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Termo de Referéncia 48/2024

Informacoées Basicas

N d
umero do UASG Editado por
artefato
48/2024 344002-FUNDACAO JOAQUIM NABUCO/ ADRIANA DOURADO MARTINS
MEC / PE SANTOS
Status
ASSINADO

Outras informacoes

Nuamero da

Categoria .
g Contratacao

V - prestacdo de servigos, inclusive os técnico-profissionais especializados/Trabalho
técnico, cientifico ou artistico

1. Definicao do objeto

1. CONDICOES GERAIS DA CONTRATACAO

Atualizado em

19/06/2024 17:21 (v
2.0)

Processo
Administrativo

23130001198
/2024-44

1.1. Pagamento de taxa de adequagdo e conformidade para publicacdo de artigo cientifico na Revista ACTA Paulista de
Enfermagem, nos termos da tabela abaixo, conforme condicdes e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

publicacdo de artigo
cientifico, intitulado "
Tendéncia temporal
dos obitos fetais
investigados e
qualificacdo da causa
de morte", de autoria da
pesquisadora  Cristine
Vieira do Bonfim, na
Revista ACTA Paulista
de Enfermagem,

ITEM ESPECIFICAQAO CATSER (UNIDADE DE | QUANTIDADE VALOR VALOR

MEDIDA UNITARIO TOTAL

1 Taxa de adequacdo e 14974 taxa 1 R$ 350,00 R$ 350,00
conformidade para

1.2. O servigo objeto desta contratacdo sdo caracterizados como comum, conforme justificativa constante do Estudo Técnico

Preliminar.

1.3. O prazo de vigéncia da contratacdo é de trés meses contados da emissdo da nota de empenho, na forma do artigo 105 da Lei

n° 14.133, de 2021.
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2. Fundamentacao da contratacao
2. FUNDAMENTAGAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1. A Diretoria de Pesquisa Social - Dipes da Fundacdo Joaquim Nabuco - Fundaj desempenha papel primordial na
concretizacdo de estudos, publicacdes, cursos e eventos cientificos, que tém proporcionado contribuicoes significativas para o
progresso das ciéncias humanas e sociais no Brasil.

A pesquisa intitulada “Analise da mortalidade materna, fetal e infantil por covid-19 no estado de Pernambuco”, aprovada pela
Resolucdo do Condir n° 402, de 25 de marco de 2021, em desenvolvimento na Diretoria de Pesquisas Sociais - Dipes da
Fundagdo Joaquim Nabuco - Fundaj, sob a coordenagdo da pesquisadora Cristine Vieira do Bonfim faz parte do conjunto de
investigacOes atualmente elaboradas na Diretoria, com o propésito de enriquecer o conhecimento cientifico nacional e promover
inovag0es ao pais.

A publicacdo de artigos em revistas cientificas colabora diretamente com meta institucional Meta 1, "Produzir e submeter 32

artigos a revistas cientificas com qualificagdo Qualis B3 ou superior", da Fundagdo Joaquim Nabuco. Tal publicacéo representa,
também, uma valiosa oportunidade para divulgar os avangos obtidos na pesquisa

2.2. O objeto da contratagdo esta previsto no Plano de Contratagoes Anual 2023, conforme detalhamento a seguir:
I) ID PCA no PNCP: 09773169000159-0-000001/2024

II) Data de publicacdo no PNCP: 20/05/2023

I1T) Id do item no PCA: 43

IV) Classe/Grupo: 43 - SERVICOS

V) Identificador da Futura Contratacdo: 344002-90153/2023

3. Descricao da solucdo
3. DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO OBJETO

3.1. Pagamento da taxa de adequacdo e conformidade para publicacdo de artigo cientifico, intitulado "Tendéncia temporal dos
6bitos fetais investigados e qualificacdo da causa de morte", da pesquisadora Cristine Vieira do Bonfim, na Revista ACTA
Paulista de Enfermagem inscri¢des com valor unitario de R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais).

4. Requisitos da contratacao

4. REQUISITOS DA CONTRATAGAO
4.1. A descricao da solugédo encontra-se no Estudo Técnico Preliminar, apéndice deste Termo de Referéncia.

Indicacdo de marcas ou modelos (Art. 41, inciso I, da Lei n° 14.133, de 2021):

4.2. Néo se aplica
Da vedacao de utilizacdo de marca/produto na execucao do servico
4.3. Ndo se aplica
Da exigéncia de carta de solidariedade
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4.4. Ndo se aplica

Subcontratacao

4.5. Ndo é admitida a subcontratacdo do objeto contratual.

Garantia da contratacdo

4.8. Néao haveré exigéncia da garantia da contratacdo dada a natureza do objeto.
Vistoria

4.13. Nao hé necessidade de vistoria para a execucao dos servigos.

5. Modelo de execucao do objeto

5. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
Condicdes de Execucdo
5.1. A execugdo do objeto seguira a seguinte dindmica:

5.1.1. Enviar a nota de empenho para a Fundagdo de Apoio a Universidade Federal de Sdo Paulo - Fap-UNIFESP. Na citada nota,
devera constar o nimero do APE e o nome completo do artigo.

Local da prestacao dos servicos

5.2. Os servicos serdo prestados pela Revista ACTA Paulista de Enfermagem
R. Napoledo de Barros, 754.

CEP 04024-002 S&o Paulo - SP

Materiais a serem disponibilizados

5.3. . Para a perfeita execucdo dos servigos, a Contratada deverd disponibilizar os materiais necessarios, dando prioridade aos
materiais de formatos digitais

Especificacao da garantia do servigo (art. 40, §1°, inciso 111, da Lei n® 14.133, de 2021)

5.5. O prazo de garantia contratual dos servigos é aquele estabelecido na Lei n° 8.078, de 11 de setembro de 1990 (Cédigo de
Defesa do Consumidor).

6. Modelo de gestao do contrato
6. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1. O contrato deverd ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas e as normas da Lei n® 14.133,
de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecucdo total ou parcial.

6.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisacdo ou suspensdo do contrato, o cronograma de execugdo sera prorrogado
automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

6.3. As comunicagtes entre o 6rgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal
formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica para esse fim.

6.4. O 6rgdo ou entidade podera convocar representante da empresa para adogdo de providéncias que devam ser cumpridas de
imediato.
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6.6. A execucdo do contrato deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou pelos respectivos substitutos (
Lei n°® 14.133, de 2021, art. 117, caput).

6.7. O fiscal técnico do contrato acompanhard a execucdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as condi¢Ges estabelecidas
no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragdo. (Decreto n® 11.246, de 2022, art. 22, VI);

6.7.1. O fiscal técnico do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias relacionadas a
execucdo do contrato, com a descri¢do do que for necessario para a regularizacdo das faltas ou dos defeitos observados. (Lei n°
14.133, de 2021, art. 117, §1°, e Decreto n® 11.246, de 2022, art. 22, II);

6.7.2. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal técnico do contrato emitird notificagdes para a correcdo da
execucdo do contrato, determinando prazo para a correcdo. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, I1I);

6.7.3. O fiscal técnico do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situacdo que demandar decisdo ou adogéo de
medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessarias e saneadoras, se for o caso. (Decreto n° 11.246,
de 2022, art. 22, V).

6.7.4. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execucao do contrato nas datas aprazadas, o fiscal técnico do contrato
comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, V).

6.7.5. O fiscal técnico do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a renovac@o tempestiva ou a prorrogacdo contratual (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, VII).

6.7.6. O gestor do contrato acompanhard os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as ocorréncias relacionadas a
execucdo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua
competéncia. (Decreto n® 11.246, de 2022, art. 21, II).

6.8. O fiscal administrativo do contrato verificara a manutencéo das condic¢des de habilitacdo da contratada, acompanhara o
empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizacdo de apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer
documentos comprobatérios pertinentes, caso necessario (Art. 23, I e II, do Decreto n° 11.246, de 2022).

6.8.1. Caso ocorram descumprimento das obrigacdes contratuais, o fiscal administrativo do contrato atuara tempestivamente na
solucdo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua
competéncia; (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 23, IV).

6.9. O gestor do contrato coordenara a atualizacdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo do contrato contendo todos os
registros formais da execugdo no histdrico de gerenciamento do contrato, a exemplo da ordem de servigo, do registro de
ocorréncias, das alteragdes e das prorrogacdes contratuais, elaborando relatério com vistas a verificacdo da necessidade de
adequacoes do contrato para fins de atendimento da finalidade da administragdo. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, IV).

6.9.1. O gestor do contrato acompanhard a manutengdo das condi¢Ges de habilitacdo da contratada, para fins de empenho de
despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da liquidacdo e do pagamento da despesa no relatério
de riscos eventuais. (Decreto n® 11.246, de 2022, art. 21, III).

6.9.2. O gestor do contrato acompanhard os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as ocorréncias relacionadas a
execucdo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua
competéncia. (Decreto n® 11.246, de 2022, art. 21, II).

6.9.3. O gestor do contrato emitird documento comprobatdério da avaliacdo realizada pelos fiscais técnico, administrativo e
setorial quanto ao cumprimento de obrigacGes assumidas pelo contratado, com mengdo ao seu desempenho na execucao
contratual, baseado nos indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do
cadastro de atesto de cumprimento de obrigacdes. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, VIII).

6.9.4. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de responsabilizacdo para fins de
aplicacado de sangdes, a ser conduzido pela comissdo de que trata o art. 158 da Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo
setor com competéncia para tal, conforme o caso. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 21, X).

6.10. O fiscal administrativo do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob sua
responsabilidade, com vistas a tempestiva renovacdo ou prorrogacdo contratual. (Decreto n° 11.246, de 2022, art. 22, VII).

6.11. O gestor do contrato devera elaborard relatério final com informagdes sobre a consecugdo dos objetivos que tenham
justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o aprimoramento das atividades da Administragdo. (Decreto
n° 11.246, de 2022, art. 21, VI).
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6.12. O gestor do contrato devera enviar a documentagao pertinente ao setor de contratos para a formalizagdo dos procedimentos
de liquidac@o e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagdo e gestdao nos termos do contrato.

7. Critérios de medicao e pagamento
7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

7.1.1. Serd indicada a retengdo ou glosa no pagamento, proporcional a irregularidade verificada, sem prejuizo das sangoes
cabiveis, caso se constate que a Contratada:

7.1.1.1. ndo produzir os resultados acordados,
7.1.1.2. deixar de executar, ou ndo executar com a qualidade minima exigida as atividades contratadas; ou

7.1.1.3. deixar de utilizar materiais e recursos humanos exigidos para a execugdo do servico, ou utiliza-los com qualidade ou
quantidade inferior a demandada.

Do recebimento
7.4. Os servicos serdo recebidos provisoriamente, no prazo de (3) dias, pelos fiscais técnico e administrativo, mediante termos

detalhados, quando verificado o cumprimento das exigéncias de carater técnico e administrativo. (Art. 140, I, a, da Lei n® 14.133
e Arts. 22, X e 23, X do Decreto n° 11.246, de 2022).

7.4.1. O prazo da disposicdo acima serd contado do recebimento de comunicagdo de cobranga oriunda do contratado com a
comprovacdo da prestacdo dos servicos a que se referem a parcela a ser paga.

7.4.2. O fiscal técnico do contrato realizara o recebimento provisério do objeto do contrato mediante termo detalhado que
comprove o cumprimento das exigéncias de carater técnico. (Art. 22, X, Decreto n° 11.246, de 2022).

7.4.3. O fiscal administrativo do contrato realizara o recebimento provisério do objeto do contrato mediante termo detalhado que
comprove o cumprimento das exigéncias de carater administrativo. (Art. 23, X, Decreto n° 11.246, de 2022)

7.4.4. O fiscal setorial do contrato, quando houver, realizara o recebimento provisério sob o ponto de vista técnico e
administrativo.

7.5. A fiscalizacdo nao efetuara o ateste da tltima e/ou tinica medicéo de servicos até que sejam sanadas todas as eventuais
pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisorio. (Art. 119 c/c art. 140 da Lei n° 14133, de 2021)

7.5.1. O recebimento provisério também ficara sujeito, quando cabivel, a conclusdo de todos os testes de campo e a entrega dos
Manuais e Instrugdes exigiveis.

7.5.2. Os servigos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as especificagdes constantes neste
Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da aplicacdo das penalidades.

7.6. Quando a fiscalizacéo for exercida por um unico servidor, o Termo Detalhado devera conter o registro, a analise e a
conclusdo acerca das ocorréncias na execucdo do contrato, em relacdo a fiscalizagdo técnica e administrativa e demais
documentos que julgar necessarios, devendo encaminhéa-los ao gestor do contrato para recebimento definitivo.

7.7. Os servicos serao recebidos definitivamente no prazo de 1 dias, contados do recebimento provisério, por servidor ou
comissdo designada pela autoridade competente, ap6s a verificacdo da qualidade e quantidade do servico e consequente aceitacdo
mediante termo detalhado, obedecendo os seguintes procedimentos:

7.7.1. Emitir documento comprobatdrio da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico, administrativo e setorial, quando houver, no
cumprimento de obrigacdes assumidas pelo contratado, com mencao ao seu desempenho na execucdo contratual, baseado em
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indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de
cumprimento de obrigacoes, conforme regulamento (art. 21, VIII, Decreto n° 11.246, de 2022).

7.7.2. Realizar a andlise dos relatérios e de toda a documentacdo apresentada pela fiscalizacdo e, caso haja irregularidades que
impecam a liquidagdo e o pagamento da despesa, indicar as cldusulas contratuais pertinentes, solicitando a CONTRATADA, por
escrito, as respectivas correcdes;

7.7.3. Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor exato dimensionado pela fiscalizag&o.

7.7.4. Enviar a documentagdo pertinente ao setor de contratos para a formalizacdo dos procedimentos de liquidacdo e pagamento,
no valor dimensionado pela fiscalizacao e gestdo.

7.8. No caso de controvérsia sobre a execucdo do objeto, quanto a dimensdo, qualidade e quantidade, devera ser observado o teor
do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021, comunicando-se a empresa para emissdo de Nota Fiscal no que pertine a parcela
incontroversa da execucéo do objeto, para efeito de liquidacédo e pagamento.

7.9. Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugéo, pelo contratado, de inconsisténcias verificadas na
execucdo do objeto ou no instrumento de cobranca.

7.10. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela seguranga do servico nem a
responsabilidade ético-profissional pela perfeita execucao do contrato.

Liquidacao

7.11. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correrd o prazo de dez dias tteis para fins de liquidagao, na
forma desta secéo, prorrogaveis por igual periodo, nos termos do art. 7°, §2° da Instrucao Normativa SEGES/ME n° 77/2022.

7.11.1. O prazo de que trata o item anterior sera reduzido a metade, mantendo-se a possibilidade de prorrogagao, nos casos de
contratagOes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de que trata o inciso II do art. 75 da Lei n® 14.133, de
2021.

7.12. Para fins de liquidagdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente
apresentado expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

a) o prazo de validade;

b) a data da emissdo;

c) os dados do contrato e do 6rgdo contratante;

d) o periodo respectivo de execucdo do contrato;

e) o valor a pagar; e

f) eventual destaque do valor de retengoes tributdrias cabiveis.

7.13. Havendo erro na apresentagdo da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impeca a liquidagdo da despesa, esta ficard
sobrestada até que o contratado providencie as medidas saneadoras, reiniciando-se o prazo ap6s a comprovacdo da regularizacdo
da situacdo, sem Onus a contratante;

7.14. A Nota Fiscal ou Fatura deverd ser obrigatoriamente acompanhada da comprovagdo da regularidade fiscal, constatada por
meio de consulta on-line ao SICAF ou, na impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrénicos
oficiais ou a documentacdo mencionada no art. 68 da Lei n° 14.133/2021.

7.15. A Administracdo devera realizar consulta ao SICAF para: a) verificar a manutencdo das condicdes de habilitacdo exigidas
no edital; b) identificar possivel razdo que impeca a participacdo em licitagdo, no ambito do érgdo ou entidade, que implique
proibicdo de contratar com o Poder Ptiblico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas.

7.16. Constatando-se, junto ao SICAF, a situacdo de irregularidade do contratado, sera providenciada sua notificacdo, 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.
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7.17. Ndo havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante devera comunicar aos érgaos
responsaveis pela fiscalizacdo 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 e necessrios para garantir o recebimento de seus
créditos.

7.18. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessarias a rescisdo contratual nos autos do processo
administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.

7.19. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que se decida pela rescisdo do
contrato, caso o contratado ndo regularize sua situagdo junto ao SICAF.

Prazo de pagamento

7.20. O pagamento sera efetuado no prazo maximo de até dez dias tteis, contados da finalizagdo da liquidacdo da despesa,
conforme se¢do anterior, nos termos da Instrucdo Normativa SEGES/ME n° 77, de 2022.

Forma de pagamento

7.21. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente indicados pelo
contratado.

7.22. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancéria para pagamento.
7.23. Quando do pagamento, sera efetuada a retencao tributdria prevista na legislacdo aplicavel.

7.23.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos na fonte, quando da
realizacdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagdo vigente.

7.24. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n° 123, de 2006, ndo sofrera a
retengdo tributaria quanto aos impostos e contribui¢des abrangidos por aquele regime. No entanto, o pagamento ficara
condicionado a apresentacdo de comprovagao, por meio de documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributario favorecido
previsto na referida Lei Complementar.

O pagamento da taxa de adequacdo e conformidade devera ser efetuado em nome de:
Fundacao de Apoio a Universidade Federal de Sdao Paulo - Fap-UNIFESP

CNPJ: 07.437.996/0001-46

8. Critérios de selecao do fornecedor
8. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR
Forma de selecdo e critério de julgamento da proposta
8.1. Ndo se aplica.
Exigéncias de habilitacao
8.2. Para fins de habilitacdo, deverd o proponente comprovar os seguintes requisitos:
Habilitacao juridica
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A DOCUMENTACAO DE HABILITAGCAO SERA ANEXADA JUNTO AO PROCESSO ANTERIOR A EMISSAO DA
NOTA DE EMPENHO

8.3. Empresario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva
sede; Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condi¢do de Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitagdo
ficara condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

8.4. Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa individual de
responsabilidade limitada - EIRELI: inscri¢do do ato constitutivo, estatuto ou contrato social no Registro Ptiblico de Empresas
Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;

8.5. Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizagdo de funcionamento no Brasil, publicada no Diario Oficial da
Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a
qual sera considerada como sua sede, conforme Instrucao Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de marco de 2020.

8.6. Sociedade simples: inscri¢do do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada
de documento comprobatério de seus administradores;

8.7. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscri¢do do ato constitutivo da filial, sucursal ou agéncia
da sociedade simples ou empreséria, respectivamente, no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de
Empresas Mercantis onde opera, com averbacdo no Registro onde tem sede a matriz

8.8. Sociedade cooperativa: ata de fundac@o e estatuto social, com a ata da assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na
Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da
Lei n° 5.764, de 16 de dezembro 1971.

8.9. Os documentos apresentados deverao estar acompanhados de todas as alteracdes ou da consolidacdo respectiva.
Habilitacao fiscal, social e trabalhista
8.10. Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas Fisicas, conforme o caso;

8.11. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacao de certiddo expedida conjuntamente pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os
créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade
Social, nos termos da Portaria Conjunta n° 1.751, de 02 de outubro de 2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da
Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

8.12. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

8.13. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a apresentacdo de certiddo negativa
ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-
Lein® 5.452, de 1° de maio de 1943;

8.14. Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos Municipal e/ou Estadual relacionados ao objeto contratual, devera
comprovar tal condi¢do mediante a apresentacdo de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra
equivalente, na forma da lei.

8.15. O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os beneficios do tratamento
diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006, estara dispensado da prova de inscri¢do nos cadastros de
contribuintes estadual e municipal.

9. Estimativas do Valor da Contratacao

Valor (R$): 350,00
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9. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO
9.1. Néo ha custo estimado do valor, considerando que o valor total da contratagdo é de R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais),
conforme pré-estabelecido no site oficial da Revista ACTA Paulista de Enfermagem, para viabilizar a submissdo do artigo

cientifico.

As informacdes referentes ao custo da taxa de adequacdo e conformidade encontra-se em anexo.

10. Adequacao orcamentaria
10. ADEQUACAO ORCAMENTARIA

10.1. As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo a conta de recursos especificos consignados no Or¢camento Geral
da Unido.

10.1.1. A contratagao serd atendida pela seguinte dotagdo:
Programa de Trabalho: 235299 (Estudos e Pesquisas)

Fonte de Recursos: 1000

Gestdo da Unidade: 340025

Plano de Aplicacdao: G (Negociacdo e Representacdo Institucional)
Plano Interno: VOSRTN200GN

Elemento de despesa: 339039

Valor: R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais)

11. Responsaveis

Todas as assinaturas eletronicas seguem o horério oficial de Brasilia e fundamentam-se no §3° do Art. 4° do Decreto n° 10.543,
de 13 de novembro de 2020.

ADRIANA DOURADO MARTINS SANTOS

Agente de contratagdo

1Y
tf Assinou eletronicamente em 19/06/2024 as 17:21:20.
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Tendéncia temporal dos ébitos fetais investigados e qualificacdo da causa de
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Resumo

Objetivos: Verificar a tendéncia temporal do percentual de investigacao e discussao dos
obitos fetais e sua relacdo com a qualificagdo das causas de morte, segundo duas
classificagdes de evitabilidade em capital de estado, em dez anos recentes. Métodos:
Estudo ecoldgico com dados do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade, Sistema de
Informagdes sobre Nascidos Vivos, e Vigilancia do Obito Fetal. Foram calculadas a
taxa de mortalidade fetal evitdvel e a por causas mal definidas segundo duas
classificagdes de evitalibilidade. Para a tendéncia temporal aplicou-se modelo
regressao Joinpoint. Utilizou-se teste de correlagdo de Spearman entre os percentuais
anuais de 6bitos fetais investigados e discutidos pela Vigilancia dos Obitos Fetais ¢ as
Taxas de Mortalidade Fetal evitavel e por causas mal definidas. Resultados: Houve
tendéncia temporal crescente para o percentual de dbitos fetais investigados e discutidos
(acréscimo de 44,2%) , com ponto de inflexdo em 2014 (APC=90,66 ; P=0,01). Houve
correlacdo negativa entre o percentual de 6bitos fetais investigados e discutidos e a taxa



de mortalidade fetal por causas mal definidas segundo ambas as classificacdes de
evitabilidade de obitos utilizadas (Lista Brasileira de Causas de Mortes Evitaveis para
obitos fetais p = -0,64; p = 0,032) e segundo a Lista Brasileira de Causas de Mortes
Evitaveis para menores de cinco anos (p = -0,82; p = 0,002). Conclusiao: Houve
ampliacdo da investigagio na Vigilancia do Obito Fetal no Recife até 2014, com
manuten¢cdo do patamar alcancado apods esse ano. A vigilancia contribuiu para a
qualificacdo das causas de oObito fetal.

Descritores: Mortalidade fetal; Causas de morte; Vigilincia epidemioldgica;
Estudos de séries temporais; Estatisticas vitais.

Introducao

O cendrio mundial retrata dificuldades na identificagdo das causas dos oObitos
fetais, que sdo relevantes para analise da evitabilidade e o planejamento das agdes de
prevengdo. Obitos fetais com registros de causas que ndo elucidam o real motivo da
morte, ou com causas desconhecidas sdo frequentemente relatados em varios paises do
mundo (*,?).

A vigilancia do 6bito fetal (VOF) tem sido mundialmente utilizada para diminuir
o percentual de causas mal definidas, identificar a evitabilidade dos obitos, as
deficiéncias na atencdo a saide e as intervengdes necessarias para redugdo da
mortalidade fetal (°,*). No Brasil, o Recife foi uma das cidades pioneiras na implantacao
da vigilancia do obito, desenvolvendo a investigacdo dos obitos infantis (°). Com inicio
da vigilancia do ébito para as mortes fetais a partir de 2011 vem apresentando menores
taxas de mortalidade fetal em comparagdo a outras cidades do estado, e ligeiramente
superior a taxa nacional (°). Ressalta-se que o Recife destaca-se entre as capitais do
pais como uma das cidades com boa qualidade das informagdes do SIM e Sinasc (*).

Diante da importancia da compreensdo das causas dos Obitos e do expressivo
numero de oObitos fetais por causas mal definidas, além da VOF, os sistemas de
classificacdo de causas ¢ de evitabilidade dos Obitos tornaram-se instrumentos
amplamente utilizados no mundo (°) . No Brasil, a vigilancia do o6bito fetal utiliza duas
classificagdes de evitabilidade: a Classificagdo Wigglesworth Expandida (adaptada para
o Brasil) e a Lista Brasileira de Causas de Mortes Evitaveis para menores de cinco anos
-LBE <5 ().

No entanto, outras classificacdes de evitabilidade estdo disponiveis, como a
Lista Brasileira de Causas de Mortes Evitdveis para obitos fetais - LBE-OF ("),
adaptada a partir da LBE < 5 anos ("°) em 2021. A discussdo das causas evitaveis
pautadas nesse tipo de classificagdo possibilitara trazer melhoramentos para a
qualificacdo das causas de morte e para nortear a tomada de decisdo na perspectiva da
evitabilidade, principais beneficios de uma vigilancia efetiva.

Justifica-se o estudo considerando a potencialidade das séries temporais para
analisar a existéncia de tendéncias e de eventos que determinam a sua variagdo, € que as
causas de mortes evitdveis sdo consideradas eventos sentinela (*).Apesar da
qualificagdo dos Obitos fetais contribui para melhorar a qualidade das informagdes em
saude, os estudos na sua maioria no Brasil ndo utilizam ainda classificagdo de
evitabilidade especifica para Obitos fetais, e verificar sua aplicagdo ¢ um aspecto
importante na qualificacdo desses Obitos.

O objetivo deste estudo foi verificar a tendéncia temporal do percentual de
investigacao e discussao dos Obitos fetais e sua relacdo com a qualificagdo das causas de



morte, segundo duas classificagdes de evitabilidade (incluindo classificagcdo especifica
para obitos fetais) ,no Recife- Pernambuco, 2011 a 2021.

Métodos

Estudo ecologico realizado no Recife, localizado na regido Nordeste do Brasil,
com populacio de 1.488.920 habitantes ( *) .No estudo, foram utilizados os dados dos
oObitos fetais (idade gestacional maior ou igual a 22 semanas e/ou peso ao nascer maior
ou igual a 500 gramas), o nimero de nascidos vivos de residentes no Recife e o numero
de obitos fetais investigados e discutidos pela vigilancia do obito. Esses dados foram
provenientes do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), Sistema de
Informacdes sobre Nascidos Vivos (Sinasc) e da vigilancia do 6bito fetal (VOF),
respectivamente.

Foram calculados os percentuais anuais de dbitos fetais investigados e discutidos
pela VOF, ocorridos entre 2011 e 2021, e a tendéncia temporal foi testada utilizando o
modelo de regressdo Joinpoint, considerando o nivel de significancia de 5%. Esse
modelo testa se uma linha multissegmentada ¢ estatisticamente melhor que uma linha
reta ou menos segmentada para descrever a evolugdo temporal de um evento. Ele
permite detectar a tendéncia em estaciondria, crescente ou decrescente, assim como
identifica os pontos de inflexdo e mensura a variacdo percentual anual (APC: annual
percent change) e a variagdo percentual média do periodo analisado (AAPC: average
annual percent change). Para essa andlise, foi empregado o programa Joinpoint™,
versao 4.7.0.0.

Os obitos fetais de residentes do Recife no periodo estudado foram analisados
quanto a evitabilidade por meio da Lista Brasileira de Causas de Mortes Evitaveis para
obitos fetais - LBE-OF ('') e para menores de cinco anos - LBE < 5 (°). As duas listas
classificam os Obitos conforme a causa basica da morte, segundo a Classificagdo
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude, 10* Revisao (CID-10), em
tr€s grupos: causas evitaveis, causas de mortes mal definidas, e demais causas (nao
claramente evitaveis). As diferencas entre a LBE-OF e a LBE < 5 estdo nos subgrupos
das causas evitaveis e na organizagdo das causas basicas entre 0s seus grupos e
subgrupos (','"). Os dados do Recife s3ao considerados de boa qualidade (¥),
minimizando viés de informagao.

Considerando o periodo do estudo, foram realizados os calculos da TMF
evitavel e da TMF por causas mal definidas segundo a LBE-OF e a LBE < 5, por ano do
obito. O método de célculo utilizado correspondeu ao numero de oObitos fetais dividido
pelo total de nascimentos multiplicado por 1.000.

A verificagdo dos pressupostos de normalidade das variaveis foi realizada a
partir do teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov, admitindo o nivel de
significancia de 5%.

Para as andlises de correlacdo entre os percentuais anuais de Obitos fetais
investigados e discutidos pela VOF e as TMF evitavel e por causas mal definidas
segundo a LBE-OF e a LBE < 5, utilizou-se a correlagdo de Spearman, medida que
mensura a for¢a da relacdo entre duas variaveis de forma nao linear. Para tal, foi
empregado o programa Statistical Package for Social Science ™(SPSS) versao 29.0.1.0.
Considerou-se como variavel independente o percentual anual de oObitos discutidos e
investigados pela VOF e como varidveis dependentes a TMF evitavel e a TMF mal
definida segundo ano de ocorréncia, conforme ambas as classificagdes de evitabilidade.
O nivel de significancia adotado foi de 5%.



Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Pernambuco sob o parecer n° 6.317.405/2023.

Resultados

No periodo estudado foram registrados 2.300 6bitos fetais e 240.513 nascidos
vivos de maes residentes no Recife. Constatou-se elevacdo do percentual anual de
obitos fetais investigados e discutidos pela VOF, que passou de 12,5% (29), em 2011,
para 56,7% (97), em 2021, com tendéncia temporal crescente para o periodo estudado
(AAPC: 21,2; p=0,01). Houve um ponto de inflexdo no ano de 2014, evidenciando que
de 2011 a 2014 houve maior velocidade de crescimento na tendéncia temporal, com
APC: 90,66 (p=0,01). De 2014 a 2021 a tendéncia foi estacionaria (Figura 1).
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* Indicates that the Annual Percent Change (APC) is significantly different from zero at the alpha = 0.05 level.
Final Selected Model: 1 Joinpoint.

Figura 1. Tendéncia temporal do percentual anual de Obitos fetais investigados e
discutidos pela VOF do Recife, Pernambuco, 2011-2021

A TMF foi de 10,3/10° nascimentos totais em 2011 e de 9,3/10° nascimentos
totais em 2021, com média de 9,4 e desvio padrdo de 0,58 no periodo. A TMF evitavel
em 2011 foi de 6,6/10° nascimentos totais segundo a LBE-OF e de 8,4/10° nascimentos
totais segundo a LBE < 5. Em 2021, esses valores foram 7,4 e 7,6, respectivamente. No
que diz respeito a TMF por causas mal definidas, no inicio do periodo foi de 3,1/10°
nascimentos totais segundo a LBE-OF e de 1,3/10° nascimentos totais segundo a LBE
<5. No final do periodo, esse valores foram 1,1 ¢ 0,9, respectivamente (Tabela 1).

Tabela 1. Numero de Obitos fetais, taxa de mortalidade fetal total, taxa de mortalidade
fetal por causas evitaveis e mal definidas, segundo a Lista Brasileira de Causas de
Mortes Evitaveis para 6bitos fetais (LBE-OF) e para menores de cinco anos (LBE < 5),
e percentual de obitos fetais investigados e discutidos pela vigilancia do obito. Recife,
Pernambuco, 2011-2021



. . Obitos fetais
Obitos  fetai LBE- | LBE<5 LBE <5 investigados e
Ano IMF|  oFf LBE-OF discutidos pela VOF
N TMF TMF TMF mal | TMF mal o
evitavel | evitavel | definidas | definidas n %
2011 232 10,3 6,6 8,4 3.1 1,3 29 12,50
2012 225 9,8 5,6 7,5 3,2 1,4 43 19,10
2013 234 10,0 7,2 8,4 2,3 1,1 66 28,20
2014 226 9,5 7,0 8,3 1,9 0,6 155 68,60
2015 221 9,3 6,3 7,5 2 0,9 131 59,30
2016 219 10,1 7,5 8,8 1,4 0,4 150 68,50
2017 216 9.4 6,9 8,0 1,5 0,5 158 73,10
2018 207 9,2 8,1 8,4 0,7 0,5 165 79,70
2019 176 8,3 7,0 7,1 0,3 0,2 113 64,20
2020 173 8,8 7,2 7,5 0,8 0,6 110 63,60
2021 171 9,3 7,4 7,6 1,1 0,9 97 56,70

TMEF: taxa de mortalidade fetal por mil nascimentos totais.
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) e Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (Sinasc).

Nao houve correlagdo estatisticamente significante entre o percentual anual de
obitos fetais investigados e discutidos pela VOF e a taxa de mortalidade fetal por causas
evitaveis segundo a LBE-OF (p = 0,48; p=0,132) e a LBE <5 (p = 0,03; p = 0,926).
No entanto, houve correlacdo negativa entre o percentual de obitos fetais investigados e
discutidos e a taxa de mortalidade fetal por causas mal definidas segundo a LBE-OF (p
=-0,64; p=0,032) e segundo a LBE <5 (p =-0,82; p = 0,002).

Discussao

Esse estudo evidenciou tendéncia temporal crescente na propor¢ao de Obitos
fetais investigados e discutidos pela vigilancia do oObito no Recife, com maior
velocidade de crescimento no periodo de 2011 a 2014. A investigagdo dos Obitos
permite aprimorar o registro e a qualificacdo dessas mortes, contribuindo para subsidiar
a tomada de decisdo para a prevencao de oObitos pelos servigos de saude (13).Isso €
fundamental para a evitabilidade dos dbitos fetais.

Estudo desenvolvido na cidade de Sao Paulo também observou que a maior
propor¢ao de Obitos fetais investigados ocorreu nos anos de 2012 a 2014. Esse



percentual mais elevado certamente estd relacionado a publicagdo da portaria do
Ministério da Saude, em 2010, que institui a obrigatoriedade da vigilancia dos 6bitos
fetais no ambito nacional (13).

A cidade do Recife tem se destacado por sua atuagdo na vigilancia dos obitos,
desenvolvendo ndo apenas a investigacdo epidemiologica, como também a discussdo
dos Obitos fetais, o encaminhamento de recomendagdes as dreas responsaveis € a
corregdo das estatisticas vitais nos sistemas de informagao (3,,").

Adicionalmente, assim como observado em Sdo Paulo e também em estudo no
Recife, houve reducdo na velocidade de crescimento da proporcdo de Obitos fetais
investigados/discutidos no Recife. E possivel que esteja relacionado a fatos como a
dificuldade de localiza¢do do enderego de residéncia, impedindo a validagdo dos dbitos
em residentes no municipio, que € um pré-requisito para iniciar a investigacao; falha na
completitude dos dados hospitalares; a incipiéncia de recursos humanos e financeiros,
assim como a nao consolidacao dos dados no SIM-Web devido a atraso ou auséncia da
conclusdo da investigacao ().

No que diz respeito a correlacdo estatistica entre o percentual de Obitos
investigados e discutidos pela vigilancia do o6bito fetal (VOF) e a TMF por causas
evitdveis e mal definidas no Recife, evidenciou-se que maiores percentuais de
investigagdo e discussdo dos Obitos fetais estdo associados a menores taxas de
mortalidade fetal por causas mal definidas segundo a LBE-OF e a LBE < 5 anos.
Considera-se que entre os fatores que favorecem o declinio da TMF mal definida, estdo
as acoes efetivas da VOF, que possibilitam a identificacdo e/ou a melhor atribuicao das
causas basicas (3,',").

Apesar das taxas de obitos fetais demonstrarem declinio em algumas regides e
paises desenvolvidos (**,”), ainda ¢ um problema importante a sua magnitude em paises
de baixa renda (*°), e a ndo investigagdo adequada das causas dos Obitos pode acarretar
lacunas para subsidiar a¢des efetivas no sistema de satude. A iniciativa Data for Health
em paises de baixa e média renda reconhece a necessidade de avangos em relagdo a
melhoria da qualidade dos dados de mortalidade ao considerar a lacuna existente entre
dados de obitos, e decisdes que profissionais de saude enfrentam nas suas rotinas de
trabalho (*') . A VOF avanca nesse sentido pois além de apresentar a capacidade de
reducdo das causas mal definidas, a participacdo dos profissionais da assisténcia na
discussao dos oObitos tem o potencial de conscientiza-los quanto a importancia da
qualidade dos registros em prontudrios e da atribui¢do correta da causa basica do 6bito,
possibilitando que os mesmos auditem as suas proprias praticas (*'¢).

Sugere-se que os servicos de vigilancia do 6bito possam utilizar a correlagao
entre o percentual de dbitos investigados e discutidos e a TMF por causas mal definidas
para avaliar de modo preliminar a efetividade de suas a¢des na redugdo dessas causas. E
apesar da existéncia de outras classificagdes para investigacdo de obitos fetais como a
Condi¢cao Relevante na Morte (ReCoDe) (), no Brasil as classificacbes de
evitabilidade de ébitos tem sido utilizadas com classificacdes de evitabilidade
de 6bitos validadas e com evidencias cientificas no seu uso para vigilancia dos
oObitos fetais ('°,",™),.

Quanto as limitagdes deste estudo, além da falacia ecologica inerente ao desenho
metodoldgico, ressalta-se a utilizacdo de dados secunddrios, os quais podem conter
erros ¢ incompletude nos registros. Entretanto, a cobertura, completude e concordancia
dos sistemas de informacao do Recife sdo consideradas adequadas, apesar de haver
ainda espaco para melhorias, o que ratifica a sua aplicabilidade para aferi¢do da situagdo
de saude da populagao (%,%).



Conclusao

Houve ampliagdo da investigagio na Vigilancia do Obito Fetal no Recife até
2014, com manutencdo do patamar alcancado apds esse ano. Observou-se correlagao
negativa entre o numero de 6bitos investigados e discutidos e as Taxas de Mortalidade
Fetal evitadvel e por causas mal definidas. Ambas as classificacdes de Oobitos
contribuiram para dirimir causas mal definidas. A vigilancia dos dbitos fetais contribuiu
para a qualifica¢do das causas desses Obitos.
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