise dos documentos supramencionados e convocagao pela Secretaria de Estado da
Satde, sera dado a contratada o prazo de até 24 (vinte e quatro) horas, para firmar o instrumento de
Contrato.

18.1.3. Sera designada Comissao devidamente nomeada por meio de Portaria, pelo Gestor da Pasta,
para recebimento, analise e julgamento da documentacao.

18.2. Da formalizacao e execucao do contrato

18.2.1. A Administragdo convocard regularmente o interessado para assinar o termo de contrato,
aceitar ou retirar o instrumento equivalente, dentro do prazo e condigdes estabelecidos, sob pena de decair o
direito a contratagdo, sem prejuizo das sangdes previstas no art. 90 da lei n® 14.133/21.

18.2.2. O prazo de convocagdo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, quando solicitado
pela parte durante o seu transcurso e desde que ocorra motivo justificado aceito pela Administracao.

18.2.3. E facultado & Administragdo, quando o convocado ndo assinar o termo de contrato ou nio
aceitar ou retirar o instrumento equivalente no prazo e condigdes estabelecidos, convocar os licitantes
remanescentes, na ordem de classificagdo, para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas condi¢des propostas
pelo primeiro classificado, inclusive quanto aos pregos atualizados de conformidade com o ato
convocatorio, ou revogar a licitacdo independentemente da cominagdo prevista no art. 90 §2° da lei n°
14.133/21.

18.2.4. Da Vigéncia do Contrato

18.2.5. O contrato terd um prazo de vigéncia de 01 (um) ano contado do inicio de situacdo da
emergéncia, ndo podendo ser prorrogado conforme previsto no art. 75, inciso VIII da Lei Federal n°® 14.133,
de 1° de abril de 2021, na presente contratagdo considera-se o inicio da emergéncia a data do encerramento
do Contrato n.” 266/SESAU/PGE-2021 (SEI n.° 0023103240) que tera seu encerramento em 23 de
abril de 2025.
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18.3. Acompanhamento e fiscalizacao

18.3.1. Nao obstante a contratada seja a tinica e exclusiva responsavel pela execucdo de todos os
servigos, a Administragdo reserva-se o direito de, sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa
responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscaliza¢do sobre os servigos, de acordo com o Guia de
Fiscalizacao de Contratos.

18.4. Da Repactuacio, do Reajuste e da Revisao do Contrato
18.4.1. Da Repactuacio
18.4.1.1. Para repactuacdo de precos, deverd ser observado o interregno minimo de um (01) ano das
datas dos orgamentos aos quais a proposta se referir.
18.4.1.2. O interregno minimo de um (01) ano para a primeira repactuacao sera contado a partir:
I- da data limite, constante do ato convocatdrio, para apresentacdo da proposta ou

do orcamento a que estas se referirem, em relacdo aos custos com a execugdo do servigo
decorrentes do mercado, tais como o custo dos materiais € equipamentos necessarios a
execucao do servico; ou

II - da data do acordo, convencao, dissidio coletivo de trabalho ou equivalente
vigente a época da apresentacdo da proposta, quando a variagao dos custos for decorrente
da mao de obra ¢ estiver vinculada as datas-bases destes instrumentos.

18.4.1.3. Nas repactuagdes subsequentes a primeira, a anualidade sera contada a partir da data do fato
gerador que deu ensejo a ultima repactuagao.

18.4.1.4. As repactuacdes serdo precedidas de solicitagdo da CONTRATADA, devendo seguir os
termos estabelecidos no art. 135 da Lei n® 14.133, de 1° abril de 2021.

18.4.1.5. As repactuagdes a que o contratado fizer jus e que nao forem solicitadas durante a vigéncia
do contrato serdao objeto de preclusao com a assinatura da prorrogagao contratual ou com o encerramento do
contrato, salvo se, no caso de prorrogagdo contratual, constar clausula especifica resguardando o direito do
contratado.

18.4.1.6. O prazo para resposta ao pedido de repactuacdo, serd de até 60 (sessenta) dias corridos, a
contar do recebimento da solicitagao.

18.4.2. Do Reajuste

18.4.2.1. Conforme previsao nos arts. 154 ao 156 do Decreto n° 28.874/24.

18.4.2.2. E nula de pleno direito qualquer estipulagio de reajuste com periodicidade inferior a um (01)
ano.

18.4.2.3. Caso ocorra a necessidade do reajuste, este sera corrigido com base no indice do IPCA, ou

outro indice que venha a substitui-lo.

18.4.3. Da Revisdo

18.4.3.1. A revisdo contratual sera concedida, a pedido da CONTRATADA, para promover o
reequilibrio econdmico-financeiro da avenca, diante da ocorréncia de fatos imprevisiveis, ou previsiveis
com consequéncias incalculaveis, retardadores ou impeditivos da execugao do contrato, ou, ainda, em caso
de forca maior, caso fortuito ou fato do principe, configurando alea econdmica extraordindria e
extracontratual.

18.4.3.2. O pedido de revisao de contrato devera ser instruido com os seguintes documentos:
I- requerimento da CONTRATADA devidamente assinado pelo seu responsavel;
II - planilha de custos demonstrando a equagao inicial do contrato;

T - planilha de custos demonstrando a equacao atual do contrato;



IV - documentacdo hébil demonstrando a ocorréncia de fatos imprevisiveis, fatos
previsiveis, porém de consequéncias incalculdveis, retardadores ou impeditivos da
execucdo do ajustado, ou, ainda, caso de for¢a maior, caso fortuito ou fato do principe,
que configurem éalea econdmica extraordindria e extracontratual;

V - ato do ordenador de despesa do oOrgdo ou entidade que decidir pelo
reconhecimento das circunstancias que autorizam a revisao do contrato; e
VI - pesquisa de pregos praticados no mercado a fim verificar se o preco reequilibrado
permanece atendendo o pressuposto fundamental da licitagdo, se for o caso.

18.4.3.3. A revisao sera formalizada por meio de termo aditivo.

18.5. Da Inexecucao e da Rescisao do Contrato

18.5.1. A inexecugdo total ou parcial do contrato enseja a sua rescisdo, com as consequéncias

contratuais e as previstas em lei ou regulamento.

18.5.2. Poderdao ser motivos de rescisdo contratual, as hipoteses descritas no art. 137 da Lei
14.133/2021, podendo a mesma ser unilateral, consensual, ou determinada por decisdo arbitral, nos termos
e condigdes do art. 138, incisos I, II e 111, da referida lei.

18.5.3. A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE nos casos do Art. 138, § 2°,
I, 11 eIl daLei 14.133/2021.

18.6. Do pagamento

18.7. O pagamento sera efetuado MENSALMENTE, conforme o servico prestado/fornecido,
mediante a apresentacdo de Nota Fiscal, emitidas pela Contratada, devidamente atestadas pela
Administrac¢do, conforme disposto no art. 140, Inciso I, alinea b da Lei n® 14.133, de 2021. (quando for
servigo mensal)

18.8. Insta salientar que o pagamento seguird conforme estipulado no Art. 188 do Decreto n.°
28.874/2024, ou seja:

Art. 188. As solicitagdes de pagamento deverdo ser formalizadas pelo contratado por meio de pedido
subscrito pelo seu representante legal, indicando o niimero do contrato administrativo e os dados
para pagamento, instruido com os seguintes documentos:

I - nota fiscal, fatura ou documento equivalente que ateste o cumprimento do objeto, indicando o
valor e o periodo da prestacdo do servigo ou do fornecimento;

IT - certiddo de regularidade fiscal perante a Fazenda Estadual;

IIT - certiddo de regularidade previdencidria e trabalhista, além dos documentos comprobatdrios do
cumprimento das respectivas obrigagdes nos termos do art. 24 deste Decreto, nos casos de contrato
de prestagdo de servicos continuos com dedicacdo exclusiva (ou predominante) de mao de obra;

IV - comprovante de cumprimento de obrigacdes previdenciarias, nos casos de contratos de obra;

V - medi¢ao realizada pela fiscalizacdo do contrato, nos casos de obra e servigos de engenharia, e de
contratos submetidos ao referido regime de pagamento por medigao;

VI - comprovante de atingimento de metas e respectivo impacto percentual no caso de remuneracao
variavel,

VII - comprovante de percentual de economia produzida, nos casos de contratos de eficiéncia.

§ 1° Os documentos apresentados deverdo ser atestados pela fiscalizagdo do contrato que emitird
parecer conclusivo sobre a viabilidade do pagamento diante do cumprimento do objeto e efetiva
correspondéncia com o valor cobrado, devendo ser autuado processo administrativo no qual serdo
incluidos copia do contrato e eventuais termos aditivos, copia da nota de empenho e mapa de
controle de execugdo contratual.

§ 2° Atestado o cumprimento do objeto do contrato pela fiscalizagdo e a correta instrugdo do
processo, apds autorizagdo do ordenador, os autos deverdo ser remetidos ao setor responsavel pela
liquidac@o da despesa e efetivacdo do pagamento.

§ 3° Em caso de ndo cumprimento do inciso II, o contratado devera ser instado a se manifestar sobre
a possibilidade de compensagdo do crédito com o débito existente, caso em que os autos deverao ser
remetidos ao 6rgdo fazendario para as providéncias cabiveis, com prévia oitiva da Procuradoria -
Geral do Estado em caso de débito inscrito em divida ativa.

§ 4° Em caso de ndo concordincia com a compensagdo, imediatamente apds o pagamento da
contraprestagdo, os autos deverdo ser remetidos a Procuradoria-Geral do Estado para adogdo das



providéncias cabiveis para recuperagdo do crédito estadual.
§ 5° Em caso de ndo cumprimento dos incisos III e IV, o pagamento devera ser retido até a
regularizagdo, observadas as diretrizes fixadas neste Decreto.

18.9. Por conseguinte, a nota fiscal devera ser emitida em favor do:
a) Fundo Estadual de Saude - RO.
b) CNPJ N°: 00.733.062/0001-02.

¢) Endereco: Av. Farquar, 2986, Complexo Rio Madeira, Edificio Rio Machado (Entrada
pela PIO XII) — Bairro: Pedrinhas — CEP: 76.801-470 - Porto Velho/RO.

18.9.1. No corpo da Nota Fiscal/Fatura devera conter:
a) A descri¢ao detalhada do item;
b) Valor e o periodo da prestacao do servigo;
c¢) Identificagcao de Numero do Processo e identificacdo da Nota de empenho;

d) Identificacdo do Banco (c6digo), da Agéncia Bancaria, do Numero da Conta Bancéria,
para fins de pagamento, o qual devera ser efetuado no prazo de até 15 (quinze) dias uteis,
apos a habilitacao, de acordo com a nota de empenho, bem com, das correcdes fiscais e
contabeis, se for o caso.

18.9.2. No caso das notas fiscais/faturas apresentarem erros ou duvidas quanto a exatidao ou
documentacdo, a CONTRATANTE podera pagar apenas a parcela na controvertida no prazo fixado para
pagamento, ressalvado o direito da futura CONTRATADA de representar para cobranca, as partes
controvertidas com devidas justificativas, nestes casos, a CONTRATANTE tera o prazo de até cinco (05)
dias, a partir do recebimento, para efetuar analise e pagamento.

18.9.3. As notas fiscais deverdo vir, indispensavelmente, acompanhadas dos respectivos
comprovantes de recolhimento de encargos sociais (INSS e FGTS) e certiddes de regularidade fiscal,
conforme determina a Lei.

18.9.4. O pagamento devera ser efetuado mediante a apresentagdo de nota fiscal pela
CONTRATADA a unidade de saude recebedora do servigo, devidamente atestadas pela Administragao,
conforme disposto no no art. 140, inciso I, alineas "a" ¢ "b" da Lei n® 14.133, de 1° abril de 2021.

18.9.5. A Nota Fiscal devera ser obrigatoriamente acompanhada das seguintes comprovagoes:

a) Da regularidade fiscal, mediante consulta aos sitios eletronicos oficiais ou a
documenta¢do mencionada na Lei n® 14.133, de 1° abril de 2021.

b) Do cumprimento das obrigacdes trabalhistas, correspondentes a tltima nota fiscal ou
fatura que tenha sido paga pela Administragao.

¢) O descumprimento das obrigacdes trabalhistas, previdenciarias e as relativas ao
(FGTS) ensejara o pagamento em juizo dos valores em débito, sem prejuizo das sancdes
cabiveis.

d) O prazo para pagamento da Nota Fiscal devidamente atestada pela Administracao, serad
de 15 (quinze) dias uteis ap6s a habilitacdo para pagamento.

18.9.6. No caso das Notas Fiscais apresentarem erros ou duavidas quanto a exatidio da
documentagdo, a Administracdo Publica podera pagar a parcela incontroversa no prazo fixado para
pagamento, ressalvado o direito da empresa de representar para cobranga, as partes controversas com
devidas justificativas, nestes casos, a Administragdo Publica terd o prazo de até 15 (quinze) dias uteis
contados a partir da habilitacdo, para efetuar analise e pagamento devidamente atestadas pela
Administrag¢do, conforme disposto na Decreto Estadual n® 28.874/2024.

18.9.7. Quando da ocorréncia de eventuais atrasos de pagamento provocados exclusivamente pela
Administragdo, o valor devido devera ser acrescido de atualizagdo financeira, e sua apuracao se fara desde a
data de seu vencimento até a data do efetivo pagamento, em que os juros de mora serao calculados a taxa de
meio por cento (0,5%) ao més, ou seis por cento (6%) ao ano, mediante aplicagdo das seguinte:

[=(TX/100)
365



M =1x N x VP, onde:

I = indice de atualizagio financeira;
TX = Percentual da taxa de juros de mora anual;
EM = Encargos moratorios;
N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;
VP = Valor da parcela em atraso.

18.9.8. Ocorrendo erro no documento da cobranga, este sera devolvido e o pagamento sera sustado
para que a CONTRATADA tome as medidas necessarias, passando o prazo para o pagamento a ser contado
a partir da data de reapresentacdo do mesmo.

18.9.9. Caso se constate erro ou irregularidade na Nota Fiscal, a administragdo, a seu critério, podera
devolvé-la, para as devidas corregdes, ou aceita-las, com a glosa da parte que considerar indevida.

18.9.10. Na hipétese de devolugdo, a Nota Fiscal serd considerada como nao apresentada, para fins de
atendimento das condi¢des contratuais.

18.9.11. A administragdo ndo pagara, sem que tenha autorizagdo prévia e formalmente, nenhum
compromisso que lhe venha a ser cobrado diretamente por terceiros, seja ou ndo institui¢des financeiras, a
excegdo de determinagdes judiciais, devidamente protocoladas no 6rgao.

18.9.12. Os eventuais encargos financeiro, processuais € outros, decorrentes da inobservancia, pela
licitante, de prazo de pagamento, serdo de sua exclusiva responsabilidade.

18.9.13. A administragdo efetuara retencdo na fonte, dos tributos e contribuigdes sobre todos os
pagamentos a CONTRATADA.

18.9.14. A Administragdo devera realizar consulta para:
a) verificar a manutencao das condi¢des de habilitagdo exigidas no edital;

b) identificar possivel razdo que impega a participacdo em contratagdo, no ambito do
orgdo ou entidade, proibicdo de contratar com o Poder Publico, bem como ocorréncias
impeditivas indiretas.

18.9.15. Constatando-se a situagdo de irregularidade do contratado, sera providenciada sua
notificagdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, regularize sua situagdo ou, no mesmo
prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério do
contratante.

18.9.16. Nao havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante
devera comunicar aos o0rgaos responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia
do contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados os
meios pertinentes € necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

18.9.17. Persistindo a irregularidade, o contratante deverd adotar as medidas necessarias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.

18.9.18. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que
se decida pela rescisao do contrato, caso o contratado ndo regularize sua situagao.

18.9.19. Conforme a Instru¢do Normativa RFB n° 1.234/2012, alterada pela Instru¢do Normativa RFB
n°® 2.145/2023, e com a Instru¢cao Normativa n° 34/2023/SEFIN-COTES, sera realizada a reten¢do na fonte
do Imposto de Renda incidente sobre os valores pagos a CONTRATADA, nos casos legalmente previstos,
incluindo rendimentos oriundos de fornecimento de bens ou prestacdo de servigos.

19. REQUISITOS DA CONTRATACAO

19.1. O objeto a ser licitado, pelas suas caracteristicas € com base nas justificativas acima
mencionadas, possui natureza continuada, podendo ser prorrogavel, nos termos da Lei 14.133/21.

19.2. A Contratacdo pretendida devera obedecer, no que couber, ao disposto na Lei 14.133/21 de
01° de abril de 2021, bem como nas seguintes normas:

19.2.1. Decreto n°® 28.874 de 25 de janeiro de 2024;

19.2.2. Instrugdo Normativa n° 58 de 08 de agosto de 2022.



19.2.3. Resolugdo n° 2.174/2017 - Conselho Federal de Medicina.

19.3. Serdo considerados para o presente processo licitatorio somente os requisitos da contratagdo
indispensaveis, necessarios ¢ suficientes a escolha da melhor solugdo para a Administragdo Publica,
observadas as leis e regulamentagdes especificas aplicaveis, bem como padroes minimos de qualidade e
desempenho.

19.4. As empresas pretensas fornecedoras deverdo comprovar o cumprimento de requisitos
de qualificagdo técnica e econdmico-financeira, devidamente justificados quanto aos percentuais de aferi¢dao
adotados.

19.5. A CONTRATADA devera durante toda sua vigéncia do contrato, manter € comprovar a
manutencao das condic¢des e requisitos de habilitagdo do contrato.

20. DAS OBRIGACOES

20.1. Da contratada

20.1.1. Os servicos deverao ser prestados exclusivamente por profissionais médicos Neurocirurgiao

com registro de qualificacdo de especialista junto ao Conselho Regional de Medicina.

20.1.2. Executar os servigos objeto deste Termo de Referéncia mediante a atuacao de profissionais
especializados e manter quadro de pessoal suficiente para execucao dos servigos, sem interrupgao, sendo de
sua exclusiva responsabilidade as despesas com todos os encargos e obrigagdes sociais, trabalhistas e fiscais
decorrentes dos servigos executados.

20.1.3. Manter planejamento de esquemas alternativos de trabalho ou planos de contingéncia para
situacdes emergenciais, assegurando a continuidade dos servigos estabelecidos no presente Termo de
Referéncia.

20.1.4. Comunicar imediatamente 8 CONTRATANTE os casos de substitui¢des ou troca de plantdo
do neurocirurgido junto ao fiscal do contrato nas escalas anteriormente informada por outro nas mesmas
condi¢des compactuadas.

20.1.5. A Administracao se eximira de qualquer responsabilidade civil ou criminal, em caso de erro
médico, culposo ou doloso, durante a vigéncia do contrato.

20.1.6. A auséncia de comunicagdo por parte da CONTRANTE referente a irregularidades ou falhas
nao exime a CONTRATADA das responsabilidades determinadas no contrato.

20.1.7. A CONTRATADA responsabilizar-se-a integralmente pelo servigo a ser prestado nos termos
da legislagao vigente.

20.1.8. A CONTRATADA fica obrigada a preencher toda a documentagao referente ao atendimento
prestado ao paciente, bem como, os documentos necessarios ao processo de servigos e de faturamento pela
Unidade Hospitalar, junto ao contrato SUS.

20.1.9. Apresentar a CONTRATANTE a escala mensal de plantdes para avaliacdo e aprovacao da
Diretoria da Unidade, sempre com antecedéncia minima de 05 (cinco) dias uteis da data inicial da execugao
da escala mensal de plantdes, devendo constar na escala, além da data, o horario de inicio e término dos
plantdes, bem como, nome do médico plantonista e o telefone para contato, contendo: Nome do
Funcionario; Numero do CPF ou RG do Funcionario; Horario do expediente; Numero de registro; Periodo a
que se refere a referida escala (dd/mm/aa); Assinatura do Supervisor; Assinatura de “Ciéncia” pela Unidade
de Saude.

20.1.10. A CONTRATADA devera responder pelos danos e avarias causados ao patrimdnio da
CONTRATANTE por seus empregados e encarregados, e efetuar no prazo maximo de 30 (trinta) dias, a
reposicdo do acervo patrimonial que forem inutilizados por quebra ou extravio, respeitando as
especificacdes técnicas e o modelo do equipamento, ndo inferior ao existente na Unidade de Satde.

20.1.11. A CONTRATADA fica responsavel pela entrega de documentos de produgdo, de acordo
com a data prevista na normatizacdo vigente do Ministério da Satde, e demais probantes junto a
CONTRATANTE (Unidade Hospitalar) para procedimentos de controle e avaliacdo (sistema de
informagao) e validacao do servi¢o, bem como os documentos alusivos para pagamento.

20.1.12. Designar por escrito, no ato de recebimento da autorizagdo de servigos, preposto para tomar
as decisdes compativeis com 0s compromissos assumidos e com poderes para resolucdo de possiveis



ocorréncias durante a execuc¢ao do contrato.

20.1.13. Apresentar 8 CONTRATANTE, quando exigidos, comprovante de pagamentos de salarios,
quitagdo de suas obrigagoes trabalhistas e previdenciarias relativas aos empregados que estejam ou tenham
estado a servico da CONTRATANTE, por forca deste contrato.

20.1.14. Manter disciplina nos locais dos servicos, afastando imediatamente, apds notificacao formal,
qualquer empregado considerado com conduta que afete a memoria institucional e contrarie a normalidade
ou rotina de atendimento.

20.1.15. Manter arquivo de copia dos exames admissionais, periodicos, demissionais, mudanca de
funcdo e retorno ao trabalho, conforme preconiza NR7 que compde Portaria n° 3.214 de 08 de junho de
1978 e suas alteracdes, fornecendo copias sempre que solicitado.

20.1.16. Responsabilizar-se Unica, integral e exclusivamente pelo bom estado e boa qualidade da
prestacao de servigos médicos de neurocirurgia podendo responder perante a Administragdo Publica, por
ocorréncia de procedimentos inadequados para os fins previstos no presente contrato.

20.1.17. Corrigir de pronto os problemas apresentados pela fiscalizagdo da CONTRATADA sob pena
de aplicagdo de multas e demais penalidades previstas no termo de referéncia. Os casos ndo previstos
considerados imprescindiveis para a perfeita execu¢do do contrato deverdo ser resolvidos entre a
CONTRATANTE e a CONTRATADA e em conformidade com a lei.

20.1.18. Manter durante toda a execugao do contrato compatibilidade com as obrigagdes assumidas e
todas as condi¢des que culminaram em sua habilitagdo e qualificacdo na fase da licitagao.

20.1.19. Responsabilizar-se por eventuais paralisagdes do servico, por parte de seus empregados,
garantindo a continuidade dos servigos contratados, sem repasse de qualquer 6nus a CONTRATANTE.
20.1.20. A fiscalizacdo pela CONTRATANTE ndo desobriga a CONTRATADA de sua

responsabilidade quanto a perfeita execugdo do objeto deste instrumento.

20.1.21. A CONTRATADA permitird e oferecera condicdes para a mais ampla e completa
fiscalizagdo, durante a vigéncia do contrato, fornecendo informagdes, propiciando o acesso a documentagao
pertinente e atendendo as observacdes e exigéncias apresentadas pela fiscalizagdo.

20.1.22. A CONTRATADA devera submeter-se as normas emanadas pelo Sistema Unico de Satde
em conformidade ao art. 26, §2°, da Lei 8.080/90.

20.1.23. Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitario, mantendo
sempre a qualidade na prestagdo dos servigos contratados e zelar pela integridade fisica dos beneficiarios,
durante o atendimento, protegendo-os de situagdes de risco.

20.1.24. Nao praticar nenhum tipo de discriminagdo no atendimento prestado aos usudarios do (SUS).
20.1.25. Atender as diretrizes da Politica Nacional de Humanizacdao (PNH).
20.1.26. A CONTRATADA devera possuir uniformes e crachas de identificagdo, bem como os

equipamentos de protecdo individual (EPI's) e coletiva, conforme determinagdes das Normas
Regulamentadoras de Seguranca e Satde no Trabalho.

20.1.27. No tocante a prestacdo dos servigos ao paciente, serdo cumpridas as seguintes exigéncias,
entre outras do Estado, decorrentes do relacionamento que tem com o (SUS/MS):

20.1.27.1. E vedada cobranga dos servigos, direta ou indiretamente ao paciente, assim como solicitar
doagdes em dinheiro ou que o mesmo forneca material ou medicamento para procedimentos, ou outros
complementares da assisténcia.

20.1.27.2. A CONTRATADA ¢ a tnica responsavel por eventual cobranga indevida feita ao paciente
ou ao seu representante, por profissional empregado ou preposto, em razao da execugao deste Contrato.

20.1.28. Providenciar imediata corre¢ao dos erros apontados no processamento (critica), considerando
o prazo estabelecido no Oficio-Circular n° 179/2021/SESAU-CRECSS (0018009174) e Memorando-
Circular 4 (0018068931) de trés (03) dias para corre¢do, encaminhar para (CRECSS/SESAU/RO), para fins
de processamento nos sistemas de informacao do ministério de Saude.

20.1.29. Estar registrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).



20.1.30. A CONTRATADA sera submetido as avaliagdes sistematicas pela Gestao do (SUS).

20.1.31. Submeter-se a regulacdo instituida pelo gestor, bem como, a permanéncia de seus
profissionais nas dependéncias da unidade de saude com intuito de cumprir o horario estabelecido em
escala de servigo.

20.1.32. Obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatorios de atividade que demonstrem,
quantitativa e qualitativamente, o atendimento do objeto pactuado com o ente federativo CONTRATANTE.
20.1.33. Submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA) e seus componentes, no dmbito do
(SUS), apresentando toda documentagao necessaria, quando solicitado.

20.1.34. Assegurar a veracidade das informacdes prestadas ao (SUS).

20.1.35. Cumprir todas as normas relativas a preservacao do meio ambiente, nos termos do art. 4° da

Portaria n° 2.567/2016 do Ministério da Saude.; e

20.1.36. Preencher os campos referentes ao contrato no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES).

20.1.37. Devera possuir o Procedimento Operacional Padrio (POP), com Normas e Rotinas
pertinentes aos servigos prestados, corroborando com as diretrizes institucionais e legislacao vigente.

20.1.38. Devera cadastrar os profissionais no sistema de Prontuério Eletronico da unidade para fins de
registro de todos os procedimentos realizados no prontudrio do paciente e em conformidade com as
exigéncias do CFM.

20.2. Da contratante

20.2.1. Exercer a fiscalizagdo dos servigos por servidores especialmente designados na forma
prevista da Lei n°® 14.133, de 1° abril de 2021.

20.2.2. Disponibilizar instalagdes sanitérias.

20.2.3. Disponibilizar vestiarios com armarios.

20.2.4. Disponibilizar a8 CONTRATADA, além das instalagdes fisicas, equipamentos e todos os

materiais, insumos ¢ demais condigdes necessarias a realizacao do servigo.

20.2.5. Indicar formalmente o gestor e/ou o fiscal em cada unidade de saide para acompanhamento
da execucdo contratual que fiscalizard a execucdo do servigo contratado e verificarda o cumprimento das
especificacdes constantes deste Termo de Referéncia, no todo ou em parte, para fins de aferir a
correspondéncia entre o objeto contratado e o servico prestado, nos termos do Item 9 - Modelo de Execucao
do Objeto.

20.2.6. A CONTRATANTE nomeara uma comissao de recebimento de servigos com no minimo, 03
(trés) servidores efetivos, das quais pelo menos uma deve ser profissional médico, que fard a certificagao
das notas fiscais.

20.2.7. Encaminhar a liberagao de pagamento das faturas da prestagdo de servigos aprovadas.

20.2.8. A CONTRATANTE, através da Comissao de Recebimento de Servigos Prestados onde os
servicos serdo realizados, devera apresentar a CONTRATADA, todos os procedimentos e rotinas

administrativas e técnicas, necessarias ao registro, por escrito, dos atendimentos efetuados pelos
profissionais médicos da CONTRATADA.

20.2.9. Realizar o controle estatistico dos servigos realizados.
20.2.10. Desenvolver manuais técnicos e de rotinas de trabalho.
20.2.11. Estabelecer e implantar formas e métodos de controle de qualidade, de acordo com a

legislagdo vigente.

20.2.12. Notificar a CONTRATADA com no minimo 24 (vinte e quatro) horas os cancelamentos e
alteracdes de escalas mensais necessarios por fatores imprevisiveis como: reformas, manutencao preventiva
e/ou corretiva de equipamentos e instalacdes, entre outros critérios € motivacdes da Administragdao Publica.

20.2.13. O Controle e Avaliagao dos Servigos sera feito pelo CRECSS.



21. DA GARANTIA CONTRATUAL

21.1. Para fiel execu¢do dos compromissos aqui ajustados a CONTRATADA prestard prévia
garantia de cinco por cento (5%) do valor do valor inicial do contrato, como previsto no art. 98 da lei
14.133/2021;

21.2. A CONTRATADA podera optar por uma das modalidades de garantia previstas no art. 96, §
1°, da Lei 14.133/2021;

21.3. A CONTRATADA terd o prazo de 10 (dez) dias, prorrogaveis por igual periodo, posteriores
a assinatura do contrato, para apresentacao da garantia contratual;

21.3.1. A CONTRATADA devera atualizar a garantia contratual sempre que houver alteracdes no
contrato.

21.3.2. A garantia prestada pelo contratado sera liberada ou restituida apoés a fiel execugdo do

contrato ou apds a sua extingdo por culpa exclusiva da Administracdo e, quando em dinheiro, atualizada
monetariamente, conforme art. 100 da Lei 14.133/2021.

22. DA SUBCONTRATACAO

22.1. Ficam vedadas a subcontratacao total ou parcial do objeto, € a cessdao ou transferéncia total
ou parcial de quaisquer direitos e/ou obrigacdes inerentes ao presente contrato, por parte da
CONTRATADA, nos termos do o §2°, do art. 122, da Lei N° 14.133, de 1° de abril de 2021.

23. MODELO DE GESTAO DE CONTRATO

23.1. A RESOLUCAO N. 01/2024/SESAU-SC (SEI n° 0058459173) estabelece a necessidade de
normatizacdo da gestdo e fiscalizagdo dos contratos no ambito da Secretaria de Estado da Saude de
Rondodnia, em conformidade com a Lei n® 14.133, de 1° de abril de 2021.

Esta resolu¢do impde a obrigatoriedade de que a gestdo e¢ a fiscalizagdo dos contratos sejam
realizadas seguindo as diretrizes especificadas na propria resolugdo N. 01/2024/SESAU-SC.

O Secretario Executivo de Estado da Saude em Substitui¢ao, Portaria n® 457 de 19 de Janeiro de
2024 (0045312079), no uso das atribuigdes legais, que lhe confere o Inciso I do artigo 41 da Lei
Complementar n°. 965 de 20/12/2017, publicada no DOE n°. 238 de 20 de dezembro de 2017;

Considerando a necessidade de normatizagdo, no ambito da Secretaria de Estado da Saude de
Rondénia, sobre a Gestdo e fiscalizagdo de contratos, conforme estabelecido pela Lei n® 14.133, de
1° de abril de 2021;

Considerando o Decreto n. 28.874 de 25 de janeiro de 2024 que regulamenta as contratagdes
publicas no ambito da Administracido Publica direta, autidrquica e fundacional do Estado de
Rondonia e da outras providéncias; e ¢ imprescindivel garantir a conformidade ¢ a eficiéncia na
execucdo dos contratos celebrados por esta instituicao.

RESOLVE:

Art. 1° — Aprovar o Manual de Gestdo e Fiscalizagdo de Contratos Administrativos (SEI
n°0047523841) elaborado pela comissdo designada na Portaria 4150 (0041658066) de 11 de
setembro de 2023.

Art. 2° — Instituir no Ambito da Secretaria de Estado da Saude a obrigatoriedade da utilizagdo do
Manual de Gestdo e Fiscalizagdo de Contratos Administrativos (0048122701) na Gestdo e
Fiscalizagdo dos contratos.

Art. 3° — Deverdo ser observados os procedimentos estabelecidos no Manual de forma cumulativa
com os demais procedimentos previstos na legislagdo.

Art. 4° — Esta Resolugdo entrara em vigor a partir da data de sua publicagio.
23.2. Desta forma, a gestdo e a fiscalizacdo dos contratos serao realizados conforme o Manual de

Gestao e Fiscalizagdo de Contratos Administrativos (SEI n°® 0058459275), ANEXO IX deste Termo de
Referéncia.

24. SANCOES ADMINISTRATIVAS

24.1. Sem prejuizo das sangdes cominadas no art. 156, I, III e IV, da Lei n°® 14.133, de 1° abril de
2021, pela inexecucao total ou parcial do contrato, a Administracdo poderd, garantida a prévia e ampla
defesa, aplicar a CONTRATADA multa de até 10% (dez por cento) sobre a parte inadimplida do contrato.

24.2. Se a adjudicataria recusar-se a retirar o instrumento contratual injustificadamente ou se ndo
apresentar situagdo regular na ocasido dos recebimentos, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a



CONTRATADA multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor total adjudicado.

24.3. Ficard impedido de licitar e de contratar com o Estado de Rondodnia e serd descredenciado no
SICAF, pelo prazo de até cinco (05) anos, sem prejuizo das multas previstas em edital e no contrato e das
demais cominagdes legais, garantido o direito a ampla defesa, o licitante que, convocado dentro do prazo de
validade de sua proposta:

I - ndo assinar o contrato;

IT - ndo entregar a documentagao exigida no edital;
III - apresentar documentacao falsa;

IV - causar o atraso na execuc¢ao do objeto;

V - ndo mantiver a proposta;

VI - falhar na execug¢ao do contrato;

VII - fraudar a execugdo do contrato;

VIII - comportar-se de modo inidoneo;

IX - declarar informacdes falsas; ¢

X - cometer fraude fiscal.

24.4. As sangdes descritas no item n°® 24.3, também se aplicam aos integrantes do cadastro de
reserva, em pregao para registro de precos que, convocados, ndo honrarem o compromisso assumido sem
justificativa ou com justificativa recusada pela administragdo publica.

24.5. As sangdes serdo registradas e publicadas no SICAF e Cadastro de Fornecedores Impedidos
de Licitar ¢ Contratar com a Administra¢ao Publica Estadual - CAGEFIMP.

24.6. A multa, eventualmente imposta a CONTRATADA, sera automaticamente descontada da
fatura a que fizer jus, acrescida de juros moratorios de um por cento (1%) ao més, caso a contratada nio
tenha nenhum valor a receber do Estado, ser-lhe-4 concedido o prazo de cinco (05) dias uteis, contados de
sua intimag¢ao, para efetuar o pagamento da multa, apos esse prazo, ndo sendo efetuado o pagamento, serdo
deduzidos da garantia, mantendo-se o insucesso, seus dados serdo encaminhados ao 6rgao competente para
que seja inscrita na divida ativa, podendo, ainda a Administra¢ao proceder a cobranga judicial.

24.7. As multas previstas nesta secdo nao eximem a adjudicatiria ou CONTRATADA da
reparagao dos eventuais danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha causar & Administragao.

24.8. De acordo com a gravidade do descumprimento, podera ainda a licitante se sujeitar a
Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica enquanto perdurarem os
motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a propria autoridade que
aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragdo pelos prejuizos
resultantes e depois de decorrido o prazo da sang¢do aplicada com base na legislagdo vigente.

24.9. A san¢do denominada “Adverténcia” s terd lugar se emitida por escrito e quando se tratar de
faltas leves, assim entendidas como aquelas que nao acarretarem prejuizos significativos ao objeto da
contratagdo, cabivel somente até a segunda aplicagdo (reincidéncia) para a mesma infragdo, caso nao se
verifique a adequacdo da conduta por parte da CONTRATADA, apds o que deverdo ser aplicadas sangdes
de grau mais significativo.

24.10. As sangdes serdo aplicadas sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal que possa ser
acionada em desfavor da CONTRATADA, conforme infragdo cometida e prejuizos causados a
administragdo ou a terceiros.

24.11. Para efeito de aplicagdo de multas, as infracdes sdo atribuidos graus, com percentuais de
multa conforme a tabela a seguir, que elenca apenas as principais situacdes previstas, ndo eximindo de
outras equivalentes que surgirem, conforme o caso:

Quadro 9. Descri¢des das infragdes
[ ITEM | DESCRICAO DA INFRACAO | GRAU| MULTA* |




4,0% sobre

1 Permitir situacdo que crie a possibilidade ou cause dano fisico, lesdo corporal ou 06 o valor
) consequéncias letais; por ocorréncia. mensal do
contrato
4,0% sobre
. . . . o o valor
2. Usar indevidamente informacdes sigilosas a que teve acesso; por ocorréncia. 06
mensal do
contrato
3,2% sobre
3 Suspender ou interromper, salvo por motivo de for¢a maior ou caso fortuito, os servicos 05 o valor
’ contratuais por dia e por unidade de atendimento; mensal do
contrato
3,2% sobre
. . A o valor
4. Destruir ou danificar documentos por culpa ou dolo de seus agentes; por ocorréncia. 05 mensal do
contrato
1,6% sobre
5 Recusar-se a executar servigo determinado pela FISCALIZACAO, sem motivo 04 o valor
’ justificado; por ocorréncia; mensal do
contrato
0,4% sobre
6 Executar servico incompleto, paliativo substitutivo como por carater permanente, ou 02 o valor
) deixar de providenciar recomposi¢do complementar; por ocorréncia. mensal do
contrato
Para os itens a seguir, deixar de:
) .. . . 3,2% sobre
Efetuar o pagamento de seguros, encargos fiscais e sociais, assim como quaisquer lor
7. despesas diretas e/ou indiretas relacionadas a execugdo deste contrato; por dia e por 05 m(e):rjsaal do
ocorréncia;
contrato
Cumprir quaisquer dos itens do Edital e seus anexos, mesmo que ndo previstos nesta 0.8% SIObre
8. tabela de multas, apds reincidéncia formalmente notificada pela FISCALIZACAO; por 03 m(::rYSaaIO 30
ocorréncia.
contrato
0,8% sobre
9 Cumprir determinagéo formiil ou instru¢do complementar da 03 o valor
) FISCALIZACAO, por ocorréncia; mensal do
contrato
0,4% sobre
10. Iniciar execugdo de servi¢o nos prazos estabelecidos, observados os limites minimos 02 o valor
estabelecidos por este Contrato; por servigo, por ocorréncia. mensal do
contrato
0,4% sobre
S . o valor
11. Ressarcir o 6rgédo por eventuais danos causados por sua culpa. 02
mensal do
contrato
0,2% sobre
12. Fiscalizar e controlar, diariamente, a atuagdo da CONTRATADA, por estabelecimento e 01 o valor
por dia; mensal do
contrato
N e . L. s, 0,2% sobre
Manter a documentacao de habilitagdo atualizada OU Executar os horarios de inicio e lor
13. | término dos plantdes aprovados em escala pelo Diretor da Unidade Hospitalar por item, 01 m(;r\;;l do
por ocorréncia.
contrato
0,2% sobre
14. Substituir funciondrio que se copduza de modo inconveniente ou ndo atenda as 01 o valor
necessidades do Orgdo, por funcionério e por dia; mensal do
contrato
Nota: (*) Percentual Incidente sobre o valor da parte inadimplida.
24.12. As sangOes aqui previstas poderdo ser aplicadas concomitantemente, facultada a defesa

prévia do interessado, no respectivo processo, no prazo de cinco (05) dias uteis.




24.13. Apo6s 30 (trinta) dias da falta de execucao do objeto, sera considerada inexecucao total do
contrato, 0 que ensejara a rescisdao contratual.

24.14. As sancgdes de natureza pecuniaria serao diretamente descontadas de créditos que
eventualmente detenha a CONTRATADA ou efetuada a sua cobranga na forma prevista em lei.

24.15. As sangdes previstas ndo poderdo ser relevadas, salvo ficar comprovada a ocorréncia de
situacdes que se enquadrem no conceito juridico de forga maior ou casos fortuitos, devidos e formalmente
justificados e comprovados, e sempre a critério da autoridade competente, conforme prejuizo auferido.

24.16. 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 Administra¢ao, observado o
principio da proporcionalidade.

24.17. A sangdo sera obrigatoriamente registrada no Sistema de Cadastramento Unificado de
Fornecedores — SICAF, bem como em sistemas Estaduais.

24.18. Também ficam sujeitas as penalidades de suspensdo de licitar e impedimento de contratar
com o orgdo licitante e de declaragdo de inidoneidade, previstas no subitem anterior, as empresas ou
profissionais que, em razao do contrato decorrente desta licitagdo:

24.19. Tenham sofrido condenag¢des definitivas por praticarem, por meio dolosos, fraude fiscal no
recolhimento de tributos;

24.20. Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitagao;

24.21. Demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administragdo em virtude de atos
ilicitos praticados.

25. DIREITOS AUTORAIS

25.1. O inciso XXVII do Art. 42 do Decreto Estadual n°® 28.874/2024, estabelece a necessidade de

previsdo no Termo de Referéncia, quando cabivel de resguardo dos direitos autorais durante a execucdo de
servico e/ou fornecimento de dados.

25.2. Considerando a natureza da contratagdao em tela, sendo servigos médicos de neurocirurgia, os
objetivos a serem alcangados sdo claramente preenchidos quando executado as obrigagdes das partes, ndo
se aplica as obrigagdes impostas no inciso XXVII, art. 42 do Decreto Estadual n® 28.874/2024.

26. REQUISITOS PARA SERVICOS QUE ENVOLVAM SOLUCAO DE TIC

26.1. O inciso XXVIII do Art. 42 do Decreto Estadual n°® 28.874/2024, estabelece que nos servigos
que envolvam solugao de TIC ¢ cabivel a apresentacdo dos requisitos necessarios na contratagao.

26.2. Considerando as justificativas apresentadas no Item 5 do Termo de Referéncia, a presente
contratagdo nao tem aplicabilidade de solugdo tecnoldgica na contratagdo, sendo assim, ndo se aplica o
previsto no Inciso XXVIII, art. 42 do Decreto Estadual n® 28.874/2024.

27. DEMAIS CONDICOES

27.1. O contratado ficara obrigado a aceitar, nas mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarios aos servigos, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor
inicial atualizado do Contrato para os seus acréscimos, nos termos do artigo 124 da Lei 14.133/21.

27.2. Rege-se este instrumento pelas normas e diretrizes estabelecidas na Lei n® 14.133, de 1° abril
de 2021, e outros preceitos de direito publico, aplicando-se supletivamente os principios da Teoria Geral
dos Contratos e disposi¢des de direito privado.

27.3. Fica estabelecido, caso venha ocorrer algum fato nao previsto neste Termo de Referéncia e
seus anexos, os chamados casos omissos, estes serdo dirimidos respeitado o objeto dessa licitagao, por meio
de aplicagdo da legislacao e demais normas reguladoras da matéria, em especial a Lei n° 14.133, de 1° abril
de 2021, aplicando-se paralelamente, quando for o caso, supletivamente, os principios da teoria geral dos
contratos estabelecidos na legislacao civil brasileira e as disposi¢des de direito privado.

27.4. Ficavedado a intervencao indevida da Administracdo na gestdo interna do contratado,
conforme art. 48, VI, da Lei 14133/21.

27.5. Fica vedado a contratacio de conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral



ou por afinidade, até o terceiro grau, de dirigente do 6rgao ou entidade contratante ou de agente publico
que desempenhe funcdo na licitagdo ou atue na fiscalizacdo ou na gestdo do contrato, conforme Art. 48,
Paragrafo Unico, da Lei 14133/2021;

27.6. Esta Secretaria de Estado da Saude certifica que atende ao principio da segregacdo de
funcdes, conforme art. 7°, §1°, da Lei 14133/21 e art. 12 do Decreto 11246/22.
27.7. A Administracdo utilizar-se-4 da aplicag@o de juizo arbitral para dirimir conflitos relativos a

direitos patrimoniais disponiveis, conforme disposto na Lei Estadual 4007 e Lei n. 9.307, de 1996, alterada
pela Lei Federal n. 13.129, de 2015. Tal medida visa o cumprimento ao Art. 11, do referido diploma legal.

27.8. Esse Termo de Referéncia, encontra-se em harmonia com o Decreto n°® 21.264 de 20 de
setembro de 2016 que dispde sobre a aplicagao do Principio do Desenvolvimento Estadual Sustentavel no
ambito do Estado de Rondonia.

27.9. Nenhuma reivindicagdo adicional de pagamento ou reajustamento de pregos serad
considerada.

27.10. Todas as comunicagdes relativas ao presente contrato serdo consideradas como regularmente
feitas se entregues ou enviadas por meio de documentos fisicos ou eletronicos.

27.11. Qualquer tolerancia da CONTRATANTE quanto a eventuais infragdes contratuais nao
implicara renuncia a direitos e ndo pode ser entendida como aceitagao, novacao ou precedente.

27.12. Cumprir e fazer cumprir, todas as diretrizes, normas, regulamentos impostas por este Termo
de Referéncia.

27.13. Seré eleito o foro da Comarca de Porto Velho (RO), com expressa reniincia de qualquer
outro, para dirimir os possiveis litigios que decorram do presente procedimento.

28. PLANILHA DE COMPOSICAO DE CUSTOS E FORMACAO DE PRECOS

28.1. Na presente contratagdo utilizar-se como base a Planilha de Custo e Formacao de Pregos,

considerando que trata-se de contratacdo com dedicagdo exclusiva de mao de obra, amparado no Art. 51,
§8° do Decreto Estadual n® 28.874/2024, sendo a mesma parametro utilizado na composi¢ao de pregos
estimado (SEI n° 0058458175/0058458212).

28.2. A estimativa realizada trata-se de apuracao realizada pela area técnica desta Secretaria, sendo
que as licitantes deverdo compor devidamente os custos para fins analise de propostas.

29. POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS

29.1. A contratacdo de um servigo especializado de neurocirurgia pode gerar impactos ambientais
que precisam ser considerados e mitigados para garantir a sustentabilidade da operacao.

29.2. Geracao de Residuos Solidos:

29.2.1. Residuos Hospitalares: A atividade neurocirurgica gera grande quantidade de residuos

hospitalares, como materiais perfurocortantes, agulhas, seringas, luvas, aventais, gazes € outros materiais
contaminados, que exigem descarte adequado para evitar riscos a satide publica e ao meio ambiente.

29.2.2. Residuos de Medicamentos: Medicamentos, antibioticos e outros utilizados durante as
cirurgias podem se tornar contaminantes se descartados de forma inadequada, afetando a qualidade da agua
e do solo.

29.2.3. Residuos de Embalagens: Embalagens de medicamentos e outros insumos utilizados no
servigo também geram residuos solidos que precisam ser descartados de forma correta.

29.3. Consumo de Recursos Naturais:

29.3.1. Agua: A realizagdo de neurocirurgia exige grande quantidade de 4gua para higienizacdo do

ambiente, dos instrumentos e dos pacientes, gerando um alto consumo desse recurso natural.

29.3.2. Energia: Equipamentos cirurgicos, iluminacdo, climatizacdo e outros sistemas utilizados no
servico consomem grande quantidade de energia elétrica, impactando o meio ambiente se nao forem
utilizados de forma eficiente.

29.3.3. Materiais Descartaveis: O uso de materiais descartaveis, como luvas, aventais, gazes e
outros, aumenta a geragao de residuos e o consumo de recursos naturais, como madeira, celulose e plastico.



29.4. Impactos na Biodiversidade:

29.4.1. Descarte inadequado de residuos: O descarte inadequado de residuos hospitalares e outros
materiais no meio ambiente pode contaminar o solo ¢ a agua, afetando a fauna e a flora local.

294.2. Uso de produtos quimicos: O uso de produtos quimicos de limpeza e desinfeccdo, se nao
forem utilizados de forma adequada, podem contaminar o solo e a agua, prejudicando a biodiversidade
local.

29.4.3. Perda de habitats naturais: A constru¢do de novas instalagdes para o servigo de cirurgias
pode levar a perda de habitats naturais, impactando a fauna e a flora local.

29.5. Mitigaciao dos Impactos Ambientais:

29.5.1. Para minimizar os impactos ambientais da contratacdo de um servigo de cirurgias, ¢

fundamental implementar medidas de:

29.5.1.1. Gestao de Residuos Solidos: Segregacao correta dos residuos, coleta seletiva, reciclagem,
compostagem e descarte adequado em aterros sanitarios licenciados.

29.5.1.2. Redugdo do Uso de Materiais Descartaveis: Adocdo de materiais reutilizaveis quando
possivel, como aventais de tecido e instrumentos esterilizaveis, e promog¢do da cultura do descarte
consciente.

29.5.1.3. Prote¢do da Biodiversidade: Implementacdo de um plano de gestdo ambiental que inclua
medidas para evitar a contaminagdo do solo e da agua, a perda de habitats naturais e a preservacdao da
biodiversidade local.

29.6. E de total responsabilidade da futura Contratada, o cumprimento das normas ambientais
vigentes para a contratacdo do objeto deste instrumento, no que diz respeito a poluicdo ambiental e a
destinagao de residuos, devendo a mesma:

29.6.1. Tomar as devidas precaugdes para que, da consecugdao dos servicos, ndo decorra qualquer
degradacgdo ao meio ambiente;

29.6.2. Assumir todas as responsabilidades e tomar as medidas cabiveis para a correcao dos danos
que vierem a ser causados, caso ocorra passivo ambiental, em decorréncia da execugdo de suas atividades
objeto deste instrumento;

29.7. Cumprir as orientagdes da Instrugdo Normativa n° 1, de 19 de janeiro de 2010, referente aos
critérios de Sustentabilidade Ambiental, em seus Artigos 5° ¢ 6°, no que couber bem como, os critérios de
sustentabilidade estabelecidos pelo Guia Nacional de Contratagdes Sustentaveis da AGU, o qual destaca a
importancia da gestdo adequada de residuos sélidos e de saude, incentivando a adogdo de praticas como a
coleta seletiva, o tratamento e a destinacao final adequados.

29.8. A contratada ficard obrigada a obter as suas expensas toda a documentagdo exigida pelo
poder publico em relagdo as condigdes ambientais, tanto para o fornecimento do objeto, como para a
prestagdo dos servigos acessorios, além de fazer cumprir todas as regras e critérios de sustentabilidade
social e ambiental, previstos nas legislacdes Federal, Estadual e Municipal, durante a vigéncia do contrato
em relagdo ao cumprimento do objeto nele ajustado.

30. ANEXOS

30.1. Integram este Termo de Referéncia, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:
30.1.1. Anexo I - Tabela de Equipamentos

30.1.2. Anexo II - Tabela de Instrumentais

30.1.3. Anexo III - Modelo de Planilha de Custo e Formacao de Precos;

30.1.4. Anexo IV - Modelo de Declaracio de Responsabilidade pelo enquadramento Sindical;
30.1.5. Anexo VI - Notas Explicativas da Planilha de Custo;

30.1.6. Anexo VII - Notas Explicativas da Contratacgio;

30.1.7. Anexo VIII - Modelo de Minuta de Contrato;

30.1.8. Anexo IX - Procedimentos de Controle e Avaliacao;



30.1.9. Anexo X - Manual de gestdo e Fiscalizacio de Contratos.
Porto Velho/RO, 21 de margo de 2025

Elaborado por:
ROGERIO PEPI RICARDO
Assessor(GECOMP/SESAU/RO)

Revisado por:
ANA RAFAELA SOUSA DOS SANTOS
Gerente de Compras (GECOMP/SESAU/RO)

Aprovo o presente Termo de Referéncia:
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MICHELLE DAHIANE DUTRA
Secretaria Executiva de Estado da Satde de Rondoénia
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ANEXO I - TABELA DE EQUIPAMENTOS

UNIDADE
DE LOTE | LOTE
ITEM DESCRICAO MEDIDA I 1T

Conjunto Otico Apocromatico M530 Microscopio Premium de
precisdo para cirurgias neurologicas, de coluna, ORL e
reconstrutivas. Com microfocalizagdo, Zoom apocromatico fator 6:1,
objetiva com distancia de trabalho variavel de 225 a 600 mm (sem a
necessidade de troca da lente objetiva). Sistema de empunhaduras
tipo Joystick com botdes programaveis e personalizadveis para cada
usudrio, que permitem o controle das fungdes do microscépio (Foco,
Zoom, XY, Freios eletromagnéticos, [luminagdo, Sistema de Video e
Gravacao, Fluorescéncias, etc). Possui sistema de auxilio a
focalizagdo com pontos de lazer (speed spot). Permite utilizagdo de
diferentes pedais multifuncionais para controle das principais fungdes
do microscopio (também personalizavel) e de acessorio de comando
Bocal para movimento do microscopio. Sistema o6tico com exclusivo
Leica FusionOptics que proporciona maior resolugdo e profundidade
de campo, Brightcare (Sistema de prote¢ao automatico que limita a
intensidade de luz de acordo com a distancia de trabalho, que tem
como fun¢do proteger tecidos do paciente) e Autoiris (Ajuste
automatico da abertura do diafragma da iluminagdo e intensidade de
acordo com o Zoom, mantendo seu didmetro no campo de visdo
otimizando a ilumina¢do e protegendo os tecidos do paciente),
composto de:

Lente de protecdao esterelizavel para objetiva multifocal. Capa de
prote¢do anti-poeira para microscopios com logotipo Leica. Estativa
Over Head para M530 OHX Composta por bragos pantograficos de
longo alcance (até 1925 mm) com sistema de freios eletromagnéticos
em todos os eixos com sistema de contrabalanceamanto automatico e
também manual através de display touch screen acima da cabeca




oOtica. Possui sistema de movimentacdo XY motorizado integrado ,
controlado pelo Joystick ou pedal. Com sistema de iluminagao
integrada de 400 W transmitida por fira 6tica, com lampada reserva
idéntica e sistema de troca de lampada rapido automatico, com
contador de horas. Base compacta de 690 x 690 mm composta por
quatro rodizios duplos de 150 mm de diametro e sistema de freio da
base acionado por pedal e giro do eixo central de 360°. Possui painel
com display de touch screen integrado, que permite fazer todos os
ajustes do microscopio, permitindo configurar e selecionar diferentes
usudrios. Suporte articulado integrado para monitor. Conexdes de
saida de video BNC/VGA, BNC/ HDSDI ¢ DVI/HDMI, também
possui conector LAN. Conectores para comunicagdo € injecdo de
imagens para Neuronavegadores (IGS). Gragas ao sistema modular
de arquitetura aberta Leica, o microscopio OHX permite a instalagdo
de até 3 sistemas de fluorescéncias simultaneamente, incluindo o
sistema de realidade aumentada GLOWS800 AR. Permite opgdo de
video integrado Full HD 2D ou 3D. Possui suporte para
acondicionamento de pedal. Alimentacao elétrica Bivolt automatico
de 100~240 V 50/60 HZ. Cabo de energia novo padrdao brasileiro
ABNT 5 metros. Pedal Wireless de 12 funcdes resistente a agua
Controle de boca para microscopio (Mouth Switch) Tubo binocular
inclinavel 30-150° T, tipo II L com ajuste inter-pupilar graduado de
55 a 75 mm. Ocular 10x/21B grande angular com ajuste de dioptria
+5/-5 com concha de protecdo ajustavel Tubo de coobservacao
estereoscopica de 3 eixos (CARONA) com giro de imagem 360° que
possibilita também posicionamento frente a frente Tubo binocular
inclinavel 30-150° T, tipo II L com ajuste inter-pupilar graduado de
55 2 75 mm.Ocular 10x/21B grande angular com ajuste de dioptria
+5/-5 com concha de protecdo ajustavel. Tubo binocular inclindvel 0-
180° T, Tipo II com range de ajuste de distancia inter-pupilar
graduado de 55 a 75 mm. Ocular 10x/21B grande angular com ajuste
de dioptria +5/-5 com concha de protecao ajustavel. CaptiView -
Sistema integrado de injecdo de imagens de alta definicao
(1920x1080), que permite a visualizacdo de imagens de Endoscdpios,
Neuronavegadores e Fluorescéncias, através das oculares do
microscopio durante a cirurgia. Possibilita também injecao de dados
informativos do microscopio em diferentes cores. Kit for the
adaptation of an IGS system to a Leica OHX, OH6 or Arveo with
GLOW AR platform to convert HDMI 1080p to 1080i and analog
composite. HDMD PRO - Sistema integrado de gravagdo e
documentagcdo médica que pode capturar video e imagens de alta
definicao a partir da cdmera do microscopio e fontes até 1080p 601ps,
captura imagens digitais sem interrup¢do de captura de video e
armazena a midia capturada com informag¢des do paciente em 1 TB
(1.000 Gigabyte) de memoria interna. Pode duplicar videos e
imagens capturados para midia portatil (Pendrive, HD externo),
armazenamento em rede, dispositivos iOS e Android e opcional
PACS (para sistemas de arquivamento ¢ comunicacdo) para
documentagdo, armazenamento e apresentagdo. Licenga para conexao
com rede DICOM para HDMD Pro MedXChange. Monitor Sony 31"
3D resolugdo 4K, integrado na estativa do microscopio, acompanha
12 6culos 3D. FL560 observation filter module for M530. GLOWS800
kit for OHX OH6 Arveo.FL400 - Fluorescéncia tumoral - para M530.

Unidade

Neuroestimulador

Unidade

Arco Esteriotaxico

Unidade

Aspirador cirurgico

Unidade




Neuronavegador Modelo stealthstation S7 marca medtronic ou similar com .
5 software para cranio e coluna Unidade 1 0
6 Aspirador Ultrasonico Unidade 1 0
7 Arco em C para cirurgia de coluna Unidade 1 0
8 Drill/Craniotomo elétrico de alta rotagdo > 70 mil RPM Unidade 2 1
9 Doppler transcraniano Unidade 1 0
10 Material para endoscopia ventricular Unidade 1 0
11 Material para endoscopia de base de cranio Unidade 1 0
12 Fixador de cranio tipo sugita ou mayfield Unidade 1 1
13 Mesa cirurgica elétrica Unidade 1 1
14 Eletrocauterio ( para bipolar e monopolar) Unidade 1 1
15 Foco com 2 cupulas com luz de led Unidade 1 1
ANEXO II - TABELA DE INSTRUMENTAIS
UNIDADE
_ DE
ITEM DESCRICAO MEDIDA | LOTEI | LOTE II
1 Set de Micro Dissectores de Rhoton Caixa 2 0
2 Set de Micro Tesouras Caixa 4 0
3 Set de Bipolares Caixa 4 4
4 Set de Bicos de Aspiradores para Microcirurgia Caixa 4 0
5 Set de Dissectores de Penfield Caixa 4 4
6 Afastador de Leyla Unidade 1 1
CAIXA BASICA DE CRANIOTOMIA CAIXA
Bisturi com laminas n® 23, 15e 11 Unidade 1 1
Tesouras de Meyzembaum curvas Unidade 2 2
Tesoura de Mayo curva Unidade 1 1
Tesoura de Metzembaum reta Unidade 1 1
7 Pingas de Kelly curvas Unidade 12 12
Pincas de Kelly retas Unidade 12 12
Pingas de Backaus Unidade 10 10
Pingas anatdmicas Unidade 2 2
Pingas dente de rato Unidade 3 3
Pingas de Adson com dente e sem dente Unidade 4 4
CAIXA ESPECIFICA DE CRANIOTOMIA CAIXA
Pinga-tumor em Baioneta Unidade 1 1
Descoladores de Peinfieldnq 1,2,3 e 4 Unidade 4 4
Rugina de Lambote Unidade 1 1
Passador para serra de Gigli Unidade 3 3
Manoplas para serra de Gigli Unidade 2 2
8 Serra de Gigli Unidade 3 3
Espatulas maleaveis delicadas Unidade 2 2
Goiva Duck-bill Unidade 2 2
Goiva Leksell Unidade 1 1
Kerrison Smm curva e reta Unidade 2 2
Kerrison 3mm curva e reta Unidade 2 2
Pontas de aspirador de Frazier Unidade 3 3
CAIXA BASICA DE COLUNA CAIXA
Cabo n° 7 para lamina n°® 11 Unidade 1 1
Tesouras de Metzembaum curvas Unidade 2 2
Tesoura de Mayo curva Unidade 1 1
Tesoura de Metzembaum reta Unidade 1 1




9 Pincas de Kelly curvas Unidade 12 12
Pingas de Kelly retas Unidade 12 12
Pingas Backaus Unidade 10 10

Pingas anatomicas Unidade 2 2

Pingas dente-de-rato Unidade 3 3

Porta-agulhas Unidade 4 4

CAIXA ESPECIFICA DE COLUNA CAIXA

Pingas de Vough com dente (dente delicado para duramater) Unidade 2 2
Pinga-tumor em Baioneta Unidade 1 1

Descoladores de dura-mater nQ1, 2,3 e 4 Unidade 4 4

Ruginas de Cobb (tamanhos diferentes) Unidade 2 2

Pingas de Love-gruewald ponta reta 2 € 3mm Unidade 2 2

Pinga de Love-gruewald ponta reta para cima 3mm Unidade 1 1

Par de afastadores de Farabeuf Unidade 1 1

Par de afastadores de Langenbeck Unidade 1 1

10 Kerrison angulo obliquo e reto 5, 3 € 2mm Unidade 6 6
Goiva Duck-bill Unidade 1 1

Goiva Leksell Unidade 1 1

Goiva de Jansen Unidade 1 1

Pontas de aspirador de Frazier Unidade 3 3

Afastadores de Gelpi rasos Unidade 2 2

Afastadores de Gelpi profundos Unidade 2 2

Formdes Unidade 2 2

Martelo Unidade 1 1

Cisalha Unidade 1 1

ANEXO III - MODELO DE PLANILHA DE CUSTO E FORMACAO DE PRECOS

PLANILHA DE CUSTO E FORMACAO DE PRECOS

Data de apresentacdo da proposta (més/ano)

2025

ESPECIFICACAO

Plantdo Médico na Especialidade de
neurocirurgia, de forma emergencial,
presencial, de segunda a domingo,

inclusive

feriados, no periodo das

07h00min as 19h00min, 19h00min as
07h00min e regime sobreaviso.

Ano Acordo, Convencdo ou Sentenga Normativa em Dissidio Coletivo

N° de meses de execugdo contratual

12

Identificacao do Servico

Anexo III-A — Mao-de-obra

Mao-de-obra vinculada a execucao contratual

Dados complementares para composicao dos custos referente 4 mao-de-obra

Valor (RS)

Tipo de servigo (mesmo servigo com caracteristicas distintas)

Meédico na Especialidade de

Neurocirurgia
Salario Normativo da Categoria Profissional
Categoria profissional (vinculada a execucdo contratual)
Data base da categoria (dia/més/ano) 2025

MODULO 1 : COMPOSICAO DA REMUNERACAO




Composicao da Remuneracio

Valor (R$)

Saléario

Adicional de Periculosidade

Adicional de Insalubridade

Adicional Noturno

Adicional de Hora Noturna Reduzida

INTERVALO INTRAJORNADA

Qmm|ga @ »| =

DSR INTRAJORNADA

TOTAL DO MODULO 1

MODULO 2: BENEFICIOS MENSAIS E DIARIOS

DECIMO TERCEIRO SALARIO, FERIAS E ADICIONAL DE
FERIAS

BASE DE
CALCULO

Valor (RS)

13 °© Salario

Férias

TOTAL

Base de calculo: De acordo com a instrucio normatiya n° 05/2017 anexorVII nota 3, a base de calculo neste modulo
devera ser a soma: MODULO 1+ SUBMODULO 2.1.

Encargos previdenciarios e FGTS

BASE DE
CALCULO

Valor (RS)

INSS (20%)

SESI OU SESC (1,5%)

SENAI OU SENAC (1,0%)

INCRA (0,20% ou 2,7%) - IN n°971, MPS/SRP/2009, Anexo I e 11
ver codigo da Tabela

SALARIO EDUCACAO (2,5%)

mim 9 QW >

FGTS (8,0%)

RAT X SAT (Conforme GFIP) (Riscos Ambientais do Trabalho)
(Sat/Inss(médio)) (Riscos: Leve 1,0%, Médio 2,0%, Grave 3,0% -
veja Decreto 3048/99 - Anexo V (CNAE de 1% a 3% FAP de 0,5 a
2,0)

SEBRAE

TOTAL

Submédulo 2.3 — Beneficios Mensais

N
(78]

BENEFICIOS MENSAIS E DIARIOS

BASE DE
CALCULO

Valor (RS)

Transporte

Auxilio alimentagdo

Assisténcia médica e familiar

Auxilio creche

WO |w|» |t

Seguro de vida

TOTAL DE BENEFiCIOS MENSAIS E DIARIOS

Quadro resumo dos beneficios

21

13° Salario, Férias e Adicional de Férias

2.2

GPS, FGTS e outras contribui¢des

2.3

Beneficios diarios € mensais

TOTAL DO MODULO 2

MODULO 3 - PROVISAO PARA RESCISAO

3.0

Provisao para Rescisiao

BASE DE
CALCULO

Valor (R$)




A | Aviso prévio indenizado

B | Incidéncia do FGTS sobre aviso prévio indenizado (8%)

C | Aviso prévio trabalhado

D Incidéncia do submddulo 2.2 sobre aviso prévio trabalhado (39,80%

sobre o valor do Aviso Prévio Trabalhado)
Multa sobre FGTS e Contribui¢do Social sobre o Aviso Prévio

E | Indenizado e sobre o Aviso Prévio Trabalhado. (Alterado Conf. Lei n°
4.1 Submédulo 4.1 - Auséncias Legais CBszS (]jEU]iE(:) Valor (RS)
A | Substituto na Cobertura de Férias (1/12 avos)

B | Substituto na Cobertura de Auséncias Legais (por doenga)

C | Substituto na Cobertura de Licenga Paternidade

D | Substituto na Cobertura Por Acidente de Trabalho

E | Substituto na Cobertura de Licenca Maternidade

F | Outros (Especificar)

TOTAL DO SUBMODULO 4.1
Submoédulo 4.2 - Intrajornada Valor (RS)
A | Intervalo para Repouso ou Alimentagao
TOTAL DO SUBMODULO 4.2
QUADRO-RESUMO DO MODULO 4 - CUSTO DE REPOSICAO DO PROFISSIONAL AUSENTE
4 Moédulo 4 — Encargos sociais e trabalhistas Valor (RS)
4.1 | Submodulo 4.1 - Auséncias Legais
4.2 | Submodulo 4.2 - Intrajornada
TOTAL

5 Insumos Diversos Valor (RS)
A | Uniformes e EPI's

B | Materiais

C | Equipamentos

D | Outros

6 Custos Indiretos, Tributos e Lucro CBszS (]!;:Ul;_,l‘é) Valor (RS)
A | Custos Indiretos
B | Lucro (MT + M5.A)
Subtotal para efeito de calculo dos Tributos (MT + MA + MB)
FATURAMENTO [(100-8,65)/100]

Tributos

C1. Tributos Federais
C C1-A (PIS 0,65)
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Cl1. B (COFINS 3,0)

C.2 Tributos Estaduais (especificar)

C.3 Tributos Municipais

C3-A (ISS 5,0)

TOTAL DOS TRIBUTOS

TOTAL DOS CUSTOS INDIRETOS, TRIBUTOS E LUCRO

Maio-de-obra vinculada a execucao contratual (valor por empregado)

Valor (RS)

Modulo 1 — Composi¢do da Remuneragdo

Moddulo 2 — Encargos e Beneficios Anuais, Mensais e Diarios

Modulo 3 — Provisdo para Rescisdo

Modulo 4 — Custo de Reposicao do Profissional Ausente

m g Q|w| >

Modulo 5 — Insumos Diversos

Subtotal (A + B +C+ D+E)

—

Moéddulo 6 — Custos indiretos, tributos e lucro

VALOR TOTAL POR EMPREGADO

VALOR TOTAL POR PLANTAO

PLANILHA DE CUSTO

LOTE I — Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro / Hospital Infantil Cosme e Damido

DISCRIMINACAO DOS UNIDADE QUANTIDADE VALOR

PROCEDIMENTOS ANUAL UNITARIO
ITEM

VALOR
TOTAL

Prestagdo de Servicos Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr.
Ary Pinheiro - HBAP e Hospital
Infantii Cosme e Damido -
1 HICD. Plantdes de profissional | Plantdes 1098
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondodnia. Periodo do Presencial:
Plantao Diurno 12 (doze) horas.




Prestacdo de Servicos Médicos

especializados na area
d e NEUROLOGIA CIRURGICA,
nas dependéncias do

Complexo: Hospital de Base Dr.
Ary Pinheiro - HBAP e Hospital
Infantil Cosme e Damido -
HICD. Plantdes de profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirtirgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondodnia. Periodo do Presencial:
Plantiao Noturno 12 (doze) horas.

Plantdes

732

Prestacdo de Servicos Médicos
especializados na area
de NEUROLOGIA
CIRURGICA, nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr.
Ary Pinheiro - HBAP e Hospital
Infantil Cosme e Damido -
HICD.Plantdes de profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondodnia. Periodo SOBREAVISO:
Plantiao Noturno 12 (doze) horas.

Plantdes

366

Prestacdo de Servicos Médicos
especializados na area
d ¢e NEUROLOGIA CIRURGICA
(neurofisiologia intra-operatoria),
nas dependéncias do
Complexo: Hospital de Base Dr.
Ary Pinheiro - HBAP e Hospital
Infantil Cosme e Damido -
HICD. Plantdes de profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica
(neurofisiologia intra-operatoria), de
forma continua, com a finalidade de
atender as demandas do usuarios de
sauide publica no estado de
Rondodnia. Periodo do Presencial:
Plantiao Diurno 12 (doze) horas.

Plantdes

252

Valor Total do Lote I —

LOTE II - Hospital e Pronto Socorro Joao Paulo 11




ITEM

DISCRIMINACAO DOS
PROCEDIMENTOS

UNIDADE

QUANTIDADE
ANUAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
TOTAL

Prestacdo de Servicos Médicos
especializados na area
de NEUROLOGIA CIRURGICA,
nas dependéncias do Hospital e
Pronto  Socorro Joao Paulo
I I .Plantdes de  profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondodnia. Periodo do Presencial:
Plantiao Diurno 12 (doze) horas.

Plantdes

732

Prestagdo de Servicos Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA CIRURGICA,
nas dependéncias do Hospital e
Pronto  Socorro Joao Paulo
II. Plantdes de  profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantiao Noturno 12 (doze) horas.

Plantoes

366

Prestacdo de Servicos Médicos
especializados na area
d e NEUROLOGIA CIRURGICA,
nas dependéncias do Hospital e
Pronto  Socorro Jodo Paulo
II.  Plantdes de  profissional
complementares especializados na
area de Neurologia Cirurgica Geral,
de forma continua, com a finalidade
de atender as demandas do usuarios
de saude publica no estado de
Rondodnia. Periodo SOBREAVISO:
Plantiao Noturno 12 (doze) horas.

Plantdes

366

Valor Total do Lote II —

DECLARO que a empresa

ANEXO IV - MODELO DE DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE PELO

ENQUADRAMENTO SINDICAL

, inscri¢ao estadual n°
, esta regulamente filiada ao Sindicado

, inscrita no CNPJ (MF) n°

, estabelecida em ,

, conforme Carta de Registro Sindical anexo, e ¢ integralmente

responsavel pela veracidade das informagdes prestadas quanto ao seu regular enquadramento sindical, por




eventuais erros ou fraude pela utilizagdo de instrumento coletivo incompativel com o enquadramento
sindical declarado, e por qualquer 6nus decorrente de reenquadramentos que ocorram durante a vigéncia
contratual, aplicando-se as sancdes previstas no art. 156, incisos 11l e IV, da Lei n® 14.133, 1° de abril de de
2021 em caso de irregularidades.

ANEXO V - NOTAS EXPLICATIVAS DA PLANILHA DE CUSTO

1. Tendo em vista as peculiaridades da contratagdo ora proposta, faz-se essencial os seguintes
esclarecimentos referentes as planilhas estimativas, os quais deverdo ser observados pelas empresas
licitantes quando da elaboragdo de suas propostas de pregos.

2. Para a elaboracdo das Planilhas de Custos e Formagao de Pregos dos postos de servigos envolvidos na
contratacao, foi considerado o valor correspondente ao plantao conforme metodologia disposta no art. 23 da
Lei Federal n° 14.133/2021, sendo devidamente apo6s obtido o valor médio ou mediana do plantdo, feito
processo reverso para encontrar o piso salarial de origem do valor obtido considerando os reflexos
necessarios.

3. Nao existe no estado de Rondonia, Convengdo Coletiva, Acordo Coletivo ou Dissidio Coletivo que
respalde a definicdo do salario base da categoria, sendo dessa forma impossivel pela Administragdo a
utilizagdo de valor fechado salarial, e utilizando-se como base o valor unitdrio do plantdo de contratacdes
anteriores, banco de precos, painel de pregos e outros critérios na legislagdo para aferi¢do do custo estimado
da contratacgao.

4. As licitantes deverdo apresentar as Planilhas de Custos e Formacao de Precos com base a sua forma mais
benéfica, aplicdvel a categoria envolvida na contratagdo, nio sendo possivel majorar o valor final
estabelecido, e apresentado, se necessario, a memoria de calculo dos indices utilizados.

5. Na hipotese de eventual repactuagdo do contrato, somente serdo considerados os itens previstos nas
respectivas planilhas.

6. Caso a licitante utilize instrumento coletivo distinto do adotado neste Termo de Referéncia, devera
indicar em sua proposta a convenc¢ao coletiva de trabalho ou a norma coletiva a que esteja obrigada.

7. As planilhas deverdo ser individualizadas por tipo de posto, no entanto a proposta para contratagao tera
que ser consolidada.

8. O nado atendimento a solicitacdo do Agente de Contratacdo no prazo fixado ou a recusa em fazé-lo
implica a desclassificacdao da proposta.

9. O ajuste da proposta ndo podera implicar aumento do seu valor global.

10. Também sera desclassificada a proposta que, apos as diligéncias, nao corrigir ou justificar eventuais
falhas apontadas pelo Agente de Contratagao.

11. O LDI (Lucros e Despesas Indiretas) constante das planilhas de composi¢ao de custos e formacao de
precos engloba o lucro e as despesas administrativas e operacionais (Acordao 2.369/2011-TCU-Plenario),

considerando o estudo técnico produzido pelo Supremo Tribunal de Justica, p. 88-89 que utiliza tais
percentuais de Custos Indiretos (5,00%) e Lucro (10%).

12. O orgamento dos custos dos servigos foi estimado levando-se em consideragdo a empresa optante pelo
Lucro Real.

13. Considerando a disposi¢ao das obrigagdes impostas pela RDC n°® 07/2010 - ANVISA e NR n° 32/MTE,
o médico devera usar pijama para setor fechado como uniforme, ndo sendo permitido adornos (crachas),
nesse sentido o mddulo 5 encontra-se zerado e ndo podera ser alvo de custo para as licitantes decorrente de
necessidade de fornecimento pela CONTRATANTE.

14. Para definicdo do Adicional Noturno — 20% do salario base - apurado ap6s a obtengao do valor do
plantdo, o art. 73 do Decreto-Lei 5.452, de 1° de maio de 1943 (CLT), observando ainda o disposto na
Stimula 60 — TST sobre as horas prorrogadas.

Metodologia de Calculo do Adicional Noturno
Adicional Noturno (mensal) = {[(Salario Base + Adicional de Insalubridade) /180 h] x (20%)]*8}*15,21

15. Para defini¢ao do Adicional Insalubridade — 40% do salario base - foi devidamente considerando o


https://transparencia.stj.jus.br/wp-content/uploads/Manual_do_Modelo_de_Planilhas_de_Custos_do_STJ.pdf

grau maximo, considerando o ambiente onde serd prestado servigo.

Metodologia de Calculo do Adicional Insalubridade
Adicional Noturno (mensal) = salario minimo vigente * 40% (grau maximo)

16. O submoddulo 2.2 foi elaborado conforme memorial abaixo:

Item % Fundamento

INSS 20,000% Art. 22, Inciso I, da Lei 8.212, de 24 de julho de 1991.

FGTS 8,000% Art. 15, Lei n°® 8.036/90 e Art. 7°, 111, CF.
SESI/SESC 1,500% Art. 30, Lei 8.036, de 11 de maio de 1990.

Art. 1°, caput, Decreto-Lei 6.246, de 1944 (SENAI) e art. 4°, caput do Decreto-Lei 8.621,

0,
SENAI/SENAC | 1,000% de 1946, (SENAC).

INCRA 0,200% Art. 1°,1, 2 ¢/c art. 3°, ambos do Decreto-Lei 1.146, de 31 de dezembro de 1970.
SEBRAE 0,600% Art. 8°, Lei 8.029, de 12 de abril de 1990.
Sal. Educacao | 2,500% Art. 3°, Inciso I, Decreto 87.043, de 22 de marco de 1982.

17. Para definicdo do RAT Ajustadg, foi considerado riscos grave 6,0%, com FAP de 3,0, sendo que tal
indice o limite de 6% conforme ACORDAO 1207/2024-PLENARIO (TCU) e Decreto 3048/99 - Anexo V,
sendo necessario adequacao conforme GFIP.

18. Para defini¢dao do valor do plantdo, foi considerando a férmula abaixo, considerando a possibilidade de
fornecimento de profissional em escala 12x36h, mas o pagamento ocorre em formato de plantdo executado,
sendo necessario aferir o valor unitario do plantdo:

Metodologia de Calculo do valor do plantdo (12 horas)
Valor unitario do plantdo = Valor mensal do posto/15

19. Em caso de ado¢do do modelo de pejotizacdo, a licitante ndo esta isenta de demonstrar o regime
tributario ao qual estd sujeita para afericao dos indices alocados no Modulo 6 da Planilha de custo.

ANEXO VI - NOTAS EXPLICATIVAS DA CONTRATACAO

1. Tendo em vista as peculiaridades da contratagdo ora proposta, faz-se essencial os seguintes
esclarecimentos referentes a contratagdo em si, os quais deverdo ser observados pelas empresas
licitantes quando da elaboragdo de suas propostas de pregos.

2. Considerando tempo minimo para repouso ¢ ainda visando assim manutencao da assisténcia basica aos
usuarios e melhor definicdo do fluxo de trabalho, devera ser considerando a apresentagdo de no minimo o
quantitativo de profissionais abaixo:

ORDEM DESCRICAO DA ESPECIALIDADE Qtd. Plantdes | Profissionais
Anuais Minimos

Lote I - Neurocirurgia Diurno/Noturno - Hospital de Base ¢ Hospital

1 X s 2.448 10

Infantil Cosme e Damido

Lote II - Neurocirurgia Diurno/Noturno - Hospital e Pronto Socorro

2 - 1.464 06

Jodo Paulo II

3. Visando a aferi¢do de controle e avaliagdo, bem como ainda a possibilidade de pardmetros tangiveis da
execugdo do servigo e atendimento ao interesse publico, a empresa CONTRATADA deverd apresentar a
produtividade minima conforme abaixo estipulado:

ORDEM E%Ell)%cclﬁgﬁg A]i)[} Produtividade minima
100% dos pareceres solicitados de publico em geral (neonatal,
pediatrico e adulto)
1 Plantdo médico na especialidade de 100% de solicitagdes de avaliagdes de publico em geral (neonatal,
Neurocirurgia pediatrico e adulto)
Todos os pacientes com indicacdo de abordagem da area solicitada
(neonatal, pediatrico e adulto)

4. Em caso da impossibilidade de nao cumprimento, devera justificar as motivagdes, sendo que sera
devidamente analisado pela Comissdo se as causas que ensejaram houve participacdo da Administragao




Publica, sendo em caso de culpa exclusiva da CONTRATADA, a possibilidade de abertura de processo
punitivo por ndo cumprimento de metas contratuais.

5. Cabe esclarecer que a IN n° 05/2017/SEGES foi emitida anteriormente a Lei Federal n® 14.133/2021, que
unificou diversos entendimentos, decisoes e ainda legislagdes fragmentadas existentes a época.

6.. Diante disso considerando a andlise da aplicabilidade da IN n° 05/2017/SEGES mesmo apds a Lei
Federal n® 14.133/2021, foi emitido a IN n° 98/2022/SEGES no qual estabeleceu que a IN n°
05/2017/SEGES s0 iria ser aplicado nas contrata¢des realizadas com base na Lei Federal n® 14.133/2021 no
que couber, vejamos:

Art. 1° Fica autorizada a aplicac@o da Instrugdo Normativa n° 5 de 26 de maio de 2017, que dispoe
sobre as regras e diretrizes do procedimento de contratagdo de servigos sob o regime de execugao
indireta no ambito da Administragdo Publica federal direta, autdrquica e fundacional, no que
couber, para a realizacdo dos processos de licitacio e de contratacdo direta de servicos de que
dispoe a Lei n° 14.133, de 1° de abril de 2021.

7. Desta forma, para correta aplicacdo do citado, precisamos evidenciar o que esta previsto na Lei
Federal n° 14.133/2021, do qual trouxe entendimento consolidado sobre o tema de medidas de
controles, conforme art, 121, in verbis:

Art. 121. Somente o contratado sera responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais e comerciais resultantes da execucao do contrato.

§ 1° A inadimpléncia do contratado em relagdo aos encargos trabalhistas, fiscais e comerciais ndo
transferira a Administrag@o a responsabilidade pelo seu pagamento e ndo podera onerar o objeto do
contrato nem restringir a regularizacdo e o uso das obras e das edificagdes, inclusive perante o
registro de imoveis, ressalvada a hipdtese prevista no § 2° deste artigo.

§ 2° Exclusivamente nas contratagdes de servicos continuos com regime de dedicacio exclusiva
de méo de obra, a Administracio respondera solidariamente pelos encargos previdenciarios e
subsidiariamente pelos encargos trabalhistas se comprovada falha na fiscalizacio do
cumprimento das obrigacdes do contratado.

§ 3° Nas contratacoes de servicos continuos com regime de dedicacio exclusiva de mao de obra,
para assegurar o cumprimento de obrigacdes trabalhistas pelo contratado, a Administracio,
mediante disposi¢do em edital ou em contrato, podera, entre outras medidas:

I - exigir caucao, fianca bancaria ou contratacido de seguro-garantia com cobertura para
verbas rescisorias inadimplidas;

II - condicionar o pagamento a comprovacio de quitacio das obrigacdes trabalhistas vencidas
relativas ao contrato;

III - efetuar o depésito de valores em conta vinculada;

IV - em caso de inadimplemento, efetuar diretamente o pagamento das verbas trabalhistas,
que serdo deduzidas do pagamento devido ao contratado;

V - estabelecer que os valores destinados a férias, a décimo terceiro salario, a auséncias legais e
a verbas rescisorias dos empregados do contratado que participarem da execuc¢io dos servicos
contratados serdo pagos pelo contratante ao contratado somente na ocorréncia do fato
gerador.

§ 4° Os valores depositados na conta vinculada a que se refere o inciso III do § 3° deste artigo sdo
absolutamente impenhoraveis.

§ 5° O recolhimento das contribuigdes previdenciarias observara o disposto no art. 31 da Lei n°
8.212, de 24 de julho de 1991. (Grifo nosso)

8. Percebe-se que a Lei Federal n° 14.133/2021 foi clara quanto quais medidas podem ser tomadas pela
Administra¢do, nao ficando restrito somente ao previsto no art. 18 da IN n° 05/2017/SEGES que previa tao
logo somente Conta Vinculada ou pagamento via Fato Gerador.

9. Considerando que o Termo de Referéncia existe a exigéncia de Garantia contratual (Item 21) com
exigéncia de cobertura de todas as obrigacdes da contratada, inclusive trabalhistas, previdenciarias e FTGS,
bem como ainda o pagamento condicionado a comprovagdo de quitacdo das obrigagdes trabalhistas
vencidas relativas ao contrato (Item 18.6). Desta forma, essa Administracdo Publica ja se utiliza de 02
(duas) formas de mitiga¢do do risco, conforme previsto na legislacdo, ndo se vinculando a necessidade
que se adote todas as medidas citadas no art. 121 da Lei Federal n® 14.133/2021.

10. E imperioso destacar ainda que o objeto da contratagdo envolve atividades de profissionais de natureza
técnica, que por sua vez sdo portadores de liberdade econdmica podendo exercer atividades como
trabalhadores formais ou no regime de pessoa juridica. O tema vem amplamente sendo debatido como


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8212cons.htm#art31....

regime de "Pejotizacdo", outrora, desde 2022 ja existe decisdo consolidada pelo Supremo Tribunal Federal
[Reclamagdo n° 47.843] da possibilidade da adocdo do regime de "pejotizagdo" na contratagdo dos
profissionais, sem violar os direitos legais e ainda criacdo de relagcdo de vinculo, sendo decisdes posteriores
a essa de 2022 seguindo mesmos entendimentos como exarado no [Reclamagdo n° 68.964].

11. O Termo de Referéncia entdo nao pode estabelecer e obrigar a contratada que os trabalhadores
envolvidos sejam obrigatoriamente CLT, visto a existéncia de premissas da possibilidade do regime de
"pejotizacao", visto isso, consta devidamente previsto no Item 17.3.1.1 do Termo de Referéncia a
fiscalizagdo ird ocorrer através das carteiras de trabalhos em caso de profissionais contratados em regimes
CLT e através de Contrato de Trabalho em caso de profissionais em regime de "Pejotizagdo", como ja
ocorre em contratagdes similares.

[\]

12. Diante de todo o exposto, € oportuno informar que ndo cabe ao caso a aplicabilidade do art. 18 da IN n
05/2017/SEGES, considerando as diversas formas de contratacdes permitidas pela legislacdo, bem como
ainda em caso de contratacdes no regime CLT, constar devidamente no Termo de Referéncia as medidas
mitigadoras para fins de gerenciamento do risco conforme preconizado pelo art. 121 da Lei Federal n°
14.133/2021, quanto ao critério de Fato Gerador ou Conta Vinculada.

ANEXO VII - MODELO DE MINUTA DE CONTRATO

CONTRATANTE: O ESTADO DE RONDONIA, por intermédio da (ORGAO CONTRATANTE),
inscrita no CNPJ/MF sob o n° (00.000.000/0001-00), com sede na Rua Farquar, n® 2986, Complexo Rio
Madeira, Bairro Pedrinhas, nesta cidade de Porto Velho-RO, representada pelo (CARGO DO
REPRESENTANTE), o Sr. ou Sr(a) (REPRESENTANTE DO ORGAO), portador(a) do CPF/MF n°
(000.000.000-00).

CONTRATADA: (NOME DA EMPRESA), inscrita no CNPJ/MF sob n° (00.000.000/0001-00), com
endereco na Rua (ENDERECO EMPRESARIAL), aqui representada por seu (CARGO), o Sr. ou Sr(a)
(REPRESENTANTE EMPRESARIAL), portador(a) do CPF/MF n° (000.000.000-00), de acordo com a
representacdo legal que lhe ¢ outorgada.

Os Contratantes celebram, por forca do presente instrumento, CONTRATO DE (DESCRICAO DO
SERVICO), o qual se regera pelas disposi¢des da Lei Federal n° 14.133 de 1° de Abril de 2021 e demais
normas pertinentes, licitado através da (MODALIDADE DE LICITACAO), vinculando-se aos termos do
Processo Administrativo n° (NUMERO DO PROCESSO), e & proposta da CONTRATADA, mediante as
seguintes clausulas:

1. CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO
1.1. O objeto do presente instrumento ¢ a (DESCRICAO DO OBJETO), nas condig¢des estabelecidas no
Termo de Referéncia, Edital e seus anexos.

1.2. Da Vinculagao:
1.2.1. Integram este Contrato além do Termo de Referéncia, as normas do Edital de Licitagdo
(MODALIDADE DE LICITACAO), e a proposta da CONTRATADA, independentemente de transcrigao.

2. CLAUSULA SEGUNDA — DO DETALHAMENTO DO OBJETO
2.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

3. CLAUSULA TERCEIRA - DA EXECUCAO DO SERVICO
3.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

4. CLAUSULA QUARTA - DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DO OBJETO
4.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

5. CLAUSULA QUINTA - DA GARANTIA
5.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.



6. CLAUSULA SEXTA — DA VIGENCIA
6.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

7. CLAUSULA SETIMA - DO VALOR E DOTACAO ORCAMENTARIA
7.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

8. CLAUSULA OITAVA — DAS CONDICOES DE PAGAMENTO
8.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

9. CLAUSULA NONA - DA FISCALIZACAO
9.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

10. CLAUSULA DECIMA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA
10.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE
I1.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do o6rgdo requerente.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DAS SANCOES E PENALIDADES
12.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DO REAJUSTE, ACRESCIMO E SUPRESSAO (SE
HOUVER)

13.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

14. CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA RESCISAO CONTRATUAL
14.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

15.CLAUSULA DECIMA QUINTA — MATRIZ DE RISCOS

15.1 - Na hipotese de ocorréncia de um dos eventos listados no Anexo - Matriz de Riscos deste Contrato, a
CONTRATADA devera, no prazo de um (01) dia util, informar a SESAU/RO sobre o ocorrido, contendo as
seguintes informag¢des minimas:

a) Detalhamento do evento ocorrido, incluindo sua natureza, a data da ocorréncia e sua duragao estimada;

b) As medidas que estavam em vigor para mitigar o risco de materializagao do evento, quando houver;

c¢) As medidas que ira tomar para fazer cessar os efeitos do evento e o prazo estimado para que esses efeitos
cessem;

d) As obrigagdes contratuais que ndo foram cumpridas ou que ndo irdo ser cumpridas em razao do evento;
c,

e) Outras informagdes relevantes.

15.1.1 - Apos a notificacdo, a (SESAU/RO) decidira quanto ao ocorrido ou podera solicitar esclarecimentos
adicionais a CONTRATADA. Em sua decisio a SESAU/RO poderd isentar temporariamente a
CONTRATADA do cumprimento das obrigacdes contratuais afetadas pelo Evento.

15.1.2 - A concessdo de qualquer isencao nao exclui a possibilidade de aplicagdo das sangdes previstas na
Clausula contratual respectiva.

15.1.3 - O reconhecimento pela (SESAU/RO) dos eventos descritos na Matriz de Riscos deste Contrato que
afetem o cumprimento das obrigacdes contratuais, com responsabilidade indicada exclusivamente a
CONTRATADA, ndo dard ensejo a recomposicdo do equilibrio econdmico financeiro do Contrato,
devendo o risco ser suportado exclusivamente pela CONTRATADA.

15.2 - As obrigacdes contratuais afetadas por caso fortuito, fato do principe ou for¢a maior deverdo ser
comunicadas pelas partes em até 01 (um) dia 1til, contados da data da ocorréncia do evento.

15.2.1 - As partes deverao acordar a forma e o prazo para resolugao do ocorrido.

15.2.2 - As partes nao serdo consideradas inadimplentes em razdo do descumprimento contratual decorrente



de caso fortuito, fato do principe ou for¢a maior.

15.2.3 - Avaliada a gravidade do evento, as partes, mediante acordo, decidirdo quanto a recomposi¢dao do
equilibrio econdmico financeiro do Contrato, salvo se as consequéncias do evento sejam cobertas por
Seguro, se houver.

15.2.3.1 - O Contrato podera ser rescindido, quando demonstrado que todas as medidas para sanar os efeitos
foram tomadas € mesmo assim a manutengdo do contrato se tornar impossivel ou inviavel nas condi¢des
existentes ou € excessivamente onerosa.

15.2.4 - As partes se comprometem a empregar todas as medidas e agdes necessarias a fim de minimizar os
efeitos advindos dos eventos de caso fortuito, fato do principe ou for¢a maior.

15.3 - Os fatos imprevisiveis, ou previsiveis, porém de consequéncias incalculaveis, retardadores ou
impeditivos da execucdo do contrato, ndo previstos na Matriz de Riscos, serdo decididos mediante acordo
entre as partes, no que diz respeito a recomposi¢ao do equilibrio economico financeiro do contrato.

16. CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA FRAUDE E CORRUPCAO
16.1. A CONTRATADA devera observar os mais altos padrdes éticos durante a execu¢do do Contrato,
estando sujeitas as sangdes previstas na legislacdo em caso de inobservancia.

17. CLAUSULA DECIMA SEXTA - DOS CASOS OMISSOS

17.1. As omissdes, davidas e casos nao previstos neste instrumento, serao resolvidos e decididos aplicando-
se as regras da Lei Federal n® 14.133 de 1° de Abril de 2021 e suas alteragdes, bem como demais
ordenamentos juridicos correlatos, levando-se sempre em consideracdo os principios que regem a
administragdo publica.

18. CLAUSULA DECIMA SETIMA — DA PUBLICACAO
18.1. Incumbirda 8 CONTRATANTE, através da Procuradoria Geral do Estado, providenciar a publicagdo

deste instrumento, por extrato, no Diario Oficial do Estado de Rondonia, no prazo previsto na Lei Federal
n° 14.133 de 1° de Abril de 2021.

19. CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO FORO

19.1. Fica eleito pelas partes o Foro da Comarca de Porto Velho, Capital do Estado de Rondonia, para
dirimir todas e quaisquer questdes oriundas do presente ajuste, inclusive as questdes entre a
CONTRATADA e a CONTRATANTE, decorrentes da execucdo deste CONTRATO, com renuncia
expressa de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

20. CLAUSULA DECIMA NONA - DAS DISPOSICOES GERAIS
20.1. Ficam aquelas estabelecidas no Termo de Referéncia, as quais foram devidamente aprovadas pelo
ordenador de despesa do 6rgdo requerente.

Para firmeza e como prova do acordado, ¢ lavrado o presente Contrato, o qual, depois de lido e achado
conforme, vai assinado pelas partes, dele sendo extraidas as copias que se fizerem necessarias para sua
publicagdo e execugao, devidamente certificadas pela Procuradoria Geral do Estado.

Secretario de Estado da Satude
(assinado eletronicamente)

Representante/Contratada
(assinado eletronicamente)

ANEXO VIII - Procedimentos de Controle e Avaliacao (SEI N° 0058507090)

1. A Contratada devera apresentar mensalmente, até o quinto (5°) dia util do més subsequente, os
documentos relacionados a abaixo, para fins de conferéncia, instru¢do processual e encaminhamento dos



autos ao Nucleo de Controle e Avaliagdo (NUAC) da Coordenadoria de Regulagdo, Controle e Avaliagao
dos Servicos de Saude (CRECSS):

a) Oficio de apresentacdo da producdo mensal contendo resumidamente o quantitativo de plantdes
realizados, o valor total correspondente, e eventuais problematicas ou especificidades referentes aos
servigos executados;

b) Escala de plantdo contendo dias e horarios de trabalho de cada profissional. O profissional deve ser
identificado pelo nome completo, nimero de inscri¢do no Conselho Regional de Medicina (CRM) e o
numero de Registro de Qualificagdo de Especialidade (RQE).

¢) Registro de Controle de Ponto Individual, contendo, obrigatoriamente, anotagdo da hora de entrada e de
saida em registro manual, mecanico ou eletronico, as informagdes pessoais e laborais do profissional, e
também os dados da Contratante, que devera atestar o cumprimento da jornada de trabalho do profissional.
Os controles de ponto individual devem ser certificados pelo Gestor da unidade hospitalar onde o servigo
foi executado;

d) Lista de Pacientes atendidos, contendo nome, data de nascimento, cartdo SUS, diagndstico e tipo de
atendimento/procedimento, data da internagdo, horario de inicio/término do atendimento e nome do médico
que realizou o atendimento (com ciéncia da dire¢do técnica).

2. Para efeito de pagamento serdo aprovados apenas os servigos efetivamente realizados apos o processo de
analise/controle/avaliacdo, autorizados pelo Ordenador de Despesa, em conformidade com o referido Termo
de Referéncia;

3. Verificadas ndo conformidades na execugdo dos servigos e/ou na producao apresentada, a Contratada
sera notificada das ndo conformidades constatadas para apresentacdo de justificativa ou saneamento, no
prazo maximo de cinco (05) dias uteis, a contar do recebimento da notificagao;

4. Nao sendo acatada a justificativa apresentada pela Contratada ou transcorrido o prazo in albis serad
indicada glosa no Relatorio Final de Controle e Avaliagdo, detalhando a nao conformidade relacionada e o
valor correspondente, para desconto no pagamento da produgdo da competéncia subsequente, quando da
emissao do Relatorio Final de Controle ¢ Avaliagdo desta;

5. Nos casos de cobertura contratual inferior a 60 (sessenta) dias, a indicagdo de glosa apontada pelo
controle, apresentacdo de justificativa, andlise e emissdo do relatorio final, incluindo possiveis retengdes,
deverdo ocorrer na vigéncia.

6. O Relatorio Final de Controle e Avaliagdo serd encaminhando mensalmente a unidade hospitalar e/ou
fiscal do contrato e/ou comissdo de recebimento via SEI.

7. As unidades recebedoras dos servigos deverdo registrar os atendimentos nos seus instrumentos de
registros pertinentes (AIH, BPA-I e APAC), os quais serdo analisados trimestralmente para subsidiar os
relatorios de Controle e Avaliacao.

8. O Nucleo de Controle e Avaliacdo (NUAC) da Coordenadoria de Regulacao, Controle e Avaliagdo dos
Servigos de Satde (CRECSS) e equipe da comissdo de fiscalizagdo das Unidades Hospitalares
acompanharao a avaliardo a qualidade do atendimento, controle e monitoramento dos servigos realizados,
de acordo com a legislagdo vigente, com acesso a todos os documentos que se fizerem necessario;

9. O Nucleo de Controle e Avaliagdo (NUAC) podera realizar visitas "in loco" a fim de confrontar a
producao apresentada com as informagdes registradas no prontuario do paciente e certificar
presenca/auséncia do profissional;

10. Fica a critério desta SESAU, em caso de necessidade, a fim de esclarecer possiveis inconformidades,
solicitar novos instrumentos e/ou documentos para analise, bem como implementar e/ou modificar o
processo de analise com base nas portarias ministeriais € normativas internas desta.

I1. A mudanga do Responsavel Técnico OU inclusao de novos profissionais, deverd ser comunicada a
CRECSS/SESAU/RO, procedendo a devida alteragdo cadastral no CNES (Cadastro Nacional dos
estabelecimentos de Saude).

Cabe a Contratada manter atualizados os dados pessoais (RG, CPF, Cartdao SUS, comprovante de residéncia
e telefone para contato) no prontuario do paciente, incluindo manter copias dos documentos pessoais, além
de todo o registro dos procedimentos, conforme regulamentagao do Conselho Federal de Medicina (CFM).
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ANEXO IX - Manual de Gestao e Fiscalizacao de Contratos (SEI n° 0058459275)
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-
Documento assinado eletronicamente por MICHELLE DAHIANE DUTRA, Secretario(a)
Executivo(a), em 21/03/2025, as 17:12, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo
18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n° 21.794, de 5 Abril de 2017.

-
Documento assinado eletronicamente por Ana Rafaela Sousa dos Santos, Gerente, em 21/03/2025, as
17:41, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2° do
Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

-
Documento assinado eletronicamente por ROGERIO PEPI RICARDO, Assessor(a), em 21/03/2025, as
18:34, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput ¢ seus §§ 1° ¢ 2°, do
Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

“ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o cddigo

verificador 0058459323 ¢ o codigo CRC 8AA8338E.

Referéncia: Caso responda este Termo de Referéncia, indicar expressamente o Processo n° 0036.010062/2025-89

SEI n® 0058459323


http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf
http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf
http://www.diof.ro.gov.br/data/uploads/2017/04/Doe-05_04_2017.pdf
http://sei.sistemas.ro.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

Gowerno do Estado de

RONDONIA

GOVERNO DO ESTADO DE RONDONIA
Secretaria de Estado da Saude - SESAU

AVISO

Torna-se publico que a SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE RONDONIA , por
meio da GERENCIA DE COMPRAS - GECOMP, sediada na Rua Pio XII, S/N - Edificio Rio Machado,
Reto 1V, Bairro Pedrinhas na cidade de Porto Velho/RO, realizara Dispensa na forma Eletronica, com
critério de julgamento MENOR PRECO POR LOTE, na hipotese do art. 75, inciso VIII, nos termos da
Lei n.° 14.133, de 1° de abril de 2021, da Instrugdo Normativa Seges/ME n° 67, de 2021, e demais normas
aplicaveis.

Data da Proposta: Conforme informado no site PNCP
Data dos Lances : Conforme informado no site PNCP
Horario da Fase de Lances: 08:00 as 14:00 (horario BSB).
Local: Portal Nacional de Compras Publicas - PNCP

Link: https://pncp.gov.br/app/editais

Critério de Julgamento: Menor preco por lote.

1. CONTRATANTE (UASG) 927502
Unidade Orcamentaria: Secretaria de Estado da Satide de Rondonia - SESAU/RO.
Unidade Requisitante: Coordenadoria de Conciliagdo e Mandados Judiciais.

2. OBJETO DA CONTRATACAO

Contratagdo de empresa especializada na prestacdo de servigos de Neurologia Cirtrgica
Hospitalar e Ambulatorial (atendimento inicial, evolug¢do didria, cirurgias, alta hospitalar), de forma
emergencial, abrangendo as seguintes sub-areas: atendimento neurocirurgico do trauma, atendimento
neurocirurgico de média e alta complexidade (Tumores, Patologias Vasculares, Neurocirurgia Pediatrica,
Neurocirurgia Geral, Neurologia, Coluna, entre outros), pré e pos-operatorio, com fornecimento de
equipamentos, por um periodo de at¢ Ol ano ou até a conclusdo do processo licitatorio SEI
(0036.042116/2023-11).

A disputa de precos ocorrera sob o critério de MENOR PRECO POR LOTE.

ESTIMATIVA DA DESPESA:
Conforme disposto no item 11 do Termo de Referéncia;
VALOR TOTAL DA CONTRATACAO: Conforme informado no site PNCP.

A proposta final devera ser apresentada conforme modelo da SAMS, anexo deste AVISO.

OBS.: Serio desclassificadas as propostas que apresentarem os valores acima dos valores propostos pela
administracao.

EM CASO DE DIVERGENCIA ENTRE AS ESPECIFICACOES DO OBJETO CONSTANTE NOS ANEXOS
DESTE EDITAL/AVISO/TERMO DE REFERENCIA/SAMS E O RESPECTIVO CODIGO DO CATALOGO
DE_MATERIAIS (CATMAT) OU DO CATALOGO DE SERVICO (CATSERV) DO COMPRASNET,

PREVALECEM AS ESPECIFICACOES DO EDITAL/AVISO/TERMO DE REFERENCIA/SAMS.

3. PARTICIPACAO NA DISPENSA ELETRONICA.



3.1. A participagdo na presente dispensa eletronica ocorrera por meio do Sistema de Dispensa
Eletronica, ferramenta informatizada integrante do Sistema de Compras do Governo Federal —
Compras.gov.br, disponivel no Portal de Compras do Governo Federal, no endereco eletronico
www.gov.br/compras.

3.1.1. O procedimento sera divulgado no Compras.gov.br e no Portal Nacional de Contratacdes
Publicas - PNCP, e encaminhado automaticamente aos fornecedores registrados no Sistema de Registro
Cadastral Unificado - Sicaf, por mensagem eletronica, na correspondente linha de fornecimento que
pretende atender.

3.1.2. O Compras.gov.br podera ser acessado pela web ou pelo aplicativo Compras.gov.br.
3.1.3. O fornecedor ¢ o responsavel por qualquer transagdo efetuada diretamente ou por seu

representante no Sistema de Dispensa Eletronica, ndo cabendo ao provedor do Sistema ou ao 6rgdo
entidade promotor do procedimento a responsabilidade por eventuais danos decorrentes de uso indevido
da senha, ainda que por terceiros ndo autorizados.

3.2. Nao poderao participar desta dispensa de licitagao os fornecedores:
3.2.1. Que nao atendam as condigoes deste Aviso de Contratagao Direta e seu(s) anexo(s);
3.2.2. Estrangeiros que nao tenham representacdo legal no Brasil com poderes expressos para

receber citacdo e responder administrativa ou judicialmente;
3.2.3. Que se enquadrem nas seguintes vedagoes:

a) autor do anteprojeto, do projeto basico ou do projeto executivo, pessoa fisica ou juridica,
quando a contratagao versar sobre obra, servicos ou fornecimento de bens a ele relacionados;

b) empresa, isoladamente ou em consorcio, responsavel pela elabora¢do do projeto basico
ou do projeto executivo, ou empresa da qual o autor do projeto seja dirigente, gerente, controlador,
acionista ou detentor de mais de 5% (cinco por cento) do capital com direito a voto, responsavel técnico
ou subcontratado, quando a contratagdo versar sobre obra, servicos ou fornecimento de bens a ela
necessarios;

c) pessoa fisica ou juridica que se encontre, ao tempo da contratacdo, impossibilitada de
contratar em decorréncia de san¢do que lhe foi imposta;

d) aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira,
trabalhista ou civil com dirigente do 6rgdo ou entidade contratante ou com agente publico que desempenhe
funcdo na licitagdo ou atue na fiscalizagdo ou na gestdo do contrato, ou que deles seja conjuge,
companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau;

e) empresas controladoras, controladas ou coligadas, nos termos da Lei n® 6.404, de 15 de
dezembro de 1976, concorrendo entre si;

f) pessoa fisica ou juridica que, nos 5 (cinco) anos anteriores a divulgagdo do aviso, tenha
sido condenada judicialmente, com transito em julgado, por exploragdo de trabalho infantil, por submissao
de trabalhadores a condi¢des andlogas as de escravo ou por contratacdo de adolescentes nos casos vedados
pela legislagdo trabalhista.

3.2.3.1. Equiparam-se aos autores do projeto as empresas integrantes do mesmo grupo econdomico;

3.2.3.2. O disposto na alinea “c” aplica-se também ao fornecedor que atue em substitui¢ao a outra
pessoa, fisica ou juridica, com o intuito de burlar a efetividade da san¢@o a ela aplicada, inclusive a sua
controladora, controlada ou coligada, desde que devidamente comprovado o ilicito ou a utilizagao
fraudulenta da personalidade juridica do fornecedor;

3.24. Organizagdes da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, atuando nessa condigao
(Acordao n° 746/2014-TCU-Plenario); e
3.2.5. Sociedades cooperativas.

Fica vedada a participagdo de empresas reunidas sob a forma de consércio, cooperativa e
consorcio, tendo em vista o objeto do certame nao ¢ de grande porte, complexo tecnicamente, € tampouco
operacionalmente invidvel de ser executado por apenas uma empresa.


http://www.gov.br/compras
http://www.pncp.gov.br
https://www.gov.br/compras/pt-br/sistemas/conheca-o-compras/aplicativo-compras
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L6404consol.htm

A auséncia de consorcio ndo trard prejuizos a competitividade do certame, visto que, em
regra, a formagdo de consorcios ¢ admitida quando o objeto a ser contrato envolve questdes de alta
complexidade ou de relevante vulto, em que empresas, isoladamente, ndo teriam condig¢des de suprir os
requisitos de habilitacdo do edital.

3.3. Nao poderd participar, direta ou indiretamente, da dispensa eletronica ou da execucdo do
contrato agente publico do 6rgao ou entidade contratante, devendo ser observadas as situacdes que possam
configurar conflito de interesses no exercicio ou apos o exercicio do cargo ou emprego, nos termos da
legislacao que disciplina a matéria, conforme § 1° do art. 9° da Lei n.° 14.133, de 2021.

4. INGRESSO NA DISPENSA ELETRONICA E CADASTRAMENTO DA PROPOSTA
INICIAL
4.1. O ingresso do fornecedor na disputa da dispensa eletronica ocorrerd com o cadastramento

de sua proposta inicial, na forma deste item.

4.2, O fornecedor interessado, apos a divulgacao do Aviso de Contratagdao Direta, encaminhara,
exclusivamente por meio do Sistema de Dispensa Eletronica, a proposta com a descrigdo do objeto
ofertado, a marca do produto, quando for o caso, € o preco ou o desconto, at¢ a data e o horario
estabelecidos para abertura do procedimento.

4.3. Todas as especificagdes do objeto contidas na proposta, em especial o prego ou o desconto
ofertados, vinculam a Contratada.

4.4, Nos valores propostos estardo inclusos todos os custos operacionais, encargos
previdencidrios, trabalhistas, tributdrios, comerciais e quaisquer outros que incidam direta ou
indiretamente na execugao do objeto;

44.1. A proposta devera conter declaracdo de que compreende a integralidade dos custos para
atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constitui¢do Federal, nas leis trabalhistas, nas
normas infralegais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes
na data de entrega das propostas.

442, Os pregos ofertados, tanto na proposta inicial, quanto na etapa de lances, serdo de exclusiva
responsabilidade do fornecedor, ndo lhe assistindo o direito de pleitear qualquer alteragdo, sob alegacao de
erro, omissao ou qualquer outro pretexto.

4.5. Se o regime tributdrio da empresa implicar o recolhimento de tributos em percentuais
variaveis, a cotacao adequada serd aquela correspondente a média dos efetivos recolhimentos da empresa
nos ultimos doze meses.

4.6. Independentemente do percentual do tributo que constar da planilha, no pagamento serdao
retidos na fonte os percentuais estabelecidos pela legislacdo vigente.

4.7. A apresentacdo das propostas implica obrigatoriedade do cumprimento das disposigdes
nelas contidas, em conformidade com o que dispde o Termo de Referéncia, Projeto Bdsico e Projeto
Executivo, assumindo o proponente o compromisso de executar os servigos nos seus termos, bem como de
fornecer os materiais, equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, em quantidades e qualidades
adequadas a perfeita execugao contratual, promovendo, quando requerido, sua substituigao.

4.8. No cadastramento da proposta inicial, o fornecedor deverd, também, assinalar Termo de
Aceitacdo, em campo proprio do sistema eletronico, relativo as seguintes declaragoes:

4.8.1. Que inexistem fatos impeditivos para sua habilitagdo no certame, ciente da obrigatoriedade
de declarar ocorréncias posteriores;

4.8.2. Que esta ciente e concorda com as condigdes contidas no Aviso de Contratagdo Direta ¢
seus anexos;

4.8.3. Que se responsabiliza pelas transagdes que forem efetuadas no sistema, assumindo-as como
firmes e verdadeiras;

4.8.4. Que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para
reabilitado da Previdéncia Social, de que trata o art. 93 da Lein® 8.213/91.



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art9%C2%A71
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8213cons.htm#art93

4.8.5. Que ndo emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nao
emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condi¢do de aprendiz, nos termos do

artigo 7°, XXXIII, da Constituicio;

4.9. O licitante organizado em cooperativa devera declarar, ainda, em campo préprio do sistema
eletronico, que cumpre os requisitos estabelecidos no artigo 16 da Lei n°® 14.133. de 2021.

4.10. O fornecedor enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte, deverd declarar,
ainda, em campo proprio do sistema eletronico, que cumpre os requisitos estabelecidos no artigo 3° da Lei
Complementar n° 123, de 2006, estando apto a usufruir do tratamento favorecido estabelecido em seus

arts. 42 a 49, observado o disposto nos §§ 1° ao 3° do art. 4°, da L.ein.® 14.133, de 2021.

4.11. Desde que disponibilizada a funcionalidade no sistema, fica facultado ao fornecedor, ao
cadastrar sua proposta inicial, a parametriza¢do de valor final minimo, com o registro do seu lance final
aceitdavel (menor pre¢o ou maior desconto, conforme o caso).

4.11.1. Feita essa opgdo os lances serdo enviados automaticamente pelo sistema, respeitados os
limites cadastrados pelo fornecedor e o intervalo minimo entre lances previsto neste aviso.

4.11.1.1. Sem prejuizo do disposto acima, os lances poderdo ser enviados manualmente, na forma da
se¢do respectiva deste Aviso de Contratagdo Direta,

4.11.2. O valor final minimo podera ser alterado pelo fornecedor durante a fase de disputa, desde
que ndo assuma valor superior a lance ja registrado por ele no sistema.

4.11.3. O valor minimo parametrizado possui carater sigiloso aos demais participantes do certame
e para o orgdo ou entidade contratante. Apenas os lances efetivamente enviados poderdo ser conhecidos
dos fornecedores na forma da secdo seguinte deste Aviso.

3. FASE DE LANCES

5.1. A partir da data e horario estabelecidos neste Aviso de Contratagdo Direta, a sessao publica
sera automaticamente aberta pelo sistema para o envio de lances publicos e sucessivos, exclusivamente por
meio do sistema eletronico, sendo encerrado no horario de finalizagdo de lances também ja previsto neste
aviso.

5.2 Iniciada a etapa competitiva, os fornecedores deverdao encaminhar lances exclusivamente
por meio de sistema eletronico, sendo imediatamente informados do seu recebimento e do valor
consignado no registro.

5.2.1. O lance devera ser ofertado pelo valor unitario do item.

5.3. O fornecedor somente podera oferecer valor inferior ou maior percentual de desconto em
relagdo ao ultimo lance por ele ofertado e registrado pelo sistema.

5.3.1. O fornecedor poderd oferecer lances sucessivos iguais ou superiores ao lance que esteja
vencendo o certame, desde que inferiores ao menor por ele ofertado e registrado pelo sistema, sendo tais
lances definidos como “lances intermediarios” para os fins deste Aviso de Contratacdo Direta.

5.3.2. O intervalo minimo de diferenca de valores ou percentuais entre os lances, que incidira
tanto em relagdo aos lances intermediarios quanto em relagdo ao que cobrir a melhor oferta ¢ de menor
prego por lote.

5.4. Havendo lances iguais ao menor ja ofertado, prevalecerd aquele que for recebido e
registrado primeiro no sistema.

5.5. Caso o fornecedor nao apresente lances, concorrera com o valor de sua proposta.

5.6. Durante o procedimento, os fornecedores serdo informados, em tempo real, do valor do

menor lance ou do maior desconto registrado, vedada a identificagcdo do fornecedor.

5.7. Imediatamente apds o término do prazo estabelecido para a fase de lances, havera o seu
encerramento, com o ordenamento e divulgacdo dos lances, pelo sistema, em ordem crescente de
classificagao.

5.7.1. O encerramento da fase de lances ocorrerd de forma automatica pontualmente no horario


https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:constituicao:1988-10-05;1988#art7
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/L14133.htm#art16
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/lcp/lcp123.htm#art3
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indicado, sem qualquer possibilidade de prorrogagdo e nao havendo tempo aleatério ou mecanismo
similar.

6. JULGAMENTO DAS PROPOSTAS DE PRECO

6.1. Encerrada a fase de lances, serd verificada a conformidade da proposta classificada em
primeiro lugar quanto a adequagao do objeto e a compatibilidade do preco em relagdo ao estipulado para a
contratagao.

6.2. No caso de o preco da proposta do primeiro colocado estar acima do preco maximo
definido para a contratagdo, podera haver a negociacao de condi¢cdes mais vantajosas.

6.2.1. Neste caso, sera encaminhada contraproposta ao fornecedor que tenha apresentado o melhor
preco, para que seja obtida a melhor proposta com prego compativel ao estipulado pela Administragao.

6.2.2. A negociagdo poderd ser feita com os demais fornecedores classificados, exclusivamente
por meio do sistema, respeitada a ordem de classificagdo, quando o primeiro colocado, mesmo apos a
negociagao, for desclassificado em razdo de sua proposta permanecer acima do preco maximo definido
para a contratagao.

6.3. Em qualquer caso, concluida a negociagdo, se houver, o resultado sera registrado na ata do
procedimento da dispensa eletronica, devendo esta ser anexada aos autos do processo de contratacao.

6.4. Constatada a compatibilidade entre o valor da proposta e o estipulado para a contratagao,
sera solicitada ao fornecedor a adequacdo da proposta ao valor ajustado ao valor do ultimo lance
ofertado e/ou valor negociado, por meio de funcionalidade disponivel no sistema, no prazo de até 2
duas) horas se outro prazo nio for fixade, acompanhada de documentos complementares, se
necessarios.

6.4.1. E facultado ao pregoeiro prorrogar o prazo estabelecido, a partir de solicitagdo
fundamentada feita no chat pelo licitante, antes de findo o prazo.

6.4.2. Além da documentag¢do supracitada, o fornecedor com a melhor proposta deverd
encaminhar planilha com indica¢do de custos unitarios e formagdo de pregos, conforme termo de
referéncia, com os valores adequados a proposta vencedora.

6.5. O prazo de validade da proposta ndo serd inferior a 90 dias, a contar da data de sua
apresentacao.

6.6. Seré desclassificada a proposta vencedora que:

6.6.1. Nio indicarem a MARCA/FABRICANTE, MODELO/VERSAO ou indicarem na marca

CONFORME TR, ou ainda, quando convocados a apresentarem sua proposta, efetuarem a mudanca da
marca na proposta, ou que nao estejam em conformidade com os requisitos estabelecidos neste Edital,
que contenham vicios insanaveis, ilegalidades, ou ndo apresentem as especificagdes exigidas no Termo de
Referéncia. (QUANDO COUBER A EXIGENCIA DE MARCA).

6.6.2. Também serd desclassificada a proposta que identifique o licitante.

6.6.3. A desclassificacdo serd sempre fundamentada e registrada no sistema, com
acompanhamento em tempo real por todos os participantes.

6.6.4. Que contiver vicios insanaveis;

6.6.5. Nao obedecer as especificagdes técnicas pormenorizadas neste aviso ou em seus anexos;
6.6.6. Apresentar precos inexequiveis ou permanecerem acima do preco maximo definido para
a contratacio;

6.6.7. Nao tiver sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela Administragao;

6.6.8. Apresentar desconformidade com quaisquer outras exigéncias deste aviso ou seus anexos,

desde que insanavel.

6.7. Quando o fornecedor ndo conseguir comprovar que possui ou possuird recursos suficientes
para executar a contento o objeto, serd considerada inexequivel a proposta de precos ou menor lance que:



6.7.1. For insuficiente para a cobertura dos custos da contratacdo, apresente pregos global ou
unitarios simbdlicos, irrisdrios ou de valor zero, incompativeis com os precos dos insumos ¢ salarios de
mercado, acrescidos dos respectivos encargos, ainda que o ato convocatorio da dispensa ndo tenha
estabelecido limites minimos, exceto quando se referirem a materiais e instalacdes de propriedade do
proprio fornecedor, para os quais ele renuncie a parcela ou a totalidade da remuneracao.

6.7.2. Apresentar um ou mais valores da planilha de custo que sejam inferiores aqueles fixados
em instrumentos de cardter normativo obrigatério, tais como leis, medidas provisérias e convengdes
coletivas de trabalho vigentes.

6.8. Em contratagdo de limpeza hospitalar, aléem das disposi¢oes acima, o critério de
aceitabilidade de pregos considerara o seguinte:

6.8.1. Ressalvado o objeto ou parte dele sujeito ao regime de empreitada por preco unitdrio, o
critério de aceitabilidade de precos sera o menor valor por lote estimado para a contratagdo.

6.8.1.1. Aquele que estiver mais bem colocado na disputa, deverd apresentar a Administragdo, por
meio eletronico, planilha que contenha o menor valor por lote, os quantitativos e os pregos unitdrios tidos
como relevantes,

6.8.1.2. Conforme modelo de planilha elaborada pela Administracdo, para efeito de avalia¢do de
exequibilidade (art. 59, §3° da Lei n°14.133, de 2021);

6.8.2. Para o objeto ou parte dele sujeito ao regime de empreitada por prego unitario o critério
de aceitabilidade de precos sera:

6.8.2.1. O Menor valor por lote estimado para a contratagdo.

6.8.2.2. Pregos unitarios: conforme Planilha de Custos elaborada pelo Contratante, anexa a este
documento.

6.8.3. No caso de obras e servicos de engenharia, serdo consideradas inexequiveis as propostas

cujos valores forem inferiores a 75% (setenta e cinco por cento) do valor or¢ado pela Administragdo.
Conforme Acorddo TCU 465/2024-Plenario, trata-se presun¢do relativa de inexequibilidade de pregos,
devendo a Administragdo, nos termos do art. 59, § 2°, da referida lei, dar a licitante a oportunidade de
demonstrar a exequibilidade de sua proposta.

6.8.4. Podera ser exigida garantia adicional do licitante vencedor cuja proposta for inferior a
85% (oitenta e cinco por cento) do valor or¢ado pela Administra¢do, equivalente a diferenga entre este
ultimo e o valor da proposta, sem prejuizo das demais garantias exigiveis de acordo a Lei, caso esteja
prevista no termo de referéncia.

6.9. Se houver indicios de inexequibilidade da proposta de preco, ou em caso da necessidade de
esclarecimentos complementares, poderdo ser efetuadas diligéncias, para que o fornecedor comprove a
exequibilidade da proposta.

6.10. Erros no preenchimento da planilha ndo constituem motivo para a desclassificagdo da
proposta. A planilha podera ser ajustada pelo fornecedor, no prazo indicado pelo sistema, desde que ndo
haja majoragao do prego.

6.10.1. O ajuste de que trata este dispositivo se limita a sanar erros ou falhas que nio alterem a
substancia das propostas;

6.10.2. Considera-se erro no preenchimento da planilha passivel de correcdo a indicagdo de
recolhimento de impostos e contribuigdes na forma do Simples Nacional, quando nao cabivel esse regime.

6.11. Para fins de andlise da proposta quanto ao cumprimento das especificagdes do objeto,
poderd ser colhida a manifestagdo escrita do setor requisitante do servigo ou da area especializada no
objeto.

6.12. Se a proposta ou lance vencedor for desclassificado, serd examinada a proposta ou lance
subsequente, e, assim sucessivamente, na ordem de classificagdo.

6.13. Havendo necessidade, a sessdo sera suspensa, informando-se no “chat” a nova data e
horario para a sua continuidade.

6.14. Encerrada a analise quanto a aceitagao da proposta, sera iniciada a fase de habilitagdo,
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observado o disposto neste Aviso de Contratag¢ao Direta.

7. HABILITACAO

7.1. Poderdao participar desta Dispensa de Licitagdo os interessados do ramo de atividade
relacionada ao objeto que atenderem a todas as exigéncias, inclusive quanto a documentagdo, constantes
deste Termo e seus Anexos e estiverem habilitados para sua participacdo, desde que desempenhem
atividades pertinentes e compativeis com o objeto deste Instrumento; atendam aos requisitos minimos de
classificagdo das propostas exigidos neste Instrumento;

7.2. O nao cumprimento dos prazos estabelecidos neste Termo e seus anexos poderdo acarretar
em desclassificacao da empresa.

7.3. Conforme item 17 do termo de referéncia.

8. INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

8.1. Conforme item 24 do termo de referéncia.

9. INFORMACOES

9.1. Os pedidos de informagdes poderdo ser solicitados através do e-mail

cotacaod4gadsesau@gmail.com ou através do telefone (69) 98482-1014.

Publique-se.

Porto Velho/RO, data e hora do sistema.

- assinado eletronicamente -
BRUNO FELIPE VALERIANO DA SILVA
Coordenador Administrativo
GAD/SESAU/RO

- assinado eletronicamente -
WALTER JUNIOR SALES VILLARRUEL
Assessor Técnico da Geréncia de Compras
GECOMP/SESAU/RO

Documento assinado eletronicamente por Bruno Felipe Valeriano da Silva, Coordenador(a), em
21/03/2025, as 18:16, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§
1° e 2° do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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Documento assinado eletronicamente por Walter Junior Sales Villarruel, Assessor(a), em 21/03/2025,
as 18:59, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput ¢ seus §§ 1° ¢ 2°, do
Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.
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“ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o cddigo
verificador 0058514057 ¢ o cddigo CRC 59340BAF.

Referéncia: Caso responda este(a) Aviso, indicar expressamente o Processo n® 0036.010062/2025-89 SEI n° 0058514057
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Governo do Estado de

RONDONIA

GOVERNO DO ESTADO DE RONDONIA
Secretaria de Estado da Saude - SESAU

SAMS
SOLICITACAO E AQUISICAO DE MATERIAIS/SERVICOS
Orgio . , . 0
Requisitante: Secretaria de Estado da Satde de Rondonia — SESAU/RO N°. Processo: | 0036.010062/2025-
q 89
Fontede ) 554 0.01002; 2.500.0.01002 | PTO8TMA | 17 515 10.302.2034.4009 | Elemento 3.3.90.34
Recurso: Atividade: Despesa:
Contratacdo de empresa especializada na prestagdo de
servigos de Neurologia Cirurgica Hospitalar e Ambulatorial
(atendimento inicial, evolucdo didria, cirurgias, alta Documento de
hospitalar), de forma emergencial, abrangendo as seguintes Oficializagdo de
sub-areas:  atendimento  neurocirirgico do  trauma, Demanda
L atendimento neurocirurgico de média e alta complexidade | Referente 3/2025/JPI-GAD
EXpOSl?ao de (Tumores, Patologias Vasculares, Neurocirurgia Pediatrica, aos (0057985265
Motivo: . . . , e Documento de
Neurocirurgia Geral, Neurologia, Coluna, entre outros), pré ¢ | Documentos: Oficializacdo de
pos-operatorio, com fornecimento de equipamentos, por um Demanda
periodo de at¢é Ol ano ou até a conclusio do processo 9/2025/HB-
licitatorio SEI (0036.042116/2023-11), conforme DIRTEC
estabelecido no Documento de Oficializagdo de Demanda n.° (0058341006)
3/2025/JPII-GAD (0057985265), n° 9/2025/HB-
DIRTEC(0058341006).

LOTE I - HOSPITAL DE BASE DR. ARY PINHEIRO / HOSPITAL INFANTIL COSME E

DAMIAO

Item Descricio

Und

Quantidade
Anual

Valor
Unitario (R$)

Valor
Total
Anual (RS)

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na
area de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Complexo: Hospital de Base
Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil
Cosme e Damido - HICD. Plantdoes de
profissional complementares especializados na
area de Neurologia Cirargica Geral, de forma
continua, com a finalidade de atender as demandas
do wusudrios de saude publica no estado de
Rondonia.

Periodo do Presencial: Plantio Diurno 12

(doze) horas.

Plantdo

1098




LOTE I - HOSPITAL DE BASE DR. ARY PINHEIRO / HOSPITAL INFANTIL COSME E
DAMIAO

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na
area  de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Complexo: Hospital de Base
Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil
Cosme e Damido - HICD.Plantdes de
profissional complementares especializados na
area de Neurologia Cirargica Geral, de forma
continua, com a finalidade de atender as demandas
do wusudrios de saude publica no estado de
Rondonia.

Plantao 732

Periodo do Presencial: Plantao Noturno 12
(doze) horas.

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na
area de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Complexo: Hospital de Base
Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil
Cosme e Damido - HICD.Plantdes de
profissional complementares especializados na
area de Neurologia Cirargica Geral, de forma
continua, com a finalidade de atender as demandas
do wusudrios de saude publica no estado de
Rondonia.

Periodo SOBREAVISO: Plantao Noturno 12
(doze) horas.

Plantao 366

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na
area de NEUROLOGIA  CIRURGICA
(neurofisiologia intra-operatoria), nas
dependéncias do Complexo: Hospital de Base
Dr. Ary Pinheiro - HBAP e Hospital Infantil
Cosme e Damiio - HICD.Plantdes de
4 | profissional complementares especializados na | pjantio 252
area de Neurologia Cirtrgica (neurofisiologia
intra-operatoria), de forma continua, com a
finalidade de atender as demandas do usudrios de
saude publica no estado de Rondonia.

Periodo do Presencial: Plantio Diurno 12
(doze) horas.

Valor total lote 1




LOTE II - HOSPITAL E PRONTO SOCORRO JOAO PAULO II

Item

Descricao

Und

Quantidade
Anual

Valor
Unitario (R$)

Valor Total
Anual (RS)

Prestacdo de Servicos Médicos especializados na
area de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Hospital e Pronto Socorro Joao
Paulo II. Plantdes de profissional complementares
especializados na éarea de Neurologia Cirtrgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de
atender as demandas do usudrios de satde publica
no estado de Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantio Diurno 12 (doze) horas.

Plantdo

732

Prestacdo de Servigos Médicos especializados na
darea de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Hospital e Pronto Socorro Joao
Paulo II. Plantdes de profissional complementares
especializados na area de Neurologia Cirtrgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de
atender as demandas do usuarios de satde publica
no estado de Rondonia. Periodo do Presencial:
Plantio Diurno 12 (doze) horas.

Plantio

366

Prestacdo de Servigos Médicos especializados na
darea  de NEUROLOGIA CIRURGICA, nas
dependéncias do Hospital e Pronto Socorro Joao
Paulo II. Plantdes de profissional complementares
especializados na area de Neurologia Cirtrgica
Geral, de forma continua, com a finalidade de
atender as demandas do usudrios de satde publica
no estado de Rondonia. Periodo SOBREAVISO:
Plantao Noturno 12 (doze) horas.

Plantio

366

Valor total lote 11

Carimbo do CNPJ/CPF-ME:

Local:

Responsavel
pela cotacdo
da Empresa:

Data:

Fone:

USO

EXCLUSIVO

Valor da
Proposta:
RS

Validade
Proposta:
90
(noventa)
dias




. Assi . Prazo de
Banco: ssinatura: Entrega:
Agéncia:

C/C:

A empresa vencedora deverd apresentar no ato da entrega do objeto, juntamente com a Nota
Fiscal/Fatura, os seguintes documentos: CERTIDOES NEGATIVAS junto ao INSS, FGTS, DIVIDA
ATIVA DA UNIAO/TRIBUTOS FEDERAIS, TRIBUTOS ESTADUAIS E TRIBUTOS
MUNICIPAIS.

Elaborado por:
Rogério Pepi Ricardo
Assessor Técnico (GECOMP/SESAU)

Revisado por:
Ana Rafaela Sousa dos Santos
Gerente de Compras (GECOMP/SESAU/RO)

Aprovo a presente SAMS.

(assinado eletronicamente)
MICHELLE DAHIANE DUTRA
Secretaria Executiva de Estado da Satide de Rondonia
SESAU-RO
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0058504159 e o codigo CRC C5C9I5AD6.

Documento assinado eletronicamente por MICHELLE DAHIANE DUTRA, Secretario(a) Executivo(a),

Documento assinado eletronicamente por Ana Rafaela Sousa dos Santos, Gerente, em 21/03/2025, as

Documento assinado eletronicamente por ROGERIO PEPI RICARDO, Assessor(a), em 21/03/2025, as

“ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o codigo verificador

Referéncia: Caso responda este(a) SAMS, indicar expressamente o Processo n® 0036.010062/2025-89 SEI n° 0058504159
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