PREFEITURA DE

MAURILANDIA

Transparéncia e Acdo.

TERMO DE REFERENCIA
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 4338/2026
CREDENCIAMENTO N° 003/2026

1. DO OBJETO

1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto o credenciamento de pessoas juridicas
especializadas na prestagdo de servigos do tipo Casa de Apoio, com sede obrigatéria na cidade de
Goiania/GO, destinadas ao atendimento de pacientes encaminhados pela Secretaria Municipal de
Saude de Maurilandia/GO para realizagdo de Tratamento Fora do Domicilio (TFD), compreendendo
os servigos de hospedagem, alimentagdo e transporte/traslado, conforme condigdes, especificagdes e
exigéncias estabelecidas neste Termo de Referéncia e no Edital de Credenciamento.

1.2. Os servigos serdo prestados exclusivamente aos pacientes regulados e autorizados pela Secretaria
Municipal de Saude, bem como aos respectivos acompanhantes, quando houver autorizagio
administrativa ou indicagdo decorrente da legislagdo aplicavel.

1.3. O atendimento devera ocorrer na cidade de Goidnia/GO e, quando necessério ao tratamento do
paciente, nos municipios de Aparecida de Goidnia/GO e Trindade/GO, mediante transporte
disponibilizado pela empresa credenciada.

1.4. Os servigos compreendem, no minimo:

I — hospedagem com pernoite;

II — permanéncia sem pernoite, quando necessaria;

I1I — fornecimento de alimentagdo;

IV — transporte e traslado dos pacientes e acompanhantes entre a Casa de Apoio, hospitais, clinicas,
unidades de saude, terminal rodoviario, aeroportos e demais locais relacionados ao tratamento:

V —acolhimento e atendimento humanizado aos usuarios.

1.5. O credenciamento ndo gera direito subjetivo & contratagdio em quantidade minima, sendo os
atendimentos realizados conforme a demanda da Secretaria Municipal de Saude.

2. DA FUNDAMENTACAO DA CONTRATACAO

2.1. A presente contratagdo decorre da necessidade permanente de atendimento aos pacientes do
Municipio de Maurilandia/GO encaminhados para Tratamento Fora do Domicilio (TFD), em razio da
inexisténcia de determinados procedimentos especializados na rede municipal de satde.

2.2. A contratag@o encontra respaldo no Documento de Formalizagdo da Demanda (DFD) e no Estudo
Técnico Preliminar (ETP), que demonstraram a necessidade da contratagfo, a adequagdo da solugdo
escolhida e a viabilidade técnica, operacional e econémica da adogdo do procedimento auxiliar de
credenciamento.

2.3. A adogdo do credenciamento possibilita & Administragdo formar uma rede de prestadores aptos a
execucdo dos servigos, garantindo maior disponibilidade de vagas, continuidade da assisténcia aos
pacientes e maior eficiéncia na gestdo dos encaminhamentos realizados pela Secretaria Municipal de
Saunde.

3. DA FUNDAMENTACAO LEGAL

3.1. A presente contratagdo observara, especialmente, as disposigdes contidas:

[ - na Constitui¢do Federal, especialmente em seus arts. 6°, 37 ¢ 196;

Il —na Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990

IIT —na Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990:

IV —na Lei Federal n° 14.133, de 1° de abril de 2021, especialmente os arts. 6°, XXIII, 18, 40, 79, 92,
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117 e demais dispositivos aplicaveis;

V — na Portaria SAS/MS n° 55, de 24 de fevereiro de 1999, ou outra que venha a substitui-la, que
regulamenta o Tratamento Fora do Domicilio (TFD);

VI - nas demais normas do Sistema Unico de Saude aplicaveis ao objeto.

3.2. O procedimento adotado sera o credenciamento, previsto no art. 79 da Lei Federal n°
14.133/2021, permitindo o credenciamento de todas as pessoas juridicas que preencherem os
requisitos estabelecidos no edital e neste Termo de Referéncia.

4. DA JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO

4.1. O Municipio de Maurilandia/GO ndo dispde, em sua rede propria, de todos os servigos
especializados necessarios ao atendimento integral da populagdo usuéria do Sistema Unico de Satde.
4.2. Em razdo disso, inumeros pacientes sdo encaminhados diariamente para unidades hospitalares,
clinicas especializadas e centros de referéncia localizados principalmente na cidade de Goiania/GO e,
complementarmente, nos municipios de Aparecida de Goiania e Trindade.

4.3. Muitos desses atendimentos exigem permanéncia do paciente fora do municipio por periodo
superior ao tempo de deslocamento, seja em razdo da duragdio do procedimento, da necessidade de
realizagdo de exames em dias consecutivos, do horario das consultas ou das condigdes clinicas
apresentadas.

4.4. Nessas situagdes, torna-se indispensavel disponibilizar local adequado para hospedagem,
alimentagdo e transporte urbano, garantindo seguranca, conforto, dignidade e continuidade da
assisténcia aos pacientes e seus acompanhantes.

4.5. O Tratamento Fora do Domicilio constitui importante instrumento de efetivagio do direito
constitucional a satde, razio pela qual compete ao Municipio adotar todas as providéncias necessérias
para assegurar o acesso dos usudrios aos servigos especializados disponibilizados pelo Sistema Unico
de Saude.

4.6. A escolha pelo credenciamento decorre da necessidade de formagdo de uma rede de prestadores
aptos a execugdio dos servigos, permitindo que todos os interessados que preencham os requisitos
estabelecidos pela Administra¢do possam ser contratados.

4.7. Essa solug@o amplia a capacidade de atendimento da Secretaria Municipal de Satde, reduz riscos
de descontinuidade dos servigos, aumenta a disponibilidade de vagas e proporciona maior eficiéncia
administrativa na gestdo dos encaminhamentos dos pacientes.

5. DA DESCRICAO DA SOLUCAO

5.1. A solugio consiste no credenciamento de empresas especializadas na prestagdo dos servigos de
Casa de Apoio para atendimento dos pacientes encaminhados pela Secretaria Municipal de Satude de
Maurilandia/GO para Tratamento Fora do Domicilio.

5.2. Os servigos serdo prestados sob demanda, conforme encaminhamento previamente autorizado
pela Secretaria Municipal de Saide.

5.3. O atendimento compreenderd todas as atividades necessirias a permanéncia temporéria dos
pacientes durante o periodo de realizagdo dos tratamentos especializados.

5.4. A remuneragdo ocorrera exclusivamente pelos servigos efetivamente executados, observados os
valores fixados pela Administragdo Publica no Edital de Credenciamento.

5.5. Durante toda a vigéncia do credenciamento poderdo ser admitidos novos prestadores, desde que
atendam integralmente aos requisitos estabelecidos pela Administragdo.

6. DAS ESPECIFICACOES TECNICAS DOS SERVICOS
6.1. Hospedagem
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A empresa credenciada deverd disponibilizar acomodagdes adequadas para pacientes e
acompanhantes, observando, no minimo: quartos em perfeitas condigdes de higiene e conservagio;
camas individuais em quantidade compativel com a capacidade autorizada; colchdes em bom estado
de conservagdo; roupa de cama e banho higienizadas; limpeza diaria dos quartos; banheiros em
condigdes adequadas de uso; fornecimento continuo de &4gua tratada; ambiente ventilado ou
climatizado; iluminag@o adequada; instalagdes elétricas e hidraulicas em perfeito funcionamento.

6.2. Alimentacio

A alimentagdo devera ser fornecida diariamente aos pacientes e acompanhantes autorizados,
observando padrdes adequados de qualidade e higiene.

As refei¢des deverdo contemplar, no minimo: café da manha; almogo; jantar.

Quando necessario, poderdo ser disponibilizados lanches intermediarios mediante prescri¢io médica
ou justificativa técnica.

A empresa devera observar rigorosamente as normas sanitarias aplicaveis ao preparo, armazenamento
e fornecimento dos alimentos.

Sempre que houver recomendagido médica, deverdo ser fornecidas dietas especiais compativeis com a
condi¢do clinica do paciente, desde que previamente comunicadas pela Secretaria Municipal de
Saude.

6.3. Transporte e Traslado

A empresa credenciada devera disponibilizar transporte para deslocamento dos pacientes entre: Casa
de Apoio; hospitais; clinicas; laboratorios; centros de diagndstico; unidades de satde; terminal
rodovidrio; aeroporto, quando autorizado pela Secretaria Municipal de Saude; demais locais
vinculados ao tratamento.

Os veiculos deverdo: possuir documentagdo regular; estar em perfeitas condicdes de conservagio;
atender as normas de seguranga do Codigo de Transito Brasileiro; possuir seguro obrigatorio; ser
conduzidos por motoristas regularmente habilitados.

Sempre que necessario, os veiculos deverdo possuir condigdes adequadas para transporte de pessoas
com mobilidade reduzida, observadas as limitagdes operacionais da empresa e as necessidades
previamente informadas pela Secretaria Municipal de Saude.

7. DOS REQUISITOS DA CONTRATACAO

7.1. Requisitos Gerais

Poderdo participar do credenciamento pessoas juridicas legalmente constituidas cujo objeto social seja
compativel com a prestagdo dos servigos descritos neste Termo de Referéncia.

As empresas deverdo possuir sede obrigatoriamente na cidade de Goiania/GO. em imével destinado
ao funcionamento da Casa de Apoio, e prestar atendimento aos pacientes encaminhados para
estabelecimentos de saude localizados em Goiania, Aparecida de Goiania e Trindade.

A empresa devera manter toda a estrutura necesséria ao atendimento dos pacientes durante todo o
periodo de vigéncia do credenciamento.

' 7.2. Estrutura Fisica Minima
A Casa de Apoio devera possuir, no minimo:
[ — recepgdo destinada ao acolhimento dos pacientes;
I — quartos destinados a hospedagem, devidamente mobiliados:
III — sanitarios em quantidade compativel com a capacidade de atendimento;
IV — cozinha e refeitorio em funcionamento regular;

V — drea destinada ao preparo e armazenamento de alimentos, observadas as normas sanitérias
vigentes;

CNPJ 11.483.837/0001-55
Rua Sebastido Alves de Faria, Qd. 52 - Bairro Lorena
CEP. 75930-000 - Maurilandia - GO



PREFEITURA DE

\URILANDIA

Transparéncia e Acao.

VI — lavanderia prépria ou terceirizada;

VII — area de convivéncia para 0s usuarios;

VIII — instalagdes elétricas, hidraulicas e sanitarias em perfeito funcionamento;
IX — sistema de abastecimento de dgua potavel;

X — coleta regular de residuos.

7.3. Acessibilidade

As instalagdes deverdo observar, sempre que aplicavel, as normas de acessibilidade, possibilitando o
atendimento de pacientes idosos, pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida.

Sempre que houver necessidade previamente informada pela Secretaria Municipal de Satde, a
empresa devera disponibilizar acomodagéo compativel com as limitagdes apresentadas pelo paciente.

7.4. Funcionamento

A Casa de Apoio devera permanecer em funcionamento de forma ininterrupta, vinte e quatro horas
por dia, inclusive sdbados, domingos e feriados.

Devera existir responsavel pelo atendimento durante todo o periodo de funcionamento.

7.5. Atendimento Humanizado

A empresa devera assegurar atendimento pautado pelos principios da dignidade da pessoa humana,
urbanidade, respeito e acolhimento aos usudrios do Sistema Unico de Satde.

Os funciondrios deverdo tratar pacientes e acompanhantes com cordialidade, prestando todas as
informagdes necessarias durante a permanéncia na Casa de Apoio.

8. DOS REQUISITOS PARA O CREDENCIAMENTO

Além da documentagdo de habilitagdo prevista no Edital, a empresa interessada devera comprovar:
I - regular constituigdo juridica;

I — regularidade fiscal, trabalhista e previdenciéria;

III — qualifica¢do econdmico-financeira;

IV — qualificagdo técnica compativel com o objeto;

V — disponibilidade da estrutura fisica destinada ao funcionamento da Casa de Apoio;

VI - funcionamento regular no enderego informado;

VII - licenga ou alvard sanitario vigente, quando exigido pela legislagfio;

VIII - alvard municipal de funcionamento;

[X — capacidade operacional para execugio dos servigos.

A Administragdo podera realizar vistoria técnica nas instalagdes antes da homologagdo do
credenciamento e sempre que entender necessario durante a execugéo contratual.

9. DA FORMA DE EXECUCAO DOS SERVICOS

A prestacdo dos servigos ocorrera mediante encaminhamento formal realizado pela Secretaria
Municipal de Saude.

Cada paciente serd previamente autorizado pela Administragdo, contendo, no minimo: identificagdo
do paciente; identificagdo do acompanhante, quando autorizado; periodo estimado de permanéncia;
tipo de atendimento; servigos autorizados.

A empresa somente podera faturar os servigos efetivamente autorizados pela Secretaria Municipal de
Saude.

Caso haja necessidade de permanéncia superior ao periodo inicialmente autorizado, devera ser
solicitada autorizagdo complementar ao setor responsavel pelo Tratamento Fora do Domicilio.

O atendimento deverd ocorrer imediatamente apés a apresentagdo da autorizagdo expedida pela
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Secretaria Municipal de Saude.
Em nenhuma hipétese a empresa podera recusar atendimento regularmente autorizado, salvo por
motivo devidamente justificado e aceito pela Administragdo.

10. DA DISTRIBUICAO DA DEMANDA ENTRE OS CREDENCIADOS

Considerando que poderdo existir diversas empresas credenciadas, a distribuigdo dos atendimentos
observara critérios objetivos, assegurando tratamento isondmico entre todos os prestadores.

A Secretaria Municipal de Satde adotara sistema de distribuigdo que observe, preferencialmente:

I — rodizio entre os credenciados;

II - disponibilidade de vagas;

III — capacidade operacional informada por cada empresa;

IV — necessidades especificas do paciente;

V — continuidade do atendimento quando houver retorno ao mesmo tratamento.

A Administra¢do podera manter o encaminhamento do paciente ao mesmo credenciado durante todo o
tratamento, quando essa medida favorecer a continuidade da assisténcia e evitar prejuizos ao usuario.
Caso determinado credenciado informe indisponibilidade temporédria de vagas, a Administragéo
podera encaminhar os pacientes aos demais prestadores credenciados, sem que isso gere qualquer
direito a compensagdo financeira.

A distribuicdo da demanda ndo gerara direito adquirido a execugdo de quantitativo minimo de
atendimentos por qualquer empresa credenciada.

11. DOS QUANTITATIVOS ESTIMADOS

Os quantitativos previstos possuem natureza exclusivamente estimativa e foram definidos com base:
na demanda histoérica da Secretaria Municipal de Saude; no nimero de pacientes encaminhados para
Tratamento Fora do Domicilio; na previsdo de crescimento da demanda.

Os quantitativos servirdo apenas para planejamento da contratagdo e reserva or¢amentdria, nio
constituindo obrigagdo de consumo minimo pela Administragéo.

A utilizagdo dos servigos dependerd exclusivamente da necessidade apresentada durante a vigéncia do
credenciamento.

Os quantitativos estimados sdo de até 350 (trezentas e cinquenta) diarias mensais e até 4.200 (quatro
mil e duzentas) didrias anuais.

Valor unitério estimado da diaria: R$ 70,00 (setenta reais). Valor total estimado da contrata¢@o: R$
294.000,00 (duzentos e noventa e quatro mil reais).

Descrigido dos servicos

Quantidade | Valorda | Valor Total

Item Especificagio Unid de Didrias Didrias

PRESTACAO DE SERVICOS do tipo
casa  de apoio (hospedagem/
fornecimento de refeigdes/ transporte/
01 diaria), exclusivamente com sede na
capital do Estado, Goidnia — GO, com
atendimento em Goidnia e Municipios
vizinhos de Trindade e Aparecida de
Goiania;

RS

Diaria 4.200 | R$70,00 | 294 000,00
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12. DOS VALORES DE REMUNERACAO

Os valores dos servigos foram definidos pela Administragdo com base em pesquisa de pregos
realizada na forma do art. 23 da Lei Federal n° 14.133/2021.

Os pregos fixados serdo unicos para todos os credenciados, ndo sendo admitida apresentagio de
propostas com valores superiores ou inferiores aos estabelecidos no Edital.

A remuneragdo ocorrera exclusivamente pelos servigos efetivamente prestados e regularmente
atestados pelo fiscal do contrato.

Néo haverd qualquer pagamento pela mera disponibilidade da estrutura da Casa de Apoio.

Os valores constantes da tabela de remuneragdo compreenderdo todos os custos diretos e indiretos
necessarios a execugdo dos servigos, incluindo tributos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciérios,
transporte, alimentagdo, materiais, manutengdo, seguros, despesas administrativas e demais custos
inerentes a execugdo contratual.

13. DO RECEBIMENTO, DA MEDICAO E DO ATESTO DOS SERVICOS

13.1. Recebimento dos Servigos

Os servigos serdo considerados recebidos mediante a efetiva prestagdo do atendimento autorizado pela
Secretaria Municipal de Saude, observadas as condi¢des estabelecidas neste Termo de Referéncia.

O recebimento ndo afasta a responsabilidade da credenciada pela qualidade dos servigos executados,
respondendo por eventuais vicios, falhas ou irregularidades constatadas posteriormente.

A simples permanéncia do paciente na Casa de Apoio ndo implica aceitagdo automatica da prestagdo
dos servigos, competindo ao fiscal do contrato verificar sua regular execugio.

13.2. Medi¢io

A medigdo serd realizada mensalmente, considerando exclusivamente os servigos efetivamente
prestados durante o periodo.

Para fins de medigdo deverido ser apresentados, no minimo: autoriza¢do de encaminhamento expedida
pela Secretaria Municipal de Saude; relagdo nominal dos pacientes atendidos: identificagdo dos
acompanhantes autorizados, quando houver; datas de entrada e saida; quantidade de diarias utilizadas;
quantidade de refeigdes fornecidas, quando a remuneragio ocorrer de forma individualizada; registros
dos traslados realizados; relatério mensal de atendimento.

A Administragdo podera exigir outros documentos que se mostrarem necessarios para comprovagio
da efetiva execugdo dos servigos.

13.3. Atesto

Apos conferéncia da documentagdo apresentada, o fiscal do contrato emitird o atesto da execugdo dos
Servigos.

Verificada qualquer inconsisténcia, a credenciada sera notificada para apresentagdo de
esclarecimentos ou correg¢do das informagdes antes da emissdo do atesto.

Somente os servigos regularmente atestados poderdo ser faturados.

14. DO PAGAMENTO

O pagamento serd realizado pela Prefeitura Municipal de Maurilandia/GO, por intermédio do Fundo
Municipal de Saude, mediante ordem bancéria em favor da credenciada.

A Nota Fiscal devera ser emitida apds o atesto da execugio dos servigos pelo fiscal do contrato.

O pagamento ocorrerd no prazo estabelecido pela Administragdo, contado da apresentagdo da Nota
Fiscal devidamente atestada e acompanhada da documentagio exigida.

A Nota Fiscal devera conter, no minimo: identificagdo do contrato; periodo de referéncia; relagdo dos
pacientes atendidos; discriminagdo dos servicos executados; valores unitarios e totais.
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Antes da realizagio do pagamento, serd verificada a manuten¢do das condigdes de habilitagdo da
credenciada, especialmente quanto a regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria.

Constatada irregularidade que impega o pagamento, a credenciada sera notificada para regularizago,
observadas as disposigdes da Lei n® 14.133/2021.

Nio incidirdo pagamentos por servigos ndo autorizados, nio executados ou executados em desacordo
com as condigdes estabelecidas neste Termo de Referéncia.

15. DA GESTAO E DA FISCALIZACAO CONTRATUAL

A execugdo dos contratos decorrentes do credenciamento serd acompanhada e fiscalizada por servidor
formalmente designado pela Secretaria Municipal de Saude, nos termos dos arts. 117 e seguintes da
Lei Federal n® 14.133/2021.

Compete ao Gestor do Contrato:

I — acompanhar a execugdo administrativa do contrato;

IT — controlar os saldos contratuais;

[II — promover a comunicagdo entre Administragdo e credenciada;

IV — solicitar aditivos, quando necessarios;

V — acompanhar a vigéncia contratual;

VI - adotar providéncias para manutengio da execucdo contratual.

Compete ao Fiscal do Contrato:

I — acompanhar a execugdo diaria dos servigos;

II — verificar as condigdes das instalagdes;

III - conferir a qualidade da hospedagem:;

IV — verificar a qualidade da alimentagdo fornecida;

V —acompanhar a prestagdo dos servigos de transporte;

VI — verificar o cumprimento dos horarios;

VII - conferir a documentagdo utilizada para faturamento:

VIII - emitir o atesto dos servigos executados;

IX — comunicar imediatamente quaisquer irregularidades.

A fiscalizagdo podera realizar inspe¢des periddicas, previamente agendadas ou ndo, nas dependéncias
da Casa de Apoio.

16. DOS INDICADORES MINIMOS DE QUALIDADE
A credenciada devera manter padrdo minimo de qualidade durante toda a execugdo contratual.
Serdo considerados, dentre outros, os seguintes indicadores:
Estrutura fisica

» limpeza permanente das instalagdes;
conservagdo predial;

 funcionamento das instalagdes elétricas e hidraulicas;

e condigdes adequadas dos banheiros;

e conforto das acomodagdes.
Alimentacgio

» cumprimento dos horarios das refei¢des;

e qualidade nutricional;

 higiene no preparo;

* armazenamento adequado dos alimentos.
Transporte

* pontualidade dos traslados;

 veiculos em perfeito estado de conservagio;

e motoristas habilitados;
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» cumprimento dos itinerarios autorizados.
Atendimento

» cordialidade dos funcionarios;

e respeito aos pacientes;

e atendimento humanizado;

« rapidez no acolhimento.
O descumprimento reiterado dos indicadores podera ensejar aplicagdo das penalidades previstas neste
Termo de Referéncia e no contrato.

17. DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA

Constituem obrigagdes da empresa credenciada:

I — prestar os servigos rigorosamente conforme este Termo de Referéncia;

[ — manter todas as condigdes de habilitagdo durante a vigéncia do contrato;

[II — disponibilizar estrutura fisica compativel com o atendimento contratado;

[V — fornecer hospedagem em condigdes adequadas de higiene, seguranga e conforto;

V — fornecer alimentagdo de boa qualidade, observadas as normas sanitarias vigentes;

VI — disponibilizar transporte adequado para realiza¢o dos traslados;

VII — manter veiculos regularmente licenciados e segurados;

VIII — manter motoristas devidamente habilitados;

IX — substituir imediatamente qualquer empregado cuja conduta seja considerada incompativel com a
execuc¢io contratual;

X — comunicar imediatamente qualquer fato que possa comprometer a execugdo dos Servigos;

XI — permitir livre acesso da fiscalizagdo as dependéncias da Casa de Apoio;

XII — manter sigilo sobre todas as informagdes relativas aos pacientes;

XIII — observar integralmente a Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (Lei n° 13.709/2018),
adotando medidas técnicas e administrativas aptas a proteger os dados pessoais e sensiveis dos
pacientes e acompanhantes, utilizando tais informagdes exclusivamente para a execugdo contratual;
XIV - responsabilizar-se integralmente pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais,
comerciais e civis decorrentes da execugéo contratual;

XV — responder pelos danos causados aos pacientes ou a Administragdo em decorréncia de acdo ou
omissdo de seus empregados.

18. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Compete a Secretaria Municipal de Saude:

[ — encaminhar os pacientes mediante autorizagdo formal;

II — fornecer todas as informagdes necessérias para execugdo dos Servigos;

[IT — acompanhar e fiscalizar a execug¢fo contratual;

IV —realizar a medigdo dos servicos;

V — efetuar os pagamentos na forma prevista neste Termo de Referéncia;

VI — comunicar a credenciada quaisquer irregularidades verificadas durante a execugao;
VII — aplicar as san¢des administrativas quando cabiveis;

VIII — manter registro dos atendimentos realizados.

19. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

19.1. O descumprimento total ou parcial das obrigagdes assumidas pela credenciada sujeitara a
empresa as sangdes previstas nos arts. 155 a 163 da Lei Federal n° 14.133/2021, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.
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19.2. Constituem infragdes administrativas, dentre outras:

[ — recusar atendimento regularmente autorizado pela Secretaria Municipal de Saide, sem justificativa
aceita pela Administragio;

I — prestar os servigos em desacordo com as especificagdes deste Termo de Referéncia;

IIT — interromper injustificadamente a execugdo dos servigos;

IV — apresentar documentagdo falsa;

V — fraudar a execugdo contratual;

VI — comportar-se de modo inidéneo;

VII — descumprir obrigagdes contratuais de forma reiterada;

VIII — manter condig¢des inadequadas de higiene, seguranga ou conservagio das instalagdes;

[X — deixar de manter as condigdes de habilitagdo durante a vigéncia do contrato.

19.3. Conforme a gravidade da infragdo, poderdo ser aplicadas, isolada ou cumulativamente, as
seguintes sangdes:

I — adverténcia;

IT — multa;

III — impedimento de licitar e contratar;

IV — declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragéo Publica.

19.4. A aplicagdo das penalidades observara a gravidade da infragdo, os prejuizos causados a
Administragdo, a reincidéncia, a boa-fé da contratada e os principios da razoabilidade e
proporcionalidade.

20. DO DESCREDENCIAMENTO

A empresa podera ser descredenciada:

I — mediante solicitagdo formal apresentada a Administragio, desde que ndo existam pendéncias
decorrentes da execu¢do contratual;

IT - por interesse da Administra¢do, mediante decisio fundamentada:

III — em razdo do descumprimento das obrigagdes previstas neste Termo de Referéncia;

IV — quando perder qualquer requisito de habilitagio exigido no credenciamento;

V — quando sofrer penalidade que impega sua contratagdo com a Administra¢io Publica;

VI — quando deixar de atender aos padrdes minimos de qualidade estabelecidos neste Termo de
Referéncia.

O descredenciamento ndo afasta a responsabilidade da empresa pelas obrigagdes anteriormente
assumidas.

Sempre seré assegurado o contraditdrio e a ampla defesa.

21. DA VIGENCIA

Os contratos decorrentes do credenciamento terdo vigéncia inicial de 12 (doze) meses, contados da
assinatura do instrumento contratual, podendo ser prorrogados sucessivamente, desde que comprovada
a vantajosidade para a Administragdo e observadas as disposi¢des dos arts. 106 e 107 da Lei Federal
n° 14.133/2021.

O Edital de Credenciamento permanecerd aberto durante o periodo definido pela Administragdo,
permitindo o ingresso de novos interessados enquanto vigente, observadas as condigdes estabelecidas
no instrumento convocatorio.

22. DO REAJUSTE
Os valores fixados para remuneragdo dos servigos poderio ser reajustados apos o interregno minimo
de 12 (doze) meses, contado da data-base definida no Edital, mediante aplicagdo do indice oficial
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adotado pela Administragdo Municipal.

Na auséncia de previsdio especifica, podera ser utilizado o Indice Nacional de Pregos ao Consumidor
Amplo (IPCA), ou outro indice que venha a substitui-lo.

O reajuste dependera de requerimento da credenciada e da demonstragdo do preenchimento dos
requisitos legais.

23. DAS ALTERACOES CONTRATUAIS

As alteragdes contratuais observardo as hipoteses previstas na Lei Federal n® 14.133/2021.

Poderdo ocorrer alteragdes quantitativas ou qualitativas, desde que devidamente justificadas e
autorizadas pela autoridade competente, observados os limites legais quando aplicaveis.

No caso do credenciamento, a alteragdo dos valores de remuneragio dependera de decisdo
administrativa fundamentada, precedida da atualizagdo da pesquisa de pregos e da correspondente
alteragdo do Edital de Credenciamento, assegurando tratamento isondmico a todos os credenciados.

24. DA RESCISAO

O contrato podera ser rescindido nas hipoteses previstas na Lei Federal n® 14.133/2021.

Constituem, dentre outras, causas de rescisio:

I — descumprimento das obrigagdes contratuais;

II - paralisagdo injustificada da execugéo;

III - perda das condig¢des de habilitagdo;

IV — pratica de atos que comprometam a continuidade dos servigos;

V — interesse publico devidamente justificado.

A rescisdo serd precedida da instauragdio do devido processo administrativo, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.

25. DA SUSTENTABILIDADE

Na execu¢do contratual deverdo ser observadas, sempre que possivel, praticas voltadas ao
desenvolvimento sustentavel, tais como:

I — uso racional de agua e energia elétrica;

II - redugdo do desperdicio de alimentos;

Il — correta segregagdo e destinag@o dos residuos solidos;

IV — manutengdo preventiva dos veiculos utilizados nos traslados;

V — utilizagdo preferencial de produtos de limpeza ambientalmente adequados;

VI - incentivo ao consumo consciente de materiais.

26. DA DOTACAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta das dotagdes orgamentarias
consignadas no orgamento vigente da Secretaria Municipal de Saude, observadas as classificagdes
or¢amentdrias constantes do processo administrativo.

A indicagdo da dotagdo especifica sera realizada antes da formalizag@o dos contratos decorrentes do
credenciamento.

27. DOS CRITERIOS DE HABILITACAO

As empresas interessadas deverdo apresentar a documentagéo exigida no Edital de Credenciamento,
compreendendo, no minimo:
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Habilitacdo Juridica
s ato constitutivo atualizado;
« CNPJ;
¢ documentos dos representantes legais.
Regularidade Fiscal, Social e Trabalhista
o Certiddo Conjunta de Tributos Federais;
e (Certiddo Estadual;
e Certiddo Municipal;
o FGTS;
¢ demais certiddes previstas na Lei n® 14.133/2021.
Qualificagio Econémico-Financeira
» certiddo negativa de faléncia ou recuperagdo judicial;
e demais documentos exigidos no edital.
Qualificacio Técnica
 atestado(s) de capacidade técnica compativel(is) com o objeto;
» alvara de funcionamento;
» licenga sanitaria vigente, quando exigivel;
» comprova¢do da disponibilidade da estrutura fisica destinada a Casa de Apoio.
A Administrag@o poderd realizar vistoria técnica para verificar as condigdes informadas pela empresa.

28. DAS DISPOSICOES FINAIS

A participagdo no credenciamento implica a aceitagdo integral das condigdes estabelecidas neste
Termo de Referéncia e no Edital.

O credenciamento ndo assegura 2 empresa direito a contratagdo em quantidade minima de
atendimentos, sendo a execugio dos servigos condicionada a efetiva demanda da Secretaria Municipal
de Saude.

Os casos omissos serdo resolvidos pela Secretaria Municipal de Satde, observadas as disposigdes da
Lei Federal n® 14.133/2021, da legislagio do Sistema Unico de Satde e dos principios gerais do
Direito Administrativo.

Maurilandia — Goias, 05 de agosto de 2026.

ANA CAROLINY PEREIRA FERREIRA
Secretaria Municipal de Saude
Decreto n° 006/2025
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