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Faz parte deste Termo de Referéncia o sequinte anexo assinado por referéncia:

e ANEXO I - A MODELO DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO DOS SERVIGCOS PREVISTOS NO
TERMO DE REFERENCIA E EDITAL (64174630).

1. APRESENTACAO

1.1 Em atendimento ao disposto no Artigo 62, XXIIl daLei n® 14.133/2021 e com a finalidade de ofertar
servicos/procedimentos de média e alta complexidade em saude, bem como garantir o acesso aos
usuarios ao Sistema Unico de Salude - SUS elaboramos o presente Termo de Referéncia.

2. DO OBJETO

2.1 O Termo de Referéncia e o Edital tém como objeto credenciar pessoas juridicas, prestadoras de
Servicos de Saude, no ambito do Estado de Pernambuco, que possuam as condicdes necessarias para
prestacao de servicos de saude, para adultos criancas e adolescentes, especializados em
Oncologia, para suprir a necessidade da IV Macrorregiao de Saude, no ambito do Estado de
Pernambuco, de forma complementar ao Sistema Unico de Saude - SUS/PE, por meio de Inexigibilidade
de licitacdo com fundamento no art. 74, inc. IV e no art. 79, I da Lei n® 14.133/21 e Decreto Estadual n®
58.959/2025.

2.2 Os procedimentos oncoldgicos, objeto desta licitacdo, estdo agrupados e descritos por Forma de
Organizacao, Tipo de AIH e Procedimentos, conforme disposto no Quadro 01 abaixo:

Quadro 01 - Procedimentos necessarios a contratacao.

CODIGO E-FISCO DESCRICAO

372058 - 6 SERVICO ESPECIALIZADO EM ONCOLOGIA

3. DAS CONDICOES DA PRESTACAO DO SERVICO

3.1 O prestador devera oferecer condicdes técnicas adequadas para a prestacao do servico, objeto
deste Termo de Referéncia e do Edital, sequindo os dispositivos legais vigentes, com destaque para a
normativa do Sistema Unico de Saude - SUS, entre elas a Lei Federal N2 8.080, de 19 de setembro de
1990, regulamentada pelo Decreto N2 7.508, de 28 de junho de 2011 e suas modificacdes, bem como
a legislacdo especifica que esteja relacionada com o objeto deste credenciamento:

3.1.1 ARDC ANVISA N2 50 de 21/02/02, que dispde sobre o Regulamento Técnico, para planejamento,
programacao, elaboracao e avaliacao de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude.

3.1.2 ARDC ANVISA N2 63, de 25 de novembro de 2011 que dispde sobre os Requisitos de Boas
Praticas de Funcionamento para os Servicos de Saulde.

3.1.3 ARDC ANVISA N¢ 36/2013, que estabelece a obrigatoriedade de implantacao dos Nucleos de
Seguranca do Paciente (NSP) e outras acdes para a melhoria de processos como as metas
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internacionais de seguranca do paciente e ainda, estabelece a obrigatoriedade de notificacao dos
eventos adversos por meio do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (NOTIVISA).

3.1.4 APRC n2 5 de 28 de setembro de 2017, capitulo VIII, secdo |, artigo 157 que institui o Programa
Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP).

3.1.5 A Portaria GM/MS N2 774/2017, que recomenda o cadastramento dos referidos NSP no Sistema
de Cadastramento dos Estabelecimentos de Saude (SCNES).

3.1.6 A RDC ANVISA N2 20 de 02/02/2006, que estabelece o Regulamento Técnico para o
funcionamento de servicos de radioterapia, visando a defesa da salde dos pacientes, dos profissionais
envolvidos e do publico em geral.

3.1.7 ARDC ANVISA N2 220, de 21 de setembro de 2004, que aprova o Regulamento Técnico de
funcionamento dos Servicos de Terapia Antineoplésica.

3.1.8 Alein®14.758 de 19 de dezembro de 2023, Institui a Politica Nacional de Prevencdo e Controle
do Cancer no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e o Programa Nacional de Navegacdo da
Pessoa com Diagndstico de Cancer; e altera a Lei n? 8.080, de 19 de setembro de 1990 (Lei Organica
da Saude).

3.1.9 A Portaria SAES/MS N2 688, de 28 de agosto de 2023, que trata dos Parametros de desempenho
para os servicos Habilitados como unidades de Alta Complexidade em Oncologia.

3.1.10 A Nota Técnica n°. 8/2024 (66862621) - GPSS/DGPCS/SERS/SES/PE, a qual evidencia a
impossibilidade de cadastrar estabelecimentos de salde de Pessoas Fisicas na gestdo estadual no
SCNES, para prestacdo de servicos ao Sistema Unico de Saude (SUS).

3.1.11 A oferta dos prestadores deverd estar de acordo com o Sistema de Gerenciamento da Tabela
de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do SUS, conforme
procedimentos ou agrupamento de procedimentos por Forma de Organizacao, tipo de AlIH, conforme
disposto no Quadro 06 e por procedimento, conforme disposto no Quadro 09.

3.1.12 E essencial que o primeiro acesso de pacientes com forte suspeita ou diagndstico de cancer
seja regulado pela Secretaria Estadual de Saldde. O UNACON/CACON devera garantir a cobertura de
toda a linha de cuidado oncoldgico, assegurando que todos os pacientes, incluindo adultos, criancas e
adolescentes entre 0 (zero) e 19 (dezenove) anos incompletos, que necessitem do servico, tenham
acesso sem barreiras administrativas ou logisticas. A regulacdo pela Secretaria permite uma gestao
mais eficiente e equitativa dos recursos, assegurando que o0s pacientes sejam encaminhados
adequadamente para as Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON) ou
outros centros especializados.

3.1.13 Com a regulacao completa, torna-se possivel otimizar a distribuicdo dos servicos, monitorar a
qualidade do atendimento e garantir a disponibilidade de servicos e exames para todos os pacientes
gue atendam aos critérios clinicos, promovendo maior equidade no acesso ao cuidado oncolégico.

3.1.14 Diante do exposto, e ndo havendo qualquer obstdculo legal, e apés a devida avaliacdo por
instancias superiores, com o intuito de atender a demanda dos usudrios do SUS no Estado de
Pernambuco, reiteramos a importancia da oferta dos servicos e da inclusdo dos procedimentos
mencionados. Conforme previamente esclarecido, é crucial garantir a continuidade do acesso e
aprimorar a qualidade da atencao a salde, assegurando aos usuarios um conjunto de acdes e servicos
gue visem a exceléncia, eficdcia e essencialidade, atendendo as necessidades da populacdo da IV
Macrorregiao de Sadlde.

4. DAS JUSTIFICATIVAS
4.1 DA CONTRATACAO:

4.1.1 A Secretaria-Executiva de Atencdo a Saude (SEAS), dentre as suas atribuicbes e competéncias,
planeja, coordena e articula as acdes e os servicos na area de Atencao a Saude ofertada pela Rede
Estadual de Saude. Como conseqiliéncia, identifica os problemas relacionados com o acesso aos
servicos assistenciais; as dificuldades em ampliar a oferta por meio da rede prépria de servicos
publicos em saude estadual, bem como a necessidade de complementaridade pela rede privada de
servicos de salde com ou sem fins econémicos.

4.1.2 Frente a isso se consideram os contidos na Nota Técnica N2 13/2025 elaborada pela Politica de
Oncologia/Diretoria Geral de Assisténcia Integral a Salde - Linhas de Cuidados/SEAS, datada de
13/05/2025 (66860373), a qual subsidia tecnicamente todas as informacdes contidas neste Termo de
Referéncia e no Edital, responsabilizando-se pelas informagdes norteadoras do credenciamento como
definicdo do objeto, justificativa da necessidade, quantitativo da contratacdo, exigéncias técnicas
especificas e demais condicOes especiais do objeto.
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4.1.3 O cancer é uma das principais causas de morte no Brasil, representando um dos maiores
desafios para o sistema de salde publica do pais. A cada ano, milhdes de brasileiros sdo
diagnosticados com diversos tipos da doenca, que afeta ndo apenas a salde individual, mas também
gera impactos econémicos e sociais significativos. Com o envelhecimento da populacdo e o aumento
de fatores de risco como o tabagismo, a obesidade e o sedentarismo, o cancer tem se tornado cada
vez mais prevalente. Diante desse cendrio, é urgente a implementacdo de politicas publicas que
garantam acesso universal ao diagndstico precoce, tratamento adequado e cuidados paliativos,
adaptados as realidades regionais e as desigualdades sociais e econémicas que marcam o pais.

4.1.4 No Brasil, a estimativa para o triénio de 2023 a 2025 aponta que ocorrerao 704 mil casos novos
de cancer, 483 mil se excluidos os casos de cancer de pele ndo melanoma. Este é estimado como o
mais incidente, com 220 mil casos novos (31,3%), seguido pelos canceres de mama, com 74 mil
(10,5%); préstata, com 72 mil (10,2%); célon e reto, com 46 mil (6,5%); pulmao, com 32 mil (4,6%); e
estdbmago, com 21 mil (3,1%) casos novos. Estima-se que os tipos de canceres mais freqlientes em
homens serdo pele nao melanoma, com 102 mil (29,9%) casos novos; préstata, com 72 mil (21,0%);
célon e reto, com 22 mil (6,4%); pulmao, com 18 mil (5,3%); estdbmago, com 13 mil (3,9%); e cavidade
oral, com 11 mil (3,2%). Nas mulheres, os canceres de pele ndo melanoma, com 118 mil (32,7%);
mama, com 74 mil (20,3%); célon e reto, com 24 mil (6,5%); colo do Utero, com 17 mil (4,7%); pulmao,
com 15 mil (4,0%); e tiredide, com 14 mil (3,9%) casos novos figurardo entre os principais (INCA 2023-
2025).

4,1.5 O Estado de Pernambuco estd localizado na Regido Nordeste do Brasil e possui extensdo
territorial de 98.146,32 km2, com 184 municipios e o distrito estadual de Fernando de Noronha. Possui
populacdo de 9.058.931 habitantes, segundo censo do IBGE, 2022. Divide-se em 12 Regides de Saude
distribuidas por 04 Macrorregides. As regides de salde sdao formadas geograficamente de municipios
limitrofes com identidade cultural, econémica e socialmente semelhante, compartilhando redes de
comunicacao e de transporte. Esta divisao possibilita integrar a organizacao, o planejamento e a
execucdo de acbes e servicos de saude. As Macrorregides de Saude sdo organizacOes territoriais
compostas por Regides de Salde com o objetivo de ofertar acdes e servicos de salde de média e de
alta complexidade, cujos procedimentos ou acbes requerem maior tecnologia e perpassam a
capacidade de apenas uma regiao.

4.1.6 Atualmente, a rede de servicos sob gestao estadual esta composta por 63 servicos, 15 (quinze)
Unidades de Pronto Atendimento 24H, 14 (quatorze) Unidades Pernambucanas de Atencao
Especializada (UPAE), 34 Hospitais de média e alta complexidade.

4.1.7 Para assegurar o cuidado ao paciente oncoldgico, a Secretaria Estadual de Saude de
Pernambuco vem empenhando esforcos no sentido de estruturar a linha de cuidado, ampliando a
oferta de acesso aos diversos servicos de rastreio, diagndstico, tratamento, reabilitacdo e cuidados
paliativos, promovendo tratamento oportuno e consequente melhoria na qualidade de vida da
populacdo pernambucana. No entanto, a rede estadual de atencdo oncoldgica ainda é insuficiente
para atender plenamente as demandas no estado, devido ao aumento do nUmero de casos e a
complexidade dos procedimentos envolvidos no diagndstico e tratamento do cancer em todos os
niveis da atencao a salde, reiterando a importancia da habilitacdo de novos servicos no territério de
Pernambuco.

4.1.8 De acordo com o Plano de Atencdo para Diagndstico e Tratamento do Cancer no Estado de
Pernambuco, aprovado através da Resolucao CIB/PE N2 6083, de 16 de junho de 2023 (66533872), a
rede estadual de alta complexidade em oncologia é integrada por 14 estabelecimentos de salde, com
suas respectivas habilitacdes.

Quadro 02 - Desenho de Rede de Atencao Oncolégica de Alta Complexidade do Estado de
Pernambuco por Estabelecimento de Saude.

MACRO | REGIAO ||MUN|ciP|o CNES ESTABELECIMENTO HABILITACAO

. .|| CACON com Servigo de
Instituto Materno Infantil

434 Hematologia e Servigo
de Pernambuco - IMIP L
de Pediatria.

Fundacao de Hematologia .
UNACON Exclusivo de

809 e Hemoterapia de .
Hematologia

Pernambuco - HEMOPE

UNACON com Servigo de

477 Hospital Universitdrio | Hematologia, Servico de
Oswaldo Cruz Oncologia Pediatrica e

I I Recife Servigo De Radioterapia.

2427427 || Hospital Barao de Lucena UNACON
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396 Hospital das Clinicas UNACON

UNACON com Servigo de
582 Hospital de Cancer de [[Radioterapia, Servico de
Pernambuco Oncologia Pediétrica e

Servico de Hematologia

UNACON com Servico de

1120 Real Hospital Portugués ) )
Radioterapia

Hospital Regional do

. UNACON com Servico de
2427419 Agreste Waldemiro

Radioterapia
v Caruaru Ferreira p

7498810 [ Hospital Mestre Vitalino UNACON

Casa de Saude e
Maternidade Nossa
\") Garanhuns| 2639009 ) UNACON
Senhora do Perpétuo

Socorro

Hospital Memorial de

\"/| Arcoverde | 3369293 UNACON
Arcoverde
1]
Serra . .
Xl Hospital Geral do Sertao UNACON
Talhada

. , UNACON com Servigo de
9262407 Hospital Dom Tomas L
v VIl | Petrolina Pediatria

9569723 [Instituto Memorial do Vale UNACON

Fonte: Resolucédo CIB/PE N2 6083, de 16 de junho de 2023.

4.1.9 Considerando a Portaria de Consolidacao GM/MS n? 3, de 28 de setembro de 2017, que consolida
as normas sobre as redes do Sistema Unico de Salde, estabelecendo as Diretrizes para a Organizacao
da Rede de Atencdo a Saude, no ambito do SUS;

4.1.10 Considerando a necessidade de garantir atendimento oportuno aos pacientes nos servicos de
enfermaria em rede estadual de salde e de acordo com os principios da regionalizacdo e
integralidade;

4.1.11 Considerando a necessidade de fortalecimento na rede assistencial, possibilitando que os
usuarios do Sistema Unico de Salude tenham suas necessidades atendidas de forma rapida, universal,
equanime, segura e com resolutividade;

4.1.12 Considerando que novas solicitacdes de habilitacdo em oncologia devem priorizar a oferta em
regides caracterizadas como vazios assistenciais;

4.1.13 Considerando a Portaria SAES/MS n2 688, de 28 de Agosto de 2023, que altera a Portaria de
Consolidacao SAES/MS n2 1, de 22 de fevereiro de 2022, para dispor sobre a habilitacao de
estabelecimentos de salde na alta complexidade em oncologia, na qual redefine os critérios para a
habilitacao de hospitais na alta complexidade em Oncologia no SUS. Esta Resolucdo entrard em vigor
na data de sua publicacdo no Diario Oficial do Estado.

4.1.14 Considerando que os critérios da necessidade de credenciamento de servicos de oncologia
estao definidos na Portaria SAES/MS n® 688, de 28 de Agosto de 2023.

4,1.15 Nesse contexto, torna-se essencial considerar que a IV Macrorregiao de Salde ja conta
atualmente com a producdo referente a capacidade instalada de quatro (04) UNACONSs. No entanto, é
crucial reconhecer a demanda crescente por esses servicos, impulsionada pelo aumento da populacao
e pela maior incidéncia de casos que necessitam de assisténcia oncoldgica. Assim, torna-se
indispensavel a adesao de novos prestadores, garantindo que estes estejam em conformidade com os
parametros minimos estabelecidos pela Portaria MS N° 688, de 28 de agosto de 2023. Isso assegurara
gue a expansao da rede de atencdo oncoldgica seja realizada com qualidade, respeitando as
exigéncias técnicas e operacionais, além de proporcionar um atendimento mais eficiente e acessivel
as necessidades da populacdo regional.

4.1.16 Diante do exposto, concluimos pela necessidade de credenciar pessoas juridicas, prestadoras
de Servicos de Saude, no ambito do Estado de Pernambuco, que possuam as condicdes necessarias
para prestacao de servicos de saude, para adultos criancas e adolescentes, especializados
em Oncologia, para suprir a necessidade da IV Macrorregiao de Saude, no ambito do Estado
de Pernambuco, de forma complementar ao Sistema Unico de Satde - SUS/PE.

4.1.17 Justificativa da Contratacao por Credenciamento:

4.1.17.1 A utilizacao do credenciamento encontra lastro noart. 792 da lei 14.133/2021, haja vista que
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a contratacdo de prestadores de servicos de saude, para adultos criancas e adolescentes,
especializados em Oncologia sera de forma paralela e ndo excludente, tornando vidvel e vantajosa
para a administracao a realizacdo de contratacdes simultaneas em condicdes padronizadas.

4.1.17.2 Desse modo, o credenciamento é a forma mais eficiente para contratacdo do objeto deste
termo de referéncia e edital, uma vez que permite o chamamento de interessados em prestar servicos
servicos de saude, para adultos criancas e adolescentes, especializados em Oncologia para
gue, preenchidos os requisitos necessarios, se credenciarem no 6rgao ou na entidade para executar o
objeto quando convocados, de modo a atender adequadamente ao interesse publico.

4.1.17.3 O credenciamento é disciplinado nos artigos 78, inciso i, e 79 da lei de licitacdes, e o decreto
n2 11.878/2024 regulamenta o procedimento.

4.2 DA JUSTIFICATIVA DO QUANTITATIVO

4.2.1 A necessidade do credenciamento de prestadores de servicos, pessoas juridicas, para a
prestacao de servicos especializados em Oncologia, para suprir a necessidade da IV
Macrorregiao de Saude e demais atividades afins, bem como o quantitativo estimado necessario
para atendimento da necessidade, estd fundamentada na Nota Técnica N2 13/2025 elaborada pela
Politica de Oncologia/Diretoria Geral de Assisténcia Integral a Salde - Linhas de Cuidados/SEAS,
datada de 13/05/2025 (66860373), anexa aos autos.

4.2.2 De acordo com o exposto na Nota Técnica supracitada, foram considerados os parametros
estabelecidos na Portaria SAES/MS n2 688, de 28 de Agosto de 2023, que altera aPortaria de
Consolidacao SAES/MS n® 1, de 22 de fevereiro de 2022

4.2.3 Ressaltamos que para o célculo da necessidade de servicos de alta complexidade em oncologia,
foi utilizada estimativa do INCA para o triénio 2023-2025 e parametros da Portaria SAES/MS n2 688, de
28 de Agosto de 2023.

4.2.4 O Anexo |l da Portaria SAES/MS n° 688, de 28 de Agosto de 2023 que trata dos Parametros
Referenciais para o Planejamento Regional, estabelece os critérios para habilitacdo de uma unidade de
alta complexidade em oncologia.

4.2.5 No ambito do SUS, a oferta regional (macrorregiao de salde) para o diagndstico e o tratamento
do cancer de adultos e de criancas e adolescentes entre 0_a 19 anos incompletos pressupde a
existéncia de servicos diagndsticos ambulatoriais e hospitalares, da necessidade de dois (02) hospitais
habilitados na alta complexidade em oncologia pediatrica, integrados a rede local e macrorregional de
atencdo a salde, centralizando a oferta de exames de maneira organizada com a finalidade de
garantir a qualidade e economicidade dos exames a serem realizados, preferencialmente, nos
hospitais habilitados para a realizacao de transplantes, quando for o caso.

4.2.6 Considera-se, para esse planejamento, a existéncia de servicos diagndsticos
ambulatoriais e hospitalares, bem como a necessidade de, no minimo, dois hospitais
habilitados em alta complexidade para oncologia pediatrica, devidamente integrados a
rede de atencao a saude local e macrorregional. A oferta de exames deve ser organizada
de forma centralizada, priorizando a qualidade, a racionalizacao de recursos e a
economicidade. Sempre gue possivel, os exames devem ser realizados em hospitais
habilitados para transplantes, quando este for indicado.

4.2.7 Os servicos credenciados devem obrigatoriamente atender ao Anexo Illl da Portaria n? 688/2023,
de acordo com o tipo de habilitacdo especifica.

4.2.8 A Portaria SAES/MS N2 688, de 28 de agosto de 2023, trata dos Parametros de desempenho para
0s servicos Habilitados como unidades de Alta Complexidade em Oncologia. Seguem os parametros
recomendaveis exigidos anualmente para uma unidade de alta complexidade conforme Anexo Il da
referida portaria.

4.2.9 Considerando a Portaria n? 688/2023, o Art. 53. Os hospitais habilitados na alta complexidade em
oncologia podem ofertar servicos gerais e especializados indicados para o diagndstico diferencial e
definitivo, bem como para o tratamento do cancer, por meio de:

4.2.9.1 O hospital habilitado como Cacon ou Unacon devera ofertar, por demanda e sob regulacao do
respectivo gestor, no minimo, as consultas e os exames a seguir relacionados:

| - 3.000 (trés mil) consultas especializadas/ano;
II - 1.200 (mil e duzentos) exames de ultrassonografia/ano;
Il - 600 (seiscentas) endoscopias digestivas, colonoscopias e retossigmoidoscopias/ano; e
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IV - 1.200 (mil e duzentos) exames de anatomia patolégica/ano.

4.2.9.2 A relacao dos servicos préprios e dos que podem ser terceirizados, indispensdaveis para a
habilitacao na alta complexidade em oncologia, estd descrita no Anexo LXIV a esta Portaria.

4.2.9.3 O gestor estadual do SUS deve certificar, por ocasiao da solicitacao de habilitacao, a viabilidade
da oferta de servicos pelo hospital a ser habilitado na alta complexidade em oncologia e, a qualquer
tempo apds a habilitacdo, por solicitacdo do Ministério da Salude, a continuidade do atendimento
especializado dentro dos parametros recomendados.

4.2.10 Estimativa da necessidade de servicos de Alta Complexidade em oncologia baseado
na série histdrica da producao da IV Macrorregiao de Saude do Estado de Pernambuco.

4.2.10.1 Foi considerado como referéncia para estabelecer os quantitativos necessarios, a producao de
cirurgias oncoldgicas e quimioterapias realizadas pela rede complementar, no periodo de outubro de
2023 a setembro de 2024.

Quadro 03 - Producdo das Cirurgias Oncoldgicas Realizadas na IV Macrorregido.

Sub Grup proced. Frequéncia| Valor Total | VI Médio

0415020050 Procedimentos Sequenciais em Oncologia 991 7.889.792,43 | 7.961,45
0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periferico 1 2.252,36 2.252,36
0416 Cirurgia em oncologia 311 971.612,17 3.124,15
Total 1.303 |8.863.656,96| 6.802,50

Fonte: TABWIN/DATASUS. Pesquisa Realizada em 14/11/2024. Periodo: Out/23 a Set/24.

Quadro 04 - Producao das Quimioterapias Realizadas na IV Macrorregiao.

Sub Grup proced. Frequéncia| Valor Total VI Médio
030402 Quimioterapia paliativa - adulto 9.328 6.049.820,40 648,57
030403 Quimioterapia para controle tempordrio de doenca - adulto 1.432 448.323,95 313,08
030404 Quimioterapia previa (neoadjuvante/citorredutora)- adulto 2.140 1.781.619,60 832,53
030405 Quimioterapia adjuvante (profilatica) - adulto 7.018 1.351.179,31 192,53
030406 Quimioterapia curativa - adulto 264 601.614,27 2.278,84
030407 Quimioterapia de tumores de crianca e adolescente 357 678.126,13 1.899,51
030408 Quimioterapia - procedimentos especiais 892 450.691,00 505,26
Total 21.431 |11.361.374,66| 530,14

Fonte: TABWIN/DATASUS. Pesquisa Realizada em 14/11/2024. Periodo: Out/23 a Set/24.

4.2.10.2 Considerando a producao de um Uunico prestador da IV Macrorregiao (Hospital Dom Tomas),
conforme evidenciado pelo quadro 04, observa-se que a oferta de procedimentos de quimioterapia
estd alinhada com a producdo esperada para quatro (04) servicos de alta complexidade em oncologia,
conforme estabelecido na Portaria SAES/MS N2 688, de 28 de agosto de 2023. No entanto, é
fundamental reconhecer a urgéncia em ampliar a oferta de servicos oncolégicos, especialmente diante
do crescimento continuo da populacdo e da crescente demanda por atendimentos especializados. A
expansao dos servicos é essencial para garantir o acesso oportuno e eficaz ao tratamento oncoldgico,
atendendo adequadamente as necessidades da populagao.

Quadro 05 - Série Histérica da Producado da IV Macro.

Procedimento | 2.019 | 2.020 | 2.021 | 2.022 | 2.023 | 2.024 | Total
Quimioterapia 12.091 | 18.846 | 19.121 | 18.965 | 20.703 | 21.431 | 111.157
AlHs Cirdrgicas - - - 610 954 1.356 2.920
AlHs Clinicas 177 268 435 630 634 819 2.144

4.2.10.3 A analise da série histérica de producdao da IV macrorregido nos ultimos anos, conforme
demonstrado no quadro 04 revela um aumento anual de 14% nos procedlmentos de

oncologia clinica. Além disso, nos lltimos trés anos, observou-se uma elevacao de 49% na



realizacdao de cirurgias oncoldgicas, portanto, devemos considerar esta estimativa de
crescimento calculando o ajuste anual.

4.2.10.4 Usamos como referéncia, para efeito de calculo da necessidade, a producao do Hospital de
Cancer de Pernambuco (HCP) - CNES 0000582, Unico hospital 100% SUS em Pernambuco, que realiza
exclusivamente procedimentos para a Rede Estadual de Oncologia e que tem a maior producao do
Estado.

4.2.10.5 Comparamos a producdo cirlrgica desta unidade hospitalar, com o parametro recomendado
pelo MS através da Portaria SAES/MS n? 688, de 28 de Agosto de 2023, onde 01 servico especializado
em oncologia deverd atender 1.000 casos novos de cancer/ano e realizar 650 cirurgias
oncoldgicas/ano. Identificamos que o HCP realizou 5.491 cirurgias oncoldgicas, no periodo de
outubro/2023 a setembro/2024, correspondendo a uma producao de 8,45 servicos, sendo arredondado
para 8 servigos.

4.2.10.6 Desta forma, espelhamos a lista de procedimentos realizados pelo HCP, dividindo o total de
procedimentos realizados por ele no ambulatério e na internacdo, por 8 servicos e multiplicamos por 4
servicos, que é a atual producdo da IV Macrorregido. Totalizando assim o quantitativo de 572.134
procedimentos/més e 6.859.406 procedimentos/ano, conforme a planilha em anexo (66533965).

4.2.10.7 Diante do acima exposto, estimamos uma necessidade de compra de 6.859.406
procedimentos/ano especificos e necessarios para o atendimento da populacdo da IV Macro,

conforme Quadro 06 abaixo:

Quadro 06. Estimativa da Necessidade de compra para procedimentos de Média e Alta Complexidade
obrigatérios que nao possuem parametro de producdo na Portaria SAES/MS n? 688, de 28 de Agosto de
2023.

FORMA DE ORGANIZACAO QUANTIDADE QUANTIDADE
ANO MES

010102 Saude bucal 924 77
020101 Coleta de material por meio de puncado/biopsia 51.672 4.306
020102 Outras formas de coleta de material 51.480 4.290
020201 Exames bioquimicos 2.698.986 224.916
020202 Exames hematoldgicos e hemostasia 733.710 61.143
020203 Exames sorolégicos e imunoldgicos 271.800 22.650
020204 Exames coproldgicos 966 81
020205 Exames de uroandlise 21.126 1.761
020206 Exames hormonais 70.344 5.862
020207 Exames toxicoldégicos ou de monitorizacdo terapéutica 276 23
020208 Exames microbiolégicos 65.016 5.418
020209 Exames em outros liquidos biolégicos 1.560 130
020212 Exames imunohematolégicos 42.948 3.579
020301 Exames citopatoldgicos 115.572 9.631
020302 Exames anatomopatoldgicos 147.546 12.296
020401 Exames radioldgicos da cabeca e pescoco 162 14
020402 Exames radiolégicos da coluna vertebral 1.128 94
020403 Exames radioldgicos do térax e mediastino 105.198 8.767
020404 Exames radiolégicos da cintura escapular e dos membros superiores 4.422 369
020405 Exames radiolégicos do abdome e pelve 5.856 488
020406 Exames radiolégicos da cintura pélvica e dos membros inferiores 15.618 1.302
020501 Ultrassonografias do sistema circulatério (qualquer regidao anatémica) 19.146 1.596
020502 Ultrassonografias dos demais sistemas 102.594 8.550
020601 Tomografia da cabeca, pescoco e coluna vertebral 25.620 2.135
020602 Tomografia do térax e membros superiores 60.096 5.008
020603 Tomografia do abdome, pelve e membros inferiores 69.906 5.826
020701 RM da cabeca, pescoco e coluna vertebral 17.670 1.473
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020702 RM do térax e membros superiores 5.412 451
020703 RM do abdome, pelve e membros inferiores 29.334 2.445
020801 Aparelho cardiovascular 204 17
020803 Aparelho endocrinolégico 108 9
020804 Aparelho geniturinario 30 3
020805 Aparelho esquelético 21.576 1.798
020901 Aparelho digestivo 10.278 857
020902 Aparelho urinério 798 67
021102 Diagnostico em cardiologia 32.886 2.741
021104 Diagnostico em ginecologia-obstetricia 16.494 1.375
021107 Diagnostico em otorrinolaringologia/fonoaudiologia 22.302 1.859
021201 Exames do doador/receptor 26.442 2.204
030101 Consultas medicas/outros profissionais de nivel superior 1.490.874 124.240
030104 Outros atendimentos realizados por profissionais de niveis superior 16.356 1.363
030106 Consulta/Atendimento as urgéncias (em geral) 153.396 12.783
030107 Atendimento/acompanhamento em reabilitacdo fisica, mental, visual e multiplas deficiéncias 444 37
030110 Atendimentos de enfermagem (em geral) 20.940 1.745
030202 Assisténcia fisioterapéutica em alteracées oncolégicas 136.494 11.375
030204 Assisténcia fisioterapéutica cardiovasculares e pneumofuncionais 30 3
030205 Assisténcia fisioterapéutica nas disfuncdes musculo esqueléticas (todas as origens) 576 48
030206 Assisténcia fisioterapéutica nas alteracdes em neurologia 1.224 102
030307 Tratamento de doencas do aparelho digestivo 186 16
030308 Tratamento de doencas da pele e do tecido subcutaneo 174 15
030401 Radioterapia 2.400 200
030402 Quimioterapia paliativa - adulto 9.328 777
030403 Quimioterapia para controle temporario de doenca - adulto 1.432 119
030404 Quimioterapia previa (neoadjuvante / citorredutora)- adulto 2.140 178
030405 Quimioterapia adjuvante (profildtica) - adulto 7.018 585
030406 Quimioterapia curativa - adulto 264 22
030407 Quimioterapia de tumores de crianca e adolescente 357 30
030408 Quimioterapia - procedimentos especiais 892 74
030602 Medicina transfusional 41.772 3.481
030701 Dentistica 2.928 244
030702 Endodontia 750 63
030703 Periodontia clinica 33.216 2.768
030704 Moldagem/Manutencao 6.030 503
030903 Terapias do aparelho geniturindrio 222 19
040101 Pequenas cirurgias 34.896 2.908
040401 Cirurgia das vias aéreas superiores e do pescoco 30 3
040402 Cirurgia da face e do sistema estomatognatico 18 2
040701 Eséfago, estomago e duodeno 690 58
040702 Intestinos, reto e anus 972 81
040704 Parede e cavidade abdominal 54 5
040901 Rim, ureter e bexiga 6 1
040902 Uretra 18 2
040906 Utero e anexos 90 8
041001 Mama 6 1
041205 Pulmao 108 9




041402 Cirurgia oral 20.310 1.693
070105 OPM em gastroenterologia 876 73
070106 OPM em urologia 18 2
070107 OPM em odontologia 1.050 88
AlH Cirdrgico 1.572 131
AIH Clinico 906 593
AlH Crénicos 557 46
AlH Pediatricos 580 48

Total 6.859.406 572.134

Fonte: Nota Técnica N2 13/2025 elaborada pela Politica de Oncologia/Diretoria Geral de Assisténcia Integral a Satude - Linhas de
Cuidados/SEAS, datada de 13/05/2025 (66860373)

OBSERVACAO:

a) Para estimar o quantitativo de procedimentos que atendam ao ANEXO Il da Portaria SAES N2
688/2023 (SERVICOS PROPRIOS OU TERCEIRIZADOS PARA A HABILITACAO NA ALTA COMPLEXIDADE EM
ONCOLOGIA CONFORME O TIPO DE HABILITACAO), dispostos no Quadro 05, foi levantada a producdo
do Hospital de Cancer de Pernambuco, por ser um servico especializado exclusivamente em oncologia
no periodo de outubro/2023 a setembro/2024. Foi calculado a quantidade de servicos que este
hospital representa, quando comparado a producao recomendada pela Portaria SAES N2 688/2023,
depois esta producdo foi multiplicada por 04 (nUmero de servicos que representa a producdo atual da
IV Macro no mesmo periodo analisado) conforme o Anexo Necessidade Procedimentos IV Macro
(66533965).

b) Foi utilizado a ferramenta Excel, que é passivel de arredondamento.

c) Conforme disposto no Despacho N2 16 (64202336), elaborado pela Politica de Oncologia, datado de
19/03/2025, o item com cédigo de procedimento 010102 - Saude Bucal, esta contemplado na
Atencao Basica, nao integrando a producao e a cobranca dos UNACONSs.

4.2.11 Estimativa da necessidade de oferta de diarias de UTI Adulto, UTIl Pediatrica e
Dialise:

4.2.11.1Considerando que a Portaria N2 1.631, de 12 de outubro de 2015 aprova critérios e parametros
para o planejamento e programacao de acdes e servicos de saude no ambito do SUS, incluindo UTI;

4.2.11.2 Considerando que a capacidade instalada do prestador da IV Macrorregiao é de 10 leitos de
UTI Infantil e 20 leitos de UTI Adulto;

4.2.11.3 Considerando que a Injdria renal aguda (IRA) é um acontecimento freqliente em pacientes
internados em UTI tipo Il e tipo lll. A IRA é uma doenca que ocorre em aproximadamente 0,5 - 23%
dos pacientes. O manejo de pacientes criticos com IRA envolve, muitas vezes, a realizacdo de didlise
em pacientes internados nas Unidades de Terapia Intensiva;

4.2.11.4 Para o célculo da necessidade de terapia renal substitutiva, estima-se que 5% dos pacientes
internados em 10 leitos de UTI Infantil, 30% dos pacientes em 20 leitos de UTI Adulto e 10% dos
pacientes em leitos de Enfermaria Adulto necessitem de hemodialise, conforme os dados
epidemioldgicos disponiveis. 4.2.11.5 Considera-se, ainda, o valor médio de 04 (quatro) sessdes por
paciente. Ressalta-se que pacientes internados em Enfermaria Pediatrica e UTI Neonatal nao estao
incluidos nesta estimativa, pois ndo sdo submetidos & hemodialise. E imprescindivel que o servico de
oncologia preveja, em sua estrutura de atendimento, a cobertura para didrias de UTI e sessdes de
hemodidlise, uma vez que esses procedimentos podem ser necessdrios para pacientes em estado
critico ou com comorbidades associadas ao cancer. A disponibilidade desses recursos deve ser
garantida dentro da linha de cuidado, com o intuito de assegurar a continuidade e a qualidade do
tratamento, bem como a manutencao da estabilidade clinica dos pacientes. A inclusao desses servicos
na rede de atendimento possibilita a oferta de um cuidado integral e especializado, respeitando as
necessidades clinicas especificas de cada paciente.

4.2.11.6 Conforme evidenciado pela necessidade identificada, destaca-se a importancia da
implementacdao de servicos oncoldgicos especializados na IV macrorregiao, a fim de atender toda
demanda reprimida existente. Isso possibilitard o acesso da populacao aos cuidados de alta
complexidade, facilitando o diagndstico e tratamento precoce do cancer na proépria regido, o que, por
sua vez, contribuird para a continuidade do cuidado e permanéncia do paciente no territério.

4.2.11.7 Nesse contexto, torna-se essencial considerar que a IV Macrorregiao de Saude ja conta
atualmente com a producao referente a capacidade instalada de quatro (04) UNACONSs. No entanto, é


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2015/prt1631_01_10_2015.html

crucial reconhecer a demanda crescente por esses servicos, impulsionada pelo aumento da populacao
e pela maior incidéncia de casos que necessitam de assisténcia oncoldgica. Assim, torna-se
indispensavel a adesao de novos prestadores, garantindo que estes estejam em conformidade com os
parametros minimos estabelecidos pela Portaria MS N2 688, de 28 de agosto de 2023. Isso assegurara
gue a expansao da rede de atencdo oncoldgica seja realizada com qualidade, respeitando as
exigéncias técnicas e operacionais, além de proporcionar um atendimento mais eficiente e acessivel
as necessidades da populacdo regional.

4.2.12 Politica do Programa Mais Acesso a Especialistas (PMAE):

4.2.12.2 Considerando a Portaria GM/MS n? 3.492, de 08 de abril de 2024, que institui o Programa
Nacional de Expansao e Qualificacdo da Atencdao Ambulatorial Especializada no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), doravante denominado Programa Mais Acesso a Especialistas (PMAE);

4.2.12.3 Considerando a Portaria SAES/MS n? 1640/2024, de 07 de maio de 2024, que dispde sobre a
operacionalizacao do PMAE;

4.2.12.4 Considerando a Portaria SAES/MS n? 1821, de 11 de junho de 2024, que inclui Grupo,
atributos e regras condicionadas na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e
Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude (SUS), no &mbito do Programa Nacional de Expansé&o e
Qualificacao da Atencao Ambulatorial Especializada;

4.2.12.4 Considerando a estimativa do Instituto Nacional de Cancer (INCA) para o Triénio 2023-2025,
gue apresenta os valores referentes ao Estado de Pernambuco, foi realizado o calculo proporcional a
populacao da IV Macro, conforme dados disponibilizados pelo IBGE em 01 de julho de 2024. Com isso,
obteve-se a estimativa do INCA para a quantidade de casos previstos para essa regiao, conforme
detalhado no quadro abaixo:

Quadro 07 - Estimativa do INCA para o triénio 2023 - 2025 sobre a incidéncia de casos novos de
cancer por ano na IV Macro do Estado de Pernambuco.

ESTIMATIVAS PARA O TIRENIO DE 2023 - 2025 SOBRE A
INCIDENCIA DE NOVOS CASOS DE CANCER ESPECIFICOS AS
LINHAS DE OFERTA DE CUIDADO INTEGRAL EM ONCOLOGIA NA
IV MACRO DO ESTADO DE PERNAMBUCO.

LOCALIZACAO ESTIMATIVA/ANO
PRIMARIA NEOPLASIA
MALIGNA BRASIL* [PERNAMBUCOY IV MACRO?
MAMA FEMININA 73.610 2.880 322
PROSTATA 71.730 2.930 327
CANCER GASTRICO 32.470 1.400 156
(es6fago + estbmago)
COLON E RETO 45.630 1.180 132
COLO DO UTERO 17.010 770 86

Fonte: 1. INCA, 11/03/2025. https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/numeros/estimativa
2. Estimativa baseada na populacdo da IV Macro em 01.07.2024. https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/9103-estimativas-de-populacao.html

4.2.12.5 Considerando a aprovacao do Plano no Estado de Pernambuco, conforme a Resolugao CIR VII
GERES-PE N2230/2024 DE 03 DE DEZEMBRO DE 2024 (66533897), a Resolucao CIR VIl Regido de
Saude N2244, de 28 de Novembro de 2024 (66533913) e a Resolucdo AD REFERENDUM CIR IX Regido
de Salde N922, de 06 de dezembro de 2024 (66533925), bem como demonstramos no quadro o
Anexo PMAE Oncologia (63194778) das Ofertas de Cuidado Integrado (OCI) da IV Macrorregiao.

4.2.12.6 Considerando os dados disponiveis no Painel de Oncologia - Brasil - DATASUS, referente ao
ano de 2024, a oferta de OCI por prestador da regido foi calculada com base nos diagndsticos
confirmados. Para o ano de 2025, foi incorporada a estimativa do Instituto Nacional de Cancer (INCA) a
projecdo de casos, juntamente com o percentual previsto para esse periodo.

4.2.12.7 Adicionalmente, a anélise da oferta de servicos levou em consideracdo a informacao fornecida
pelos prestadores que manifestaram sua disponibilidade no Plano para o Estado de Pernambuco,
conforme as resolucées da Comissdo Intergestores Bipartite (CIB) mencionadas acima. Essa analise
levou em conta a capacidade instalada de cada prestador por OCI, ajustada para atender a demanda
por linha de cuidado, conforme as necessidades identificadas na regiao.

Quadro 08 - Oferta de OCI por ano na IV Macro/PE.
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PERNAMBUCO - IV MACRO

Diagndsticos
Confirmados no
LOCALIZACAO PRIMARIA Painel de Oncologia | Estimativa de Casos OCl por linha de
NEOPLASIA MALIGNA no ano de 2024 para 2025 cuidado por ano
MAMA FEMININA 259 581 97
PROSTATA 187 514 37
CANCER GASTRICO (esbfago +
estdmago) 83 239 30
COLON E RETO 105 237 47
COLO DO UTERO 117 203 16
Fonte: 1. INCA, 11/03/2025. https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/numeros/estimativa; http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/dhdat.exe?

PAINEL_ONCO/PAINEL_ONCOLOGIABR.def, 13.03.2025.

4.2.12.8 Considerando as Resolugdes CIR acima mencionadas, que estabeleceram os Planos de Acao
Regionais do Programa Mais Acesso as Especialidades (PMAE) da IV Macrorregiao, foi adotado como
critério para o calculo do nimero de OCI por linha de cuidado por ano a soma da estimativa de casos
do INCA para o ano de 2025 com o numero de diagndsticos confirmados no Painel de Oncologia -
DATASUS 2024, dividido pelo numero de prestadores possiveis, conforme listado nas referidas
Resolucoes CIR.

4.2.12.8 Assim, tendo em vista que o objeto do credenciamento se refere aos prestadores UNACON, foi
realizada a multiplicacao pelas unidades que correspondem a essa classificacao.

4.2.12.9 Considerando que as Ofertas de Cuidados Integrados (OCI) sdao um conjunto de
procedimentos e tecnologias de cuidado necessdrios a uma atencdo oportuna e com qualidade,
integrados para concluir uma etapa na linha de cuidado ou na conducao de agravos especificos de
réapida resolucdo, de diagnéstico ou de tratamento.

Quadro 09 - Ofertas de Cuidado Integral em Oncologia Ofertadas na PAME com perfil UNACON.

OFERTAS DE CUIDADO INTEGRAL EM ONCOLOGIA

Quantidades de
OCl paraalVv
LINHA DE PROCEDIMENTO? CiD 10 DESCRICAO prop:)’l::ﬁ::l(a)is ao
CUIDADO ,
numero de
UNACON da
regiao?
C50 - Neoplasia Maligna
da Mama
D05 - Carcinoma in Situ
da Mama
D24 - Neoplasia benigna
da mama Finalidade de progresséo da
D486 - Neoplasia de avaliacdo diagndstica,
comportamento incerto oulencaminhamento e gestdo do
desconhecido da mama |cuidado de usudrios que
N60 - Displasias Mamarias|necessitem de atengdo
09.01.01.009-0 - OCI PROGRESSAO[2S1IN3S especializada por meio do
DA AVALIACAO DIAGNOSTICA DE |[N61 - Transtornos conjunto de procedimentos: | 5,
CANCER DE MAMA - | Inflamatérios da Mama co[ws.ulta e/ou tele~consulta
N62 - Hipertrofia da Mama medlc.a .em atencao
NG3 - Nédulo Mamario |c-Pecializada, )
- e biopsia/exerese de nédulo de

Nao Especificado - o

mama, pungao aspirativa de

mama por agulha fina,

CANCER DE citopatolégico de mama OCI.
MAMA 194
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09.01.01.010-3 - OCI PROGRESSAO

N64 - Outras Doencas da

Finalidade de progressao da
avaliagdo diagnéstica,
encaminhamento e gestdo do
cuidado de usuérios que
necessitem de atencao
especializada por meio do
conjunto de procedimentos:

DA AVAIZIACAO DIAGNOSTICA DE Mama consulta/teleconsulta médica 160
CANCER DE MAMA-II -
em atengao
especializada,biopsia/exerese
de nédulo de mama, puncao
de mama por agulha grossa,
exame anatomopatologico de
mama.
C61 - Neoplasia Maligna |Finalidade de progressao da
da Préstata avaliacao diagnéstica,
D29.1 - Neoplasia Benignalencaminhamento e gestdo do
da Préstata cuidado de usuérios que
D40.0 - Neoplasia de necessitem de atencao
comportamento incerto ou[eSPecializada por meio do
_ |desconhecido da Préstata conjunto de procedimentos:
CANCER DE 09.01.01.004:9-0CI PR(.:)GRESSAO N40- Hiperplasia da consulta médica
PROSTATA DA AVI}LIACAO DIAG’NOSTICA DE Préstata especializada, 74 74
CANCER DE PROSTATA ultrassonografia de préstata,
N41- Doencas biépsia de préstata via
Inflamatérias da Préstata
transretal,
anatomopatoldgico para
N42- Outras afeccées da congelamento / parafina por
préstata peca cirdrgica ou por
biépsisa, consulta ou
teleconsulta de retorno.
C53 - Neoplasia Maligna |Finalidade de avaliacao
do Colo do Utero diagnéstica e terapéutica,
D06 - Carcinoma in Situ |encaminhamento e gestao do
do Colo do Utero (cérvix) |cuidado de usuarios que
09.01.01.011-1 - OCI AVALIACAO necessitem de atencao
. - especializada por meio do
DIAAGNOSTICA E TERAPE!JTICA DE conjunto de procedimentos: 29
CANCER DE COLO DO UTERO-I . ~
N87 - Displasia do Colo do [consulta medica em atencdo
Utero especializada, colposcopia,
excisdo tipo 1 do colo uterino,
exame anatomopatoldgico do
CANCER DE colo uterino - peca cirurgica.
COLO DO Finalidade de avaliacdo 32
UTERO diagnéstica e terapéutica,
encaminhamento e gestdo do
cuidado de usuérios que
necessitem de atengao
09.01.01.012-0 -OCI AVALIAGAO |N88 - Outros Transtornos |especializada por meio do
DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA DE |N&o-inflamatérios do Colo |conjunto de procedimentos: 3

CANCER DE COLO DO UTERO-II

do Utero

consulta medica em atencao
especializada, colposcopia,
excisao tipo 2 do colo uterino,
exame anatomopatoldgico do
colo uterino - peca cirurgica.

C16 - Neoplasia Maligna
do Estdbmago

D00 - Carcinoma in Situ
da Cavidade Oral, do
Eséfago e do Estdmago




09.01.01.007-3 -OCI AVALIACAO

D13 - Neoplasia Benigna
de Outras Partes e de
Partes Mal Definidas do
Aparelho Digestivo

D37 - Neoplasia de
Comportamento Incerto
ou Desconhecido da
Cavidade Oral e Dos
Orgaos Digestivos

Finalidade de avaliacdo
diagnéstica,
encaminhamento e gestdo do
cuidado de usuérios que
necessitem de atencao

ANCER . A K20 - Esofagit ializ r mei
GAsTRico |  DIAGNOSTICADECANCER | 2= =0 Connto e proceqimentos: | €0 | 60
GASTRICO ca de Refluxo ] ] p.

Gastroesofégico consulta médica

K22 - Outras doencas do |eSPecializada,

eséfago esofagogastroduodenoscopia,

K23 - Transtornos do anatomopatolégico, consulta

R ou teleconsulta de retorno.

Es6fago em Doengas

Classificadas em Outra

Parte

K25 - Ulcera Géstrica

K26 - Ulcera Duodenal

K27 - Ulcera Péptica de

Localizacao Nao

Especificada

K28 - Ulcera Gastrojejunal

K29 - Gastrite e Duodenite

K30 - Dispepsia

K31 - Outras doengas do

estdmago e duodeno

DO1 - Carcinoma in Situ

de Outros Org3os

Digestivos

D12 - Neoplasia Benigna

doACéIon, Reto, Canal Anal Finalidade de avaliagao

e Anus diagnéstica,

C17 - Neoplasia Maligna  |apcaminhamento e gestéo do

do Intestino Delgado cuidado de usuérios que

_ |C18 - Neoplasia Maligna [necessitem de atencéo

CANCER 09.01.01.908-1 -0Cl A\{ALIACAO do Célon especializada por meio do
COLORRETAL DIAGNOSTICA DE CANCER conjunto de procedimentos: 94 94

COLORRETAL

C19 - Neoplasia Maligna
da Juncao Retossigméide

C20 - Neoplasia Maligna
do Reto

C21 - Neoplasia Maligna
do Anus e do Canal Anal

K62 - Outras Doencas do
Reto e do Anus

K63 - Outras Doencas do
Intestino

consulta médica
especializada, colonoscopia,
anatomopatoldgico e
consulta ou teleconsulta de
retorno.

Fonte: PORTARIA SAES/MS N¢ 1.824, de 11 de junho de 2024, ANEXO I.

4.2.12.10 A Politica do Programa Mais Acesso a Especialistas (PMAE) e a oferta de cuidado integral na
oncologia sdo fundamentais para garantir que os pacientes com cancer no Brasil tenham acesso a um
atendimento de alta qualidade, humanizado e eficaz. A implementacao dessas politicas resulta em um
sistema de salde mais equitativo, com melhores resultados no tratamento e uma significativa
melhoria na qualidade de vida dos pacientes. A combinacao dessas abordagens fortalece a rede de
oncologia no Brasil e representa um avanco significativo no combate ao cancer e na promocao da
saude da populacéo.

5. DAS ESPECIFICACOES DOS PROCEDIMENTOS A SEREM CREDENCIADOS



https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-saes/ms-n-1.824-de-11-de-junho-de-2024-565154170

5.1. A especificacao dos procedimentos a serem credenciados constam no Sistema de Gerenciamento
da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP) e na Resolugao
CES/PE N2 932 publicada no DOE/PE, edicao de 10 de dezembro de 2024 (66316863), e suas
alteracoes.

5.2. No SIGTAP constam as descri¢cdes dos procedimentos, os valores financeiros, atributos e as regras
a serem praticadas a cada procedimento.

5.3. Para acessar o SIGTAP é necessario seguir os passos descritos abaixo:

5.3.1. Acesso ao Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP) através do link SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS.

5.3.2 Selecionar o Grupo, Subgrupo e Forma de Organizacao do procedimento e clicar na lupa,
selecionando o procedimento a ser consultado, ou no campo “Cédigo”, colocar o cédigo na lupa.

NOTAS EXPLICATIVAS:

1. A busca pode ser feita por procedimentos agrupados por "Cédigo da Forma de Organizacao" de
procedimentos.

2. Por cédigo da Forma de Organizacao: O cédigo de cada procedimento é Unico e é utilizado para
identificar o procedimento especifico.

3. Por Nome da Forma de Organizacdo: Se o usudrio ndo souber o cédigo exato, pode buscar pelo
Nome do procedimento.

4. Toda Consulta a Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Materiais Especiais do SUS, deve ser
realizada on line, tendo em vista que é a Unica forma de acesséa-la de forma atualizada em tempo real.

5.4. O acesso a Resolucao CES/PE N2 938 de 05 de fevereiro de 2025 é realizado através do Didrio
Oficial de Pernambuco. Nesta resolucdo consta a Tabela de Procedimentos, Ortese, Prétese, Materiais
Especiais e Incentivos da Secretaria Estadual de salde, que contempla as informacdes referentes ao
grupo, subgrupo, fonte de financiamento, cédigo SES, descricdo do procedimento, valor SES e regras
condicionantes, quando aplicaveis.

6. DA AREA DE ABRANGENCIA

6.1 A oferta do servico devera contemplar a IV Macrorregiao de Saude do Estado de Pernambuco -
Vale do Sao Francisco e Araripe, cuja conformacao segue o Plano Diretor de Regionalizacao - PDR
vigente.

7. DA JUSTIFICATIVA DO PRECO E DO IMPACTO FINANCEIRO

7.1 Para o impacto financeiro deverao ser consideradas as regras para financiamento pertinentes ao
gue cabe a média e alta complexidade (MAC) no Sistema Unico de Saude - SUS.

7.2 Os valores (precos) considerados para este credenciamento tem como composicao a utilizacdao dos
valores estabelecidos no SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPM do  SUS, podendo ser consultada no sitio eletronico:
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp, cujos passos para acessar o SIGTAP,
estdo descritos no item 5 deste Termo de Referéncia.

7.3 Para o calculo do impacto financeiro foi considerado o quantitativo descrito no item 4.2 - Da
justificativa do quantitativo deste Termo de Referéncia.

7.4 Fonte financiamento sera: SUS MAC - 600, FAEC - FAEC - 600530001 e TESOURO - 500.

7.5 Documento com a memédria de cdlculo referente ao impacto financeiro, elaborado pela Diretoria
Geral de Programacdo e Controle de Servicos de Salde/Secretaria Executiva de Regulacdo em
Saude/SES/PE, encontra-se acostado nos autos do processo.

7.6 Conforme disposto no Parecer N2 38 (67647212), elaborado pela GCSS/DGPCS/SERS, datado em
28/05/2025, o impacto financeiro Fonte SUS MAC mensal estimado é de R$10.662.529,17 (dez
milhdes, seiscentos e sessenta e dois mil quinhentos e vinte e nove reais e dezessete centavos) e
anual de R$ 127.950.350,10 (cento e vinte e sete milhdes, novecentos e cinquenta mil trezentos e
cinquenta reais e dez centavos). O impacto financeiro Fonte SUS FAEC mensal estimado é de R$
327.203,90 (trezentos e vinte e sete mil duzentos e trés reais e noventa centavos) e anual de R$


http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp

3.926.446,84 (trés milhdes, novecentos e vinte e seis mil quatrocentos e quarenta e seis reais e
oitenta e quatro centavos). O impacto financeiro Fonte TESOURO mensal estimado é de R$
1.327.627,78 (um milhao, trezentos e vinte e sete mil seiscentos e vinte e sete reais e setenta e oito
centavos) e anual de R$ 15.931.533,30 (quinze milhdes, novecentos e trinta e um mil quinhentos e
trinta e trés reais e trinta centavos). O impacto financeiro Fonte SUS e TESOURO mensal estimado é de
R$ 12.317.360,85 (doze milhdes, trezentos e dezessete mil trezentos e sessenta reais e oitenta e
cinco centavos) e anual deR$ 147.808.330,23 (cento e quarenta e sete milhdes, oitocentos e oito
mil trezentos e trinta reais e vinte e trés centavos).

7.7 Os valores anuais acima descritos estao baseados nos valores atualmente previstos para a compra
dos referidos procedimentos e deverdo ser mantidos em decorréncia de limitacdo orcamentéaria.

7.8 A Dotacdo Orcamentaria estd de acordo com o disposto no Decreto 57.991 de 07 de janeiro de
2025.

8. DOS REQUISITOS ESPECIFICOS DE PARTICIPACAO

8.1 Das condicdes de participacao

8.1.1 Poder&o participar deste CREDENCIAMENTO os PRESTADORES DE SERVICOS DE SAUDE que
atendam as condicdes especificadas neste Termo de Referéncia, do Edital e seus Anexos.

8.1.2_Nao poderao participar do presente credenciamento:

a) Empresas que tenham recebido do érgao/entidade licitante a penalidade de impedimento de licitar
e contratar com a Administracao, prevista no Art. 156, lll, da Lei N°. 14.133/2021.

b) Empresas que tenham sofrido a penalidade de impedimento de licitar e credenciar com a
Administracao Estadual, prevista no Art. 12 do Decreto Estadual n2 52.002, de 24 de julho de 2024

c) Empresas declaradas inidoneas por qualquer érgao/entidade da Administracao Publica, nos termos
do Art. 156, IV, da Lei N°. 14.133/2021.

d) Empresas que se encontram sob faléncia, dissolucao ou liquidagdo.

e) Empresas cujos diretores, Responsaveis Técnicos ou sdécios sejam funciondrios, empregados ou
ocupantes de cargo comissionado da Secretaria de Salde do Estadual de Pernambuco.

f) Quaisquer interessados que se enquadrem nas vedacbes previstas noArt. 14° da Lei Federal N©
14.133/2021 e suas alteracgdes.

g) Sociedades estrangeiras nao autorizadas a funcionar no Pais.

h) Empresas cujo estatuto ou contrato social ndo seja pertinente e compativel com o objeto deste
CREDENCIAMENTO.

8.2 Da vedacdao a participacao de consdrcios:

8.2.1 Ficarao impedidas de participar: empresas reunidas em consércio, ou agrupamento de pessoas
fisicas ou juridicas qualquer que seja sua forma de constituicao.

Nota: A vedacao a participagdo de consércios fundamenta-se por tratar-se de credenciamento comum
para empresas atuantes neste mercado, sendo usual a participacao de empresas gue, em sua maioria,
apresentam o minimo exigido no tocante as qualificacdes exigidas no Edital de Credenciamento e
demais condicbes suficientes para a execucao de termos de credenciamentos dessa natureza, o que
nao tornara restrito o ambito de possiveis interessados.

A vedacao a participacao de consércio nao trard prejuizos ao processo de credenciamento em
guestdo, visto que, em regra, a formacdo de consércios é admitida quando o objeto a ser licitado
envolve questdes de alta complexidade ou de relevante vulto, nas quais as empresas interessadas,
isoladamente, nao teriam condicdes de suprir os requisitos previstos em Edital. O objeto em questao
ndao demanda aglutinacdo de competéncias conexas e especificas em demasia.

A vedacao de constituicao de empresas em consdrcio, para o caso concreto, é o que melhor atende o
interesse publico, por prestigiar os principios da competitividade, economicidade e moralidade. Assim,
no presente caso, a vedacao de participacdo de consércios visa proporcionar a obtencdo de proposta
mais vantajosa (Art. 112, |, da Lei 14.133/1993).

8.3 Da vedacao a participacao de pessoa fisica

8.3.1 Fica vedada a participacdo de pessoa fisica, devido a impossibilidade de cadastrar
estabelecimentos de salde de Pessoas Fisicas na gestdo estadual no SCNES para prestacao de
servicos ao Sistema Unico de Saude (SUS), conforme os contidos na Nota Técnica n2. 8/2024
(66862621) da GPSS/DGPCS/SERS/SES/PE.


https://www.jusbrasil.com.br/topicos/386671483/artigo-156-da-lei-n-14133-de-01-de-abril-de-2021
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9. DOS REQUISITOS ESPECIFICOS DA HABILITACAO

A proponente devera apresentar os seguintes documentos, nos termos e prazos previstos neste Termo
de Referéncia :

9.1 Habilitacao Juridica

9.1.1 Empresario individual: inscricdo no Registro PUblico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede.

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

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

9.1.4 Sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de
sua sede, acompanhada de documento comprobatério de seus administradores.

9.1.5 Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscricdo do ato constitutivo da
filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria, respectivamente, no Registro Civil das
Pessoas Juridicas ou no Registro PuUblico de Empresas Mercantis onde opera, com averbacdao no
Registro onde tem sede a matriz.

9.2. Regularidade Fiscal, Social e Trabalhista
9.2.1 Prova de inscricao no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas.

9.2.2 Prova de reqgularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, através da Certiddo Negativa de
Débitos relativos a Créditos Tributdrios Federais e a Divida Ativa da Unido (CND), 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 Uniao (DAU) por
elas administrados, ou Certidao Positiva com Efeitos de Negativa.

9.2.3 Prova de regularidade relativa ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico - FGTS, comprovada
através de apresentacdo de certidao fornecida pela Caixa Econémica Federal.

9.2.4 Prova de inscricao no cadastro de contribuintes estadual ou municipal relativo ao domicilio ou
sede do fornecedor, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual.

9.2.5 Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, comprovada através de Certiddo de
Regularidade Fiscal - CRF, emitida pela Secretaria da Fazenda do domicilio ou sede da proponente.

9.2.5.1 Caso a proponente tenha filial no Estado de Pernambuco, devera apresentar também a CRF de
Pernambuco.

9.2.6 Prova de regularidade perante a Justica do Trabalho, através de Certiddao Negativa de Débitos
Trabalhistas - CNDT ou Certidao Positiva com efeitos de Negativa, de acordo com a Lei n? 12.440/2011
e Resolucao Administrativa n? 1.470/2011 do TST.

9.2.7 Caso a proponente esteja em recuperacao judicial, estard dispensada da apresentacao dos
documentos de regularidade fiscal, social e trabalhista, com excecao da certidao de regularidade
perante a Previdéncia Social, desde que apresente decisdo judicial em vigor que autorize o
processamento do pedido e dispense expressamente as certiddes negativas, nos termos do artigo 52,
inciso Il, da Lei Federal n2 11.101/2005.

9.3 Da Habilitacao Técnico - Operacional
9.3.1 Certificado de Regularidade Técnica emitido pelo respectivo Conselho Regional de Classe.

9.3.2 Inscricdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES, manutencao ou
atualizacdo cadastral em periodicidade minimamente mensal ou imediatamente apds sofrerem
modificacdes de suas informacdes nos termos da Portaria de Consolidacao n? 1, secao lll, artigo 370 de
03 de outubro de 2017.

9.3.3 Licenca vélida para funcionamento, contemplando o objeto deste credenciamento, fornecida pela
Agéncia Pernambucana de Vigilancia Sanitaria - APEVISA, ou pela Vigilancia Sanitadria Municipal, se for
0 caso.

9.3.4. O licenciamento do servico de radioterapia, quando couber, emitido pela Vigilancia Sanitaria
local estd condicionado a Autorizacao para Operacao do mesmo, emitida pela CNEN.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0001_03_10_2017.html

9.3.5 Comprovacdo de habilitacao legal especifica do responsdvel técnico no respectivo Conselho
Federal e/ou Conselho Regional.

9.3.6 Alvara de Funcionamento do estabelecimento dentro do prazo de validade.

9.3.7 Comprovacao de aptiddo para desempenho de atividades pertinentes e compativeis com o
objeto de credenciamento mediante atestado(s) fornecido(s) por pessoa de direito publico ou privado,
sendo considerado(s) compativel(eis) com a quantidade o(s) atestado(s) que apresentar(em), o
minimo 30% (trinta por cento) das quantidades estimadas no procedimento. Essa exigéncia visa
garantir que os proponentes tenham capacidade técnica e operacional para executar o contrato, sem
criar barreiras injustificadas que impecam a participacao de novos prestadores. Ao mesmo tempo,
busca-se evitar critérios desproporcionais que poderiam limitar a participacdo de forma indevida. Nao
serdo aceitos atestados emitidos pela proponente, em seu préprio nome, nem qualquer outro em
desacordo com as exigéncias do Edital.

9.4 Da Habilitacao Técnica Profissional

9.4.1 E obrigatéria a apresentacdo de Certificado de Responsabilidade Técnica emitido pelo respectivo
Conselho Regional de Classe e o(s) responsavel(is) técnico(s) e/ou o corpo clinico técnico devera(ao)
comprovar certificado de especializacao na area de conhecimento do objeto do credenciamento,
reconhecida pela entidade profissional competente ou 6rgao equivalente, se couber.

9.4.2 No caso de o(s) responsdvel(is) técnico(s) ndo ser(em) registrado(s) ou inscrito(s) na entidade
profissional competente do Estado de Pernambuco, devera providenciar os respectivos vistos deste
érgao regional por ocasidao da assinatura do Contrato de Credenciamento.

9.4.3 A proponente deverd comprovar que o(s) responsavel (is) técnico (s) pertence (m) ao seu quadro
permanente de pessoal nos termos do art. 67, |, da Lei n? 14.133/2021 e suas alteracdes.

9.4.3.1 A comprovacao do vinculo profissional do(s) responsavel(is) técnico(s) detentor(es) do(s)
atestado(s) poderd ser feita pelas seguintes formas: no caso de empregado da empresa, por meio da
Carteira de Trabalho e Previdéncia Social; no caso de sécio, através do contrato/estatuto social; no
caso de prestador de servicos, mediante contrato escrito firmado com a proponente ou declaracdo de
compromisso de vinculacao futura, caso a proponente seja devidamente credenciada.

9.4.4 No decorrer da execucao dos servicos, os profissionais de que trata o item 9.4.3.1 poderao ser
substituidos, nos termos do Art. 67, |, da Lei n? 14.133/21, por profissionais de experiéncia equivalente
ou superior, desde que a substituicdo seja objeto de anuéncia por parte da Administracao.

9.4.5 Caso o prestador possua Servico de Radioterapia:

a) O Responsavel Técnico deste servico deve ser designado, mediante documentacdo formal, bem
como o seu substituto e o Supervisor de Protecdo Radioldgica e seu substituto, conforme disposto na
Resolucao ANVISA N2 20 de 02/02/2006.

b) O Responsavel Técnico e seu substituto devem assinar Termo de Responsabilidade Técnica junto a
Vigilancia Sanitaria local, conforme disposto na Resolugao ANVISA N2 20 de 02/02/2006.

c) O Supervisor de Protecao Radiolégica e seu substituto devem assinar Termo de Protecdo Radioldgica
junto a Vigilancia Sanitaria local, conforme disposto na Resolugao ANVISA N2 20 de 02/02/2006.

9.5. Da Qualificacao Economico-Financeira

9.5.1 Certidao Negativa de Faléncia, expedida pelo distribuidor ou distribuidores (caso exista mais de
um) da sede da proponente, ou de seu domicilio.

9.5.2. Certidao Negativa de Faléncia referente aos processos distribuidos pelo PJe (processos judiciais
eletronicos) da sede da proponente ou de seu domicilio.

9.5.2.1. A certiddo descrita no subitem 9.5.2 somente é exigivel quando a certiddo negativa de
Faléncia da sede da proponente ou de seu domicilio (subitem 9.5.1) contiver a ressalva expressa de
gue nao abrange os processos judiciais eletrénicos;

9.6. Dos Documentos Complementares para Habilitacao

9.6.1 Solicitacdo de CREDENCIAMENTO em papel timbrado da proponente, digitada, sem emendas,
rasuras, entrelinhas ou ambiguidades, informando a Regido de Salde para a qual pretende ser
credenciado e o local no qual prestard os servicos, bem como que possui infraestrutura fisica,
equipamentos, recursos humanos, horario e dia de funcionamento para o cumprimento do objeto
deste Termo de Referéncia (ANEXO | - A MODELO DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO DOS
SERVICOS PREVISTOS NO TERMO DE REFERENCIA E EDITAL).

9.7 Das regras Gerais Relativas aos Documentos de Habilitacao

9.7.1 Constatada a falta ou a irregularidade na documentacdo apresentada, serd comunicado por
escrito a proponente, que terd o prazo de 05 (cinco) dias para regularizar as pendéncias. Caso ndo
sejam supridas as irregularidades no prazo estipulado, o proponente serd inabilitado.



9.7.2 Inexistindo preceito legal ou prazo de validade fixado no préprio instrumento, os
documentos/certiddes serdao considerados validos por um periodo de 90 (noventa) dias contados da
sua emissao, exceto quando se tratar de Certiddo Negativa de Faléncia, que tera validade de 180
(cento e oitenta) dias da sua expedicao.

9.7.3 As proponentes sdo responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informacdes e dos
documentos apresentados.

9.7.4 AplOs a apresentacao dos documentos pelos interessados e aprovacao de sua habilitacdo, o
processo deverd ser enviado a Secretaria Executiva de Regulacao/SES/PE para que a area competente,
juntamente com as demais areas técnicas da Secretaria Estadual de Saude, possa elaborar Parecer
Técnico com distribuicdo dos procedimentos, respeitando a territorialidade conforme Plano Diretor de
Regionalizacao-PDR vigente.

10. DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA

Além das obrigacdes que serdo dispostas na minuta do Contrato de Credenciamento anexa ao
presente processo, sao requeridas as seguintes obrigacdes especificas na presente contratacgao:

10.1 Estar registrado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), mantendo-o
atualizado mensalmente, conforme orientacao da Portaria de Portaria de Consolidacao SAES/MS n? 1,
de 22 de fevereiro de 2022. O CNES deverd estar compativel com o objeto do Contrato de
Credenciamento e Edital.

10.2 Submeter-se as avaliacdes sistematicas da gestdo do SUS.
10.3 Submeter-se a regulacao instituida pelo gestor.

10.4 Apresentar relatério das atividades sempre que solicitado pelo Gestor Estadual, com
demonstracao qualitativa e quantitativa do atendimento ao objeto do Contrato de Credenciamento e
Edital, devendo conter as informacdes necessarias ditas pelo solicitante.

10.5 Submeter-se ao Controle Nacional de Auditoria (SNA), como também ao componente Estadual do
Sistema Nacional de Auditoria no ambito do SUS, apresentando toda documentacdo necessaria, desde
que solicitada.

10.6 Assegurar a veracidade das informacgdes prestadas ao SUS.

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

10.8 Cumprir todas as normas relativas a preservacao do meio ambiente.

10.9 Atender as disposicoes legais e submeter-se as normas técnicas e administrativas e aos
principios e diretrizes do SUS.

10.10 Cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagcao (PNH) do Ministério da Saude.

10.11 Diligenciar para que o CREDENCIAMENTO oriundo do Termo de Referéncia e Edital viabilize a
consecucao dos servicos de acordo com os objetivos e finalidades especificados e em conformidade
com as normas legais pertinentes.

10.12 Responsabilizar-se por todos os danos causados, direta ou indiretamente, a terceiros ou a
Administracao.

10.13 Eximir-se de cobrar diretamente do usudrio/beneficidrio qualquer importancia concernente aos
procedimentos realizados. Constatada a ocorréncia de praticas irregulares que importem, ou que
possam importar ganhos indevidos em detrimento do patriménio publico, serdo aplicadas as
penalidades previstas na Portaria SES/PE n2. 186/2001 (66315327).

10.14 Indicar ao Gestor do Contrato de Credenciamento desighado pelaCONTRATANTE:

19.14.1 O Responsavel Técnico pelos servicos prestados, designado de acordo com a legislacdao de
regéncia dos servicos médicos;

10.14.2 O Supervisor de protecdo radioldgica.

10.14.3 O intermediador do Contrato de Credenciamento, definido pelo CREDENCIADO, para figurar
como seu interlocutor perante a Secretaria Estadual de Saude.

10.15 Atender com presteza as reclamacOes sobre a qualidade dos servicos executados,
providenciando sua imediata correcao sem 6nus para a CONTRATANTE.

10.16 Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causado aCONTRATANTE, a
administracdo e/ou a terceiros, por sua culpa ou em consequéncia de erros, impericia prépria ou de
pessoas que estejam sob sua responsabilidade na execucdo dos servicos credenciados.
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10.17 Garantir que o procedimento credenciado seja regulado integralmente pelo Complexo Regulador
da Secretaria Estadual de Saude.

10.18 Responder perante CONTRATANTE por sua conduta na execucao dos servicos objeto deste
Termo de Referéncia e do Edital.

10.19 Responsabilizar-se por todas as despesas decorrentes da execucao do Contrato de
Credenciamento, inclusive materiais de consumo e equipamentos necessarios a execucdao dos
trabalhos, bem como encargos trabalhistas, previdencidrios e tributarios, ficardo exclusivamente a
cargo da unidade contratada, cabendo-lhe ainda, a inteira responsabilidade (civil e penal), por
guaisquer acidentes de que possam vir a serem vitimas os seus empregados quando em servico, bem
como por quaisquer danos ou prejuizos porventura causados a Secretaria Estadual de Sadde.

10.20 Informar ao responséavel legal pelo paciente as condutas clinicas e procedimentos a que o
mesmo sera submetido.

10.21 Apresentar a documentacao exigida a qualquer tempo pela CONTRATANTE.

10.22 Informar a CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 30 dias, qualquer alteracdao que
importe a perda total ou parcial, dos requisitos técnicos exigidos como condicdo para o presente
credenciamento, indicando prazo para regularizacao da alteracao.

10.23 Permitir o acesso dos conselheiros estaduais ao controle social dos servicos, desde que
devidamente identificados e mediante prévia comunicacao.

10.24 Garantir acessibilidade, no atendimento, para as pessoas portadoras de deficiéncia (visual,
fisica, auditiva, intelectual e multipla).

10.25 Obedecer as normas da Vigilancia Sanitdria, mantendo licenca de funcionamento vigente.

10.26 Manter o credenciamento, durante toda a sua execucao, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas e todas as condicdes de qualificacdo e habilitacdo exigidas do Termo de Referéncia e Edital.

10.27 Guardar em sua unidade sede os prontuarios, independente do diagndstico, por no minimo 20
anos, conforme o preconizado no Art. 82 da Resolucao n® 1.821/2007 do Conselho Federal de
Medicina.

10.28 Garantir recursos humanos (equipe multiprofissional) e materiais (insumos e equipamentos)
compativeis com os procedimentos a serem executados, buscando assegurar a assisténcia com
equipe profissional preparada para atender com eficiéncia e presteza, contemplando o atendimento de
forma humanizada, durante toda vigéncia do Contrato de Credenciamento.

10.29 Afixar cartaz informando o teor do Artigo 32 do Estatuto do Idoso (Lei n2. 10.741, de 01 de
outubro de 2003), o qual assegura ao idoso o direito ao atendimento preferencial imediato e
individualizado junto aos érgaos publicos e privados prestadores de servicos.

10.30 Afixar cartaz informando o teor do Art. 162 do Estatuto do Idoso (Lei n®. 10.741, de 01 de
outubro de 2003), o gqual assegura ao idoso internado ou em observacao o direito a acompanhante,
em condicdes adequadas para a sua permanéncia em tempo integral, segundo o critério médico.

10.31 Garantir a existéncia e a manutencdo de protocolos clinicos, normas e rotinas técnicas de
procedimentos que orientem o manejo terapéutico dos casos e de procedimentos administrativos.

10.32 Executar o objeto do Contrato de Credenciamento, garantindo a qualidade no atendimento a
populacdo usudria do SUS, e se sujeitar a fiscalizacao permanente da CONTRATANTE, durante toda a
vigéncia do Contrato de Credenciamento.

10.33 Guardar sigilo sobre todas as informacdes obtidas em decorréncia da execucao do Contrato de
Credenciamento e cumprir a Lei n? 13.709, de 14 de agosto de 2018 (LGPD), alterada pela alterada
pelalei N2 13.853/2019, quanto a todos os dados pessoais a que tenha acesso em razao do
certame/credenciamento ou do contrato administrativo, independentemente de declaracao ou de
aceitacao expressa.

10.34 Obedecer aos Dispositivos Gerais deste Termo de Referéncia e do Edital.

11. DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATANTE

Além das obrigacdes que serdo dispostas na minuta do Contrato de Credenciamento anexa ao
presente processo, sao requeridas as seguintes obrigacdes especificas na presente contratacao:

11.1 Acompanhar a execucado do objeto deste Termo de Referéncia e do Edital.

11.2 Efetivar a satisfacdo do crédito do CREDENCIADO nos termos dispostos neste Contrato de
Credenciamento e respectivo Edital.
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11.3 Prestar quaisquer esclarecimentos que venham a ser formalmente solicitados pelo CREDENCIADO
e que sejam pertinentes ao objeto do presente Termo de Referéncia.

11.4 Promover, sempre gue necessario, a integracdo entre o interlocutor do CREDENCIADO com
servidores da CONTRATANTE, com vistas a facilitar o cumprimento da execucdao dos servicos
credenciados.

11.5 Notificar, por escrito, ao CREDENCIADO, qualquer irregularidade relacionada ao cumprimento dos
servicos objeto deste Termo de Referéncia.

11.6 Comunicar ao CREDENCIADO as ocorréncias de quaisquer fatos que, a seu critério, exijam
medidas corretivas.

11.7 Cumprir alei n? 13.709, de 14 de agosto de 2018 (LGPD), alterada pela alterada pelaLlei N°
13.853/2019, quanto a todos os dados pessoais a que tenha acesso em razao do certame ou do
contrato administrativo, independentemente de declaracdo ou de aceitacao expressa.

12. DO PAGAMENTO

12.1 O pagamento correspondente a prestagao do servico credenciado sera mensal e efetuado,
preferencialmente, por meio de crédito em conta corrente na CAIXA ECONOMICA FEDERAL - CEF ou em
instituicdo bancaria indicada pelo CREDENCIADO, decorridos até 30 (trinta) dias do recebimento
definitivo do objeto (aceite técnico), conforme especificado na Nota de Empenho de Servicos, apds o
recebimento e o atesto/aprovacao das Notas Fiscais/Fatura.

12.2 Para procedimentos financiados com recurso do Tesouro Estadual, o CREDENCIADO deverd
apresentar producao executada mensalmente com o atesto do Gestor da respectiva Unidade para fins
de auditoria, devendo a mesma ser entreqgue a SES (Coordenacdo Técnica de Auditoria/Geréncia de
Auditoria/Diretoria Geral de Auditoria do SUS/Secretaria Executiva de Regulacdo em Saude) até o 109
dia do més subsequente, prazo este vinculado ao cumprimento da PORTARIA SES/PE n® 402/2012 para
a entrega da producao. Para fins de andlise e pagamento, somente serao aceitas pela SES/PE as
faturas entregues, pelo CREDENCIADO, até no maximo 90 (noventa) dias apds a realizagdo do evento
e apresentacdo do contraditério, para o recurso de glosa, até 15 (quinze) dias a contar da data de
entrega do relatério técnico de auditoria.

12.3 A Secretaria Estadual de Saude reserva-se ao direito de suspender cautelarmente os
pagamentos, caso 0s servigos sejam realizados em desacordo com as especificacbes constantes no
Edital e Contrato de Credenciamento, sem prejuizo de abertura de processo administrativo especifico
para apuracao das responsabilidades.

12.4 O servico serd quantificado e o pagamento efetuado de forma proporcional a quantidade
efetivamente realizada por més.

12.5 Para fazer jus ao pagamento, o CREDENCIADO devera apresentar prova de regularidade fiscal e
trabalhista, prevista no Artigo 68 da Lei n? 14.133/2021.

12.6 A Nota Fiscal apresentada pelo CREDENCIADO deverd indicar o numero da Nota de Empenho
correspondente ao objeto prestado.

12.7 A Nota Fiscal deverd ter o mesmo CNPJ do empenho e ser emitida em nome da Secretaria
Estadual de Saude de Pernambuco.

12.8 Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, verificados por culpa Unica e exclusiva da
CONTRATANTE, fica convencionado que a taxa de atualizacao financeira, devida pela SES ao
CREDENCIADO, serd estipulada com base no IPCA.

12.9 A atualizacao financeira prevista nesta condicao serd incluida na Nota Fiscal/Fatura do més
seguinte ao da ocorréncia.

13. DO CREDENCIAMENTO

13.1 Julgados aptos ao Credenciamento e havendo necessidade do servico ofertado pela SES/PE, a
CONTRATADA deverd ser convocada para assinar o Contrato de Credenciamento, no prazo de 05
(cinco) dias Uteis, a contar do recebimento da comunicacdo, sob pena de decair do direito ao
Credenciamento (Art. 90 e pardgrafos, da Lei n? 14.133/2021), sem prejuizo das sancdes previstas
neste Contrato de Credenciamento e Edital.

13.2 A CONTRATADA sujeitar-se-d a fiscalizacdo da autoridade competente, encarregada do
acompanhamento da execucao dos servicos credenciados.
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13.3 A acdo ou a omissdo, total ou parcial, da fiscalizacdo pela Secretaria Estadual de Saude NAO
eximird a CONTRATADA da total responsabilidade pela mé prestacdo dos servicos.

13.4 Quaisquer exigéncias da fiscalizacao, inerentes ao objeto do Termo de Referéncia e Edital,
deverdo ser prontamente atendidas pela CONTRATADA, sem qualquer 6nus para a Secretaria Estadual
de Saude.

13.5 A Secretaria Estadual de Salde de Pernambuco reserva-se ao direito de encaminhar o usuério ao
servico, conforme a necessidade e a conveniéncia, ficando reconhecida a inexisténcia de
exclusividade da CONTRATADA.

13.6 A fiscalizacao dos servicos ora credenciados serd exercida pelos prepostos da SES/PE com
poderes para:

13.6.1 Recusar os servicos que nao tenham sido executados de acordo com as condicdes deste Termo
de Referéncia.

13.6.2 Comunicar a CONTRATADA quaisquer defeitos ou irregularidades encontradas na execucao dos
servicos, estabelecendo prazo para que sejam regularizados.

13.7 O numero de procedimentos disponibilizado pelo credenciado pode ser reduzido ou alterado a
qualguer momento, no interesse da administracao, sempre que houver a inclusdao de novos
credenciados ou o descredenciamento de alguns prestadores ou a ampliacao da oferta dos servicos
pela Rede Propria.

13.8 Havendo mais de um prestador habilitado para uma mesma Regiao de Saude serdo credenciados
todos que atendam aos requisitos deste Termo de Referéncia e Edital, com distribuicdo de
procedimentos de acordo com a capacidade instalada, com as informacdes devidamente registradas
no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salude - CNES, e com o relatério de vistoria
atualizado da APEVISA, respeitando os critérios estabelecidos na Portaria do Gabinete do Secretario -
SES/PE n? 230/2018.

13.9 Havendo mais de um prestador com capacidade instalada que atenda ao limite maximo do
quantitativo de procedimentos indicados na necessidade de contratacao, a distribuicdo desses
procedimentos dar-se-a de forma equanime.

13.10 Nao havendo prestador habilitado pelo Processo Licitatério com sede na Regido de Saulde
demandante, o prestador escolhido serd o que estiver localizado na regido mais préxima da regiao
demandante, seguindo as diretrizes do Plano Diretor de Regionalizacdao em Saude vigente.

13.11 Em caso de posterior credenciamento de um novo prestador em regido de salde onde nao havia
prestador sediado, as cotas distribuidas para prestadores de outras regides serao remanejadas e
destinadas a este novo prestador sediado na regiao de mandante.

13.12 Em caso de posterior credenciamento de um novo prestador, os procedimentos, objeto do
Contrato de Credenciamento e Edital deverdo ser redistribuidos de forma equanime.

13.13 O prazo para redistribuicao dos procedimentos para novos prestadores interessados no processo
de credenciamento, apds a publicacdo do extrato do Contrato de Credenciamento, terd sua cota parte
disciplinada pelo quantitativo de prestadores credenciados em cada Macrorregiao de Saude, como
sendo:

| - De 01 a 02 prestadores credenciados por Regidao de Saude, o prazo para redistribuicao de cotas
serda a cada 3 meses.

Il - De 03 a 04 prestadores credenciados por Regidao de Saude, o prazo para redistribuicdo de cotas
sera a cada 6 meses.

Il - Acima de 04 prestadores credenciados por Regido de Salde, o prazo para redistribuicdo de cotas
serd a cada ano.

13.14 A selecdo dos credenciados dar-se-a pela analise do ANEXO | - A (MODELO DE I?ECLARA(;AO DE
CREDENCIAMENTO A PRESTACAO DOS SERVICOS PREVISTOS NO TERMO DE REFERENCIA) - quando
sera avaliada a oferta de servicos, conforme a necessidade disposta no Iltem 5.

14. DA VIGENCIA DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO

14.1 O Contrato de Credenciamento vigorard por 60 (sessenta) meses, a partir da data de sua
assinatura, com obediéncia aos créditos orcamentarios, podendo ser prorrogado, mediante Termo
Aditivo nos termos do Art. 106 e Art. 107 da Lei n2. 14.133/2021.

14.2 Quaisquer alteracdes do Contrato de Credenciamento somente serao admitidas mediante
justificativa prévia, devidamente aprovada pela autoridade competente, e por meio de termo aditivo



préprio.

14.3 Sendo do interesse da CONTRATANTE, o CREDENCIADO sera notificado para, com antecedéncia
minima de 60 (sessenta) dias do término da vigéncia do Termo, apresentar as documentacdes de
habilitacdo descritas no item 9 deste Termo de Referéncia, para a elaboracdo de aditivo de
prorrogacao.

15. DA DOTAGCAO ORCAMENTARIA

15.1 A Dotacdo Orcamentaria estard de acordo com o disposto no Decreto 57.991, de 07 de janeiro de
2025, na classificacao abaixo:

a) Programa: 1033 - Melhoria de Atencao a Salde ou Programa: 0410-Desenvolvimento e
Aperfeicoamento com acesso as acdes de Média e Alta Complexidade.

b) Acdo: 4611 - Garantia da oferta de procedimentos de média e alta complexidade ambulatorial e
hospitalar - Rede Complementar.

c) Subacao: B145 - Garantia da oferta de procedimentos de média e alta complexidade ambulatorial e
hospitalar - Rede CONTRATADA (entidades filantrépicas) ou B146 - Garantia da oferta de
procedimentos de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar - Rede CONTRATADAa
(entidades privadas).

d) Natureza da Despesa: 3.3.90.39 - outros servicos de terceiros/P).
e) Fonte de Recursos: SUS MAC - 600 e TESOURO - 500

15.2 No(s) exercicio(s) seguinte(s), as despesas correrdo a conta dos recursos préprios para atender
as despesas da mesma natureza, cuja alocacdo serd feita mediante apostilamento, no inicio do
exercicio financeiro, sob pena de rescisao antecipada do credenciamento.

16. DAS PENALIDADES

16.1 Pela inexecucao total ou parcial do Contrato de Credenciamento, ou pelo atraso injustificado na
execucdo do objeto desta licitacdo, a CONTRATANTE poderd, nos termos dos Arts. 156 e 162 da Lei n?
14.133/2021, garantida a prévia defesa, aplicar ao Credenciado as seguintes sancoes:

| - Adverténcia nos seguintes casos:
a) Nao se submeter as normas técnicas e administrativas e a aos principios e diretrizes do SUS.
b) Nao cumprir as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagdo do Ministério da Saude.

c) Nao viabilizar a consecucao dos servicos de acordo com os objetivos e finalidades especificadas no
Termo de Referéncia e Edital.

d) Nao indicar ao gestor do Contrato de Credenciamento o Responsavel Técnico para figurar como
interlocutor perante a CONTRATANTE.

e) Nao atualizar mensalmente o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde - CNES, bem como
ndo estar como cadastro compativel ao objeto deste Edital.

f) Nao permitir o acesso dos conselheiros de salde para controle social dos servicos.

g) Nado apresentar relatério de atividades sempre gue solicitado pelo Gestor Estadual do Contrato de
Credenciamento, com as informagdes necessarias ditas pelo solicitante.

h) Nao atender aos requisitos das condicdes da prestacao do servico.

i) Ndo garantir a adocdo e manutencdo de protocolos, normas e rotinas técnicas de procedimentos
clinicos.

j) Nao manter, durante toda a vigéncia do Contrato de Credenciamento, as condi¢des iniciais de
habilitacao.

Il - Multa, nos seguintes termos:

a) Pelo atraso na prestacao do servico executado, em relagao ao prazo estipulado: multa de 1% (um
por cento) do valor do referido servico do Contrato de Credenciamento, por dia decorrido, até o limite
de 10% (dez por cento);

b) Pela recusa em executar o servico, caracterizada em dez dias apds o vencimento do prazo
estipulado: até 10% (dez por cento) do valor do servico do Contrato de Credenciamento;

c) Pela demora em corrigir falhas do servico executado, a contar do segundo dia da data da



notificacdo da rejeicdo: 0,3% (zero virgula trés por cento) do valor do servico do Contrato de
Credenciamento, por dia decorrido;

d) Pela recusa do CREDENCIADO em corrigir as falhas no servico executado, caracterizada apés cinco
dias Uteis a contar do término do prazo fixado na notificacdo: até 10% (dez por cento) do valor do
servico rejeitado.

e) Pelo nao cumprimento de qualquer condicao fixada na Lei n® 14.133/2021, ou no instrumento
convocatério e ndo abrangida nos incisos anteriores: até 2% (dois por cento) do valor do Contrato de
Credenciamento para cada evento.

f) Por nao informar a CONTRATANTE qualquer alteracao que importe na perda total ou parcial, dos
requisitos profissionais ou pessoais exigidos como condicdo para o presente credenciamento: até 10%
ao dia sobre o valor médio da producao diaria.

Ill. Suspensao tempordria de participar em licitacdo e impedimento de formalizar credenciamento e
contratar com a CONTRATANTE, pelo prazo de até 03 (trés) anos.

IV.IV. Declaracao de inidoneidade, impedindo o responsdvel de licitar ou contratar no ambito da
Administracdo Publica direta e indireta de todos os entes federativos pelo prazo minimo de 3 (trés)
anos e maximo de 6 (seis) anos, conforme o previsto Art. 156, §52 da Lei n2. 14.133.

16.1.1 Pelos motivos que se seguem, principalmente, o CREDENCIADO estara sujeito as penalidades
tratadas nos incisos lll e IV do item 16.1.

I. Pelo descumprimento do prazo de execucao do servico.

Il. Pela recusa em atender alguma solicitacao para correcao da execucao do servico, caracterizada se
o atendimento a solicitacdo nao ocorrer no prazo de 10 (dez) dias Uteis, contado da data da rejeicao,
devidamente notificada.

lll. Pela ndo execucao do servico de acordo com as especificacOes e prazos estipulados no Termo de
Referéncia e Edital.

IV. Nao realizar os procedimentos de forma compativel com o objeto do Termo de Referéncia e Edital.

V. Nao apresentar a capacidade técnica para a prestacao do servico conforme estabelecido no Termo
de Referéncia.

VI. Nao providenciar as correcdes imediatas e necessarias referentes as reclamacdes sobre a
qualidade do servico prestado.

VII. Nao manter a qualidade do servico e nao se sujeitar a fiscalizacao permanente da CONTRATANTE,
durante toda a vigéncia doContrato de Credenciamento.

VIIl. Nao aceitar submeter-se ao controle de Auditoria Nacional e Estadual, no ambito do SUS.

IX. Pela cobranca direta ao usudrio/beneficidrio de qualquer importadncia concernente aos
procedimentos inseridos nas tabelas adotadas ou caso seja constatada a ocorréncia de praticas
irregulares que importem, ou que possam importar, ganhos indevidos em detrimento do patriménio
publico: 10% (dez por cento) do valor do servico, sem prejuizo das demais medidas legais e
administrativas, incluindo a devolucao da importancia indevidamente cobrada.

16.2 As sancg0Oes previstas nos subitens |, lll e IV do item 16.1 poderao ser aplicadas cumulativamente
com a multa.

16.3 Na fixacao das penalidades previstas nos subitens I, lll e IV do item 16.1 deverao ser observadas
as seguintes circunstancias:

16.3.1 Proporcionalidade entre a sancao, a gravidade da infracao e o vulto econémico da contratacdo.
16.3.2 Os danos resultantes da infracao.

16.3.3 Situacao econbémico-financeira da sancionada, em especial sua capacidade de geracdo de
receitas e seu patrimoénio, no caso de aplicacao de multa.

16.3.4 Reincidéncia, assim entendida a repeticao de infracao de igual natureza apés aplicacdo da
sancado anterior.

16.3.5 Circunstancias gerais agravantes ou atenuantes da infracdo, inclusive os antecedentes da
empresa infratora.

16.4 As infragdes serao consideradas reincidentes se, no prazo de 15 (quinze) dias Uteis a contar da
aplicacdo da penalidade, a CONTRATANTE cometer a mesma infracao, cabendo a aplicacdo em dobro
das multas correspondentes, sem prejuizo da rescisdao do Contrato de Credenciamento.

16.5 Nenhuma penalidade serd aplicada sem o devido Processo Administrativo de Aplicacdo de
Penalidade - PAAP, devendo ser observado o disposto no Decreto Estadual n?. 42.191/2015. Além das
penalidades citadas, o CREDENCIADO ficara sujeito, ainda, no que couberem as demais penalidades



referidas na Lei n? 14.133/2021.

16.6 A critério da autoridade competente, o valor da multa poderd ser descontado do pagamento a ser
efetuado a CONTRATADA pelos servicos prestados.

16.7 Apds esgotados os meios de execucao direta da sancao de multa indicados nos itens acima, o
credenciado sera notificado a recolher a importancia devida no prazo de 15 (quinze) dias, contados do
recebimento da comunicacgao oficial.

16.8 Decorrido o prazo previsto no item anterior, a CONTRATANTE encaminhard a multa para cobranca
judicial ou, ainda, efetuard sua cobranca mediante inscricdo em divida ativa do Estado ou por qualquer
outra forma prevista em lei.

16.9 A CONTRATANTE poderd, em situacdes excepcionais devidamente motivadas, efetuar a retencao
cautelar do valor da multa antes da conclusao do procedimento administrativo.

16.10 O recolhimento da(s) multa (s), ndo eximird o CREDENCIADO da responsabilidade por perdas e
danos decorrentes das infracbes cometidas.

16.11 Havendo indicios de cometimento das condutas previstas na Lei Federal n® 12.846/2013 (Lei
Anticorrupcao), a documentacdo pertinente serd encaminhada as autoridades competentes para
apuracao da conduta tipica em questao.

17. DO REAJUSTE

17.1 Os precos unitadrios poderdo ser reajustados com base nas atualizacbes da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM do Sistema Unico de Salde (SIGTAP), bem como na Tabela de
Precos de Procedimentos Médicos - Assistenciais/CES/PE ou outras normativas congéneres federal ou
estadual, que venham incidir sobre eles durante a vigéncia do Contrato de Credenciamento.

18. DA EXTINCAO DO CONTRATO DE CREDENCIAMENTO
18.1. A extincdo do contrato podera ser:

| - Determinada por ato unilateral e escrito da Administracao, exceto no caso de descumprimento
decorrente de sua prépria conduta.

Il - Consensual, por acordo entre as partes, por conciliagdo, por mediacdo ou por comité de resolucao
de disputas, desde que haja interesse da Administracao.

lll - Determinada por decisao arbitral, em decorréncia de cldusula compromissdéria ou compromisso
arbitral, ou por decisao judicial.

18.1.1. A extincao determinada por ato unilateral da Administracdo e a extincao consensual deverao
ser precedidas de autorizacao escrita e fundamentada da autoridade competente e reduzidas a termo
no respectivo processo.

18.1.2. Quando a extincao decorrer de culpa exclusiva da Administracao, o contratado sera ressarcido
pelos prejuizos regularmente comprovados que houver sofrido e tera direito a:

| - Pagamentos devidos pela execucao do contrato até a data de extingdo.
Il - Pagamento do custo da desmobilizacao.

18.2 A extincdo determinada por ato unilateral da Administracdo poderéd acarretar, sem prejuizo das
sancodes previstas neste Termo de Referéncia, as seguintes consequéncias:

| - Assuncao imediata do objeto do contrato, no estado e local em que se encontrar, por ato préprio da
Administracao.

Il - Ocupacao e utilizacao do local, das instalacdes, dos equipamentos, do material e do pessoal
empregados na execucao do contrato e necessérios a sua continuidade.

Il - Retencao dos créditos decorrentes do contrato até o limite dos prejuizos causados a Administracao
Plblica e das multas aplicadas.

18.2.1 A aplicacdo das medidas previstas no inciso | do item 18.2 ficard a critério da Administracao,
gue podera dar continuidade a obra ou ao servico por execucao direta ou indireta.

18.2.2 Na hipdtese do inciso Il do item 18.2, o ato deverd ser precedido de autorizacdo expressa do
Secretdrio Estadual.

18.3 Constituirdo motivos para extincdo do contrato, a qual deverd ser formalmente motivada nos



autos do processo, assegurados o contraditério e a ampla defesa, as seguintes situacdes:

| - Nao cumprimento ou cumprimento irregular de normas editalicias ou de clausulas contratuais, de
especificacdes, de projetos ou de prazos.

Il - Desatendimento das determinacdes regulares emitidas pela autoridade designada para
acompanhar e fiscalizar sua execugao ou por autoridade superior.

Il - Alteracdo social ou modificacao da finalidade ou da estrutura da empresa que restrinja sua
capacidade de concluir o contrato.

IV - Decretacao de faléncia ou de insolvéncia civil, dissolucdo da sociedade ou falecimento do
contratado.

V - Caso fortuito ou forca maior, regularmente comprovados, impeditivos da execucao do contrato.

VI - Atraso na obtencdo da licenca ambiental, ou impossibilidade de obté-la, ou alteracdo substancial
do anteprojeto que dela resultar, ainda que obtida no prazo previsto.

VIl - Razbes de interesse publico, justificadas pela autoridade maxima do 6rgdo ou da entidade
CONTRATANTE.

VIIl - Ndo cumprimento das obrigacdes relativas a reserva de cargos prevista em lei, bem como em
outras normas especificas, para pessoa com deficiéncia, para reabilitado da Previdéncia Social ou para
aprendiz.

18.4 O Credenciado terd direito a extincdo do contrato nas seguintes hipéteses:

| - Supressao, por parte da Administracao, de obras, servicos ou compras que acarrete modificacao do
valor inicial do contrato além do limite permitido no Art. 125 da Lei 14.133/2021.

Il - Suspensao de execucao do contrato, por ordem escrita da Administracao, por prazo superior a 3
(trés) meses.

lll - Repetidas suspensdes que totalizam 90 (noventa) dias Uteis, independentemente do pagamento
obrigatério de indenizacdes pelas sucessivas e contratualmente imprevistas desmobilizacdes e
mobilizacdes e outras previstas.

IV - Atraso superior a 2 (dois) meses, contado da emissao da nota fiscal, dos pagamentos ou de
parcelas de pagamentos devidos pela Administracao por despesas de obras, servicos ou
fornecimentos.

18.5 Os casos de rescisao do Contrato de Credenciamento deverao ser formalmente motivados nos
autos do processo, assegurado o contraditério e a ampla defesa.

18.6. O CREDENCIADO podera solicitar a extincdo do ajuste, com antecedéncia de 60(sessenta) dias,
mediante notificacdo a Secretaria Estadual de Saude.

19. DA LEGISLACAO APLICAVEL

19.1 RDC ANVISA N2 50 de 21/02/02

3.1.2 RDC ANVISA N2 63

3.1.3 RDC ANVISA N2 36/2013

3.1.4 PRC n®. 5 de 28 de setembro de 2017

3.1.5 Portaria GM/MS N2 774/2017

3.1.6 RDC ANVISA N2 20 de 02/02/2006

3.1.7 RDC ANVISA N2 220, de 21 de setembro de 2004
3.1.8 Portaria SAES/MS N2 688, de 28 de agosto de 2023

3.1.9 Aos casos omissos aplicar-se-ao a Lei N2 14.133, de 01.04.2021, e alteragdes subsequentes, a
Lei N2 8.078, de 11/09/90, e, subsidiariamente, o Cddigo Civil Brasileiro, o Decreto N2 9.507, de 21 de
setembro de 2018 (https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2015-2018/2018/decreto/d9507.htm) e
da Instrucao Normativa SLTI/MPOG 005/17 (https://www.gov.br/compras/pt-br/acesso-a-
informacao/legislacao/instrucoes-normativas/instrucao-normativa-no-5-de-26-de-maio-de-2017-
atualizada), além de outras legislacdes abaixo relacionadas:

19.2 Outras Legislacdes
a) Lei Federal N2 8.080, de 19 de setembro de 1990.
19.3 Outros Documentos:


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2002/rdc0050_21_02_2002.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2011/rdc0063_25_11_2011.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2013/rdc0036_25_07_2013.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0005_03_10_2017.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2017/prt0774_19_04_2017.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2006/rdc0020_02_02_2006.html#:~:text=Estabelece%20o%20Regulamento%20T%25C3%25A9cnico%20para,e%20do%20p%25C3%25BAblico%20em%20geral.
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2004/rdc0220_21_09_2004.html
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saes/legislacao/portaria-saes-ms-no-688-de-28-de-agosto-de-2023/view
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2018/decreto/d9507.htm

19.3.1 Nota Técnica N¢ 13/2025 elaborada pela Politica de Oncologia/Diretoria Geral de Assisténcia
Integral a Sadde - Linhas de Cuidados/SEAS, datada de 13/05/2025 (66860373)

19.3.2 Nota Técnica n2. 8/2024 (66862621) - GPSS/DGPCS/SERS/SES/PE.
19.3.3 Parecer N2 38 (67647212), elaborado pela GCSS/DGPCS/SERS, datado em 28/05/2025.

20. DA GESTAO E FISCALIZACAO DO CREDENCIAMENTO

20.1 Nos termos dos Artigos 25, 48, 75, 92 e 171 da Lei 14.133/2021, ficam designados como Gestor
Estadual e Fiscal do Contrato de Credenciamento:

20.1.1 A gestao do Contrato de Credenciamento ficard a cargo da Secretaria Estadual de Salde a ser
designada formalmente quando da formalizacao do Contrato de Credenciamento.

20.1.2 Cabe ao Gestor do Contrato de Credenciamento:

20.1.3 Consolidar as avaliacbes recebidas e encaminhar as consolidacdes e os relatérios ao
CREDENCIADO.

20.1.2.2 Apurar o percentual de desconto da fatura correspondente.

20.1.2.3 Solicitar abertura de processo administrativo visando a aplicacao de penalidade cabivel,
garantindo a defesa prévia do CREDENCIADO.

20.1.2.4 Emitir avaliacdo da qualidade do servico.
20.1.2.5 Acompanhar e observar o cumprimento das clausulas do Contrato de Credenciamento.
20.1.2.6 Analisar relatérios e documentos enviados pelos fiscais do Contrato de Credenciamento.

20.1.2.7 Propor aplicacao de san¢des administrativas pelo descumprimento das cldusulas do Contrato
de Credenciamento apontado pelos fiscais.

20.1.2.8 Providenciar o pagamento das faturas emitidas pelo CREDENCIADO, mediante a observancia
das exigéncias legais e presentes no Contrato de Credenciamento.

20.1.2.9 Manter controle atualizado dos pagamentos efetuados, observando que o valor do Contrato
de Credenciamento nao seja ultrapassado.

20.1.2.10 Orientar o fiscal do Contrato de Credenciamento para a adequada observancia das cldusulas
estabelecidas no mesmo.

20.2 O fiscal do Contrato de Credenciamento (juntamente, quando exigir o caso, com seus respectivos
auxiliares) serad designado pela Secretaria Estadual de Saude/PE ou pelas Geréncias Regionais de
Saude, para acompanhar e exercer a fiscalizacdo do termo, em todas as suas fases, durante a
respectiva vigéncia, para cumprimento dos ditames e parametros estabelecidos pela Lei N°
14.133/2021.

20.3 Nao obstante o CREDENCIADO ser o Unico e exclusivo responsavel pela execucao de todos os
servicos, ao CONTRATANTE é reservado o direito de, sem que de qualquer forma restringir a plenitude
dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagcao sobre os servicos, diretamente
ou por prepostos designados, podendo para isso:

20.4 Ter livre acesso aos locais de execugao do servigo.

20.5 Exercer a fiscalizacao dos servicos credenciados, de modo a assegurar o efetivo cumprimento do
objeto do Contrato de Credenciamento e Edital.

20.6 O fiscal do Contrato de Credenciamento serd a pessoa apta para prestar quaisquer informacdes
e/ou esclarecimentos de qualquer natureza, sobre o objeto licitado.

20.7 O CREDENCIADO se obriga a cumprir fiel e integralmente perante a Secretaria Estadual de
Saude/PE, as exigéncias que venham a ser feitas pelo fiscal do Contrato de Credenciamento.

20.8 O CREDENCIADO proporcionara ao Fiscal do Contrato de Credenciamento total liberdade para o
pleno exercicio de suas funcdes, devendo atender, de imediato, as exigéncias por ele impostas ou se
vier a discordar, interpor recursos junto a Secretaria Estadual de Saude/PE.

20.9 O CREDENCIADO obriga-se a fornecer, em qualquer época, os esclarecimentos técnicos que
venham a ser solicitados pelo Fiscal do Contrato de Credenciamento, no que se refere ao objeto do
Termo de Referéncia e Edital, de modo a garantir o seu perfeito acompanhamento técnico.

20.10 Cabe ao Fiscal do Contrato de Credenciamento:
20.10.1 Responsabilizacdo pela vigilancia e garantia da regularidade e adequacao dos servicos.
20.10.2 Ter pleno conhecimento do Contrato de Credenciamento que fiscalizard, principalmente de



suas clausulas, assim como das condi¢cdes constantes do Edital e seus anexos, com vistas a identificar
as obrigagcdes em concreto tanto do CONTRATANTE quanto do CREDENCIADO.

20.10.3 Conhecer e reunir-se com o preposto do CREDENCIADO com a finalidade de definir e
estabelecer as estratégias da execucdo do objeto, bem como tracar metas de controle, fiscalizacdo e
acompanhamento do Contrato de Credenciamento.

20.10.4 Disponibilizar toda a infraestrutura necessaria, assim como definido no Contrato de
Credenciamento e dentro dos prazos estabelecidos.

20.10.5 Exigir do CREDENCIADO o fiel cumprimento de todas as condicfes assumidas no Contrato de
Credenciamento, constantes das cldusulas e demais condi¢cdes do Edital da Licitacdo e seus anexos,
planilhas, cronogramas etc.

a

20.10.6 Comunicar a Administracdo a necessidade de alteracbes do quantitativo do objeto ou
modificacao da forma de sua execucao, em razao do fato superveniente ou de outro qualquer, que
possa comprometer a aderéncia ao Contrato de Credenciamento e seu efetivo resultado.

20.10.7 Recusar servico ou fornecimento irregular, nao aceitando material diverso daquele que se
encontra especificado no Edital da Licitacao e respectivo Contrato de Credenciamento, assim como
observar, para o correto recebimento, a hipétese de outro oferecido em proposta e com qualidade
superior ao especificado e aceito pela Administracao.

20.10.8 Comunicar por escrito qualquer falta cometida pelo CREDENCIADO.

20.10.9 Comunicar formalmente ao Gestor do Contrato de Credenciamento as irregularidades
cometidas passiveis de penalidade, apds os contatos prévios com o CREDENCIADO.

21. DAS INFORMACOES GERAIS COMPLEMENTARES

21.1 O instrumento de credenciamento obedecerd as disposicdes do Termo de Referéncia e do Edital,
as normas da Lei N2 14.133/2021 e suas alteracdes, as normas do Sistema Unico de Saude - SUS, aos
principios gerais da Administracdo Publica e, no que couberem, as outras normas legais que se
figurem aplicaveis.

21.2 Deverao ser glosados os procedimentos que nao atendam:

21.2.1 As exigéncias deste Termo de Referéncia, cobradas de forma irregular ou indevida, apés ser
concedida a ampla defesa e o contraditério, conforme determina a CF/88.

21.2.2 Admissdes que nao forem reguladas pelo Complexo Regulador da SES/PE.

21.2.3 O registro da glosa serd efetuado com base no art. 11 da IN/TCU N2 35 de 23/08/2000
(https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=74986) . Os valores glosados sao calculados com base na
tabela de procedimentos vigente no més de competéncia.

21.4 A execucdo do servico dar-se-a a partir da assinatura do Contrato de Credenciamento.

21.5 Havendo mais de um prestador com capacidade instalada que atenda ao limite maximo do
quantitativo de procedimentos indicados na necessidade de contratacao, a distribuicdo desses
procedimentos dar-se-a de forma equanime.

21.6 Nao havendo prestador habilitado pelo Processo Licitatério com sede na Macrorregiao de Saude
demandante, o prestador escolhido serd o que estiver localizado na regido mais préxima da regiao
demandante, seguindo as diretrizes do Plano Diretor de Regionalizacdo em Salde vigente.

21.7 Em caso de posterior credenciamento de um novo prestador em Macrorregido de Saude onde nao
havia prestador sediado, as cotas distribuidas para prestadores de outras regides serao remanejadas e
destinadas a este novo prestador sediado na regiao demandante.

21.8 Em caso de posterior credenciamento de um novo prestador, os procedimentos, objeto do Termo
de Credenciamento e Edital deverao ser redistribuidos de forma equanime.

21.9 O prazo pra redistribuicao dos procedimentos para novos prestadores interessados no processo
de credenciamento, apds a publicacao do extrato do Termo de Credenciamento, terd sua cota parte
disciplinada pelo quantitativo de prestadores credenciados em cada Macrorregido de Saude, como
sendo:

| - De 01 a 02 prestadores credenciados por Macrorregidao de Saude, o prazo para redistribuicao de
cotas serd a cada 3 (trés) meses.

Il - De 03 a 04 prestadores credenciados por Macrorregidao de Saude, o prazo para redistribuicdo de
cotas serd a cada 6 (seis) meses.

lll - Acima de 04 prestadores credenciados por Macrorregidao de Saude, o prazo para redistribuicao de


https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=74986

cotas serd a cada ano.

21.10 A selecao dos credenciados dar-se-a pela analise do ANEXO | (MODELO DE QECLARACAO DE
CREDENCIAMENTO A PRESTACAO DOS SERVICOS PREVISTOS NO TERMO DE REFERENCIA) - quando
serd avaliada a oferta de servicos, conforme a necessidade disposta no Item 5.

21.11 Os procedimentos a serem contratados constam da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e
OPM do SUS e estao disponiveis para consulta através do SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da
Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS.

21.12 E vedada a subcontratacdo, parcial ou total, do objeto credenciado, ndo podendo a
CONTRATADA transferir a outrem a execucgao, salvo mediante prévia e expressa autorizacdo da
CONTRATANTE.

21.13 O presente Edital de Credenciamento tem prazo de validade de 12 (doze) meses, a contar de
sua publicacdo no Portal Nacional de Contratacbées Pulblicas (PNCP), prorrogével, no interesse da
Administracdo, até o prazo de 60 (sessenta) meses. Todavia, poderd ser revogado a qualquer tempo,
por razbes de interesse publico, decorrentes de fatos supervenientes, devidamente comprovados,
pertinentes e suficientes para justificar sua revogacao.

21.14 No caso de prorrogacao da validade do Edital de Credenciamento, podera ser indicado novos
guantitativos estimados para o periodo, no interesse da Administracao

21.15 Fica eleito o Foro do Recife, Capital do Estado de Pernambuco, como Unico competente para
conhecimento e decisao de quaisquer questdes oriundas do presente Edital de Credenciamento.

21.16 As informacbes e os esclarecimentos necessarios ao perfeito conhecimento do objeto deste
CREDENCIAMENTO serao prestados pela Diretoria Geral de Articulacao Estratégica/SEAS/SES/PE, de
segunda a sexta-feira, exceto feriados, em horario administrativo (das 09:00 as 17:00 h), na sede da
SES/PE, situada a Rua Dona Maria Augusta Nogueira, n? 519, Bongi - Recife - PE - CEP: 50.751-530 ou
pelo endereco eletrénico dga.seaspe@gmail.com, ou pelos telefones (81) 31840359.

Bruna Rafaela Dornelas de Andrade Lima Monteiro

Secretaria Executiva de Regulacdao em Saude

Shirley Correia dos Santos
Gerente de Apoio a Rede Assistencial

-

eil _. | Documento assinado eletronicamente por Shirley Correia dos Santos, em 08/08/2025, as 16:00,
e Lﬁ conforme hordrio oficial de Recife, com fundamento no art. 102, do Decreto n? 45.157, de 23 de
eletrénica outubro de 2017.

-

eil _. | Documento assinado eletronicamente por Bruna Rafaela Dornelas de Andrade Lima Monteiro,
;‘:mm.l Li] em 08/08/2025, as 16:44, conforme horario oficial de Recife, com fundamento no art. 102, do Decreto
eletrénica n® 45.157, de 23 de outubro de 2017.

.= A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
Lyl '.',L http://sei.pe.gov.br/sei/controlador_externo.php?
i acao=documento_conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 71473120 e

| o cédigo CRC E3009929.
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