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Apéndice do Anexo | do Termo de Referéncia
ESTUDO TECNICO PRELIMINAR N°012/2026/FMSCO/TO
| - DAS INFORMACOES BASICAS

1.1. Este documento apresenta o estudo preliminar que servira para assegurar a viabilidade
técnica e embasar o Termo de Referéncia, cujo objeto é a contratacdo de prestacédo de
servicos profissionais médicos especializados na prestacdo de servicos destinados a
realizacdo de procedimentos cirdrgicos eletivos, incluindo avaliagdo pré-operatéria,
realizacdo do ato cirirgico e acompanhamento pos-operatério imediato, conforme
procedimentos constantes na Tabela de Procedimentos, Orteses, Proteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Satde (SIGTAP/SUS), tomando como base Documento de
Formalizacdo de Demanda (DFD), Solicitagées n°® 16773911 e 16773912 na previsao de
consumo e utilizacdo provavel, obtida por meio de técnicas adequadas de estimacao, em
atendimento ao Principio do Planejamento.

1.2. Area Requisitante.

1.2.1. Secretaria Municipal de Saude — Jair Pereira Lima — Secretario Municipal de Saude.
1.3. Responsaveis pela elaboracao deste Estudo Técnico Preliminar.

1.3.1 Equipe Técnica, nomeados através da Portaria N°156 de 02 de fevereiro de 2026.
1.4. Categoria do Objeto.

1.4.1. O objeto a ser contratado enquadra-se como servicos comuns de que trata a Lei
N°14.133/2021 e o Decreto N°07, de 31 de janeiro de 2024, que regulamenta a Lei
N°14.133/2021 no Municipio de Colinas do Tocantins/TO, por possuir padrdo de
desempenho e qualidade objetivamente definidos, mediante especificacdes usuais de
mercado.

Il - DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1. A Secretaria Municipal de Saude de Colinas do Tocantins/TO, identifica a necessidade
de ampliacédo da oferta de procedimentos cirargicos eletivos no ambito da rede municipal
de saude, considerando a demanda reprimida existente e a necessidade de garantir
atendimento oportuno & populacéo usuaria do Sistema Unico de Satde (SUS).

2.2. A Rede Municipal possui limitagcbes operacionais e assistenciais para absorver
integralmente a demanda existente por procedimentos cirlrgicos especializados, o que
gera filas de espera e prolonga o tempo para realizacéo das cirurgias indicadas.

2.3. A contratacdo visa ampliar a capacidade assistencial da rede municipal de saude,
reduzir o tempo de espera para realizacdo de cirurgias eletivas garantir maior acesso d
populacdo aos servicos especializados.

2.4. A presente contratacdo fundamenta-se na garantia constitucional do direito a saude,
previsto no artigo 196 da Constituicdo Federal. O acesso a procedimentos cirlrgicos
eletivos é fundamental para restabelecer a capacidade funcional, diminuir o sofrimento
fisico e melhorar a qualidade de vida dos usuérios do Sistema Unico de Saude (SUS) deste
municipio.

2.5. A auséncia ou o retardamento dessas cirurgias agravam o quadro clinico dos
pacientes. ISso gera um impacto negativo na rede de urgéncia e emergéncia, além de elevar
os custos futuros com internagdes prolongadas e tratamentos de alta complexidade. Dessa
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forma, a contratagdo complementar de servicos meédicos especializados surge como a
solucdo mais célere e eficaz para a reducdo das filas e cumprimento das metas de
atendimento do SUS.

2.6. Para garantir a seguranca juridica, clinica e a integralidade do cuidado ao paciente, 0s
servicos médicos contratados compreenderdo trés fases indissociaveis:

2.6.1. Avaliacdo Pré-Operatéria: Consulta médica inicial, analise de exames
complementares, estratificacdo de risco cirargico e indicacéo formal do procedimento.

2.6.2. Ato Cirargico: Realizacdo da cirurgia por equipe médica habilitada, seguindo
rigorosamente os protocolos de seguranca do paciente da ANVISA.

2.6.3. P0Os-Operatério Imediato: Acompanhamento do paciente desde a sala de
recuperacao anestésica até a alta hospitalar daquela interna¢éo, com emissao de relatérios
e receitas necessarias.

2.7. A adocdo da Tabela de Procedimentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do
SUS (SIGTAP) como referéncia para a execucdo e parametrizacdo dos servi¢os garante:

2.7.1. Padronizacao: Uniformidade na descricdo dos procedimentos autorizados.
2.7.2. Transparéncia: Utilizacdo de codificacéo oficial e publica do Ministério da Saude.

2.7.3. Controle Financeiro: Vinculacdo dos repasses e faturamentos a critérios de
auditoria preestabelecidos pelo SUS.

2.8. Diante do exposto, resta demonstrada a imperiosa necessidade e a conveniéncia
administrativa da referida contratacdo. A medida visa assegurar a continuidade da
assisténcia integral a saude, a otimizacdo dos recursos publicos e o respeito a dignidade
dos cidadaos dependentes do SU

2.9. Dessa forma, a contratacdo pretendida encontra respaldo nas politicas publicas
federais voltadas a ampliacdo do acesso a procedimentos cirdrgicos e a reducao de filas
no sistema publico de saude.

lIl - REQUISITOS DA CONTRATACAO

3.1. Para prestacdo dos servicos, a interessada deverd ser comprovadamente pessoa
juridica atuante no ramo das atividades objeto deste Estudo Técnico Preliminar, bem como
apresentacao dos documentos previstos no art. 62, da Lei n°® 14.133/2021.

3.2. Os servicos serdo executados nas dependéncias do Hospital Municipal de Colinas do
Tocantins/TO, em espaco cedido pela CONTRATANTE, sendo que, os recursos fisicos,
insumos permanentes e de consumo, e profissionais necessarios a execuc¢ao dos
servicos, serdo sob aresponsabilidade da CONTRATANTE.

3.3. A prestacdo de servigos sera mediante demanda, de acordo com a necessidade da
Secretaria Municipal de Saude.

3.4. Cada prestagédo de servicos requisitada devera ser inicializada imediatamente de
acordo com a ordem de execucdo da Secretaria Municipal de Saude ou pessoa por ele
autorizada para este fim.

3.5. E imprescindivel que os prestadores dos servicos cumpram integralmente com todas
as regulamentacgdes técnicas e sanitarias aplicaveis a realizagdo de exames medicos,
conforme determinado pelos 6érgaos reguladores competentes, como ANVISA e o Ministério
da Saude.
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3.6. E de responsabilidade exclusiva e integral dos prestadores dos servicos a utilizagéo de
pessoal qualificado para execucdo dos respectivos servicos, ai incluidos os encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo
empregaticio, cujo 6nus e obrigacdes, em nenhuma hipétese, poderéo ser transferidos ao
Municipio, a teor do disposto no art.121, 81°, da Lei n°® 14.133/2021.

3.7. Os prestadores dos servicos deverdo realizar os procedimentos para 0s quais se
contratou sem cobranca de qualquer valor adicional ou fornecimento de insumos
necessarios a boa assisténcia ao usuario do SUS, ficando a Instituicdo, por seu diretor,
responsavel civil e penalmente pelos atos de seus profissionais ou prepostos.

3.8. Responsabilidade operacionais.

3.8.1. Compete ao Municipio de Colinas do Tocantins, disponibilizar toda a estrutura
necessaria para realizacao dos procedimentos cirargicos, incluindo:

Estrutura fisica do Hospital Municipal de Colinas do Tocantins;

Centro cirurgico devidamente equipado;

Insumos hospitalares necessérios para realizacao dos procedimentos;
Medicamentos utilizados durante os procedimentos e assisténcia ao paciente;
Profissional médico anestesiologista;

Equipe de enfermagem composta por enfermeiros e técnicos de enfermagem;
Suporte hospitalar e assistencial necessario ao atendimento dos pacientes;

3.8.2. Compete ao Prestador Credenciado.

e Disponibilizar profissional médico devidamente habilitado para realizagdo dos
procedimentos cirlrgicos;

e Realizar avaliacdo pré-operatoria quando necessario;

e Executar os procedimentos cirdrgicos conforme protocolos clinicos e diretrizes do
Sistema Unico de Saude;

e Realizar acompanhamento pés-operatorio imediato;

e Registrar adequadamente os procedimentos realizados nos sistemas de informagao
do SUS para fins de regulacéo, controle e faturamento.

3.9. Os servigos deverao ser executados em conformidades com as normas da ANVISA,
do Conselho Regional de Medicina e demais érgédo e conselho de fiscalizacéo de classe.

3.10. Os servicos serdo executados de acordo com as normas legais vigentes (federais,
estaduais e municipais) devendo a Contratada cumprir fielmente suas atribuicdes,
notadamente no que se refere aos servicos a serem executados junto ao programa da
Atencédo Basica de Saude, junto aos Postos de Atendimento da Estratégia de Saude da
Familia.

3.11. A Contratada se responsabiliza por todo e qualquer dano causado a terceiros ou a si
préprio, bem como causados por seus contratados (no caso de pessoa juridica) durante a
execucao dos servi¢cos, desincumbindo o Municipio Contratante de todo e qualquer encargo
civil, penal, trabalhista e/ou tributario.

3.12. E de responsabilidade exclusiva e integral da Contratada a utilizacido de pessoal
gualificado para execucéo dos respectivos servigos, ai incluidos os encargos trabalhistas,
previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, cujo 6nus
e obrigacdes, em nenhuma hipétese, poderdo ser transferidos ao Municipio, a teor do
disposto no art. 121, 81°, da Lei n° 14.133/2021.
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3.13. O profissional devera seguir os protocolos estabelecidos pela Secretaria Municipal de
Saude, bem como todos os fluxos e rotinas ja existentes, ou aqueles que porventura
venham a ser criados para padronizacao e otimizagéo dos servicgos.

3.14. Auséncias nao programadas por parte do credenciado deverdo ser comunicadas a
geréncia da Unidade de Saude com maior antecedéncia possivel para remanejamento
prévio dos atendimentos agendados.

3.15. A Contratada devera, quando solicitado pela Administracdo, apresentar material
biolégico que, em cumprimento as normas vigentes, esteja arquivado, além de laudos,
portuarios, documentos ou quaisquer outras informacgdes necessarias ao acompanhamento
da execucao do Contrato.

3.16. A Contratada deverd realizar todas as consultas, exames e procedimentos solicitados
pelos profissionais do Fundo Municipal de Saude.

3.17. A Contratada devera encaminhar mensalmente para o Setor Regulagdo, controle e
avaliacdo a 22 (Segunda) via dos pedidos de exames, cirurgias ou procedimentos,
devidamente carimbados e assinados para conferéncias e posterior efetivacdo do processo
de faturamento que sera realizado pelo Fundo Municipal de Saude.

3.18. A CONTRATADA devera enviar relatorio dos atendimentos todo dia 1° de cada més
subsequente, com carimbo e assinatura da empresa ou responsavel, para analise e
conferéncia da Secretaria Municipal da Salude para encaminhamento ao setor de
pagamento.

3.19 Os servicos deverdo obedecer integralmente a legislacdo vigente, as normas
sanitarias, as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) e as condi¢des estabelecidas
pela Secretaria de Estado da Saude do Tocantins (SES/TO).

3.20. A Contratada devera manter sob sua guarda e responsabilidade, pelo prazo
legalmente exigido, todos os prontuérios médicos, laudos, relatérios cirurgicos, fichas de
atendimento, termos de consentimento, exames, registros assistenciais e demais
documentos relacionados aos servicos prestados, disponibilizando-os a Administracdo
Municipal, aos 6rgdos de controle, auditoria e fiscalizacdo do SUS sempre que solicitado,
observadas as disposi¢cOes da Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais — LGPD (Lei n°
13.709/2018), do Cdadigo de Etica Médica e demais normas aplicaveis.

3.21. Quando houver coleta ou producéo de material biolégico cuja guarda seja exigida por
norma legal, regulamentar ou sanitaria, a Contratada devera assegurar sua adequada
conservacao e disponibilizacdo aos 6rgaos competentes, quando formalmente requisitado.

3.22. A Contratada devera realizar todas as consultas, exames e procedimentos solicitados
pelos profissionais do Fundo Municipal de Saude.

3.23. A Contratada devera encaminhar mensalmente para o Setor Regulacdo, controle e
avaliacdo a 22 (Segunda) via dos pedidos de exames, cirurgias ou procedimentos,
devidamente carimbados e assinados para conferéncias e posterior efetivacdo do processo
de faturamento que sera realizado pelo Fundo Municipal de Saude.

3.24. A CONTRATADA devera enviar relatério dos atendimentos todo dia 1° de cada més
subsequente, com carimbo e assinatura da empresa ou responsavel, para analise e
conferéncia da Secretaria Municipal da Saude para encaminhamento ao setor de
pagamento.
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3.25. Os servicos deverdo obedecer integralmente a legislacdo vigente, as normas
sanitarias, as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) e as condi¢des estabelecidas
pela Secretaria de Estado da Saude do Tocantins (SES/TO).

IV — QUANTIDADE DE BENS/SERVICOS A SER ADQUIRIDOS OU PRESTADOS

4.1. Para atender a demanda estima-se 0s quantitativos, conforme especificagbes e

guantidade estabelecida abaixo:
Item Descricéo Servico Quantidade

COLECISTECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.

001 SV 50

HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA - O procedimento devera ser realizado por
médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificagdo de
002 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, S\ 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

HERNIOPLASTIA UMBILICAL - O procedimento devera ser realizado por
médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de
003 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, SV 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

HERNIOPLASTIA INGUINAL/FEMORAL - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
004 | Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

ESFINCTEROTOMIA INTERNA E TRATAMENTO DE FISSURA ANAL - O
procedimento devera ser realizado por médico devidamente habilitado,
005 | possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto SV 50
ao Conselho Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

PLASTICA ANAL EXTERNA / ESFINCTEROPLASTIA ANAL - O procedimento
devera ser realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro
006 | de Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho SV 50
Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

HEMORROIDECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.

007 S\ 50

LAQUEADURA TUBARIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.

008 S\ 50

APENDICECTOMIA - O procedimento deverd ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

009 S\ 50

VASECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico devidamente
habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista (RQE) ativo e
vélido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com a
especialidade cirlrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

POSTECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirlrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

010 SV 50

011 SV 50

Rua 23 A n? 1445, Setor Aeroporto, Colinas do Tocantins — TO CEP: 77.760-000.
E-mail: saude@colinas.to.gov.br



mailto:saude@colinas.to.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL

COLINAS po
TOCANTINS

SECRETARIA DA
SAUDE

FISTULECTOMIA / FISTULOTOMIA ANAL - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
012 | Qualificacédo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional S\ 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

EXERESE DE CISTO SACRO-COCCIGEO - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
013 | Qualificacédo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional S\ 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

DRENAGEM DE ABSCESSO PELVICO - O procedimento devera ser realizado
por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificagdo de
014 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, S\ 50
compativel com a especialidade cirirgica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

HISTERECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista

015 (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com SV 50
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.
OOFORECTOMIA - O procedimento deverd ser realizado por médico

016 devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista sV 50

(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

COLPOPERINEOPLASTIA ANTERIOR E POSTERIOR - O procedimento
devera ser realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro
017 | de Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho SV 50
Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

CURETAGEM SEMIOTICA C/ OU S/ DILATACAO DO COLO DO UTERO - O
procedimento devera ser realizado por médico devidamente habilitado,
018 | possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto SV 50
ao Conselho Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirurgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

LAPAROTOMIA EXPLORADORA - O procedimento devera ser realizado por
médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de
019 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, SV 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

SALPINGECTOMIA UNI / BILATERAL - O procedimento devera ser realizado
por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacao de
020 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, SV 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

LISE DE ADERENCIAS - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

021 SV 50

EXERESE DE GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE - O procedimento devera
ser realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
022 | Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

MIOMECTOMIA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.

023 SV 50
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COLPOCLEISE (CIRURGIA DE LE FORT) - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
024 | Qualificacéo de Especialista (RQE) ativo e vélido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

RESSECCAO DE PROLAPSO DA MUCOSA DA URETRA - O procedimento
devera ser realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro
025 | de Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho SV 50
Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

PROSTATECTOMIA SUPRAPUBICA - O procedimento devera ser realizado
por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificagéo de
026 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, S\ 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

TRATAMENTO CIRURGICO DE INCONTINENCIA URINARIA POR VIA
VAGINAL SLING - O procedimento deverd ser realizado por médico
027 | devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista S\ 50
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

TRATAMENTO CIRURGICO DE HIDROCELE - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
028 | Qualificacédo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

TRATAMENTO CIRURGICO DE VARICOCELE - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
029 | Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

URETROTOMIA INTERNA - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirtrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

CORRECAO DE HIPOSPADIA (10 TEMPO) - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
031 | Qualificacdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

CORRECAO DE HIPOSPADIA (20 TEMPO) - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
032 | Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

ORQUIDOPEXIA UNILATERAL - O procedimento devera ser realizado por
médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificagdo de
033 | Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, SV 50
compativel com a especialidade cirargica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

ORQUIECTOMIA SUBCAPSULAR BILATERAL - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
034 | Qualificacédo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional SV 50
de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

CISTOLITOTOMIA E/OU RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA BEXIGA -
O procedimento devera ser realizado por médico devidamente habilitado,
035 | possuidor de Registro de Qualificacao de Especialista (RQE) ativo e valido junto SV 50
ao Conselho Regional de Medicina, compativel com a especialidade cirdrgica
correspondente ao procedimento objeto deste item.

030 SV 50
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036

CESARIANA - O procedimento devera ser realizado por médico devidamente
habilitado, possuidor de Registro de Qualificacéo de Especialista (RQE) ativo e
valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com a
especialidade cirtrgica correspondente ao procedimento objeto deste item.

SV

200

037

CESARIANA + LAQUEADURA TUBARIA - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
Qualificagao de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional S\
de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

100

038

PARTO NORMAL - O procedimento devera ser realizado por médico
devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacéo de Especialista
(RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, compativel com
a especialidade cirargica correspondente ao procedimento objeto deste item.

SV

150

039

COLPOPERINEORRAFIA NAO OBSTETRICA - O procedimento devera ser
realizado por médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de
Qualificagdo de Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional S\
de Medicina, compativel com a especialidade cirlrgica correspondente ao
procedimento objeto deste item.

50

040

EXERESE DE CISTO DERMOIDE - O procedimento deveréa ser realizado por
médico devidamente habilitado, possuidor de Registro de Qualificacdo de
Especialista (RQE) ativo e valido junto ao Conselho Regional de Medicina, SV
compativel com a especialidade cirirgica correspondente ao procedimento
objeto deste item.

50

4.2. Os guantitativos de procedimentos cirargicos estimado foi definido com base no

levantamento realizado pela Secretaria Municipal de Saude, considerando:

A demanda reprimida existente no sistema de regulagdo municipal;

O historico de atendimentos e encaminhamentos para procedimentos cirargicos;

A necessidade de ampliacao da oferta de servigos especializados;
O planejamento assistencial da rede municipal de saude.

4.3. Os quantitativos estimados constantes na planilha em anexo ao presente processo,
representam uma projecao de atendimento para o periodo de 12(doze) meses, podendo
sofrer variagbes conforme a demanda assistencial e as necessidades identificadas pela
Secretaria Municipal de Saude.

4.4. Ressalta-se que 0s quantitativos apresentados possuem carater estimativo, ndo
gerando obrigacdo de contratacdo integral pela Administracdo Publica, sendo a execucao
dos servigos condicionada a demanda regulada pelo municipio.

4.5. O quantitativo estimado sera de até 500 (quinhentos) procedimentos cirlrgicos de baixa
e média complexidade durante a vigéncia contratual, executados de forma parcelada e
conforme demanda da Secretaria Municipal de Saude.

V — DA ESTIMATIVA DA CONTRATACAO

CREDENCIAMENTO CIRURGIAS
COMPLMENTACAO
VALOR TOTAL
) PROCEDIMENTOS VAL.UNIT.|  VIA PORTARIA VALOR
T2 | EoIBIee e CIRURGICOS SERV. | QUAT. | "giGTAP | Portaria SAES/IMS N° PROCE%?MENTO TOTAL
2.985/2025
1 | 04.07.03.002-6 |COLECISTECTOMIA SEV 50 | R$996,34 100% R$ 199268 | Rg99.634.00
HERNIOPLASTIA
2 | 04.07.04.0064 | ERNIOPLAS SEV 50 | R$801,73 100% R§1603.46 | Lo g0 17300
3 | 04.07.04.012-9 |HERNIOPLASTIA UMBILICAL | SEV 50 | R$434,99 200% R$130497 | Rg65.248.50
ESFINCTEROTOMIA
4 | 04.07.02.021-7 |INTERNAE TRATAMENTO | SEV 50 | R$ 246,81 200% RS 740,43
DE FISSURA ANAL RS 37.021,50
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PLASTICA ANAL EXTERNA / N
5 04.07.02.032-2 | Lo |NCTEROPLASTIA ANAL | SEY 50 R$ 178,24 200% R$ 534,72
R$ 26.736,00
6 04.07.02.028-4 | HEMORROIDECTOMIA SEV 50 R$ 315,94 200% R$ 947,82 R$ 47.391,00
7 04.09.06.018-6 | LAQUEADURA TUBARIA SEV 50 R$ 485,48 100% R$ 970,96 R$ 48.548.00
8 04.09.04.024-0 | VASECTOMIA SEV 50 R$ 438,87 100% R$ 877,74 R$ 43.887,00
9 04.09.05.008-3 | POSTECTOMIA SEV 50 R$ 219,12 100% R$ 438,24 R$ 21.912,00
FISTULECTOMIA / o
10 04.07.02.027-6 | LIS TULOTOMIA ANAL SEV 50 R$ 363,90 300% R$ 1.091,70 RS$ 54.585,00
EXERESE DE CISTO
11 04.01.02.008-8 | cAChO-COCCIGED SEV 50 R$ 143,72 300% R$ 431,16 RS$ 21.558,00
12 04.09.06.013-5 | HISTERECTOMIA SEV 50 R$ 907,93 100% R$ 1.815,86 R$ 90.793,00
13 04.09.06.021-6 | OOFORECTOMIA SEV 50 R$ 509,86 150% R$ 1.274,65
R$ 63.732,50
COLPOPERINEOPLASTIA
14 04.09.07.005-0 SEV 50 R$ 472,43 100% R$ 944,86
ANTERIOR E POSTERIOR R$ 47.243,00
CURETAGEM SEMIOTICA C/
15 04.09.06.004-6 | OU S/ DILATACAO DO COLO | SEV 50 R$ 167,42 300% R$ 669,68
DO UTERO R$ 33.484,00
LAPAROTOMIA 0
16 04.07.04.016-1 | £ybl ORADORA SEV 50 R$ 637,19 200% R$ 1.911,57 RS$ 95.578,50
SALPINGECTOMIA UNI /
17 04.09.06.023-2 | 5\ ATERAL SEV 50 R$ 465,59 200% R$ 1.396,77 R$ 60.838,50
EXERESE DE GLANDULA
18 04.09.07.015-7 SEV 50 R$ 224,68 300% R$ 898,72
DE BARTHOLIN / SKENE R$ 44.936,00
19 04.09.06.019-4 | MIOMECTOMIA SEV 50 R$ 528,94 200% R$ 1.586,82 R$ 79.341,00
COLPOCLEISE (CIRURGIA
20 04.09.07.003-3 | 5| g FORT) SEV 50 R$ 351,38 300% R$ 1.405,52 R$ 70.276,00
RESSECCAO DE
21 04.09.02.009-5 | PROLAPSO DA MUCOSA DA | SEV 50 R$ 208,21 300% R$ 832,84
URETRA R$ 41.642,00
PROSTATECTOMIA R$ 0
22 04.09.03.002-3 | g \pRAPUBICA SEV 50 1.001,71 300% R$ 3.005,13 RS$ 150.256,50
TRATAMENTO CIRURGICO
DE INCONTINENCIA
23 04.09.07.027-0 | RINARIA POR VIA SEV 50 R$ 372,89 300% R$ 1.118,67
VAGINAL SLING R$ 55.933,50
TRATAMENTO CIRURGICO
24 04.09.04.021-5 | e {IDROCELE SEV 50 R$ 256,97 300% R$ 770,91 RS 38.545,50
TRATAMENTO CIRURGICO
25 04.09.04.023-1 SEV 50 R$ 257,56 300% R$ 772,68
DE VARICOCELE R$ 38.634,00
26 | :04.09.02.017-6 | URETROTOMIA INTERNA SEV 50 R$ 319,92 300% R$ 959,76
R$ 47.988,00
CORRECAO DE
27 04.09.05.003-2 | Ib0SPADIA (1° TEMPO) SEV 50 R$ 372,96 200% R$ 745,92 RS$ 37.296,00
CORRECAO DE 0
28 04.09.05.004-0 | {55SpADIA (2° TEMPO) SEV 50 R$ 372,96 200% R$ 745,92 R$ 37.296,00
ORQUIDOPEXIA .
29 04.09.04.013-4 | NI ATERAL SEV 50 R$ 360,07 200% R$ 720,14 R$ 36.007,00
ORQUIECTOMIA
30 04.09.04.014-2 SEV 50 R$ 433,62 200% R$ 867,24
SUBCAPSULAR BILATERAL R$ 43.362,00
CISTOLITOTOMIA E/OU
31 04.09.01.006-5 | RETIRADA DE CORPO SEV 50 R$ 549,72 100% R$ 1.099,44
ESTRANHO DA BEXIGA R$ 54.972,00
COLPOPERINEORRAFIA
32 04.09.07.007-6 | (A OBSTETRICA SEV 50 R$ 372,54 300% R$ 1.117,62 RS 55.881.00
EXERESE DE CISTO o
33 04.01.02.007-0 | SERMOIDE SEV 50 R$ 143,72 100% R$ 287,44 R$ 14.372,00
HERNIOPLASTIA
34 04.07.04.010-2 | |\ CUINAL/FEMORAL SEV 50 R$ 637,97
35 04.07.02.003-9 | APENDICECTOMIA SEV 50 R$ 414,62
DRENAGEM DE ABSCESSO
36 04.07.04.001-3 | o Vico SEV 50 R$ 717,13
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37 04.11.01.003-4 CESARIANA SEV 200 R$ 545,73
CESARIANA +
38 04.11.01.004-2 LAQUEADURA TUBARIA SEV 100 R$ 545,73
39 03.10.01.003-9 PARTO NORMAL SEV 150 R$ 443,40
40 04.07.04.018-8 LISE DE ADERENCIAS SEV 50 R$ 829,06
Valor total R$ 1.794.102,00

5.1.1. A estimativa de valor da presente contratacdo foi elaborada com base nos
procedimentos e quantitativos descritos no item 4.1 deste ETP, utilizando os valores da
Tabela SIGTAP/SUS (competéncia vigente em dezembro/2025) acrescidos da
complementacao federal prevista na Portaria SAES/MS n° 2.985, de 27 de junho de 2025.
5.1.2. Os procedimentos cirurgicos contemplados na Portaria SAES/MS n° 2.985, de 27 de
junho de 2025, foram orcados com o valor unitario da Tabela SIGTAP acrescido da
complementacéo federal maxima prevista para o Estado do Tocantins.

5.1.3. Os procedimentos ndo contemplados na referida Portaria (identificados na planilha
anexa) foram orcados com base no valor unitario oficial da Tabela SIGTAP. Para estes, a
complementacdo necesséaria para viabilizar a contratacdo serd definida por meio de
pesquisa de pre¢os no mercado, observados os principios da economicidade, razoabilidade
e eficiéncia (Lei n® 14.133/2021).

5.1.4. Os valores obtidos por pesquisa de prec¢os serdao devidamente justificados, motivados
e anexados ao processo.

5.1.5. Os valores resultantes da pesquisa de precos serdo devidamente justificados e
anexados ao processo, integrando o conjunto de elementos que subsidiam a estimativa de
despesa e o orcamento global da contratacao.

VI - DO VALOR REFERENCIAL

6.1. O valor referencial da presente contratacéo foi estabelecido com base nos valores
constantes na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Saude (SUS) (SIGTAP/SUS), a qual define os valores
padronizados para remuneracdo dos procedimentos cirdrgicos no ambito do sistema
publico de saude.

6.2. Ressalta-se que, além dos valores previstos na referida tabela, foi considerada a
possibilidade de complementacéao financeira instituida pelo Ministério da Saude, conforme
diretrizes estabelecidas na Portaria SAES/MS n° 2.985/2025, que dispde sobre o Programa
Mais Acesso a Especialistas — Componente Cirurgias, estabelecendo parametros para
complementacéo dos valores dos procedimentos cirlrgicos eletivos.

6.3. A referida Portaria introduz mecanismos de incentivo financeiro, prevendo
complementacdes maximas para diversos procedimentos, com o objetivo de ampliar o
acesso da populacédo as cirurgias eletivas e reduzir filas de espera no SUS.

6.4. Adicionalmente, foram observadas as atualizacdes promovidas pela Portaria SAES/MS
n° 2.985/2025, que redefine o rol de procedimentos e estabelece novos limites de
complementacao financeira no ambito do mesmo programa, ampliando a cobertura e
adequando os valores a realidade assistencial vigente.

6.4.1. Dessa forma, o valor referencial da contratacéao reflete:

e Os valores base definidos na tabela SIGTAP/SUS;
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e As complementacdes financeiras autorizadas pelo Ministério da Saude;

e A necessidade de garantir viabilidade econdmica e atratividade para os profissionais
credenciados;

e A observancia dos principios da economicidade e eficiéncia na aplicacdo dos
recursos publicos.

6.5. Destaca-se que 0s pagamentos serao realizados conforme a producéo efetivamente
executada, devidamente comprovada e autorizada pela Secretaria Municipal de Saude,
respeitando os limites orcamentarios e financeiros disponiveis.

VIl - LEVANTAMENTO DAS SOLUCOES

7.1. Para o atendimento da necessidade de ampliacdo da oferta de procedimentos
cirirgicos eletivos no ambito municipal, a Equipe Técnica analisou as alternativas
disponiveis, considerando os aspectos de viabilidade técnica, operacional, econémica e
administrativa, em conformidade com os principios da eficiéncia, economicidade e
razoabilidade previstos na Lei n°® 14.133/2021.

7.2. As principais solugdes avaliadas foram:

Solucdo 1 — Execucdo direta pela Administracdo Publica Consiste na realizacdo dos
procedimentos exclusivamente por servidores municipais. Vantagens: maior controle direto.
Desvantagens: limitacdo de profissionais especializados no quadro efetivo, necessidade de
realizacdo de concurso publico ou contratacdo temporaria, elevado custo e baixa
flexibilidade para atendimento da demanda variavel. Essa alternativa foi descartada por nao
ser viavel no curto prazo.

Solucdo 2 — Contratacdo de empresa especializada (pessoa juridica) via licitacao
envolveria a contratacdo de uma ou poucas empresas para prestacdo dos servicos
cirdrgicos. Vantagens: possibilidade de maior estrutura organizacional. Desvantagens:
processo licitatério mais complexo e demorado, menor flexibilidade na substituicdo de
profissionais e dependéncia de um numero restrito de contratadas. Essa modalidade
mostrou-se menos adequada diante da necessidade de agilidade e da possibilidade de
multiplos prestadores.

Solugcdo 3 — Credenciamento de profissionais médicos especializados por meio de
Chamamento Publico Consiste na selecdo de multiplos profissionais (pessoas fisicas ou
juridicas) devidamente habilitados, por meio de chamamento publico para credenciamento,
permitindo a contratacdo conforme a demanda regulada.

7.3. Dentre as alternativas analisadas, a Solucdo 3 apresenta-se como a mais
vantajosa, pois oferece:

e Maior agilidade na contratacéo e possibilidade de credenciamento continuo;
e Flexibilidade para ajustar a oferta de servicos a demanda reprimida de cirurgias
eletivas;
e Ampliacdo da participagdo de profissionais especializados, aumentando a
capacidade assistencial do Hospital Municipal;
e Pagamento exclusivamente por producédo efetivamente realizada, promovendo
maior eficiéncia no uso dos recursos publicos;
e Adequacao aos principios do Sistema Unico de Satde (SUS) e a legislacéo vigente.
7.4. O credenciamento encontra amparo legal no art. 74, inciso 1V, da Lei n® 14.133/2021,
gue dispde ser inexigivel a licitagdo quando inviavel a competicdo, especialmente para
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objetos que devam ou possam ser contratados por meio de credenciamento. Conforme
licdo de Marcal Justen Filho, trata-se de instrumento que permite & Administracao delimitar
requisitos minimos de qualidade, garantindo a selecéo de prestadores aptos, sem afastar
a possibilidade de multiplas contratacdes simultdaneas em condi¢des padronizadas.

7.5. Adicionalmente, foram consultados editais de credenciamento similares realizados por
outros entes publicos (consultados no Portal Nacional de Contratacdes Publicas — PNCP),
nao tendo sido identificadas novas metodologias, tecnologias ou inovagdes que melhor
atendam as necessidades da Secretaria Municipal de Saude de Colinas do Tocantins/TO.

7.5.1. A andlise comparativa reforcou que o modelo de credenciamento € amplamente
adotado em situacfes analogas, por sua eficiéncia e adequacéo a realidade da atencéo
especializada em saude.

7.6. Diante do exposto, a Administracdo conclui que a contratacdo por meio de
Chamamento Publico para Credenciamento constitui a solugdo mais eficaz, eficiente e
economicamente vantajosa para ampliar o acesso da populacdo aos procedimentos
cirdrgicos eletivos, reduzindo as filas de espera e garantindo a qualidade assistencial no
ambito do SUS.

7.6.1. Diante desse cenério, a escolha Credenciamento de Profissionais Médicos
Especializados apresenta-se como a solu¢do mais apropriada para garantir o atendimento
integral e continuo a populacdo, assegurando qualidade assistencial, economicidade e
atendimento efetivo as necessidades da Secretaria Municipal de Saude de Colinas do
Tocantins/TO.

7.7. O objeto deste ETP é proporcionar a escolha da melhor solucédo possivel em termos
de eficacia, efetividade e eficiéncia, além de economicamente viavel, atendendo
adequadamente as necessidades da Secretaria Municipal de Saude de Colinas do
Tocantins/TO para a realizacdo de procedimentos cirirgicos eletivos especializados.

7.8. Serdo consideradas contratacfes similares feitas por outros 6rgdos e entidades
publicas, bem como por organiza¢Bes privadas, no contexto nacional, com objetivo de
identificar a existéncia de novas metodologias, tecnologias ou inovacfes que melhor
atendam as necessidades da Secretaria Municipal de Saude.

7.9. Com o objetivo de compreender a dindmica do mercado, a existéncia de novas
metodologias, tecnologias ou inovacgdes, identificando possiveis e potenciais empresas
e/ou fornecedores no ramo de atividade principal e/ou secundario compativeis como escopo
da presente contratacdo, a Equipe Técnica considerou contratacfes similares realizadas
por outros 6rgaos e entidades da Administracdo Publica, mediante o Portal Nacional de
Contratacfes Publicas — PNCP do Governo Federal.

7.9.1. Quadro de Consulta a Editais.
7.9.1.1. Consulta a Editais de Credenciamentos — Periodo Pesquisado — 24/03/2026

ORGAO MODALIDADE DE LICITACAO NUMERO ID CONTRATACAO PNCP
MUNICIPIO DE 01/2026- 04838793000173-1-
ALENQUER EDITAL DE CREDENCIAMENTO Semusa/2026 000012/2026
MUNICIPIO DE CANDEIAS 63761902000160-1-
DO JAMARI EDITAL DE CREDENCIAMENTO 002/2025 000067/2025
04262432000121-1-
MUNICIPIO DE COARI EDITAL DE CREDENCIAMENTO 006/2025 000218/2025

7.10. Para subsidiar a definicdo da melhor solugéo a ser adotada, bem como assegurar a
conformidade com as praticas administrativas e de mercado, foram realizadas consultas a
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editais de credenciamento e contratacdes similares promovidas por outros entes publicos,
especialmente no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

7.11. A analise comparativa considerou critérios como objeto da contratagdo, forma de
execucao dos servicos, modelo de remuneracao, requisitos de habilitacdo e metodologia
de credenciamento.

7.12. Destarte, da analise das contratacfes similares feitas por outros 6rgaos e entidades,
certifica-se que néo foi identificada a existéncia de novas metodologias, tecnologias ou
inovacdes que melhor atendam as necessidades desta Secretaria Municipal de Saude.

7.13. A andlise comparativa das solugdes existentes no mercado teve como objetivo elencar
alternativas capazes de atender a demanda, considerando aspectos econdmicos,
guantitativos e qualitativos que impactam a eficiéncia e os beneficios da contratacédo. Para
atendimento da demanda, foi identificada e analisada os possiveis modelos de contratacéo,
em atendimento a solucao escolhida que foi a solugao 3.

Modelo de Contratacdo 1 — Realizacdo de Contratacdo Direta.

Vantagem: Celeridade processual; Redugdo do custo homem-hora e recebimento e
pagamento célere.

Desvantagem: Caracteriza — se fracionamento, uma vez que, ultrapassa o valor maximo;

Considerac0es: Nesta situacdo, a dispensa de licitacdo, baseada no art. 72 e inc. Il do art.
75, da Lein®14.133/2021. Nesta situacao, a referida Lei especifica o rol taxativo dos casos
gue poderd a licitacao ser dispensavel. No entanto, ainda que a situacao se enquadre nesse
rol, a contratacdo ultrapassa o valor maximo anual permitido, conforme o Decreto Federal
N°11.871 de 29 dezembro de 2023. A regra é LICITAR. No entanto, a administracdo publica
deve avaliar a conveniéncia e a oportunidade da contratacdo sem licitacdo. Logo, néo é
uma solucédo adequada.

Modelo de Contratacdo 2 — Pregdo Eletrbnico — Sistema de Reqistro de Precos.

Vantagem: N&o obrigatoriedade da aquisicdo e indicacdo de recursos or¢camentarios;
Prazo de vigéncia de 1 (um) ano, prorrogado por mais um ano; e Precos poderédo ser
ajustados conforme o mercado, buscando maior economia de escala; e Recebimento
conforme a demanda.

Desvantagem: Prazos para a conclusdo do processo mais alargados, uma vez que, a
licitacdo em qualquer modalidade, demanda mais tempo, tornando imprevisivel o prazo final
para o procedimento de licitacdo, fato que posterga ainda mais a efetivacao da contratacéo
definitiva para objeto em pauta; ndo existe prévia dos valores pagos aos credenciados;

Modelo de Contratacdo — Realizacdo Credenciamento.

Vantagem: Agilizacdo do processo licitatorio, eis que sua utilizacdo esta atrelada a
caracterizacao de hip6tese de inviabilidade de competicdo, decorrente da necessidade de
se realizar a selecdo do maior numero possivel de potenciais fornecedores de bens ou
servico. Isso resulta em maior eficiéncia do processo de contratacdo, reduzindo a
complexidade e aumenta a celeridade na contratacao.

Consideracfes: O credenciamento € uma ferramenta importante para a modernizagéo do
processo licitatorio. Ele permite que a administracao publica contrate servicos e bens de
forma mais eficiente, eficaz e transparente
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7.14. A solucdo mais vidvel é a Solucdo 3, pois, considerando as vantagens e
desvantagens descritas acima, tem-se mostrado mais eficaz e eficiente para atendimento
especifico da demanda, adicionalmente, a vantagem da celeridade e economicidade
processual proporcionadas, 0 que torna mais vantajoso técnica e economicamente a
administracdo publica, bem como mais célere, se o processo for executado mediante
Chamamento Publico, na forma de Credenciamento.

7.15. Descrig¢éo da solugdo como um todo.
7.15.1. A solucao mais viavel para a contratacdo dos servicos objeto deste Estudo Técnico

7

Preliminar, € a Solugcdo 3, que é através de Chamamento Publico, na forma de
Credenciamento.

7.15.2. O Credenciamento revela ser a melhor opcdo de contratacdo, pois, permite a
Secretaria Municipal de Saude realizar contratacGes paralela e ndo excludente: caso em
gue € viavel e vantajosa para a Administracdo para a Administracdo a realizacdo de
contratacdes simultaneas em condi¢cBes padronizadas.

7.15.3. O modelo de contratacdo assegura a padronizacdo dos instrumentos contratuais,
por meio de edital de Credenciamento, com regras preestabelecidas, a critério do
Credenciante, sendo garantido a definicdo prévia dos valores pagos aos credenciados.

7.15.4. O Credenciamento, com regras preestabelecidas, permite ao Credenciante a
definicdo de um padréo de qualidade dos servicos, possibilitando a selecédo de empresas
gue atendam os critérios estipulados.

7.15.5. O Credenciamento, mediante a uniformizacdo de clausulas contratuais, possibilita
melhor acompanhamento e fiscalizacao dos contratos firmados.

7.15.6. Conforme art. 6° inciso XLIIl, da Lei Federal n° 14.133/2021, define-se
credenciamento como o processo administrativo de chamamento publico em que a
Administracdo Publica convoca interessados em prestar servicos ou fornecer bens para
gue, preenchidos os requisitos necessarios, se credenciem no 6rgao ou na entidade para
executar o objeto, quando convocados.

7.15.7. De acordo com a Lei n°® 14.133/2021 é inexigivel a licitacdo, ante a inviabilidade de
competicdo para contratacdo de objetos que devam ou possam ser contratados por meio
de credenciamento, conforme estipulado no inciso 1V do art. 74 do referido diploma legal.

Art. 74. E inexigivel a licitagdo quando inviavel a
competicdo, em especial nos casos de:

IV - objetos que devam ou possam ser
contratados por meio de credenciamento;

Acerca do credenciamento, € valido trazer a luz a licdo de Marcal Justen Filho a
respeito:

A hipo6tese teodrica mais evidente de credenciamento é
contratagdo de numero limitado de fornecedores. Essa
hipotese € muito incomum, eis que a Administracédo dispde de
recursos financeiros delimitados e finitos. Como decorréncia,
a Administracdo deverd limitar as suas contratagdes a
dimensdo dos recursos disponiveis e a satisfacdo de
necessidades existentes num determinado periodo.
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Isso ndo significa admitir que existiria um universo ilimitado de
sujeitos em condicBes de contratacdo. A efetiva contratacdo
depende do preenchimento de requisitos minimos pelos
interessados. Tal implica a delimitagdo do universo de
sujeitos em condi¢cbes de contratacdo. Portanto, é
fundamental que a Administracdo imponha condi¢cdes
minimas de cadastramento que lhe assegurem a obtencao
de prestacdes dotadas da qualidade adequada.

Portanto, é permitida a contratacdo dos servicos pretendidos pela Secretaria
Municipal de Saude, por meio de Credenciamento.

VIl = JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA CONTRATACAO

8.1. O parcelamento da contratacdo justifica-se quando for tecnicamente viavel e
economicamente vantajoso, com vistas ao melhor aproveitamento dos recursos disponiveis
no mercado e a ampliacdo da competitividade sem perda da economia de escala.

8.2. Em vista disto, o principio do parcelamento ndo devera ser aplicado a presente
contratacao, tendo em vista que eventual divisdo do objeto geraria perda de economia de
escala e causaria inviabilidade técnica, pois geraria maior trabalho de fiscalizagcéo
contratual frente a falta de padronizacéo e uniformizacao.

8.3. O agrupamento dos itens faz-se necessario haja vista a economia de escala, a
eficiéncia na fiscalizacdo de um Unico contrato e os transtornos que poderiam surgir com a
existéncia de duas ou mais empresas para a execucado e supervisdo do servico a ser
prestado. Assim, com destaque para os principios da eficiéncia e economicidade, €
imprescindivel a contratacdo em lote Unico.

IX — CONTRATACOES CORRELATAS E/OU INTERDEPENDENTES

9.1. ContratacBes correlatas sdo aquelas que guardam relacdo com o objeto principal,
interligando-se a essa prestagéao do servico, mas que nao precisam, necessariamente, ser
adquiridas para a completa prestacéo do objeto principal.

9.2. Contratacdes interdependentes sao aquelas que precisam ser contratadas combinadas
ao objeto principal para sua completa prestacao.

9.3. Nao se verifica a necessidade de contratacdes correlatas e/ou interdependentes.
X — ALINHAMENTO ENTRE A CONTRATACAO E O PLANEJAMENTO ANUAL

10.1. A pretensa contratacdo n&o esta contemplada no Plano Anual de Contratagcfes do
Municipio de Colinas do Tocantins — 2026, considerando sua futura publicacdo e validade
prevista apenas para o0 ano de 2027.

XI — BENEFICIOS A SEREM ALCANCADOS COM A CONTRATACAO

11.1. A contratacao de profissionais médicos especializados, por meio de credenciamento,
para a realizacdo de procedimentos cirdrgicos eletivos, proporcionara uma série de
beneficios diretos e indiretos a Administracdo Publica e a populacdo usuéaria do Sistema
Unico de Saude (SUS), destacando-se:

11.1.1. Beneficios Assistenciais.
« Reducéo significativa das filas de espera para cirurgias eletivas;
« Ampliacdo do acesso da populacéo aos servigos especializados de saude;
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e Melhoria na qualidade do atendimento prestado aos usuérios;
« Atendimento mais célere, evitando agravamento de quadros clinicos;
« Promocao da integralidade do cuidado ao paciente.
11.1.2. Beneficios Administrativos.
« Maior eficiéncia na gestdo dos servigcos publicos de saude;
« Flexibilidade na contratacdo, permitindo adequacao a demanda existente;

« Possibilidade de credenciamento continuo, ampliando gradualmente a rede de
prestadores;

o Otimizacao dos recursos humanos disponiveis;
o Descentralizacdo da execucao dos servicos.
11.1.3. Beneficios Econémicos.

e Melhor aproveitamento dos recursos publicos, com pagamento por producao
efetivamente realizada;

e Reducdao de custos indiretos decorrentes de agravamento de doencas;
« Diminuicdo da necessidade de deslocamento de pacientes para outros municipios;

o Utilizacdo de parametros de remuneracéo ja estabelecidos pelo SUS (SIGTAP),
garantindo previsibilidade e controle dos gastos.

11.1.4. Beneficios Sociais.
e MelhorOia da qualidade de vida da populacéo atendida;
o Reducao do absenteismo laboral decorrente de problemas de saude;
e Aumento da satisfacdo dos usuérios do sistema publico de saude;
« Fortalecimento da confianca da populacdo na gestdo municipal.
11.1.5. Beneficios Institucionais.

e Cumprimento dos principios da eficiéncia, economicidade e continuidade dos
servigos publicos;

« Atendimento as diretrizes do Sistema Unico de Sautde (SUS);
o Melhoria dos indicadores de saude do municipio;
o Fortalecimento da rede de atencéo a saude.

Xl — IMPACTOS AMBIETAIS E MEDIDAS DE TRATAMENTO

12.1. A execucdo dos servigcos médicos especializados para realizacdo de procedimentos
cirGrgicos eletivos, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), podera gerar impactos
ambientais, especialmente relacionados ao manejo de residuos oriundos das atividades de
assisténcia a saude.

12.2. Identificagc&o dos Impactos Ambientais.
Os principais impactos ambientais associados a execucao do objeto séo:

e Geracdo de Residuos de Servicos de Saude (RSS), tais como materiais
perfurocortantes, residuos biolégicos e materiais contaminados;
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e Descarte inadequado de materiais hospitalares, com risco de contaminacdo do solo
e da agua;

e Consumo de insumos hospitalares descartaveis;

e Utilizacdo de recursos naturais, como agua e energia elétrica, durante os
procedimentos.

12.3. Medidas de Mitigacao e Controle.
Para minimizar os impactos ambientais, deverdo ser adotadas as seguintes medidas:

e Cumprimento integral das normas sanitarias e ambientais aplicaveis ao
gerenciamento de residuos de servicos de saude;

e Segregacdo, acondicionamento, identificacdo, armazenamento, transporte e
destinacdao final adequada dos residuos gerados;

e Utilizacdo de materiais e insumos de forma racional, evitando desperdicios;

e Adocéao de praticas que reduzam o consumo de agua e energia elétrica;

e Destinacdao final dos residuos por empresas licenciadas e autorizadas pelos 6rgaos
competentes;

e Observancia das diretrizes estabelecidas em Plano de Gerenciamento de Residuos
de Servicos de Saude (PGRSS), quando aplicavel.

12.3. Responsabilidades da Contratada.
Cabera aos profissionais e/ou empresas credenciadas:

Garantir o correto manejo dos residuos gerados durante a execucao dos servicos;
Cumprir todas as normas ambientais e sanitarias vigentes;

Responsabilizar-se por eventuais danos ambientais decorrentes de sua atuacao;
Colaborar com a fiscalizacdo da Administracdo Publica quanto ao cumprimento das
exigéncias ambientais.

12.4. Fiscalizacdo e Monitoramento.

A Secretaria Municipal de Saude realizara o acompanhamento e fiscalizacdo quanto ao
cumprimento das medidas ambientais, podendo:

e Solicitar documentos comprobatorios da destinacdo adequada dos residuos;
e Realizar inspecdes nas unidades de saude;
e Adotar medidas corretivas em caso de descumprimento.

12.5. Considerando a natureza dos servicos, 0s impactos ambientais sdo controlaveis e
mitigaveis, desde que observadas as normas técnicas e legais aplicaveis, nao
representando impedimento a contratacdo, desde que adotadas as medidas de tratamento
adequadas.

Xl - PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADAS PELA ADMINISTRACAO

13.1. Nomear fiscais e gestor de contrato para atuarem na fiscalizacdo do servigo a ser
contratado, mitigando os riscos da ndo execugao contratual e o pleno atendimento dos
requisitos solicitados pela unidade requisitante. A designacédo dos fiscais e do gestor
devem constar na Minuta do Contrato.

XIV — DECLARACAO DE VIABILIDADE

14.1. Com base nas analises realizadas por esta Equipe de Planejamento no presente
Estudo Técnico Preliminar, conclui-se que a contratacdo de profissionais meédicos
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especializados, por meio de credenciamento, para a realizagédo de procedimentos cirdrgicos
eletivos, mostra-se tecnicamente viavel, operacionalmente adequada e economicamente
justificavel no ambito do Municipio.

14.2. A solucédo proposta atende a necessidade identificada, especialmente no que se
refere & reducdo da demanda reprimida por cirurgias eletivas, ampliacdo do acesso aos
servicos de saude e melhoria da qualidade do atendimento prestado a populacédo usuaria
do Sistema Unico de Satde (SUS).

14.3. A viabilidade técnica € evidenciada pela existéncia de profissionais habilitados e aptos
a execucdo dos servicos, bem como pela possibilidade de realizacdo dos procedimentos
em unidades de saude devidamente estruturadas.

14.4. Sob o aspecto operacional, o modelo de credenciamento permite maior flexibilidade
e ampliacdo da capacidade de atendimento, possibilitando resposta eficiente a demanda
reprimida por cirurgias eletivas.

14.5. No que se refere a viabilidade econdmica, a adocao dos valores estabelecidos na
tabela SIGTAP/SUS, acrescidos das eventuais complementacdes autorizadas pelo
Ministério da Saude, assegura equilibrio entre custo e beneficio, observando os principios
da economicidade e eficiéncia.

14.6. Assim, considerando os pontos listados acima, entendemos ser viavel e necessaria a
contratacdo da solugdo demandada, consoante ao inciso XV, do Art. 3° do Anexo Il do
Decreto N°07, de 31 de janeiro de 2024 que regulamenta a Lei N°14.133/2021 no Municipio
de Colinas do Tocantins/TO.

LUANA MARQUES DE OLIVEIRA ELLAINE SANTOS
Portaria N°156 de 02/02/2026 Portaria N°156 de 02/02/2026
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