e |~

FOLHAN® | ASSINATURA

kg e
A srimo

Municipio de Palmeirépolis
Fundo Municipal de Saude de Palmeiropolis
CNPJ N2 13.936.229/0001-84, Rua 12, N2 224 - Centro CEP 77.365-060

TERMO DE REFERENCIA
1 - OBJETO:
1.1. O presente Termo de Referéncia tem por objeto o credenciamento de
empresas especializadas para prestagdo de servicos de salde por meio de
unidade movel estruturada, compreendendo a realizagdo de consultas médicas
especializadas, triagem clinica, solicitagdo de exames e execugdo de exames de
média complexidade, em localidades previamente definidas pela Secretaria
Municipal de Satde de Palmeirépolis — TO, conforme relagdo de procedimentos,
quantitativos estimados e valores de referéncia constantes neste Termo de
Referéncia e seus anexos.
1.2. Os servicos serdo prestados de forma complementar & rede publica municipal
de salde, observada a organizagdo do SUS, o planejamento da Secretaria
Municipal de Satde e o fluxo assistencial definido pela Administragéo.
1.3. O credenciamento observara valores previamente fixados pela Administragao,
com convocagao dos credenciados conforme ordem de credenciamento, observada
a disponibilidade operacional da empresa e a compatibilidade da estrutura mével
com a agdo programada.
2- JUSTIFICATIVA:
2.1. A contratagdo se justifica pela necessidade de ampliar o acesso da populagdo
a servigos de salde de atenc@o especializada, especialmente consultas médicas
especializadas e exames complementares de média complexidade, diante da
demanda existente no &mbito municipal.
2.2. A utilizagdo de unidade mével estruturada constitui solugéo operacional apta a
viabilizar agbes concentradas de saude, com potencial de reduzir a demanda
reprimida, ampliar a cobertura assistencial e facilitar o acesso da populagéo a
servigos especializados.
2.3. Conforme esclarecimentos prestados pela area técnica, os atendimentos
pretendidos enquadram-se como atengdo especializada, sendo executados por
profissionais especialistas, com possibilidade de triagem, consulta, solicitagéo de
exames, entrega de resultados e encaminhamento posterior & rede municipal,
quando necessario.
2.4. A contratagéo também se justifica pela necessidade de estruturar fluxoe minimo
de atendimento, com definigdo prévia de procedimentos, quantitativos, prazos de
entrega de resultados, responsabilidades da contratada e integragdo com a rede
municipal de satde.
2.5. A presente contratag&o encontra-se fundamentada em levantamento técnico
de demanda reprimida realizado pela Secretaria Municipal de Satide, conforme
documento especifico constante dos autos , o qual identificou a existéncia de
pacientes aguardando consultas especializadas e exames de média complexidade
no ambito da rede pliblica municipal.
2.6. O referido levantamento demonstrou quantitativos relevantes de espera,
especialmente nas areas de ginecologia, ortopedia, exames de imagem e outros
procedimentos especializados, evidenciando a necessidade de ampliagdo
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temporaria da oferta de servicos para redugdo das filas e melhoria da
resolutividade assistencial.

2.7. Os procedimentos e quantitativos estimados constantes neste Termo de
Referéncia foram definidos com base nesse levantamento técnico, de modo a
garantir que o objeto da contratagdo esieja diretamente alinhado com a
necessidade real da populagdo e com o planejamento da Secretaria Municipal de
Satide.

2.8, A utilizagdo de unidade movel estruturada apresenta-se como solugéo eficiente
para atendimento concenirado da demanda reprimida, permitindo a realizagao
integrada de triagem, consultas, exames e encaminhamentos, em conformidade
com a organizacdo do Sistema Unico de Satde — SUS.

3. FUNDAMENTO LEGAL:

3.1. A contratagdo sera realizada por meio de credenciamento, nos termos da Lei
Federal n° 14.133/2021, com remuneragdo por valores previamente fixados pela
Administrag3o.

3.2, Considerando a natureza do objeto, consistente na prestagdo de servigos de
satide por meio de unidade movel completa, com estrutura para triagem, consultas
e exames, a distribuigdo da execugdo ndo se dara por escolha direta do usudrio,
mas sim conforme organizag&o administrativa da Secretaria Municipal de Satide.
3.3. Em razéo disso, o critério de convocacgéo dos credenciados observara a ordem
de credenciamento, desde que atendidas as condigbes de habilitagdo,
disponibilidade operacional e compatibilidade da estrutura ofertada com a agdo de
salde programada.

3.4. Podera ser convocada uma Unica empresa por agdo, quando a natureza da
estrutura mével e a dindmica operacional assim exigirem, preservando-se a ordem
de credenciamento para as convocagfes subsequentes.

4. DESCRICAO DA NECESSIDADE

4.1. A definicdo dos procedimentos a serem objeto do credenciamento observara a
demanda previamente identificada pela Secretaria Municipal de Satide, com base
em levantamento técnico de demanda reprimida, memoria de célculo e justificativa
dos quantitativos, constantes do processo administrativo.

4.2. Somente deverdo compor o objeto do credenciamento os procedimentos
efetivamente necessérios ao atendimento da populagéo, conforme planejamento
administrativo e disponibilidade financeira.

4.3. Os procedimentos, quantitativos estimados e valores de referéncia constardo
em planitha propria anexa a este Termo de Referéncia, a qual integrara o
procedimento como parte essencial da definigéo do objeto.

4.4. Os quantitativos possuem natureza estimativa e servirdio como parametro para
planejamento da contratagdo, podendo a execucdo vartar conforme a demanda
real, o cronograma das agdes e a capacidade operacional da unidade mével.

4.5. O levantamento de demanda reprimida constitui documento essencial para a
definico do objeto, servindo como parametro iécnico para selegdo dos
procedimentos, estimativa de quantitativos e planejamento da execugéo das acgbes
de satde por meio de unidade movel.
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ITEM

QUANTIDADE UN. DESCRIGAC

SOLICITADA

00001

100,0000 v CONSULTA DE UROLOGIA : serve para diagnosticar, tratar e prevenir
% doengas do sistema urindrio (rins, bexiga, uretra) em homens e mulheres,
’ além de cuidar do sistema reprodutor masculine (prostata, pénis, testiculos)

00002

70,6000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO: ullrassonografia do
i< aparelho utinario ¢ um exame de Imagem ndo invasivo e seguro (sem
radiagio) utilizado para avaliar rins, ureteres, bexiga e, no homem, a
préstata. Ela serve para diagnosticar célculos renais (pedras), tumores,
clstos, infeccdes, obstrucdes

00003

15,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL: é um exame de imagem
< ndo invasivo e indolor ulilizade para avallar a analomia e o fluxo sanguinec
dos testfculos, epididimos e estruluras adiacentes

00004

80,0000 v ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA VIA ABDOMINAL: & um exame de
’(5 Imagem ndo invasivo que serve para avaliar o tamanhe, formato e estrulura
da prostata, zlém de bexiga e vesiculas seminals

00005

200,0000 sv CONSULTA GINECOLOGIA: Responsavel pela saide da mulher, o
109 ginecologista cuida dos ¢rgdos genitais femininos, como vagina, Utero,
ovéarlos, vulva e trompas o também das mamas. Duranle a consuita
ginecolégica

00006

80,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA:serve para avaliar detalhadamente o
tecldo mamatlo, diferenciando cistos (liquidos) de nddulos sélidos

00007

50,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA AXILA BILATERAL: & um exame de imagem segtiro
e ndo Invasivo usado para avaliar detalhadamente os linfonocdos (Inguas) e
tecidos das axilas, com foco principal no rastreamento e estadiamento do
céncer de mama, detecgdo de inflamacgGesfinfecgies

00008

100,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA PELVICA (VIA ABDOMINALY, A ultrassonografia
pélvica via abdominal € um exame de imagem nao invasivo, realizado com a
bexiga chela, para visualizar ttero, ovarios e trompas {(mulheres) cu prostata
e vesiculas seminais (homens). Serve para diagnosticar cistos, rmiomas,
tumores, Infecgbes, avallar a causa de dores pélvicas, verificar o
posicionamento do DIU e acompanhar a gravidez,

00009

10,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA MORFOLOGICA: é um exame de
imagem avangado que realiza uma avallagio detalhada do bebé e da salde
Ao da mulher durante toda a gravidez.

Continue a leitura para saber quando ele deve ser feito, quais doengas ele
detecta e qual a sua importancia ha rotina de pré-natal.

00010

100,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE COM DOPPLER: & um exame de
imagem ndo invasivo usado para avaliar detalhadamente a estruturs,
tamanho e, principalmente, a vascularizagéo (fluxo sanguineo) da glandula e
de ssus nddulos

00011

20,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE OBSTETRICA COM DOPPLER COLCRIDO E
PULSADO: serve para avaliar a circulagdo sanguinea entre a mie, a
placenta e o feto. Ela analisa a oxigenagsio, bailmentos cardlacos,
desenvolvimento do bebé e funcionamento da placenta

00012

200,0000 sv MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO: serve para detectar
S0 precocemente o clncer de mama em mulheres assintoméaticas (sem
sintomas), permitindo identificar lesdes pequenas, nddulos ou cistos néo
palpavels em ambas as mamas

o013

100,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA VAGINAL 6 um exame de imagem n3o invasivo e
olo Indolor, utilizado para avaliar detathadamente os Omgdos reprodutores
femininos (Gtero, ovérios, tubas uterinas, colo do utero e vagina
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00014 400,0000 sv CONSULTA PEDIATRA: serve para acompanhar o crescimento (peso, altura,
perimeiro cefélico) e desenvolvimento motor/cognitive, prevenir doengas
através de vacinas e orientagdes de salde, diagnosticar precocements
condigBes, tratar enfermidades agudas (resfriados, alergias) e apolar os pais

00015 150,0000 v CONSULTA ALERGOLOGISTA: é o especialista que atua e estuda as

lfd doengas alérglcas e as disfungies do sislema imunologico

00016 150,0000 sV CONSULTA ORTOPEDIA: serve para diagnosticar, tratar e prevenir doengas

107 e lesdes no sistema locomotor,
00017 115,0000 sV CONSULTA VASCULAR: diagnostica, trata e previne doengas do sistema
20 clrculatério, abrangendo artérlas, velas e vasos linfaticos, excluindo apenas o
coragdo e o cérebro.

o008 150,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOME TOTAL: é um exame de imagem ndo

GO iInvasive e seguro que utiliza ondas sonoras para avaliar os 6rgdos internos
da cavidade abdominal, incluindo flgado, vesfcula, pancreas, bago, rins,
bexiga e vasos importantes como a aorta. Serve para dlagnosticar doengas
como esteatose hepatica, calculos, tumores e inflamagtes

00019 100,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOME SUPERIOR: serve para avaliar 6rgios

W0 da parte de cima da bamiga — figado, vesicula, vias biliares, pancreas, bago
e grandes vasos {aoralveia cava) — detectando doengas como pedras ha
vesfcula, gordura no figado {(esteatose), tumores, cistos, cirose e
inflamacgoes.

00020 80,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOME INFERIOR: exame podem ser

S delectadas alleragdes nestes drgSos, como gordura no figado, calculos e
pélipos na veslcula biliar, calculos renals, placas de gordura e aneurismas na
aoria, além de processos Inflamatdrivs, como apendicite e diverticulite

00021 40,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE PAREDE DE ABDOMEM: serve para avaliar

{S milisculos, tecldos moles e gordura da regldo abdominal (extemna aos érgdos),
identificando com alta precisdo hémilas (umbilicals, Incisionals, inguinais),
diastase, tumares (lipomas), abscessos, hematomas, infecgGes e dor local.

00022 200,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA MUSCULOESQUELETICAS: erve para avaliar em

S tempo real e de forma ndo Ihvasiva estruluras como misculos, tendGes,
ligamentos, nervos e articulagdes (ombro, joelho, punho, etc.)

00023 29,0000 sV ULTRASSONOGRAFIA DE PARTES MOLES: é um exams de Imagem n3o

) invasivo usado para avaliar tecidos superficials, como muscuios, tenddes,
ligamenlos, gordura subcuténea e pele

00024 75,0000 sv GRUPO DE TESTE CUTANEO - PRICK TESTE: é um exame alérgico de

10 leitura imediata ulilizado para diagnosticar alergias IgE-mediadas a
substancias Inaladas (aeroalérgenos), alimentos, venenos de inselos e
alguns medicamentos.

00025 75,0000 sV TESTE DE CONTATO ATE 30 SUBSTANCIA - PATCH TESTE: serve para
diagnosticar a causa exata de dermatites alérgicas (eczema) de contato

00026 150,0000 sV CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA (CARDIOLOGICA)

00027 75,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE DOPPLER VENOSO (POR MEMBRO)

00028 75,0000 sv ULTRASSONOGRAFIA DE DOPPLER ARTERIAL (POR MEMBRO)

00029 50,0000 W EXAME ELETROCARDIOGRAMA: O eletrocardiograma (ECG) & um exame

o médico rapido, Indolor e ndo fnvasivo que registra a atividade elétrica do
coracdo por meio de elefrodos na pele. Ele serve para avaliar o ritmo
cardiaco, diagnosticar arritmias, identificar infarlos (atuals ou antigos),
detsctar aumento das camaras cardfacas e monilorar o funclonamento de
marca-passos.

00030 150,0000 sv EXAME ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICO: ecocardiograma

{0 transtoracico (ETT) € um exame de ultrassom n&o Invasivo e indolor, utilizado

para avaliar a estrutura e o funclonamento do coragéio em tempo real, Ele
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00031

75,0000

sV

ULTRASSONOGRAFIA DE ARTERIAS VERTEBRAIS: Serve principalmente
para detectar placas de gordura, estreitamentos (estenoses} ou obstrugdes,
sendo fundamental na prevencio de AVC (derrame

00032

78,0000

sV

ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE CAROTIDA: & um exame
de Imagemn n#o invasivo que analisa o fluxo sanguineo e a estrutura das
artérias cardlldas e vertebrals no pescogo. Serve para delectar placas de
gordura (aterosclerose), obstrugbes (estenose) e avaliar o Tisco de AVCs
(Acidentes Vasculares Cerebrais).

00033

25,0000
40

sV

EXAME ESPIROMETRIA: & um exame indolor e ndo invasivo que serve para
medlr a capacidade, o volume e a velocidade do ar que entra e sal dos
pulmdes

00034

70,0000
4})

SV

EXAME ELETROENCEFALOGRAMA EM VIGIL!A: é um exame nio invasivo
que registra a atividade elétrica cersbral corn o paciente acordado, Ele serve
para diagnosticar distirbios neurolégicos como epllepsia, tumores, confusao
mental, desmaios, além de avaliar enxaquecas, distdrblos do sono e
monitorar o funcionamento cerebral, sendo essenclal em exames
ocupacionals

00035

200,0000
20

sV

CONSULTA GFTALMOLOGICA

00036

75,0000

sV

EXAME TORNOMETRIA: & um exame oftalmoldgico rapide e indolor que
mede a pressao Intraccular (P10}, sendo cruclal para o diagndstico precoce 8
monitoramente do glaucoma

00037

75,0000

)

EXAME CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA: serve para medir a extensdo
da visdo periférica e central, identificando precocemente falhas na visdo
{escotomas) e dreas de senshbllidade reduzida

00038

10,0000
40

sV

EXAME MAPEAMENTO DE RETINA: Serve para dlagnosticar precocemente
doengas graves como descolamento de retina, retinopatia diabética,
glaucoma e tumores, além de acompanhar lesBes em altos miopes e
pacientes com hipertensdo

00039

10,0000

S

sV

EXAME TESTE ORTOPTICO: serve para diagnosticar e monltorar condigdes
como estrabismo, ambliopia ("olho praguigoso™), visdo dupla (diplopia) e
disfungdes de coordenacio ocular.

00040

75,0000

sV

FUNDOSCOPIA: serve para visualizar estruturas internas como retina, nervo
Sptico e vasos sanguineos

00041

75,0000

sV

EXAME CERATOMETRIA: Serve essencialmente para calcular o grau do
lentes Intraoculares na cirurgia de catarata, adaptar lentes de contato,
diagnosticar astigmatismo e planejar cirurgias refrativas.

00042

22,0000

sV

EXAME CURVA TENSIONAL: & um exame oftalmolégico que meds a
pressdo intraocular vérias vezes ao longo de um dnico dia. Serve
princlpalmente para dlagnosticar e acompanhar o glaucoma, detectando
pleos de pressdo ndo vistos em consultas comuns, além de avallar a eficdcia
dos colirios

00043

20,0000

5V

MICROSCOPIA: serve para ampliar e visualizar estruturas, organlsmos ou
materials mttito pequenos, Invisiveis a olho nu, permitinde a andlise de
detalhes morfoldglcos, celulares e moleculares.

00044

10,0000

5V

TC DE ABDOME TOTAL (ABDOME SUPERIOR, PELVE E
RETROPERITONIO)

00045

10,0000

sV

TC DE ABDOME INFERIOR: serve para diagnosticar doengas na regifio
pélvica, como Infecgbes (apendicite, diverticulite}, calculos renais, tumores,
clstos no ovério, além de avaliar dores abdominais intensas, o trato
gastrointestinal e vasos sanguinecs. Geralmente, ufiliza contraste para
melhor visualizagao

00046

10,0000

sV

TC DE ABDME SUPERIOR: serve para diagnosticar e monitorar doengas
em drgdos como figado, vesicula biliar, pancreas, bago, rins e grandes vasos

00047

1,0000

sV

TC DE ANTEBRAGO

00048

1.0000

sV

TC DE BACIA
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00049 1,0000 sV TG DE BRAGO
00050 1,0000 sV TC DE CALCANED
00051 10,0000 sV TC DE COLUNA CERVICAL
00052 10,0000 sV TC DE COLUNA DORSAL
00053 10,0000 sV TC DE COLUNA LOMBAR
00054 10,0000 sV TC DE COLUNA LOMBG - SAGRA
00055 10,0000 sV TC DE COLUNA SACRO COCCIX
00056 1,0000 sV TC DE COTOVELO
00057 1,0000 sV TC DE COXOFEMURAL

() 00058 100000 SV |1C DE CRANIO
00059 10,0000 sV TC DE TORAX
00060 1,0000 sV TC DE CLAVICULA
00061 2,0000 sv TC DE FACE
00062 10,0000 sV TC DE FEMUR
00063 1,0000 sv TC DE JOELHO
00064 1,0000 sv TC DE MAO
00065 1,0000 sV TC DE MASTOIDES
00066 1,0000 sV TC DE OMBRO
00067 1,0000 sV TC DE ORBITA
00068 1,0000 sV TC DE 0SSOS TEMPORAIS (OUVIDO)
00069 1,0000 sV TCDEPE
00070 5,0000 sV TC DE PELVE OU BACIA
00071 1,0000 sV TC DE PERNA

6 00072 1,0000 sV TC DE PESCOGO
00073 2,0000 sV TC DE PUNHO
00074 10,0000 sv TC DE QUADRIL
00075 1,0000 sV TC DERINS
00076 41,0000 sV TC DE SACROILIACAS
00077 1,0000 sV TC DE SEIOS DA FACE
00078 1,0000 sV TC DE SELA TURCICA
00079 1,0000 sv TC DE TORNOZELO
00080 10,0000 sv TG DE VIAS URINARIAS

5. DA PROPOSTA

5.1. Os valores dos procedimentos deverdo ser fixados previamente pela
Administrago, mediante critério objetivo e documentado no processo
administrativo.




FOLHA ‘N' ASSINATURA

Municipio de Palmeirépolis
Fundo Municipal de Satide de Palmeirdpolis
CNPJ N2 13.936.229/0001-84, Rua 12, N2 224 - Centro CEP 77.365-000

5.2. A defini¢éio dos valores referenciais observara, preferenciaimente:

| — a Tabela SUS (SIGTAP), quando aplicavel ao procedimento; ou

Il - pesquisa de mercado, mediante cotagdio junto a prestadores do ramo, para'
formag&o do prego médio de referéncia.

5.3. A metodologia adotada para formacdo dos pregos deverd constar
expressamente do processo administrativo, com meméria de calculo e documentos
de suporte.

5.4. A proposta do credenciado consistiré no aceite dos valores previamente
fixados pela Administragdo, vedada a apresentacéo de pregos diversos daqueles
estabelecidos no instrumento convocatodrio.

6. CRONOGRAMA DE EXECUGAO:

6.1. Os servicos serdo executados por meio de unidade moével equipada, com
equipe técnica prépria da contratada, em datas, locais e cronograma previamente
definidos pela Secretaria Municipal de Satde.

6.2. O atendimento observara demanda mista, podendo compreender:

| — pacientes encaminhados previamente pela rede municipal de saltde;

Il - pacientes atendidos por demanda espontdnea controlada, conforme
organizacdo administrativa da Secretaria.

6.3. Conforme informado pela area tecnica, a triagem dos pacientes sera realizada
pela equipe da unidade movel.

6.4. O fluxo minimo de atendimento compreendera, sempre que cabivel:

| — triagem;

Il — consulta médica especializada;

Il — solicitagdo e realizagdo de exames;

IV — emissé&o e entrega de resultados;

V —retorno com especialista, quando necessario;

VI - encaminhamento do paciente a rede municipal para continuidade do cuidado.
6.5. Conforme resposta técnica, esta previsto retorno com especialista apds os
exames, devendo a Administrag@o organizar, sempre que possivel, o retorno dentro
da propria agao, preferencialmente no Gltimo dia do atendimento.

7. DO ACOMPANHANMENTO E FISCALIZACAO:

7.1. A confratada devera observar os prazos de entrega dos resultados € laudos de
acordo com a natureza do exame.

7.2. As ultrassonografias, quando realizadas na propria unidade moével com
emissdo imediata, deverdo ter resultado disponibilizado preferencialmente no
mesmo dia, observado o tempo técnico necessario.

7.3. Nos exames cujo laudo dependa de sistema externo, telelaudo ou
processamento posterior, como informado pela area técnica para tomografia,
mamografia e eletroencefalograma, os resultados poderdo ser disponibilizados em
prazo posterior, observado o prazo maximo definido pela Administragdo no
instrumento contratuali.

7.4. A contratada devera definir e informar previamente a forma de disponibilizagdo
dos resultados, admitindo-se enirega fisica, digital ou encaminhamento &
Secretaria Municipal de Satide, conforme a natureza do exame.
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7.5. A contratada devera fornecer a Secretaria relatdério de exames realizados,
resultados pendentes e data prevista para conclus@o dos laudos.

8. AS OBRIGAGOES DO CONTRATADO:

8.1. Os servigos objeto deste credenciamento integram a atencio especializada,
devendo ser executados de forma articulada com a rede municipal de satide.

8.2. Os atendimentos observardo mecanismo de controle e regulacgéo definido pela
Secretaria Municipal de Satde, ainda que parcialmente combinado com demanda
espontanea controlada, conforme planejamento da acgao.

8.3. ApGs a consulta e realizagdo dos exames, os pacientes deverdo ser
encaminhados conforme a necessidade clinica identificada, podendo o fluxo
compreender:

| — retorno a unidade basica de satide;

Il — encaminhamento para especialidade continua;

lIf - insergé@o em fila de procedimento cirlrgico;

IV - encaminhamento para tratamento especializado, inclusive de maior
complexidade ou alto custo.

8.4. O encaminhamento clinico decorrente do atendimento especializado devera
ser formalizado pelo profissional responsavel pelo atendimento, sem prejuizo da
competéncia administrativa da Secretaria Municipal de Satde para regufar o
paciente na rede publica.

8.5. A forma de integragdo com prontuario, comunicagdo com a ateng&o béasica e
continuidade do cuidado sera definida pela Secretaria Municipal de Satde,
cabendo a contratada fornecer os documentos, relatorios e laudos necessarios &
continuidade assistencial.

9. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

9.1. Caso haja procedimento que exija preparo prévio, insumo especifico ou
medicamento necessario a sua realizagdo, tal condigdo deverd constar
expressamente da planilha de procedimentos e das orientagdes operacionais da
acao.

9.2. Na hipdtese de existéncia de exame com necessidade de insumo, medicagéo
ou material especifico, o processo devera definir previamente a responsabilidade
pelo fornecimento, vedada a transferéncia tacita de obrigagfes entre contratada e
contratante.

9.3. Conforme esclarecimento técnico prestado, foi informado que n#o ha previsdo,
em regra, de exames que exijam coniraste ou medicagéo prévia, devendo eventual
necessidade superveniente ser previamente disciplinada pela Administragao.

10. DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS

10.1. A convocagéo dos credenciados para execugio dos servigcos observara,
prioritariamente, a ordem de credenciamento.

10.2. Além da ordem de credenciamento, serdo observados:

| —a manutengao das condigbes de habilitagdo;

Il — a disponibilidade operacional da empresa;

Il - a compatibilidade da unidade mével com os procedimentos da agao;

IV — o cronograma fixado pela Secretaria Municipal de Satde.
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10.3. A convocagéo sera formalizada por ordem de servigo, contendo, no minimo:
a) local da acéo;
b) periodo de execugao;
c) procedimentos autorizados;
d) quantitativos estimados;
e) orientagbes operacionais pertinentes.
11. OBRIGAGOES DA CONTRATADA
Além das demais obrigagtes legalmente aplicaveis, compete a confratada:
11.1. disponibilizar unidade modvel em perfeitas condigbes de funcionamento,
devidamente equipada e apta a realizagdo dos procedimentos contratados;
11.2. disponibilizar equipe técnica habilitada, inclusive profissionais legalmente
aptos para consultas, triagem, realizagcdo e emissdo de laudos dos exames,
conforme o caso;
11.3. realizar a triagem dos pacientes durante a ag8o, conforme fluxo definido pela
Administracgéo;
11.4. executar os servigos em conformidade com este Termo de Referéncia, com o
Edital, contrato e ordem de servigo, i
11.5. emitir laudos, resultados, relatorios de produgdo e demais documentos
necessarios a continuidade do atendimento na rede municipal;
11.6. assegurar a entrega dos resultados nos prazos estabelecidos;
11.7. n&o cobrar do usuario qualquer valor, taxa, complemento ou quantia adicional;
11.8. garantir sigilo, confidencialidade e protegéo das informagdes dos pacientes;
11.9. manter durante toda a execugdo contratual as condicfes de habilitagéo,
regularidade sanitaria e qualificagao técnica;
11.10. observar as normas da vigilancia sanitaria, conselhos profissionais e
legislagao aplicavel aos servigos de saude.
12, OBRIGAGOES DA CONTRATANTE
Compete a contratante:
12.1. definir previamente o cronograma das agOes, locais de execugdo e
procedimentos autorizados;
12.2. organizar o fluxo de pacientes, agendamentos e listas de atendimento,
quando for o caso;
12.3. articular a integragéo dos atendimentos com a rede municipal de satide;
12.4. receber os relatdrios, laudos e documentos produzidos pela contratada;
12.5. promover, quando necessario, a regulagéo dos pacientes para continuidade
do cuidado;
12.6. fiscalizar a execug@o do contrato e atestar os servigos efetivamente
prestados;
12.7. efetuar o pagamento conforme produgéo autorizada, comprovada e atestada.
13. VIGENCIA DA CONTRATAGAO
13.1. O contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, contados da publicacdo do
extrato, podendo ser prorrogado na forma da Lei n® 14.133/2021, desde que haja
interesse publico e manutengdo das condigbes que justificaram a contratagao.
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14. DO PAGAMENTO

14.1. O pagamento sera efetuado pela Prefeitura do Municipio de Palmeirépolis —
TO, até o 10° (décimo) dia util apds o recebimento da Nota Fiscal/Fatura,
devidamente atestada pelo fiscal do contrato, acompanhada do relatdrio de
produgdo contendo a relagdo dos servigos efetivamente prestados, com
identificac@o dos pacientes e dos procedimentos realizados.

14.2. O pagamentoc observara os valores unitarios previamente fixados no
credenciamento, sendo devido exclusivamente pelos servigos efetivamente
executados, autorizados e comprovados.

14.3. O pagamento sera realizado mediante crédito em conta comrente de
titularidade da contratada, devendo constar na Nota Fiscal os dados bancarios
necessarios (banco, agéncia e nimero da conta).

14.4. Sobre os valores devidos serdo efetuadas as retengdes tributarias previstas
na legislagdo vigente, salvo nos casos em que o contratado comprovar, na forma
legal, sua condigéo de optante por regime tributario diferenciado, como o Simples
Nacional, hipétese em que devera apresentar a documentagdo comprobatdria.
14.5. Previamente ao pagamento, a Administrag8o verificara a manutengdo das
condigbes de habilitagdo do contratado, especialmente quanto & regularidade fiscal
e trabalhista.

14.6. Havendo erro na Nota Fiscal/Fatura, inconsisténcia nos documentos
apresentados ou qualquer circunstancia que impega a liquidagdo da despesa, o
pagamento ficara suspenso até a regularizaggo, reiniciando-se o prazo a partir da
reapresentagao correta da documentagéo, sem onus para a Administracgo.

14.7. Em caso de atraso no pagamento por parte da Administragdo, sem que o
contratado tenha concorrido para tal, os valores devidos poderdo ser atualizados
monetariamente com base em (ndice oficial adotado pela Administracdo,
proporcional ao periodo de atraso.

14.8. Todas as despesas decorrentes da execugéo dos servigos, inclusive tributos,
encargos trabalhistas, previdenciarios e demais custos diretas e indiretos, serdo de
responsabilidade da contratada, ndo sendo admitida qualquer cobranga adicional &
Administragdo ou aos usudarios do SUS.

15. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO:

15.1. Os servigos de realizagdo de exames serdo pagos conforme relatérios dos
servigos prestados e atestados pela Secretaria de Satide.

16. DOTACAO ORGAMENTARIA E RECURSOS VINCULADOS

16.1. As despesas decorrentes da contratagdio correrdo & conta da dotacéo
orgamentaria prépria consignada no orgamento vigente, devendo a classificago
orgamentaria guardar compatibilidade com a natureza dos servigos contratados.
16.2. Considerando que os servigos foram classificados tecnicamente como
atencdo especializada, recomenda-se adequagic da rubrica orgamentaria, se
necessario, para refletir corretamente a natureza assistencial do objeto, em
coeréncia com a instrugéo técnica do processo.
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16.3. Caso a confratagéo esteja vinculada, no todo ou em parte, a execucgéo de
recursos provenientes de emenda parlamentar, deverd constar dos autos o
documento formal de indicagdo da emenda, a fim de viabilizar:

| — a verificagdo da finalidade especifica do recu

I'sO,

Il — a compatibilidade enfre a emenda e o objeto contratado;
Ill - a correta vinculag&o a respectiva dotagdo orgamentaria;

IV - a adequagéo do plano de aplicagao.

16.4. A execucdo da despesa devera observar a origem dos recursos, a respectiva
fonte, bem como eventuais condicionantes legais ou operacionais decorrentes da

transferéncia.
DEPARTAMENTO DOTAGAQ ELEMENTO DE FICHA FONTE
: ORGAMENTARIA: DESPESA:
Atencdo Primaria 10.13.10.301.1007.2.112 3.3.90.39 195 1600
Atengiio Primaria 10.13.10.301.1007.2.112 3.3.90.39 195 3210
ORIGEM DO RECURSO AGENTE PERCENTUAL DO
FINANCEIRO RECURSO %
FEDERAL BANCO DO BRASIL 70%
EMENDA BANCO DO BRASIL 30%
PARLAMENTAR
ESTADUAL

Palmeiropolis-TO, 09 de abril de 2026

Larissa Regina Lima dé Faria Souza
Servidor Responsavel pela Elaboragao
Fundo Municipal de Satde




