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CHAMAMENTO PUBLICO

CREDENCIAMENTO N° 01/2026
Contratante UASG N° 986563

Processo Administrativo n° 11.078/2026

Torna-se publico que a Prefeitura Municipal de ltaquaquecetuba, por meio da Secretaria Municipal de
Salude realizara na modalidade CREDENCIAMENTO, na forma PRESENCIAL, a selegcao de
empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude, contemplando horas
presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas especialidades para a
Rede Municipal de Atencdo Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro de Especialidades
Médicas, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema unico de Saude
(SUS). Este processo é regido pela Lei Federal 14.133/2021, que estabelece normas gerais de
licitagdo e contratacdo, no ambito da administracao publica, pelo Decreto Municipal n° 8.397 de 06 de
agosto de 2024 e demais legislagédo aplicavel e, ainda, de acordo com as condigdes estabelecidas
neste Edital.

O contrato decorrente deste credenciamento sera realizado por meio de inexigibilidade de licitagao,
com base no art. 74, Inciso 1V, da Lei n® 14.133, de 1° de abril de 2021.

O presente procedimento auxiliar presencial obedecera aos seguintes pardmetros cronolégicos:

Inicio do Credenciamento/recebimento dos envelopes: 15/07/2026.

Data de Abertura/Analise e Julgamento dos documentos de Habilitagdo para as contratagdes
iniciais: 04/08/2026 as 09:00 horas;

Data da POC: A demonstragao devera ser agendada em até 5 (cinco) dias uteis da publicacédo
do anuncio das empresas habilitadas, conforme item 06 deste Edital.

Apbs as contratagdes iniciais que atendam a demanda originaria e viabilidade orgamentaria, os novos
credenciados entrardo em uma lista de espera, por ordem de data e horario do protocolo dos pedidos,
e ficardo submetidos a necessidade e acréscimo de demanda, bem como o devido aporte
orcamentario para contratacgao.

O edital de Credenciamento tera vigéncia de 06 (seis) meses a contar da publicagdo, podendo ser
prorrogado por igual periodo.
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O edital sera mantido a disposicdo do publico no sitio eletrénico oficial, de forma permanente,

permitindo-se o ingresso de novos interessados durante o periodo de sua vigéncia.

Local da Sessao: Pagco Municipal localizado a Av. Ver. Joado Fernandes da Silva, 283, 2° andar,
sala 5 (Sala de Reuniées), Vila Virginia, Iltaquaquecetuba-SP

1. DO OBJETO

Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude,
contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas
especialidades para a Rede Municipal de Atengdo Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro
de Especialidades Médicas, conforme condigbes, quantidades e exigéncias estabelecidas no Anexo
01 deste Edital — Termo de Referéncia, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios
do Sistema unico de Saude (SUS).

1.1. Especificagées do Objeto:

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

111 Especialidades Presenciais:

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.2. Especialidades Telemedicina (teleconsulta):

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.3. DO LOCAL E HORARIOS DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS
Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.4. DA SOLUGAO DE TECNOLOGIA PARA A TELEMEDICINA
Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.5. ESPECIFICAGOES TECNICAS E MODELO DE ENTREGA

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.6. DAS CONFIGURAGOES E PARAMETROS DO SISTEMA

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.
1.1.7. DAS FUNCIONALIDADES OBRIGATORIAS (REQUISITOS FUNCIONAIS)

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.8. REQUISITOS PARA ATUAGCAO EM TELEMEDICINA
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Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.9. Requisitos da plataforma tecnolégica

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.9. Requisitos da empresa responsavel pela solugao de telemedicina

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.10. Registro dos atendimentos

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.11. ESPECIFICAGOES DOS SERVICOS PRESTADOS PARA TODOS OS ESPECIALISTAS
INCLUINDO TELEMEDICINA

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.13. DO PLANEJAMENTO MENSAL DOS ATENDIMENTOS

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.14. DO CUMPRIMENTO RIGOROSO DAS ESCALAS

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.15. DA ALTERAGAO PROFISSIONAIS POR SOLICITAGAO DO CREDENCIADO
Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.16. DA ANALISE DE JUSTIFICATIVAS PELA COORDENAGAO DA UNIDADE
Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.17. DAS ALTERAGOES PROPOSTAS PELA COORDENAGAO DA UNIDADE
Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

1.1.18. DA FLEXIBILIDADE NA UTILIZAGAO DOS ATENDIMENTOS

Conforme Anexo | — Termo de Referéncia.

2. DA PARTICIPAGAO

2.1. A participagdo no credenciamento implica a aceitagdo integral e irretratavel pelos
participantes, dos termos, clausulas, condi¢gdes e Anexos do Edital, bem como, na observancia dos
regulamentos administrativos e das normas técnicas e legais aplicaveis, ndo sendo aceita, sob
qualquer hipdtese, alegagcdo de seu desconhecimento em qualquer fase do procedimento deste
Chamamento Publico.

2.2. Nao poderéao participar da selegao:
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2.3.

2.2.1. aquele que nao atenda as condigbes deste Edital e seu(s) anexo(s);

2.2.2. pessoa fisica ou juridica que se encontre, ao tempo da selegdo, impossibilitada de
participar da selecdo em decorréncia de sangao que lhe foi imposta;

2.2.3. aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira,
trabalhista ou civil com dirigente do 6rgao ou entidade contratante ou com agente publico que
desempenhe fungdo na seleg¢do ou atue na fiscalizagdo ou na gestdo do contrato, ou que
deles seja conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o
terceiro grau;

2.2.4. empresas controladoras, controladas ou coligadas, nos termos da Lei n° 6.404, de 15
de dezembro de 1976, concorrendo entre si;

2.2.5. pessoa fisica ou juridica que, nos 5 (cinco) anos anteriores a divulgacéo do edital,
tenha sido condenada judicialmente, com transito em julgado, por exploragéo de trabalho
infantil, por submissdo de trabalhadores a condi¢bes andlogas as de escravo ou por
contratagao de adolescentes nos casos vedados pela legislagao trabalhista;

2.2.6. agente publico do 6rgao ou entidade responsavel;

2.2.7. pessoas juridicas reunidas em consorcio, a justificativa encontra-se no Estudo
Técnico Preliminar;

2.2.8. Organizagbes da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, atuando nessa
condigao;

2.2.9. Nao podera participar, direta ou indiretamente, da selecdo ou da execugao do
contrato agente publico do 6rgdo ou entidade contratante, devendo ser observadas as
situacdes que possam configurar conflito de interesses no exercicio ou apds o exercicio do
cargo ou emprego, nos termos da legislagcao que disciplina a matéria, conforme § 1° do art.
9°da Lein® 14.133, de 2021.

O impedimento de que trata o item 2.2.2 sera também aplicado ao interessado que atue em

substituicdo a outra pessoa, fisica ou juridica, com o intuito de burlar a efetividade da sancéo a ela

aplicada, inclusive a sua controladora, controlada ou coligada, desde que devidamente comprovado

o ilicito ou a utilizagéo fraudulenta da personalidade juridica do participante.

2.4.

A vedacdo de que trata o item 2.2.6 estende-se a terceiro que auxilie a conducido da

contratagdo na qualidade de integrante de equipe de apoio, profissional especializado ou funcionario

ou representante de empresa que preste assessoria técnica.
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3.  DAS CONDICOES DE EXECUGAO DOS SERVIGOS

3.1. A execugdo dos servicos sera em conformidade com as especificagdes do Anexo | deste
Edital - Termo de Referéncia.

4, DA VISTORIA FACULTATIVA

4.1. Considerando que na presente contratagdo entende-se que a avaliagdo prévia do local de
execucgao € imprescindivel para o conhecimento pleno das condigbes e peculiaridades do objeto a
ser contratado, inclusive do sistema da Secretaria Municipal de Saude no qual o sistema de
telemedicina da contratada devera permitir integracdo, a empresa deve atestar, sob pena de
inabilitacdo, que conhece o local e as condigbes de realizagcdo do servigo, assegurado a ele o direito
de realizagéo de vistoria prévia.

4.2. Sera fornecido Atestado de Vistoria Técnica emitido pela Prefeitura Municipal de
Itaquaquecetuba, comprovando que a empresa vistoriou os locais de execugao dos servigos, através
de representante, tomando conhecimento de todos os aspectos que possam influenciar direta ou
indiretamente na execugao dos servigos — Anexo |l.

4.3. A interessada em participar do credenciamento podera realizar a visita técnica em até 01 (um)
dia util anterior a data para inicio da sesséo, se caso houver, em horario comercial das 9h00 as 17h00,
as quais serdao acompanhadas por funcionarios da Secretaria Municipal de Saude.

4.4, A vistoria técnica devera ser agendada com a Dra. Priscilla, através do telefone (12) 93485-
9243, ou pelos e-mails: compras.saude@itaquaquecetuba.sp.gov.br ou

saude@itaquaquecetuba.sp.gov.br, e sera realizada nos locais de prestacao de servigos elencados

no Termo de Referéncia.

4.5. A visita técnica n&o é obrigatdria, e em caso da empresa optar por sua nao realizagao, podera
neste caso, apresentar declaragdo formal assinada pelo seu responsavel técnico acerca do
conhecimento pleno das condigbes e peculiaridades da contratagdo, em substituicdo ao atestado de
visita técnica, caso entenda que os elementos informados no edital sdo suficientes para elaboragéo
de propostas de precgos.

4.6. A realizagao da vistoria ndo é condigédo a participagdo do presente credenciamento, ficando,
contudo, as empresas interessadas em participar do credenciamento, cientes de que, apds a
apresentagdo das propostas, ndo serdao admitidas, em hip6tese alguma, alegacdes posteriores no
sentido da inviabilidade de cumprir as obrigagbes, face ao desconhecimento dos servigos e de
dificuldades técnicas nao previstas. Ndo serdo aceitas alegagbes posteriores quanto ao
desconhecimento das condig¢des prediais, das medidas aproximadas, das caracteristicas do ambiente
ou do grau de dificuldade ndo detectados quando da vistoria ou falta dela, como justificativa para se
eximir das obrigagcbes assumidas ou em favor de eventuais pretensdes de acréscimo de prego em
decorréncia da execucéo do objeto do Termo de Referéncia.
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5. DA DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO

51. Para fins de habilitagdo devera o participante comprovar os seguintes requisitos:
5.2. Modelo de requerimento de Selegao, conforme modelo do Anexo VII do Edital.
Habilitagao juridica

5.3. Empresario individual: inscricao no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

5.4. Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condigdo de Microempreendedor
Individual - CCMEI, cuja aceitagdo ficara condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor.

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

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

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

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

5.9. Os documentos apresentados deverao estar acompanhados de todas as alteragbes ou da
consolidacao respectiva.

Habilitagcao fiscal, social e trabalhista
5.10. Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas;

5.11. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacao de certidao
expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-
Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa
da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos
da Portaria Conjunta n® 1.751, de 02 de outubro de 2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil
e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.
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5.12. Prova de inscrigdo no cadastro de contribuintes Estadual ou Municipal relativo ao domicilio
ou sede do interessado, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual.

5.13.  Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante a apresentagéo da Certidao
negativa ou positiva com efeito de negativa de regularidade de ICMS — Imposto sobre Circulagdo de
Mercadorias e Servigos, expedida pela Secretaria da Fazenda do Governo do Estado, Certidao
negativa ou positiva com efeito de negativa de Débitos Tributarios expedida pela Procuradoria Geral
do Estado, ou declaragcédo de isencdo ou de nao incidéncia assinada pelo representante legal da
interessada, sob as penas da lei.

5.14. Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal, expedida pela Secretaria de Finangas
do Municipio onde estiver sediada a interessada, com validade na data da apresentagéo da proposta,
constituida por certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, de tributos mobiliarios municipais.

5.15. Caso o interessado seja considerado isento dos tributos Estadual e/ou Municipal relacionados
ao objeto contratual, devera comprovar tal condicdo mediante a apresentagdo de declaragao da
Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei.

5.16. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

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

5.18. As certidées que ndo apresentarem validade serédo consideradas validas por 180 (cento e
oitenta) dias entre a data da expedicéo e da apresentacéo.

Qualificagao Econémico-Financeira

5.19. Certiddo negativa de Feito sobre Faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante com
(Lei n® 14.133, de 2021, art. 69, caput, inciso Il), com data inferior a 60 (sessenta) dias contados da
data marcada para abertura da sess&o. Caso a certidao apresente validade, sera aceita a que estiver
valida.

Qualificagado Técnica

5.20. Comprovacao de aptidao da empresa licitante, para a prestagdo de servigos similares e
compativeis com o objeto deste credenciamento, por meio da apresentagdo de atestado(s)
fornecido(s) por pessoa juridica, de direito publico ou privado, devidamente registrado nas entidades
profissionais competentes, limitados as parcelas de maior relevancia técnica ou valor significativo,
conforme descrito a seguir:

ESPECIFICACAO UNIDADE QUANTIDADE MIiNIMA
(50%)
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Servigos médicos presenciais Horas 40.460

5.21. Sera admitido o somatério de atestados para fins de comprovacao das parcelas de maior
relevancia técnica ou valor significativo, executados de forma concomitante ou sucessiva, desde que
a soma das quantidades atenda aos requisitos minimos exigidos no Termo de Referéncia.

5.22. Comprovagao da licitante de possuir em seu quadro permanente, quando da entrega dos
documentos para credenciamento, profissional de nivel superior ou outro devidamente reconhecido
pela entidade competente (CFM ou CRM), que se responsabilize tecnicamente pela execugao dos
servigos.

5.23. A comprovacao do vinculo do responsavel técnico se dara mediante contrato social, registro
na carteira profissional, ficha de empregado ou contrato de trabalho, sendo possivel a contratagédo de
profissional autbnomo que preencha os requisitos e se responsabilize tecnicamente pela execugao
dos servicos, nos termos da Sumula 25 do TCESP.

5.24. Prova de registro ou inscricdo da interessada no CFM ou CRM - Conselho Federal e/ou
Regional de Medicina.

5.25. Registro da empresa no Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo (CREMESP)
para atuar legalmente.

5.26. Comprovagao de cadastro no CNES do CNPJ da Empresa.

Declaracdo e Comprovacao do Corpo Clinico:

5.27. Devera ser apresentada declaragédo de compromisso de que a credenciada indicara a relagéao
do(s) profissional(is) que compora(ao) o seu Corpo Clinico e que executardo os servigos, bem como
daqueles que atuarao como substitutos em caso de auséncia, com a indicagdo das respectivas
especialidades e do nimero de inscrigdo no Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo
(CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscrigcdo no Conselho Regional de Medicina do seu
estado de atuagao, comprometendo-se, ainda, a apresentar os documentos relacionados no prazo
de até 05 (cinco) dias apds a assinatura do contrato:

5.27.1. Documento oficial de identificagdo com foto de cada profissional;
5.27.2. Comprovante de inscrigao ativa e regular no Conselho Regional de Medicina (CRM);
5.27.3. Certidao Negativa do Conselho de Classe;

5.27.4. Certidao de Agao Civel emitida pela Justica Estadual do domicilio do profissional e no Estado
de Sao Paulo;

5.27.5. Certidao de Antecedentes Criminais (Justica Estadual) emitida pela Justica Estadual do
domicilio do profissional e do Estado de Sao Paulo;
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5.27.6. Certidao de Antecedentes Criminais (Justica Federal) emitida pela Justica Federal do
domicilio do profissional e do Estado de Sao Paulo;

5.27.7. Diploma de graduagdo em Medicina, contendo frente e verso reconhecido pelo MEC;

5.27.8. Cédula de Identidade Profissional emitida pelo Conselho Regional de Medicina do Estado de
Sao Paulo (CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscricdo no Conselho Regional de Medicina
do seu Estado de atuacgao.

5.27.9. Comprovagao da especialidade médica, mediante a apresentagdo de, no minimo, um dos
seguintes documentos: certificado de conclusdo de residéncia médica na especialidade
correspondente; titulo de especialista reconhecido pela Associacdo Médica Brasileira (AMB) e pela
respectiva sociedade de especialidade;

5.27.10. Registro de Qualificagcdo de Especialista (RQE) junto ao Conselho Regional de Medicina;
ou certificado de pés-graduagéo na area da especialidade, reconhecido pelo Conselho Federal de
Medicina (CFM), quando aplicavel;

5.27.11. Comprovagédo de vinculo empregaticio ou contratual entre o profissional e a empresa
credenciada, que podera ser demonstrada por meio de contrato social, contrato de prestacédo de
servigos, registro em Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) ou outro documento idéneo
que comprove a relagao profissional.

Para os médicos que irdo atuar em telemedicina:

5.27.12. Certificado digital qualificado no padrao da Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira
(ICP-Brasil), necessario para assinatura eletrénica de receitas, atestados, laudos e demais
documentos médicos emitidos no contexto da telemedicina.

5.27.13. Somente serao incluidos no Corpo Clinico da credenciada os profissionais que constarem
de seu contrato social ou que mantenham vinculo empregaticio ou contratual com a empresa
credenciada. Em qualquer hipotese, a credenciada sera integralmente responsavel pelos atos
praticados pelos profissionais a ela vinculados.

5.27.14. Nos casos em que o proprio médico especialista for sdcio ou titular da empresa participante
do credenciamento, a comprovagao de vinculo sera considerada atendida mediante a apresentacao
do contrato social ou documento equivalente que comprove essa condigao.

5.27.15. O fornecedor enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte, devera
apresentar Declaragédo de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, comprovante de que cumpre
os requisitos estabelecidos no art. 3° da Lei Complementar n° 123, de 2006, estando apto a usufruir
do tratamento favorecido estabelecido em seus arts. 42 a 49, observado o disposto nos §§1° ao 3° do
art. 4°, da Lei n°® 14.133, de 2021.

DEMAIS DOCUMENTOS PARA HABILITAGAO:
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5.28. Declaracao, sob as penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento de
credenciamento instaurado pelo MUNICIPIO DE ITAQUAQUECETUBA-SP, que n&o foram
declarados inidéneos para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer de suas esferas, e
que nao esta com o direito de licitar e contratar com a Administragao Publica suspensa em qualquer
ente da Administragao Publica.

5.29. Declaragio, sob as penas da Lel, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para
sua habilitagdo no presente processo e que esta ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias
posteriores.

5.30. Declaragdo que nao possui, em seu Quadro de Pessoal, empregados menores de 18
(dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em qualquer trabalho, menores de 16
(dezesseis) anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observancia a
Lei Federal n° 9.854/1999.

5.31. Declaragao, sob as penas da lei, que ndo mantém vinculo de natureza técnica, comercial,
econdmica, financeira, trabalhista ou civil com dirigente do érgao ou entidade credenciante ou com
agente publico que desempenhe fungao na licitagdo ou atue na fiscalizagdo ou na gestédo do contrato,
ou que deles seja cénjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o
terceiro grau, nos termos do art. 7°, lll, art. 14, 1V, art. 122, §3° todos da Lei 14.133/2021.

5.32. Declaragdo datada e assinada pelo representante legal da empresa de que tomou
conhecimento de todas as informagdes e que esclareceu todas as duvidas relacionadas com o objeto,
dando-se por satisfeita com as informagdes obtidas e plenamente capacitada para o cumprimento
das obrigagdes objeto deste Chamamento Publico.

5.33. Declaragdo de que atende aos requisitos de habilitagdo, e o declarante respondera pela
veracidade das informagdes prestadas, na forma da lei.

5.34. Declaragéo de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia
e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

5.35. Declaragédo que nao possui condenacao judicial com transito em julgado, por exploracéo de
trabalho infantil, por submissdo de trabalhadores a condicbes analogas as de escravo ou por
contratagdo de adolescentes nos casos vedados pela legislagéo trabalhista, nos ultimos 05 (cinco)
anos.

6. DA DEMONSTRAGAO DA SOLUGAO

6.1 Apds recebimento e verificagdo dos documentos para habilitagdo, a(s) interessada(s)
habilitada(s) deverao apresentar o sistema que utilizara para realizagdo dos servicos de telemedicina
(teleconsulta), a serem aferidas mediante realizagao de Prova de Conceito (POC).

6.2. A demonstragdo devera ser agendada, no prazo de até 05 (cinco) dias Uteis da publicagao
dos habilitados, com o Servidor Sr. Luciano através do e-mail: luciano@itaguaquecetuba.sp.gov.br.

6.3. A data do agendamento deverd respeitar o prazo minimo de 24 (vinte e quatro) horas de
antecedéncia para comunicagdo aos interessados, mediante publicagdo no Diario Oficial do
Municipio, a fim de possibilitar, aos que assim desejarem, o acompanhamento presencial da sessao.

Secretaria Municipal de Suprimentos
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6.4. O sistema a ser disponibilizado para realizagdo dos servigos de telemedicina (teleconsulta)
devera operar em modelo SaaS (Software as a Service), incluindo suporte técnica e manutengéo.

6.5. A demonstragéo sera avaliada por equipe constituida por profissionais previamente indicados
e nomeados nos autos, que disponibilizara sala apropriada para realizagao da demonstragdo sendo
assegurada a presencga e participacéo das demais licitantes a cada apresentacgao.

6.6. Em caso de auséncia de qualquer licitante habilitada para demonstragao na data e no horario
convocado ou em caso de reprovagdo das Solugdes pela Equipe de Apoio, a empresa sera
desclassificada e ndo havera nova oportunidade para reapresentagao.

Regras e Condigoes Definidas para Demonstragado da Solugao

6.6. Os itens das Solugbes que deverao ser demonstradas seréo os descritos na Tabela de ltens para
Demonstracao, item 6.22 deste Edital.

6.7. Para realizar a demonstragdo da Solugdo ofertada, as licitantes habilitadas poderao dispor de até
03 (trés) técnicos devidamente credenciados conforme modelo constante do Edital a ser apresentado
na sessao de demonstragao.

6.8. A Comisséao Técnica, formada por servidores indicados pelo Municipio, analisara a demonstragéo
apresentada e decidira sobre o atendimento das especificagdes técnicas e parametros minimos de
desempenho e qualidade das Solugbes propostas conforme a Tabela de Itens para Demonstragéao.

6.9. A demonstragéo sera realizada através da execugao de itens descritos nos itens em tempo real,
em ambiente web, com acesso a qualquer base de dados real ou hipotética.

6.10. As licitantes habilitadas deverao trazer seus proprios equipamentos (computadores, tablets,
smartphones, etc.) para a realizacdo da demonstracdo em ambiente web. A prefeitura ira disponibilizar
rede de internet wi-fi com bom desempenho de velocidade (livre de proxy) para as demonstracdes.
6.11. O tempo total para a demonstracéo sera de até 02 horas para demonstragao dos itens da Tabela
de Itens para Demonstragao, salvo problemas de for¢ca maior, tais como falta de energia, queda na
conexao web, etc.

6.12. As licitantes habilitadas poderdo passar para a demonstragdo do proximo item e assim por
diante, ao seu critério, aproveitando o tempo determinado de 02 horas (deduzindo-se eventuais
tempos de suspensdo da sessao) para a demonstragdo de todos os itens da Tabela de Itens para
Demonstracgao - Dentro do periodo de 02 horas, fica facultado as habilitadas o retorno e nova tentativa
de cumprimento de item obrigatério tido como ndo aprovado pela Equipe de Apoio, conforme o critério
da empresa.

6.13. Sera de exclusiva competéncia do Agente de Contratacdo zelar pelo bom andamento das
demonstragdes, preservando a igualdade de condigdes as habilitadas, e, com o apoio dos técnicos da
Secretaria Municipal de Saude envolvidos, proceder o relatério de avaliagdo sobre o cumprimento
integral de todos os itens ou descumprimento de determinados itens.

6.14. O roteiro elaborado tem por objetivo garantir o atendimento de todas as funcionalidades minimas
exigidas neste Termo de Referéncia. Ressalta-se ainda a observancia ao principio da isonomia, ja que
o roteiro sera sempre o0 mesmo para qualquer das habilitadas.

Secretaria Municipal de Suprimentos
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6.15. Concluida a demonstracdo de uma empresa, a Comissao Técnica emitira respectivo relatério de
avaliacdo aprovando ou ndo o atendimento das especificagcdes obrigatérias contidas na Tabela de
Itens para Demonstragao, concluindo pela sua classificagdo ou desclassificagao.

6.16. Por conter questdes de propriedade intelectual, ndo sera admitida pelos demais presentes, a
gravacao e/ou fotografias da apresentagao do sistema.

6.17. Aferido pela Comissdo de Credenciamento que o sistema apresentado pelas interessadas
atende 80% dos itens estabelecidos no Anexo | deste Termo de Referéncia, as licitantes seréo
consideradas credenciadas para a prestagao dos servigos e futura contratagdo decorrente.

6.18. Os resultados das avaliagdes serdo divulgados por meio de divulgagdo no Diario Oficial de
Itaquaquecetuba/SP, no sitio eletrbnico www.itaguaquecetuba.sp.gov.br/diario.

6.19. No caso de nao haver demonstragdo da POC ou ocorrer atraso, sem justificativa aceita, ou
estando fora das especificagdes previstas, a proposta sera recusada.

6.20. No caso de reprovagdo das demonstragdes e dos documentos técnicos a proposta da
credenciada sera julgada desclassificada, em face ao desatendimento das especificagbes técnicas e
paradmetros minimos de desempenho e qualidade definidos no edital.

6.22 Tabela de Itens para Demonstragdo das Funcionalidades Minimas Requeridas das Solugdes
SaaS a serem fornecidas

Roteiro de Demonstragao do POC

Item Descrigado da Funcionalidade Atende||Nao atende

Disponibilizar ambiente de videoconferéncia integrado para interagcéo
1 || médico-paciente diretamente no prontudrio eletrdnico, sem
necessidade de multiplas janelas ou abas.

2 Gerar registros de teleconsulta contendo: Cddigo, N° FAA,
Prontuario, Nome e Identificador de Teleconsulta.

3 Gerenciar atendimentos remotos segmentados por Profissional
(Codigo/Nome/Especialidade) e por Especialidade Médica.

4 Dashboard de acompanhamento em tempo real com: Id, Avaliacéo
de Risco, Senha, Dados do Paciente e Cronologia da Recepgéo.

5 Sinalizar na lista de atendimentos do prestador se o atendimento é
teleconsulta.

Secretaria Municipal de Suprimentos
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Item Descrigao da Funcionalidade Atende||Nao atend%

6 Sinalizar ao prestador responsavel pela teleconsulta a presenca ou
auséncia do paciente na sala de atendimento.

7 Disponibilizar interface para que o prestador possa aceitar a entrada
do paciente a sala de atendimento.

8 Permitir o anexo de arquivos na sala de atendimento para que o
prestador consiga ter acesso ao histérico ou aos laudos do paciente.

9 Possuir ferramenta de chat para utilizagdo em casos de falha de
audio/video.

10 Possuir notificagdo de acordo com LGPD seguindo as normas de
seguranca e confidencialidade da unidade

11 Possuir log auditavel de histérico de entrada, saida, tempo de
permanéncia e |IP de origem das pessoas na sala de atendimento.

12 Permitir a criacdo de grades de horarios e agendas médicas
vinculadas obrigatoriamente a modalidade de Teleconsulta.

13 || Permitir o agendamento em lote.

14 || Possuir configuragéo dos dados obrigatérios do cadastro do paciente
para fins de faturamento.
Permitir adicdo de customizaveis de alertas do paciente como:

15 || Paciente com histérico de agressividade, Oncoldgico, Tratamento
paliativo, gestante, etc.

16 Permitir lancamento de CID de forma estruturada, podendo sinalizar
encerramento ou cancelamento do CID vigente.

17 Permitir cadastrar alergias ao paciente, com alertas visuais durante o
atendimento.
Possuir ferramenta de configuragdo e customizagdo de documentos

18

que serdo utilizados no atendimento, com os seguintes modelos:
Receituario;

Secretaria Municipal de Suprimentos

Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151 - Vila Virginia

E-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br

13




Se.creta riade
Suprimentos

&r PREFEITURA DE
)4

DADE. AMK

lj % mAQUAQUECETUBA

Item Descrigao da Funcionalidade Atende||Nao atend%

Atestado para paciente;
Atestado para acompanhante;
Declaragdo de Comparecimento;
Dados Gerais;
SADT;
Possuir rotina de assinatura digital dos documentos, com integragao

19 || com certificados A1, A3 e A3 nuvem, e, no caso do A3 nuvem, integrar
ao menos com VIDAAS, SafelD e BirdID.
O histérico de documentos do paciente deve ser centralizado, ou seja,

20 estar em um mesmo local independente do tipo de atendimento
realizado. Além disso deve ser de facil visualizagao e possui regras
de acesso por especialidade.

21 Possuir rotina que liste todos os documentos pendentes de assinatura
pelo prestador

22 Possuir rotina que libere os acessos a certos documentos e relatérios
por perfil.

23 Possuir rotina que force o prestador a assinar digitalmente os
documentos clinicos do atendimento antes de finaliza-lo.
Possuir funcionalidade integrada para envio de receitas e qualquer

24 || documento gerado pelo profissional diretamente para o WhatsApp do
paciente.

25 Os documentos assinados devem possuir um QRcode permitindo a
validacéo de autenticidade por terceiros

26 Perfil de acesso especifico para Enfermagem realizar a impressao de

documentos assinados digitalmente.
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7. DA APRESENTAGAO, DO RECEBIMENTO E DA ABERTURA DA HABILITAGAO E
MANIFESTAGAO DE INTERESSE

71. A habilitacdo devera ser apresentada em envelope opaco, fechado e indevassavel, rubricado
no fecho e contendo em sua parte externa a identificagdo do interessado (razdo social e CNPJ), a
referéncia ao MUNICIPIO e o nimero deste Edital de Credenciamento, conforme o exemplo:

ENVELOPE —- DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO

DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO

CREDENCIAMENTO N° xxx
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAQUAQUECETUBA

(RAZAO SOCIAL E CNPJ)

7.2. O envelope "DOCUMENTACAQ" para atendimento da demanda inicial devera ser entregue
impreterivelmente até as 09:00 horas do dia 4 de agosto de 2026, na Av. Ver. Jodo Fernandes da
Silva, 283, 2° andar, sala 5 (Sala de Reunides) - Vila Virginia - ltaquaquecetuba — SP, CEP: 08576-
000, até o horario que sera iniciada a sesséo para abertura dos referidos envelopes.

7.3. O Edital e seus anexos estédo disponiveis, na integra, no Portal Nacional de Contratagdes
Publicas (PNCP), no endereco eletrbnico www.itaguaquecetuba.sp.gov.br e no site

www.comprasgovernamentais.gov.br.

7.4. Para maiores informagdes solicitar via e-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br.

7.5. Os interessados em participar do presente credenciamento, deverao apresentar o envelope,
devidamente fechado, lacrado em seu fecho, contendo a documentagao.

7.6. A empresa interessada devera apresentar carta de credencial, confeccionada em papel
timbrado, assinada por seu representante legal, designando pessoa para representa-la, com plenos
poderes para os assuntos relacionados com o presente credenciamento. Caso a empresa esteja
representada por um de seus soécios, devera ser anexada copia autenticada do Contrato Social. A
falta do documento nao inabilitara a empresa, mas impedira o exercicio, pelo representante presente
aos trabalhos, dos direitos decorrentes da preposigao.

7.7. No dia e horario estabelecidos, na presenga do Agente de Contratagao e respectiva Comissao
Técnica, em sessao dirigida pelo Agente de Contratacdo ou seu substituto, e representantes das
empresas participantes, serdo abertos os envelopes n° 01 "DOCUMENTACAQ" e examinados os
respectivos conteudos.

7.8. O Agente de Contratacdo examinara a documentacao, podendo encerrar a sessao e marcar
uma nova se julgar que a analise demandara mais tempo.

Secretaria Municipal de Suprimentos
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7.9. A analise dos quesitos de natureza técnica sera realizada pela Comisséo Técnica designada
da Secretaria requisitante.

7.10. Estando a documentacdo em conformidade com o edital sera anunciada as empresas
habilitadas.

7.11. As interessadas(s) habilitada(s) deverdo apresentar o sistema que utilizara para realizagao
dos servigos de telemedicina (teleconsulta), a serem aferidas mediante realizacdo de Prova de
Conceito (PoC), descrita no Termo de Referéncia.

7.12. Apos a avaliagdo das solugbes pretendidas, sera lavrada ata com a pontuagao e lista de
classificagéo, que sera enviada para o Agente de Contratagédo responsavel para formalizagao e devida
publicagéo do ato.

7.13. Apds a publicagdo da ata com a pontuagao e lista de classificagdo sera aberto prazo para
interposicao de recurso e contrarrazdes, se for o caso.

7.14. Todos os documentos dos envelopes "DOCUMENTACAQ" serdo rubricados pelos
representantes devidamente credenciados das empresas participantes e pela Equipe de Contratagao.

7.15. Da reunido para recebimento e abertura dos envelopes, sera lavrada ata circunstanciada,
assinada pelos representantes devidamente credenciados das empresas, se presentes e Equipe de
Contratacéo.

7.16. Fica facultado ao Agente de Contratacédo, ou Autoridade Competente, em qualquer fase do
procedimento, promover diligéncia destinada a esclarecer ou a complementar a instru¢ao do processo
ou a pedir pareceres de outros 6rgaos ou pessoas de administracdo, ou nao.

8. DA DOTAGAO ORGAMENTARIA

8.1. As despesas decorrentes do presente credenciamento correrdo a a conta de recursos especificos
consignados no Orgamento 2026.

8.2. O credenciamento sera atendido pela seguinte dotagao:

8.3. A dotagao relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds aprovagao da Lei
Orgamentaria respectiva e liberagdo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

9. DA CELEBRAGAO DO CONTRATO E DA REMUNERAGAO DOS SERVIGOS

9.1. A execucgdo dos servigcos ocorrera sob regime de prego unitario, com remuneragao vinculada a
efetiva prestacdo dos atendimentos, considerando-se as unidades de medida estabelecidas (hora
médica), conforme valores abaixo:

TABELA 1 — Especialidades Presenciais

Secretaria Municipal de Suprimentos
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Item Especialidade Unidade | Quantidade | Quantidade Valor
1 Mensal Anual Hora (R$)
Psiquiatra Hora 600 7.200 R$ 167,12
Psiquiatra domiciliar Hora 40 80 R$ 224,51
Neurologista Hora 100 1.200 R$ 299,86
pediatrico
Endocrinologista Hora 200 2.400 R$ 186,25
adulto
Endocrinologista Hora 100 1.200 R$ 233,08
pediatrico
Gastroenterologista Hora 50 600 R$ 188,74
pediatrico
Hematologista Hora 50 600 R$ 183,86
Vascular Hora 150 1.800 R$ 202,06
Hepatologista Hora 50 600 R$ 196,36
Fonoaudiologo Hora 600 7.200 R$ 113,02
Ortopedista adulto Hora 250 3.000 R$ 178,71
Ortopedista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 185,59
Cardiologista Hora 50 600 R$ 176,45
Reumatologista Hora 200 2.400 R$ 198,13
Oftalmologista Hora 50 600 R$ 166,46
Gastroenterologista Hora 50 600 R$ 170,45
adulto
Neurologista adulto Hora 250 3.000 R$ 203,79
Dermatologista Hora 100 1.200 R$ 186,82

Secretaria Municipal de Suprimentos
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Otorrinolaringologista Hora 100 1.200 R$ 180,31
Urologista Hora 100 1.200 R$ 185,06
Clinico geral Hora 1.400 16.800 R$ 167,48
Clinico — Melhor em Hora 160 1.920 R$ 194,20

Casa
Pediatra Hora 900 10.800 R$ 161,66
Ginecologista/Obstetra Hora 900 10.800 R$ 179,67
Pneumologista Hora 100 1.200 R$ 196,59
Pediatrico

Pneumologista Adulto Hora 100 1.200 R$ 194,81

Tabela 2 — Especialidades Telemedicina

Item Especialidade Consultas/més Horas Consultas/hora | Valor
2 semanais hora
(R$)
Geriatria 320 20h 4 R$
137,30
Neurologia Adulto 640 40h 4 R$
133,85
Neurologia Infantil 320 20h 4 R$
156,30
Endocrinologia 160 10h 4 R$
Pediatrica 131,95
Endocrinologia 640 40h 4 R$
Adulto 128,21
Hematologia 160 10h 4 R$
135,00
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Nefrologia Adulto 320 20h 4 R$
125,76
Nefrologia Infantil 80 5h 4 R$
129,36
Urologia (retorno) 480 30h 4 R$
133,85
Cirurgia Geral 160 10h 4 R$
125,76
Fonoaudiologia 80 5h 4 R$ 94,23
Adulto
Fonoaudiologia 320 20h 4 R$ 94,23
Infantil
Gastroenterologia 320 20h 4 R$
Infantil 133,85
Gastroenterologia 80 5h 4 R$
Adulto 125,76
Psiquiatria Adulto 160 20h 2 R$
137,30
Psiquiatria Infantil 160 20h 2 R$
137,30
Reumatologia 320 20h 4 R$
125,76
Psicologia Infantil 180 20h 2 R$
105,87
Psicologia Adulto 80 10h 2 R$
105,87
Nutricionista 160 20h 2 R$
105,87
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Cardiologista 640 40h 4 R$
137,30
Pneumologista 480 30h 4 R$
125,76

10. DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

10.1. O Agente de Contratagao elaborara lista de classificag&o inicial das empresas habilitadas que
atenderam aos requisitos exigidos neste edital.

10.2. Das decisbes do Agente de Contratagcdo, relativas a inabilitagdo da empresa e/ou a
elaboragéo da lista dos credenciados, cabera recurso, caso ndo haja reconsideragdo do Agente de
Contratagao no prazo de 3 (trés) dia Uteis, encaminhara o recurso com a sua motivagao a Autoridade
Competente, a qual devera proferir sua decisdo no prazo maximo de 10 (dez) dias uteis, contado do
recebimento dos autos.

10.3. O recurso devera ser encaminhado em formato PDF, com assinatura digital, para o e-mail:
eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br, assunto: “RECURSO - CREDENCIAMENTO N° _ /2026, aos
cuidados do Agente de Contratagio e no mesmo formato “CONTRARRAZOES -
CREDENCIAMENTO N° __/2026.

10.4. Apos a decisdo dos recursos interpostos, a lista das empresas habilitadas na classificagéo
inicial sera homologada pela Autoridade Competente e publicada no Diario Oficial do Municipio.

10.5. Os recursos interpostos fora do prazo néo serdo conhecidos.

10.6. O prazo para apresentagéo de contrarrazées ao recurso pelos demais interessados sera de
3 (trés) dias uteis, apos o fim do prazo da interposigdo do recurso, assegurada a vista imediata dos
elementos indispensaveis a defesa de seus interesses.

10.7. O recurso e o pedido de reconsideragao terdo efeito suspensivo do ato ou da decisao
recorrida até que sobrevenha decisao final da autoridade competente.

10.8. O acolhimento do recurso invalida tdo somente os atos insuscetiveis de aproveitamento.

10.9. Durante os prazos para apresentacdo de razdes e contrarrazdes, os autos do processo
permanecerdo com vista franqueada aos interessados, no Departamento de Compras e Licitagdes,
localizado a Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151, Vila Virginia — Itaquaquecetuba/SP.
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11. DAS INFRAGOES ADMINISTRATIVAS E SANGOES

11.1. Em caso de recusa por parte da empresa em assinar o Contrato ou ndo cumprir as clausulas
constantes no Contrato, a mesma estara sujeita a aplicagédo das penalidades previstas nos arts. 155,
156, 157, 158 e 159 da Lei Federal n® 14.133/2021 e detalhadas no Termo Contratual ANEXO VI.

12. DA IMPUGNAGAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO

12.1. Qualquer pessoa é parte legitima para impugnar este Edital por eventual irregularidade na
aplicagcéo da Lei n°® 14.133, de 2021, devendo protocolar o pedido até 3 (trés) dias Uteis antes da data

da abertura do certame.

12.2.  Aresposta a impugnacao ou ao pedido de esclarecimento sera divulgado em sitio eletrdnico
oficial no prazo de até 3 (trés) dias uteis, limitado ao ultimo dia util anterior a data da abertura da

sessdo.

12.3.  Aimpugnacéo e o pedido de esclarecimento poderao ser realizados por forma eletrénica, pelo
e-mail eletronico@itaguaquecetuba.sp.gov.br, ou por peticdo dirigida ou protocolada no

Departamento de Compras e Licitagdo da Prefeitura do Municipio de Itaquaquecetuba sito a Rua
Vereador José Barbosa de Aradjo, 151, Vila Virginia, ltaquaquecetuba, SP.

12.4. As impugnacgdes e pedidos de esclarecimentos ndo suspendem os prazos previstos no
certame.

12.5. A concesséo de efeito suspensivo a impugnacao é medida excepcional e devera ser motivada
pelo agente de contratacdo, nos autos do processo de credenciamento.

12.6. Acolhida a impugnacao, sera definida e publicada nova data para a realizacao do certame.
13. DAS DISPOSICOES GERAIS

13.1. Quaisquer documentos apresentados como documentos de habilitagdo, declaragdes, entre
outros necessérios ao credenciamento, deverdo estar assinados por representante legal conforme
atos constitutivos da empresa ou procuragao apresentada, com poderes especificos ou para pratica
de todos os atos inerentes ao certame, devendo a procuragdo ser apresentada com firma
reconhecida.

13.2. O ato de classificagdo dos interessados do credenciamento e a ata da sessao publica, estarao
disponibilizados endereco eletrbnico www.itaquaquecetuba.sp.gov.br.

13.6. Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a realizagao
da sessdo na data marcada, sera designada nova data, desde que nao haja comunicagdo em
contrario, pelo Agente de Contratacao.

13.7. Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessao publica observarao o
horario de Brasilia - DF.
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13.8. O resultado deste credenciamento ndo implicara direito a contratacao.

13.9. Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do
inicio e incluir-se-a o do vencimento. Sé se iniciam e vencem os prazos em dias de expediente na
Administracgéo.

13.10. Fica assegurado a Prefeitura Municipal de Itaquaquecetuba o direito de, no interesse da
Administragdo, invalidar ou revogar, a qualquer tempo, no todo ou em parte, o presente
credenciamento, dando ciéncia as interessadas, na forma da legislagéo vigente.

13.11. As empresas interessadas sao responsaveis pela fidelidade e legitimidade das informagdes
e dos documentos apresentados em qualquer fase do credenciamento.

18.15. Em caso de divergéncia entre disposi¢cdes deste Edital e de seus anexos ou demais pecgas
que compdem o processo, prevalecera as deste Edital.

13.16. As partes elegerao o Foro da Comarca de ltaquaquecetuba para qualquer procedimento
administrativo ou judicial decorrente do processamento deste credenciamento.

13.20. Para maiores informagdes estdo disponiveis o seguinte telefone: (11) 4640-1442 e e-mail:
eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br.

13.21. Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:
Anexo | — Termo de Referéncia
Anexo Il — Modelo de atestado de visita técnica
Anexo |l — Modelo de declaragéo de dispensa de visita técnica
Anexo V — Tabela de Valores
Anexo VI — Minuta de contrato
Anexo VII — Modelo de Requerimento de Selegao
Anexo VIII — Modelo de Declaragdo de Compromisso

Anexo IX — Modelo de Declaragbes

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAQUAQUECETUBA, 8 DE JULHO DE 2026, 465° da Fundacao da
Cidade e 72° de sua Emancipagao Politico-administrativa

CARLA MARIA R. CARVALHO MANFRE
Secretaria Municipal de Suprimentos
Autoridade Competente
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ANEXO |

TERMO DE REFERENCIA

Objeto: Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude,
contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas
especialidades para a Rede Municipal de Atencado Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro
de Especialidades Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas neste
instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude
(SUS).

INTRODUGAO

O presente Termo de Referéncias visa orientar o processo de Credenciamento de
empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude, contemplando horas
presenciais de servicos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas especialidades para a
Rede Municipal de Atengado Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro de Especialidades
Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, para
atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), este
processo € regido pela Lei Federal 14.133/2021, que estabelece normas gerais de licitagdo e
contratagdo, no ambito da administragéo publica.

Havendo divergéncia entre o sistema e o estabelecido no Edital, quanto a
descrigcao/especificagdo, quantidade e unidade dos itens objeto do presente credenciamento,
prevalecera o disposto neste Termo de Referéncia.

Especificagdo do Objeto

Atendimento e assisténcia aos pacientes referenciados pela Secretaria Municipal de
Saude, destinados a Rede Municipal de Atengao Primaria, Ambulatério de Saude Mental e ao Centro
de Especialidades Médicas, visando garantir a prestacdo de servicos de saude de qualidade e o
atendimento adequado a populagao.

DAS CONDIGOES GERAIS DA CONTRATAGAO

Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da
saude, contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de
diversas especialidades para a Rede Municipal de Atengao Primaria, Ambulatério de Saude Mental e
Centro de Especialidades Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas
neste instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema Unico de
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Saude (SUS), nos termos da tabela abaixo, conforme condi¢cdes e exigéncias estabelecidas neste
instrumento:

Especialidades Presenciais:

ITEm Pescricao: Credenciamento de empresas | yNIDADE DE | QUANTIDADE/] TOTAL 12
prestadoras de servigos técnico profissionais .
1 ha area da saude, contemplando horas MEDIDA MES MESES
presenciais de servicos médicos e por
telemedicina (teleconsultas) de diversas
especialidades para a Rede Municipal de
Atencdo Primaria, Ambulatério de Saude
Mental e Centro de Especialidades Médicas,
conforme  condi¢cdes, quantidades e
exigéncias estabelecidas neste instrumento,
para atender as necessidades no
atendimento aos usuarios do Sistema unico
de Saude (SUS).
Médico Psiquiatra Horas 600 7200
Médico Psiquiatra Domiciliar Horas 40 480
Médico Neurologista Pediatrico Horas 100 1200
Médico Endocrinologista Adulto Horas 200 2400
Médico Endocrinologista Pediatrico Horas 100 1200
Médico Gastroenterologista Pediatrico Horas 50 600
Médico Hematologista Horas 50 600
Médico Vascular Horas 150 1800
Médico Hepatologista Horas 50 600
Fonoaudiélogo Horas 600 7200
Médico Ortopedista Adulto Horas 250 3000
Médico Ortopedista Pediatrico Horas 100 1200
Médico Cardiologista Horas 150 1800
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Médico Reumatologista Horas 200 2400
Médico Oftalmologista Horas 250 3000

Médico Gastroenterologista Adulto Horas 50 600
Médico Neurologista Adulto Horas 250 3000
Médico Dermatologista Horas 100 1200
Médico Otorrinolaringologista Horas 100 1200
Médico Urologista Horas 100 1200
Clinico Horas 1400 16800

Clinico (Programa Melhor em Casa) Horas 160 640
Pediatra Horas 900 10800
Ginecologista/Obstetra Horas 900 10800
Pneumologista pediatrico Horas 100 1200
Pneumologista adulto Horas 100 1200

Especificagoes:

Médico Psiquiatra: Atendimento médico especializado em saude mental, incluindo avaliagcao
diagndstica, acompanhamento clinico, prescricdo e ajuste de terapéutica medicamentosa,
emissao de laudos e pareceres, conforme protocolos do SUS.

Médico Psiquiatra Domiciliar: Atendimento médico domiciliar especializado em saude
mental, abrangendo avaliagdo clinica, acompanhamento terapéutico, prescricdo e ajuste
medicamentoso, conforme necessidade assistencial e protocolos vigentes.

Médico Neurologista Pediatrico: Atendimento especializado a criangas e adolescentes com
distarbios neurolégicos, realizando avaliagdo clinica, diagnéstico, acompanhamento e
definicdo de condutas terapéuticas.

Médico Endocrinologista Adulto: Atendimento clinico especializado para diagnodstico,
tratamento e acompanhamento de doengas enddcrinas e metabdlicas em pacientes adultos.

Secretaria Municipal de Suprimentos
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Médico Endocrinologista Pediatrico: Atendimento especializado em endocrinologia infantil,
abrangendo diagnéstico e acompanhamento de disturbios hormonais e metabdlicos em
criangas e adolescentes.

Médico Gastroenterologista Pediatrico: Atendimento clinico especializado para diagndstico
e acompanhamento de doengas do trato gastrointestinal em pacientes pediatricos.

Médico Hematologista: Atendimento especializado para avaliagdo, diagnéstico e
acompanhamento de doencgas hematoldgicas, benignas ou malignas, conforme necessidade
da rede.

Médico Vascular: Atendimento médico especializado para diagndstico e acompanhamento
de doengas vasculares, incluindo avaliagao clinica e definicdo de condutas terapéuticas.

Médico Hepatologista: Atendimento especializado para diagnostico, acompanhamento e
tratamento de doencgas hepaticas, conforme protocolos assistenciais vigentes.

Fonoaudioélogo: Atendimento especializado em fonoaudiologia para avaliagédo, diagndstico
funcional, orientagdo e acompanhamento terapéutico nas areas de comunicagéo, linguagem,
voz, audi¢cao e degluticdo.

Médico Ortopedista Adulto: Atendimento clinico especializado em ortopedia para pacientes
adultos, abrangendo diagnostico, acompanhamento e definicdo de condutas para doengas e
lesbes do sistema musculoesquelético.

Médico Ortopedista Pediatrico: Atendimento especializado em ortopedia infantil, com foco
em diagndstico e acompanhamento de alteragdes ortopédicas em criangas e adolescentes.

Médico Cardiologista: Atendimento clinico especializado para diagndstico,
acompanhamento e tratamento de doengas cardiovasculares.

Médico Reumatologista: Atendimento especializado para diagnéstico e acompanhamento
de doengas reumatoldgicas e autoimunes.

Médico Oftalmologista: Atendimento médico especializado para avaliagao, diagnéstico e
acompanhamento de doengas oftalmolégicas.

Médico Gastroenterologista Adulto: Atendimento clinico especializado para diagndstico e
acompanhamento de doencgas do sistema digestdério em pacientes adultos.

Médico Neurologista Adulto: Atendimento especializado para avaliagdo, diagndstico e
acompanhamento de doengas neurolégicas em pacientes adultos.

Médico Dermatologista: Atendimento especializado para diagndstico, acompanhamento e
tratamento de doencgas dermatoldgicas.

Médico Otorrinolaringologista: Atendimento clinico especializado para diagnéstico e
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acompanhamento de doengas do ouvido, nariz e garganta.

Médico Urologista: Atendimento especializado para diagndstico e acompanhamento de
doencas do trato urinario e sistema reprodutor masculino.

Médico Clinico*: Atendimento médico clinico geral, com foco em avaliagdo inicial,
acompanhamento de condigbes clinicas, encaminhamentos e integragdo com a rede
assistencial.

*Especificamente na especialidade de Médico Clinico, devera, obrigatoriamente, a

contratacdo e direcionamento ser de, no minimo, 20 horas semanais por profissional e unidade

atendida, devido ao cumprimento de protocolo de formacdo de equipes preconizado pelo

Ministério da Saude.

Médico Clinico (Programa Melhor em Casa): Atendimento médico domiciliar destinado a
avaliagao, acompanhamento clinico, definigdo de condutas terapéuticas e suporte assistencial
aos pacientes vinculados ao Programa Melhor em Casa, conforme critérios e protocolos
estabelecidos pela rede.

Médico Pediatra: Atendimento médico especializado em saude da crianga, abrangendo
avaliagado, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, diagnéstico e tratamento de
agravos.

Médico Ginecologista/Obstetra: Atendimento especializado em saude da mulher, incluindo
acompanhamento ginecoldgico e obstétrico, conforme demanda da rede.

Pneumologia Pediatrica: Atendimento médico especializado voltado a avaliagao,
diagnéstico e acompanhamento de doengas respiratérias em criangas e adolescentes,
conforme indicagao clinica.

Pneumologia Adulto: Atendimento médico especializado voltado a avaliacao, diagndstico e
acompanhamento de doengas respiratérias em pacientes adultos, conforme indicagao clinica.

Especialidades Telemedicina (teleconsulta):

ITEM

2

Especialidades para Oferta Média Nudmero de Consultas/hora
Teleatendimento de Horas Médicas
Consultas/més Semanais
Geriatria 320 20h 4
Neurologia Adulto 640 40h 4

Secretaria Municipal de Suprimentos
Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151 - Vila Virginia
E-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br

27



Secretaria de i PREFEITURA DE

Suprimentos ovaaTEA
Neurologia Infantil 320 20h 4
Endocrinologia Pediatrica 160 10h 4
Endocrinologia Adulto 640 40h 4
Hematologia 160 10h 4
Nefrologia Adulto 320 20h 4
Nefrologia Infantil 80 5h 4
Urologia (retorno) 480 30h 4
Cirurgia Geral 160 10h 4
Fonoaudiologia Adulto 80 5h 4
Fonoaudiologia Infantil 320 20h 4
Gastroenterologia Infantil 320 20h 4
Gastroenterologia Adulto 80 5h 4
Psiquiatria Adulto 160 20h 2
Psiquiatria Infantil 160 20h 2
Reumatologia 320 20h 4
Psicologia Infantil 180 20h 2
Psicologia Adulto 80 10h 2
Nutricionista 160 20h 2
Cardiologista 640 40hs 4
Pneumologista 480 30hs 4

Especificagoes:
e Geriatria: Teleatendimento médico especializado para avaliagdo, acompanhamento clinico e
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orientacao terapéutica de pacientes idosos.

Neurologia Adulto: Teleconsulta para avaliagdo, acompanhamento e orientagéo terapéutica
de pacientes adultos com condigées neuroldgicas.

Neurologia Infantil: Teleconsulta especializada para avaliagdo e acompanhamento de
condigbes neuroldégicas em criangas e adolescentes.

Endocrinologia Pediatrica: Teleatendimento para acompanhamento e orientagdo de
disturbios enddcrinos e metabdlicos em pacientes pediatricos.

Endocrinologia Adulto: Teleconsulta para acompanhamento clinico e ajuste terapéutico de
doencas enddécrinas em adultos.

Hematologia: Teleatendimento para acompanhamento clinico e orientagdes relacionadas a
doencgas hematoldgicas.

Nefrologia Adulto: Teleconsulta para acompanhamento de pacientes adultos com doengas
renais, incluindo orientagao terapéutica e monitoramento clinico.

Nefrologia Infantil: Teleatendimento especializado para acompanhamento de criangas e
adolescentes com doengas renais.

Urologia (retorno): Teleconsulta destinada exclusivamente a retornos e acompanhamento
clinico de pacientes previamente avaliados presencialmente.

Cirurgia Geral: Teleatendimento médico destinado a pré-avaliagao clinica, com o objetivo de
verificar a real necessidade de encaminhamento para atendimento cirdrgico presencial,
qualificando os fluxos assistenciais e evitando encaminhamentos indevidos.

Fonoaudiologia Adulto: Teleatendimento fonoaudiolégico para avaliagdo funcional,
orientagao terapéutica e acompanhamento de pacientes adultos.

Fonoaudiologia Infantil: Teleatendimento fonoaudiolégico voltado a avaliacdo e
acompanhamento de criangas, conforme indicagéo clinica.

Gastroenterologia Infantil: Teleconsulta para acompanhamento clinico de doengas
gastrointestinais em pacientes pediatricos.

Gastroenterologia Adulto: Teleatendimento para acompanhamento e orientagéo clinica de
doencas do sistema digestério em adultos.

Psiquiatria Adulto: Teleconsulta psiquiatrica para avaliagdo, acompanhamento e ajuste
terapéutico de pacientes adultos.

Psiquiatria Infantil: Teleatendimento especializado em salde mental para criangas e
adolescentes.
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¢ Reumatologia: Teleconsulta para acompanhamento clinico de doengas reumatoldgicas e
autoimunes.

o Psicologia Infantil: Teleatendimento psicolégico voltado ao acompanhamento terapéutico de
criangas e adolescentes.

e Psicologia Adulto: Teleatendimento psicolégico para acompanhamento terapéutico de
pacientes adultos.

¢ Nutricionista: Teleatendimento nutricional para avaliagdo, orientagdo alimentar e
acompanhamento conforme necessidades clinicas.

o Cardiologista: Teleconsulta para acompanhamento clinico e orientagcdo terapéutica em
condigbes cardiovasculares.

¢ Pneumologista: Teleatendimento especializado para acompanhamento de pacientes com
doencas respiratérias crénicas ou agudas.

A distribuicdo dos atendimentos e teleatendimentos entre as empresas credenciadas
sera realizada pela Secretaria Municipal de Saude, com base em critérios técnicos, assistenciais e na

demanda das unidades, ndo havendo garantia de volume minimo de servigos, sendo a convocagao

realizada conforme a necessidade da Administragao.

Os atendimentos realizados por meio de telemedicina deverao observar integralmente as
normas e diretrizes estabelecidas pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), sendo de
responsabilidade exclusiva do profissional médico a condugao clinica do atendimento, incluindo
diagnéstico, prescrigdo, solicitagdo de exames e demais atos inerentes ao exercicio da medicina,
respondendo o profissional e a empresa credenciada, nos termos da legislacdo aplicavel, por
eventuais falhas na prestagcéo do servigo.

DA SOLUGAO DE TECNOLOGIA PARA A TELEMEDICINA

DESCRICAO TEMPO UNIDADE

Solugédo em telemedicina para atendimento médico de 12 meses SERVICO
no minimo 276.424 usuarios cadastrados

Manutencao da plataforma desenvolvida 12 meses SERVICO
Suporte ao cliente 24 horas através de ligagao 12 meses SERVICO
telefonica
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Infraestrutura de Tecnologia (servidores, 12 meses SERVICO
hospedagem, Banco de dados, Ciberseguranca)

Suporte técnico fornecido aos colaboradores da 12 meses SERVICO
contratante

A empresa credenciada sera integralmente responsavel pela disponibilizagao, operagéo
e funcionamento da solugéo tecnoldgica.

A solugéo de telemedicina compreende n&o apenas a realizagdo das consultas médicas
especializadas, mas também a disponibilizacdo da infraestrutura tecnolégica necessaria a execucao
dos atendimentos remotos. Assim, a empresa credenciada devera fornecer a plataforma de
teleatendimento, infraestrutura de tecnologia da informagao, manutengao da solugéo, suporte técnico
e demais recursos necessarios para o funcionamento adequado do servigo durante todo o periodo
contratual.

A infraestrutura tecnolégica mencionada constitui meio necessario a prestagdo dos
servigos médicos na modalidade de telemedicina, ndo se caracterizando como contratagdo autbnoma
de solugéo de tecnologia da informacgao.

O Sistema da telemedicina da CONTRATADA devera permitir integragdo com os
sistemas da Secretaria Municipal de Saude de Itaquaquecetuba/SP.

A responsabilidade pela disponibilizagéo e pleno funcionamento da solugao tecnoldgica
€ exclusiva da empresa credenciada para a prestacdo dos servigos de telemedicina, devendo garantir
a continuidade, a estabilidade e a seguranca dos atendimentos realizados, sem qualquer 6nus
adicional para a Administragdo Publica.

Todos os custos relacionados a disponibilizagdo da solugédo tecnoldgica de telemedicina,
incluindo plataforma, infraestrutura, hospedagem, manutencgdo, suporte técnico e seguranca da
informagao, estdo integralmente incluidos nos valores dos servigos, ndo sendo admitida qualquer
cobranca adicional.

ESPECIFICAGOES TECNICAS E MODELO DE ENTREGA

O sistema devera ser 100% (cem por cento) Web, acessivel via navegadores
atualizados, sem necessidade de instalagéo local em estac¢des de trabalho.

Ainfraestrutura devera garantir disponibilidade (uptime) de 99,5%, em total conformidade
com a Lei Geral de Protegdo de Dados (LGPD) e normas vigentes do Conselho Federal de Medicina
(CFM).

A contratada devera assegurar o tratamento adequado dos dados pessoais e dados
pessoais sensiveis, especialmente aqueles relacionados a saude dos usuarios, em conformidade com
alein®13.709/2018 (Lei Geral de Prote¢ao de Dados Pessoais — LGPD) e demais normas aplicaveis.
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Para tanto, a contratada devera:

a) realizar o tratamento de dados exclusivamente para a execugdo dos servigos
contratados, vedada a utilizagao para finalidades diversas, inclusive comerciais;

b) adotar medidas técnicas e administrativas aptas a proteger os dados pessoais contra
acessos ndo autorizados, perda, destruigao, vazamento ou qualquer forma de tratamento
inadequado ou ilicito;

c) garantir a confidencialidade, integridade e disponibilidade das informagdes,
especialmente no que se refere aos prontuarios eletrénicos e registros de atendimento;

d) assegurar que os profissionais envolvidos na prestagdo dos servigos observem o
dever de sigilo profissional e confidencialidade das informagdes dos pacientes;

e) manter registro das operagdes de tratamento de dados pessoais realizadas no ambito
da execugdo contratual, quando aplicavel;

f) comunicar a Administragdo, em prazo razoavel, a ocorréncia de incidentes de
seguranga que possam acarretar risco ou dano relevante aos titulares dos dados;

g) adotar mecanismos de controle de acesso aos sistemas utilizados na prestagéo dos
servicos, incluindo autenticacdo de usuarios e rastreabilidade das agdes realizadas;

h) assegurar que a plataforma de telemedicina utilizada esteja em conformidade com
padroes de seguranca da informagéo e boas praticas aplicaveis a protegao de dados em
saude;

i) ao término da execucdo contratual, garantir a destinacdo adequada dos dados
pessoais tratados, observadas as diretrizes da Administragdo Publica e a legislagcao
vigente.

DAS CONFIGURAGOES E PARAMETROS DO SISTEMA

O sistema devera permitir a gestdo e parametrizagdo completa do médulo de
Teleconsulta, compreendendo as seguintes defini¢gdes técnicas:

Integragdo via API: Disponibilizar interface para configuragcdo de servicos de
videoconferéncia, permitindo a definicdo de Rota (Endpoint), Subdominio de acesso e credenciais de
autenticacédo (Usuario/Token).

Habilitagao por CBO: Possuir rotina para parametrizar e sinalizar se o Cédigo Brasileiro
de Ocupagdes (CBO) do profissional estd devidamente habilitado para a execugéo de teleconsultas.

Configuragao de Fluxo e Triagem: Permitir a parametrizagdo das cores da classificagéo
de risco para geragéo automatica de teleconsultas, bem como a sinalizagdo nativa de fluxo remoto no
ato da abertura da FAA ou Classificagao de Risco.
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Parametrizagcdo de Documentos e Assinatura Digital: Disponibilizar rotina para
configuracdo de modelos de documentos, incluindo:

a. Definigdo por Médulo, Tipo e Modelo de impresséo;
b. Vinculagéo de Template ID e ID do Cofre para certificados digitais;

c. Definigdo precisa da posigcdo da assinatura (Margens e Dimensdes) e frequéncia
(Primeira, Ultima ou Todas as paginas).

DAS FUNCIONALIDADES OBRIGATORIAS (REQUISITOS FUNCIONAIS)
As proponentes deverdo comprovar que o sistema disponibiliza, no minimo, as seguintes
funcionalidades:

Item | Descrigao da Funcionalidade

1 Disponibilizar ambiente de videoconferéncia integrado para interagdo médico-paciente
diretamente no prontuario eletrénico, sem necessidade de multiplas janelas ou abas.

2 | Gerar registros de teleconsulta contendo: Codigo, N° FAA, Prontuario, Nome e Identificador
de Teleconsulta.

3 | Gerenciar atendimentos remotos segmentados por Profissional
(Codigo/Nome/Especialidade) e por Especialidade Médica.

4 | Dashboard de acompanhamento em tempo real com: Id, Avaliagao de Risco, Senha, Dados
do Paciente e Cronologia da Recepgéo.

5 | Sinalizar na lista de atendimentos do prestador se o atendimento € teleconsulta.

6 | Sinalizar ao prestador responsavel pela teleconsulta a presenca ou auséncia do paciente
na sala de atendimento.

7 Disponibilizar interface para que o prestador possa aceitar a entrada do paciente a sala de
atendimento.

8 Permitir o anexo de arquivos na sala de atendimento para que o prestador consiga ter
acesso ao histoérico ou aos laudos do paciente.

9 | Possuir ferramenta de chat para utilizagdo em casos de falha de audio/video.
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10 | Possuir notificagdo de acordo com LGPD seguindo as normas de seguranga e
confidencialidade da unidade

11 | Possuir log auditavel de histérico de entrada, saida, tempo de permanéncia e IP de origem
das pessoas na sala de atendimento.

12 | Permitir a criagdo de grades de horarios e agendas médicas vinculadas obrigatoriamente
a modalidade de Teleconsulta.

13 | Permitir o agendamento em lote.

14 | Possuir configuragao dos dados obrigatérios do cadastro do paciente para fins de
faturamento.

15 | Permitir adigdo de customizaveis de alertas do paciente como: Paciente com histérico de
agressividade, Oncolégico, Tratamento paliativo, Gestante, etc.

16 | Permitir langamento de CID de forma estruturada, podendo sinalizar encerramento ou
cancelamento do CID vigente.

17 | Permitir cadastrar alergias ao paciente, com alertas visuais durante o atendimento.

18 | Possuir ferramenta de configuragdo e customizagdo de documentos que serao utilizados
no atendimento, com os seguintes modelos:
Receituario;
Atestado para paciente;
Atestado para acompanhante;
Declaragdo de Comparecimento;
Dados Gerais;
SADT;

19 | Possuir rotina de assinatura digital dos documentos, com integracdo com certificados A1,

A3 e A3 nuvem, e, no caso do A3 nuvem, integrar ao menos com VIDAAS, SafelD e
BirdID.
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20 | O histérico de documentos do paciente deve ser centralizado, ou seja, estar em um
mesmo local independentemente do tipo de atendimento realizado. Além disso deve ser
de facil visualizagdo e possui regras de acesso por especialidade.

21 | Possuir rotina que liste todos os documentos pendentes de assinatura pelo prestador

22 | Possuir rotina que libere os acessos a certos documentos e relatérios por perfil.

23 | Possuir rotina que force o prestador a assinar digitalmente os documentos clinicos do
atendimento antes de finaliza-lo.

24 | Possuir funcionalidade integrada para envio de receitas e qualquer documento gerado
pelo profissional diretamente para o WhatsApp do paciente.

25 | Os documentos assinados devem possuir um QRcode permitindo a validagdo de
autenticidade por terceiros

26 | Perfil de acesso especifico para Enfermagem realizar a impressao de documentos
assinados digitalmente.

REQUISITOS PARA ATUAGAO EM TELEMEDICINA

A prestacao de servigos médicos na modalidade de telemedicina devera observar integralmente

as disposigdes estabelecidas pela Conselho Federal de Medicina, especialmente aquelas previstas
na Resolucdo CFM n° 2.314/2022, bem como as demais normas éticas e legais aplicaveis ao exercicio
da medicina.

Requisitos da plataforma tecnolégica

A solugéo tecnoldgica utilizada para a realizagdo das teleconsultas devera:

1. possibilitar a realizagdo de consultas médicas por meio de comunicagdo remota segura
entre profissional de saude e paciente;

2. permitir o registro eletrénico das informagdes clinicas em prontuario médico digital;

3. garantir a integridade, confidencialidade e rastreabilidade das informacgdes registradas, em
conformidade com as normas de seguranca da informacgao e prote¢cado de dados pessoais;

4. possibilitar a emissdo de documentos médicos eletrdnicos devidamente assinados por
certificado digital qualificado;

5. atender as normas éticas e técnicas aplicaveis a pratica da telemedicina.
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Requisitos da empresa responsavel pela solugao de telemedicina

A empresa responsavel pela disponibilizagdo da plataforma tecnolégica, devera observar as
seguintes exigéncias:

1. a empresa devera possuir registro no Conselho Regional de Medicina da jurisdicdo onde
estiver estabelecida;

2. devera ser indicado médico responsavel técnico devidamente registrado no Conselho
Regional de Medicina;

3. a solugdo tecnolégica devera assegurar condi¢des adequadas para a realizagdo dos
atendimentos remotos, armazenamento das informagdes clinicas e emissdo de documentos
médicos eletrénicos, em conformidade com as normas do Conselho Federal de Medicina e da
legislagao vigente.

Registro dos atendimentos

Todos os atendimentos realizados na modalidade de telemedicina deverdo ser devidamente
registrados em prontuario médico, contendo, no minimo:

1. identificacdo do paciente;
identificacdo do médico responsavel pelo atendimento, com nimero de inscrigdo no CRM;

2

3. data e horario da consulta;

4. registro das informagdes clinicas pertinentes;
5

conduta médica adotada e documentos eventualmente emitidos.

ESPECIFICACOES DOS SERVIGCOS PRESTADOS PARA TODOS OS ESPECIALISTAS
INCLUINDO TELEMEDICINA

Os servigos prestados pelas empresas credenciadas serdo executados exclusivamente
no municipio de ltaquaquecetuba, em conformidade com os Programas de Saude desenvolvidos pela
Secretaria Municipal de Saude.

A execugao devera atender as diretrizes e aos protocolos estabelecidos para cada
servico, respeitando as atribui¢gdes profissionais de cada especialidade.

A execugao dos servigos sera realizada nos seguintes formatos:

Os Atendimentos serao realizados com agendamento prévio e informado pela Secretaria
Municipal de Saude.

Os atendimentos das atividades ambulatoriais deverdo ocorrer conforme a respectiva
unidade de saude, nos termos deste documento, observando-se o fluxo organizacional préprio de
cada unidade, bem como os horarios de funcionamento e os enderegos dos locais de prestacédo dos
servigos, também especificados neste Termo de Referéncia.

Os horérios de prestacéo dos servigcos poderdo ser ajustados em funcdo das Ac¢des de
Promogao a Saude implementadas pela Secretaria Municipal de Saude.
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Os atendimentos serao realizados sob a coordenacgao e supervisao direta da Secretaria
Municipal de Saude.

DO PLANEJAMENTO MENSAL DOS ATENDIMENTOS

Os profissionais contratados para cumprir carga horaria deverdo dedicar em horas
semanais, distribuidas em jornadas diarias, conforme cronograma a ser estipulado pela Secretaria
Municipal de Saude, conforme necessidade e demanda.

Até o dia 20 (vinte) de cada més, a Secretaria Municipal de Saude notificara todos os
credenciados com contratos assinados e publicados até essa data sobre as especialidades, datas e
horarios que deveréao ser atendidos no més subsequente.

Os credenciados deverdo informar, em até 05 (cinco) dias corridos, os nomes dos
profissionais que realizardo os servicos em cada dia e turno designados.

DO CUMPRIMENTO RIGOROSO DAS ESCALAS
Os atendimentos atribuidos deveréo ser cumpridos rigorosamente pelos credenciados.

Em caso de mudanga ou impossibilidade de realizacdo dos servigos, a diregao da
unidade de salde devera ser comunicada com antecedéncia minima de 48 (quarenta e oito) horas, e
o substituto indicado devera integrar o corpo clinico previamente habilitado.

DA ALTERAGAO PROFISSIONAIS POR SOLICITACAO DO CREDENCIADO

Alteragdes de profissionais solicitadas pelos credenciados serdo aceitas somente
mediante:

e Comunicacao formal, acompanhada de justificativa plausivel.
e Indicacao do profissional substituto.
o Aceitagao expressa do profissional indicado para troca.

DA ANALISE DE JUSTIFICATIVAS PELA COORDENAGAO DA UNIDADE

A Coordenacao da Unidade de Saude podera analisar as justificativas apresentadas para
alteragdes de profissionais, decidindo, com imparcialidade, se acata ou n&o a solicitagao.

DAS ALTERAGOES PROPOSTAS PELA COORDENAGAO DA UNIDADE

A Coordenacgao da Unidade podera propor alteragdes nas escalas quando necessario,
desde que comunique os credenciados com antecedéncia minima de 48 (quarenta e oito) horas.

DA FLEXIBILIDADE NA UTILIZAGAO DOS ATENDIMENTOS

Os servigos prestados serao realizados conforme a necessidade da Secretaria Municipal
de Saude.
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A nao utilizacdo da totalidade dos atendimentos estimados nao implicara em qualquer
direito a compensacao ou indenizagao ao credenciado.

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

A contratada devera executar os servicos nos dias e horarios estabelecidos pela
Secretaria Municipal de Saude, cumprindo rigorosamente as escalas e demandas designadas.

A contratada sera integralmente responsavel por quaisquer prejuizos causados ao
contratante durante a vigéncia do contrato, incluindo omissdes relativas a encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias legais aplicaveis.

A contratada devera assumir total responsabilidade por compromissos firmados com
terceiros, ainda que vinculados a execugéo do contrato.

A contratada devera observar as seguintes disposi¢des contratuais obrigatorias:

Prestar servigos de atengéo a saude conforme padrdes técnicos e éticos definidos pelos
6rgaos de classe, sem discriminagédo no atendimento ou nas técnicas empregadas.

Observar as normas gerais da Secretaria Municipal de Sadde no atendimento de
pacientes e realizagao de servigos de diagnéstico;

Prestar esclarecimentos a Coordenagao das Unidades de Saude e a Secretaria Municipal
de Saude sempre que solicitado;

Cumprir normas e diretrizes estabelecidas pela Coordenagéo das Unidades de Saude e
pela Secretaria Municipal de Saude;

Preencher documentos, prontuarios e relatérios com clareza, letra legivel, assinatura e
carimbo do profissional responsavel;

Emitir laudos, pareceres e atestados conforme sua competéncia, no caso de médicos.

Seguir as escalas de servicos predeterminadas e atender pacientes com ética e
resolutividade, priorizando emergéncias/urgéncias;

Assumir responsabilidade por erros ou procedimentos irregulares cometidos pelos
profissionais vinculados.

Registrar notificagbes de agravo e demais documentos administrativos imediatamente
apos os procedimentos;

Permitir a fiscalizagdo do contrato pela administragdo municipal.

Participar de reunides quando convocado e apresentar a relagdo de profissionais,
incluindo documentos de comprovagao de experiéncia e qualificagao.

Comunicar problemas com pessoal a Secretaria de Saude de forma imediata.

Responsabilizar-se por danos causados a administragcéo ou a terceiros, por dolo ou culpa,
durante a execugao dos servigos;

Cumprir a Politica Nacional de Humanizagéo (PNH) - HumanizaSUS e demais diretrizes
municipais.
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Apresentar relatérios mensais detalhando os servigos prestados, acompanhados da Nota
Fiscal;

Assegurar a frequéncia e a pontualidade dos profissionais, mediante registro em ponto
eletrénico ou folha de ponto; nesta uUltima hipétese, ndo serdo aceitos, em nenhuma circunstancia,
registros com rasuras ou desacompanhados da assinatura e do carimbo do(a) diretor(a) da unidade
de saude.

Manter os profissionais alocados nos locais de trabalho durante todo o periodo estipulado
em escala;

Cumprir a Norma Regulamentadora (NR) n° 32 e demais normativas sobre seguranga e
saude no trabalho.

A contratada devera submeter-se aos mecanismos de controle e avaliagdo da qualidade
dos servigcos estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude, incluindo, quando aplicavel,
indicadores assistenciais, auditorias de prontuarios, avaliagdes de satisfagdo dos usuarios e demais
instrumentos de monitoramento definidos pela Administrago.

O nao atendimento aos padrées minimos de qualidade podera ensejar a aplicacédo das
penalidades previstas no contrato.

A contratada devera assegurar a disponibilidade, estabilidade e o adequado
funcionamento da plataforma de telemedicina durante toda a execugédo contratual, garantindo
condigdes técnicas suficientes para a realizagdo dos atendimentos remotos, incluindo acesso,
conectividade, transmissdo de dados e registro das informagdes clinicas, bem como suporte técnico
continuo aos usuarios e profissionais envolvidos.

DAS OBRIGAGOES DIRETAMENTE RELACIONADAS AO PROFISSIONAL MEDICO
DISPONIBILIZADO PELA CREDENCIADA

As obrigacdes listadas tém como objetivo garantir a prestacao de servicos médicos com
qualidade, eficiéncia e responsabilidade, promovendo o bem-estar dos pacientes e a manutengao do
funcionamento adequado das unidades de saude;

Essas obrigagbes abrangem aspectos técnicos, éticos e administrativos, que incluem:

Comparecer ao local de trabalho conforme escala pré-determinada e cumprir a demanda
informada;

Realizar trocas de escala mediante formulario assinado por ambas as partes, com
antecedéncia minima de 48 horas;

Assumir a responsabilidade pelo turno em caso de auséncia de troca oficializada;

Cumprir pontualmente os horarios, registrando entrada e saida em ponto eletrénico ou
folha de ponto;

Permanecer no local escalado durante todo o periodo necessario;

Tratar a equipe com respeito e urbanidade, incluindo médicos, enfermeiros, técnicos e
outros colaboradores;
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Zelar pelo patrimbnio publico, utilizando acomodagdes, instrumentos e equipamentos
com responsabilidade;

Demonstrar conhecimento técnico necessario para o uso adequado dos equipamentos e
materiais disponibilizados.

Respeitar e acatar as rotinas e normas estabelecidas pela Coordenacao e pela Secretaria
Municipal de Saude;

Participar de reunides convocadas pela Coordenacéao e acatar as deliberagtes definidas;
Realizar exame fisico, emitir diagndsticos, prescrever medicamentos e tratamentos;
Interpretar exames complementares e orientar sua execug¢ao quando necessario;
Atender e tratar pacientes encaminhados, priorizando casos de gravidade ou risco;
Prestar informagdes claras e acessiveis aos familiares dos pacientes;

Emitir laudos, pareceres e atestados relacionados a sua competéncia profissional;

Atender pacientes de todas as faixas etarias, realizando procedimentos de emergéncia
quando necessario;

Encaminhar pacientes para outras especialidades, quando aplicavel,;
Prestar suporte a outros especialistas, conforme referenciado;
Acompanhar e prescrever tratamentos para pacientes em observacgao;

Garantir o atendimento de pacientes agendados para a data programada;

DOS PRINCIiPIOS DE QUALIDADE

O atendimento devera ser humanizado e holistico, centrado no individuo e suas
necessidades;

A Contratada devera conhecer e aplicar todos os protocolos, bem como conhecer o
funcionamento do sistema da Central de Regulagéo;

A prescricdo de medicamentos devera, preferencialmente, estar de acordo com a
Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME);

Em caso de duvidas, o profissional farmacéutico devera ser consultado;

Os médicos especialistas desempenharao papel fundamental na prestagao de servigos
ambulatoriais, assumindo um compromisso ético e técnico no atendimento integral aos pacientes.

Os profissionais designados para postos de servigco desempenharao atividades continuas
e integradas as rotinas das unidades de saude, assumindo responsabilidades técnicas e
administrativas que fortalegam a assisténcia prestada;
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Acompanhamento da Execugéo:

Nao obstante a CONTRATADA ser a unica e exclusiva responsavel pela execugéo de
todos os servigcos, a CONTRATANTE é reservado o direito de, sem de qualquer forma restringir a
plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagdo dos servigos,
diretamente ou por prepostos designados, podendo para isso:

Solicitar a CONTRATADA a substituicio de qualquer colaborador, cuja atuagao
considere prejudicial ou inadequada;

Vetar o prosseguimento do servigo, baseados na legislagdo em vigor;

Verificar o cumprimento, pela CONTRATADA, das clausulas do credenciamento e do
contrato decorrente, e adotar medidas necessarias quanto a regularizacdo de eventuais transgressoes;

Receber da CONTRATADA, documentagao pertinente ao servigo ou as questbes que
envolvam o servigo, sempre que solicitado em prazo maximo de 72 horas;

Permitir o livre acesso da equipe da CONTRATADA para execug¢ao dos servigos;

Prestar as informagbes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela
CONTRATADA;

Ordenar a imediata retirada do local, bem como a substituicdo do prestador de servigo da
CONTRATADA que embaragar ou dificultar a fiscalizagdo ou cuja permanéncia na area, a seu
exclusivo critério, julgar inconveniente ou inoportuno.

Os servigos ora contratados deverdo ser prestados diretamente por profissionais da
Contratada, com registro no 6rgéo competente;

A empresa credenciada podera solicitar, a qualquer tempo, a incluséo, substituicdo ou
exclusdo de profissionais integrantes de seu corpo clinico, desde que previamente comunicada a
Administracao e apresentada a documentacéo exigida neste edital para analise e aprovacao.

A atuacao de novos profissionais ou de profissionais substitutos somente podera ocorrer
apos a analise e aprovagdo da documentagdo pela Administracdo, observados os requisitos de
habilitagdo e qualificagao técnica estabelecidos neste instrumento.

A substituicdo ou inclusédo de profissionais ndo podera comprometer a regular prestagéo
dos servigos contratados, permanecendo a pessoa juridica credenciada integralmente responsavel
pela continuidade e qualidade do atendimento.

A substituicdo de profissionais devera ser previamente comunicada e dependera de
aprovagao da Administragdo, mediante comprovacédo de que o substituto atende integralmente aos
requisitos de habilitacéo técnica exigidos.

Atendimento as Demandas da Ouvidoria Municipal

A Contratada/credenciada devera atender, de forma integral e tempestiva, as demandas
oriundas da Ouvidoria da Secretaria Municipal de Saude, considerando que os atendimentos
prestados decorrem de encaminhamentos realizados pelo Municipio.
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Nos casos de registro de manifestagcao (reclamacado, denudncia, sugestdo, elogio ou
solicitacdo) relacionada aos servigos prestados pela empresa credenciada ou por profissional por ela
indicado, a Ouvidoria Municipal encaminhara a demanda formalmente a Contratada, por meio de
correio eletrénico institucional.

A Contratada devera apresentar resposta no prazo maximo de até 15 (quinze) dias
corridos, contados do recebimento da comunicagao, devendo a manifestagao conter esclarecimentos
objetivos, providéncias adotadas e, quando cabivel, medidas corretivas implementadas.

Todo o tramite de comunicacao sera realizado por meio eletrénico (e-mail institucional),
sendo de responsabilidade da Contratada manter seus canais atualizados e monitorados, néo
podendo alegar desconhecimento das demandas encaminhadas.

O nao atendimento ou o atendimento intempestivo das demandas da Ouvidoria podera
ensejar a aplicagao das sangdes previstas no instrumento convocatério, no contrato e na legislagao
vigente, sem prejuizo de outras medidas administrativas cabiveis.

Os servigos objeto desta contratagdo sdo caracterizados como comuns, conforme
justificativa constante do Estudo Técnico Preliminar.

O objeto desta contratacdo ndo se enquadra como sendo servico de luxo, conforme
Decreto n® 10.818, de 27 de setembro de 2021.

O prazo de vigéncia da contratagdo decorrente devera ser de 5 (cinco) anos, contados a partir
de sua assinatura, prorrogavel por até igual periodo, na forma dos artigos 106 e 107 da Lei n° 14.133,
de 2021.

A duracdo do contrato observara, a cada exercicio financeiro, a disponibilidade de
créditos orgamentarios, bem como a previsao no plano plurianual.

O servico é enquadrado como continuado, tendo em vista a essencialidade
da saude para o resguardo do principio constitucional da dignidade da pessoa humana, vide art.
1, lll da Constituicdo Federal, sendo essa parte integrante do convencionado "minimo existencial", de
que o Estado ndo pode se desvencilhar, devendo praticar todas as ag¢des necessarias ao pleno
exercicio do direito a saude por toda as pessoas.

FUNDAMENTAGAO E DESCRIGAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGCAO

A Fundamentagao da Contratagdo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada
em Topico especifico dos Estudos Técnicos Preliminares.

O objeto da contratagédo esta previsto no Plano de Contratagdes Anual 2026, conforme
detalhamento a seguir:

D) ID PCA no PNCP: 46316600000164-0-000005/2026;
) Data de publicagdo no PNCP: 05/01/2026;

) Id do item no PCA: 2263;

V) Classe/Grupo: Servigo — 2- Servigos;

DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO OBJETO E
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ESPECIFICAGCAO DO PRODUTO

A descricado da solugdo como um todo, encontra-se pormenorizada em topico especifico
dos Estudos Técnicos Preliminares no item 7.

REQUISITOS DA CONTRATAGAO

Os requisitos da contratacdo, encontra-se pormenorizada em tépico especifico dos
Estudos Técnicos Preliminares no item 3.

Sustentabilidade

A presente contratagdo observa as diretrizes do Guia Nacional de Contratagdes
Sustentaveis da Advocacia-Geral da Unido, especialmente no que se refere a incorporagdo de
critérios de sustentabilidade em contratagdes de servigos, com enfoque na racionalizagdo do uso de
recursos, na promogao de beneficios sociais e na indugao de boas praticas no mercado de prestagéo
de servigos de saude.

Considerando a natureza do objeto, caracterizado como prestagéo de servigos técnicos
profissionais na area da saude, foram definidos critérios de sustentabilidade compativeis com a
execugao contratual, com vistas a promogao de praticas responsaveis sob os aspectos ambiental,
social e econdmico.

Para atendimento a tais critérios, a contratada devera observar:

a) o cumprimento das normas de segurancga e saude no trabalho aplicaveis aos
servicos de saude, especialmente aquelas previstas na Norma
Regulamentadora n® 32 (NR-32), garantindo condi¢des adequadas para a
protecao dos profissionais envolvidos;

b) Considerando que o Municipio possui contratacdo especifica em fase de
finalizagdo para a coleta, transporte, tratamento e destinagao final dos residuos
de servigos de saude, cabera as empresas credenciadas a estrita observancia
dos fluxos, rotinas e procedimentos estabelecidos pela Secretaria Municipal de
Saude, de modo a assegurar a correta integracdo com o sistema municipal de
gestdo de residuos, sem geracgao de impactos ambientais adicionais.

c) a utilizagdo preferencial de sistemas eletrdnicos para registro de atendimentos,
prontuarios e demais informagbes assistenciais, com vistas a redugdo do
consumo de papel e a melhoria da gestédo da informagéo;

Indicagdo de marcas e modelos
N&o ha indicagdo de marca ou modelo para o objeto a ser licitado.
Da exigéncia de Prova de Conceito

Apbs recebimento e verificagdo dos documentos para habilitagdo, a(s) interessada(s)
habilitada(s) deveréo apresentar o sistema que utilizara para realizagdo dos servigos de telemedicina
(teleconsulta), a serem aferidas mediante realizagao de Prova de Conceito (PoC).
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A Demonstracdo devera ser agendada, no prazo de até 05 (cinco) dias uteis da
comunicagdo de habilitagdo, com o Servidor Sr. Luciano através do e-mail:
luciano@itaquaquecetuba.sp.gov.br.

O sistema a ser disponibilizado para realizagdo dos servicos de telemedicina
(teleconsulta) devera operar em modelo SaaS (Software as a Service), incluindo suporte técnica e
manutengao.

A demonstragdo sera avaliada por equipe constituida por profissionais previamente
indicados e nomeados nos autos, que disponibilizara sala apropriada para realizacdo da
demonstragcdo sendo assegurada a presenga e participagdo das demais licitantes a cada
apresentacgao.

DA DEMONSTRAGAO DA SOLUGAO

A Administragédo devera garantir que as solugbes pretendidas possuam funcionalidades
especificas. Para fins de validacdo das funcionalidades, apds a etapa da habilitagédo, a sessdo sera
suspensa para a demonstragao das licitantes habilitadas, que deverao comprovar a compatibilidade
de suas Solugdes com todos os requisitos estabelecidos no Anexo | deste Termo de Referéncias.

As funcionalidades previstas serdo avaliadas pela Comissao designada, indicando o
atendimento ou n&o do item.

Em caso de auséncia de qualquer licitante habilitada para demonstragao na data e no
horario convocado ou em caso de reprovacao das Solugdes pela Equipe de Apoio, a empresa sera
desclassificada e ndo havera nova oportunidade para reapresentagao.

Regras e Condig6es Definidas para Demonstragdo da Solugao

Os itens das Solugdes que deverao ser demonstradas serao os descritos na Tabela de
Itens para Demonstragao, Anexo | deste Termo de Referéncia.

Para realizar a demonstragao da Solugao ofertada, as licitantes habilitadas poderao
dispor de até 03 (trés) técnicos devidamente credenciados conforme modelo constante do Edital a ser
apresentado na sessao de demonstragao.

A Comissédo Técnica, formada por servidores indicados pelo Municipio, analisara a
demonstragdo apresentada e decidira sobre o atendimento das especificagdes técnicas e parametros
minimos de desempenho e qualidade das Solugbes propostas conforme a Tabela de Itens para
Demonstragéo.

A demonstracio sera realizada através da execugao de itens descritos nos itens em
tempo real, em ambiente web, com acesso a qualquer base de dados real ou hipotética.

As licitantes habilitadas deverdo trazer seus préprios equipamentos (computadores,
tablets, smartphones, etc.) para a realizacdo da demonstracdo em ambiente web. A prefeitura ira
disponibilizar rede de internet wi-fi com bom desempenho de velocidade (livre de proxy) para as
demonstragoes.
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O tempo total para a demonstracao sera de até 02 horas para demonstragao dos itens
da Tabela de Itens para Demonstragéo, salvo problemas de for¢ga maior, tais como falta de energia,
gueda na conexao web, etc.

As licitantes habilitadas poderéo passar para a demonstragéo do préximo item e assim
por diante, ao seu critério, aproveitando o tempo determinado de 02 horas (deduzindo-se eventuais
tempos de suspensdo da sessao) para a demonstracdo de todos os itens da Tabela de Itens para
Demonstracgao - Dentro do periodo de 02 horas, fica facultado as habilitadas o retorno e nova tentativa
de cumprimento de item obrigatério tido como nao aprovado pela Equipe de Apoio, conforme o critério
da empresa.

Sera de exclusiva competéncia do Agente de Contratagado zelar pelo bom andamento das
demonstragdes, preservando a igualdade de condig¢des as habilitadas, e, com o apoio dos técnicos da
Secretaria Municipal de Saude envolvidos, proceder o relatério de avaliagdo sobre o cumprimento
integral de todos os itens ou descumprimento de determinados itens.

O roteiro elaborado tem por objetivo garantir o atendimento de todas as funcionalidades
minimas exigidas neste Termo de Referéncia. Ressalta-se ainda a observancia ao principio da
isonomia, ja que o roteiro sera sempre 0 mesmo para qualquer das habilitadas.

Concluida a demonstracao de uma empresa, a Comissdo Técnica emitira o respectivo
relatério de avaliagdo aprovando ou ndo o atendimento das especificagdes obrigatérias contidas na
Tabela de Itens para Demonstracao, ao termo concluindo pela sua classificagao ou desclassificagéo.

Por conter questdes de propriedade intelectual, ndo sera admitida pelos demais
presentes, a gravacao e/ou fotografias da apresentagéo do sistema.

Aferido pela Comissdo de Credenciamento que o sistema apresentado pelas
interessadas atende 80 % dos itens estabelecidos no Anexo | deste Termo de Referéncia, as licitantes
serao consideradas credenciadas para a prestagao dos servigos e futura contratagao decorrente.

Os resultados das avaliagdes serao divulgados por meio de divulgacéo no Diario Oficial
de Itaquaquecetuba/SP, no sitio eletrénico www.itaguaquecetuba.sp.gov.br/diario.

No caso de ndo haver demonstracdo da PoC ou ocorrer atraso, sem justificativa aceita,
ou estando fora das especificagdes previstas, a proposta sera recusada.

No caso de reprovagédo das demonstragdes e dos documentos técnicos a proposta da
credenciada sera julgada desclassificada, em face ao desatendimento das especificagbes técnicas e
parametros minimos de desempenho e qualidade definidos no edital.

Da exigéncia de carta de solidariedade
Para o objeto em questdo, ndo & necessario pedido de Carta de Solidariedade.
Subcontratagao

N&o é admitida a subcontratagdo do objeto contratual, estando as devidas justificativas
disponiveis no ETP.

Garantia da contratagao

Nao havera exigéncia da garantia da contratacdo dos artigos 96 e seguintes da Lei
n°® 14.133, de 2021, pelas razbes constantes do Estudo Técnico Preliminar.
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Participacdo de empresas reunidas em consércio

N&ao seréa permitida a participagdo de empresas reunidas em consorcio, qualquer que seja
sua forma de constituicdo, estando as devidas justificativas disponiveis no ETP.

Vistoria

Considerando que na presente contratagdo a avaliagdo prévia do local de execugao é
imprescindivel para o conhecimento pleno das condigdes e peculiaridades do objeto a ser contratado,
a empresa credenciada devera atestar, sob pena de inabilitagdo, de que conhece o local e as
condig¢des de realizagéo dos servigos, assegurando a ele o direito de realizagéo de vistoria prévia.

Sera fornecido Atestado de Vistoria Técnica emitido pela Prefeitura Municipal de
Itaquaquecetuba, comprovado que a empresa vistoriou os locais de execugao dos servigcos, através
de representante legal e atestando que conheceu as especificagbes dos servigos, objeto desta
contratagdo, tomando conhecimento de todos os aspectos que possam influenciar direta ou
indiretamente na execugao dos servigos.

A interessada em participar do credenciamento podera realizar a visita técnica em até 01
(um) dia util anteriores a data para inicio da sesséo, se caso houver, em horario comercial das 9h00
as 17h00, as quais serao acompanhadas por funcionarios da Secretaria Municipal de Saude.

A vistoria técnica devera ser agendada com a Dra. Priscilla, através do telefone (12)
93485-9243, ou pelos e-mails: compras.saude@itaquaquecetuba.sp.gov.br ou
saude@itaquaquecetuba.sp.gov.br, e sera realizada nos locais de prestagcao de servigos elencados
neste Termo de Referéncias.

A visita técnica nao é obrigatdria, e em caso da empresa optar por sua nao realizagao,
podera neste caso, apresentar declaragdo em substituicdo ao atestado de visita técnica, informando
que possui conhecimento dos locais, caso entenda que os elementos informados no edital sao
suficientes para elaboragao de propostas de pregos.

Caso a empresa opte por ndo realizar vistoria, podera substituir a declaragéo exigida no
presente item por declaragao formal assinada pelo seu responsavel técnico acerca do conhecimento
pleno das condi¢bes e peculiaridades da contratagao.

A realizagcdo da vistoria ndo é condigdo a participagdo do presente credenciamento,
ficando, contudo, as empresas interessadas em participar do credenciamento, cientes de que, apés a
apresentagédo das propostas, ndo serdao admitidas, em hipotese alguma, alegagbes posteriores no
sentido da inviabilidade de cumprir as obrigagbes, face ao desconhecimento dos servigos e de
dificuldades técnicas nao previstas. Ndo serdo aceitas alegagbes posteriores quanto ao
desconhecimento das condi¢des prediais, das medidas aproximadas, das caracteristicas do ambiente
ou do grau de dificuldade ndo detectados quando da vistoria ou falta dela, como justificativa para se
eximir das obrigagcées assumidas ou em favor de eventuais pretensdes de acréscimo de pregco em
decorréncia da execucgéo do objeto do Termo de Referéncia.

MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO
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Condigoes de execugéao

Os servigos objeto do presente credenciamento deverdo ser executados durante o
periodo de 5 (cinco) anos, contados a partir da assinatura do contrato e/ou expedigdo da Autorizacao
de Execucgdo de Servigos.

Inicio da execugao do servigo: 15 (quinze) dias contados a partir da assinatura do
contrato e/ou expedigdo da Autorizagdo de Execugao de Servigos.

Por ocasiao do inicio dos servigos, a Contratada devera comprovar o cumprimento
integral do prazo estabelecido na Qualificagao Técnica, apresentando, no prazo maximo de até 05
(cinco) dias contados da assinatura do contrato, todos os documentos exigidos relativos aos
profissionais que comporao o Corpo Clinico e que executardo os servigos, bem como daqueles que
atuardo como substitutos em caso de auséncia, conforme declaragdo de compromisso previamente
apresentada.

O nao atendimento integral dessa exigéncia no prazo estipulado impedira o inicio da
execugdo dos servigos, ficando a Contratada sujeita a aplicagdo das penalidades cabiveis, nos
termos da legislacdo vigente e do instrumento contratual, inclusive aquelas previstas na Lei n°
14.133/2021, sem prejuizo de eventual rescisdo contratual, conforme o caso.

Os servigos deverao ser executados de acordo com os padrdes de qualidade e observada
a regra especifica fixada no presente edital e seus anexos.

Locais e horarios da prestagao dos servigos:

Os servigos serao prestados nos seguintes enderegos e horarios:

UNIDADE ENDERECO CEP HORARIO

CEl - CENTRO DE | RUA MMDC, 58 - CENTRO 08570-007| 07:00 as 20:00
ESPECIALIDADES MEDICAS

PROGRAMA MELHOR EM| RUA MMDC, 58 - CENTRO 08570-007 | 07:00 as 19:00
CASA

AMBULATORIO DE SAUDE|AV. EMANCIPACAO, 125 -|08570-002| 07:00 as 17:00
MENTAL CENTRO

USF JD AMERICA AV. PEDRO DA CUNHA| 08584-584| 07:00 as 17:00
ALBUQUERQUE, 2500 - JD
AMERICA

USF JD JOSELY RUA FLORESTA. 43 - JD| 08590-430| 07:00 as 17:00
JOSELY
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USF JD MIRAY RUA MARINGA, 603 - JD MIRAY | 08574-310| 07:00 as 17:00

USF NICEA/LOUZADA RUA DIAMANTE, 181 - JD NICEA | 08589-320| 07:00 as 17:00

USF PEQUENO CORACAO RUA FREI CANECA, 280 -| 08579-640| 07:00 as 17:00
PEQUENO CORAQAO

USF PIRATININGA RUA TEOFILO BRAGA, 147 -| 08583-550| 07:00 as 17:00
PIRATININGA

UBS CAIC RUA QUINZE DE NOVEMBRO, | 08572-430| 07:00 as 17:00
1210 - MORRO BRANCO

UBS CENTRO RUA JOAO VAGNOTTI, 221 -| 08570-220| 07:00 as 21:00
CENTRO

UBS JD CAIUBY ESTRADA DOS INDIOS, 1125 -| 08587-000| 07:00 as 17:00
JD CAIUBY

UBS JD DO CARMO RUA JAU, 26 - JD DO CARMO 08577-730| 07:00 as 17:00

UBS JD. FORTUNA RUA BARRA DO UNA, 451,| 08598-717| 07:00 as 17:00
RESIDENCIAL FORTUNA

UBS JD ODETE RUA VISCONDE DE TAUNAY, | 08598-400| 07:00 as 17:00
270 - JD ALTOS DE ITAQUA

UBS JD PAINEIRA RUA SERRA PARANAPIACABA, | 08581-100| 07:00 as 17:00
380 - JD PAINEIRA

UBS JD TROPICAL RUA QUINTA DO SOL S/N 08582-650| 07:00 as 17:00

UBS MARAGOGIPE RUA PAULISTANA, 95 - JD| 08580-400| 07:00 as 17:00
MARAGOGIPE

UBS MARENGO AVENIDA GONCALVES DIAS, | 08594-270| 07:00 as 17:00
651 - MARENGO

UBS MONTE BELO RUA ARUJA, 25 - MONTE BELO | 08577-330| 07:00 as 17:00
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UBS MORRO BRANCO RUA RIO GRANDE DO SUL, 585| 08572-700| 07:00 as 17:00
- ARACARE

UBS RECANTO MONICA RUA MOMBUCA, 176 - REC.| 08592-140| 07:00 as 17:00
MONICA

SAE RUA DUQUE DE CAXIAS, 187 —| 08570-010| 07:00 as 19:00

CENTRO, ITAQUAQUECETUBA
-SP

Os servigos médicos por telemedicina seréo disponibilizados junto as seguintes unidades

“cabines” para que os usuarios realizem as consultas on-line e serdo prestados nos seguintes

enderegos:
UNIDADE ENDEREGO CEP HORARIO
CEl - CENTRO DE| RUA MMDC, 58 - CENTRO 08570-007 | 07:00 as 20:00
ESPECIALIDADES
MEDICAS
AMBULATORIO  DE| AV. EMANCIPACAO, 125 - CENTRO 08570-002 | 07:00 as 17:00
SAUDE MENTAL
USF JD AMERICA AV. PEDRO DA CUNHA| 08584-584 | 07:00 as 17:00

ALBUQUERQUE, 2500 - JD AMERICA

USF JD JOSELY RUA FLORESTA. 43 - JD JOSELY 08590-430 | 07:00 as 17:00
USF JD MIRAY RUA MARINGA, 603 - JD MIRAY 08574-310 | 07:00 as 17:00
USF NICEA/LOUZADA | RUA DIAMANTE, 181 - JD NICEA 08589-320 | 07:00 as 17:00
USF PEQUENO | RUA FREI CANECA, 280 - PEQUENO| 08579-640 | 07:00 as 17:00
CORACAO CORACAO
USF PIRATININGA RUA TEOFILO BRAGA, 147 -| 08583-550 | 07:00 as 17:00

PIRATININGA
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UBS CENTRO RUA JOAO VAGNOTTI, 221 - CENTRO 08570-220 | 07:00 as 21:00
UBS JD CAIUBY ESTRADA DOS INDIOS, 1125 - JD| 08587-000 | 07:00as 17:00
CAIUBY

UBS JD. FORTUNA RUA BARRA DO UNA, 451, 08598-717 | 07:00 as 17:00
RESIDENCIAL FORTUNA

A agenda dos médicos devera ser disponibilizada de acordo com a disponibilidade, demandada e
organizagao da Contratante, seguindo Regulagao e podendo ser readequada sempre que necessario,
em comum acordo entre as partes.

A CONTRATADA devera atentar-se as seguintes regras:

Nao podera a contratada, nem seus colaboradores/prestadores dos servigos, cobrar do paciente ou
seu responsavel qualquer valor pelos servigos prestados.

Realizar atendimento aos pacientes de forma humanizada.
Garantir a confidencialidade dos dados e informagdes sobre sua assisténcia.
Executar os servigos obedecendo as normas técnicas vigentes.

Enviar relatério mensal constando as horas executadas pelos médicos e demais prestadores de
servico, para conferéncia, até o 5° dia util do més subsequente, ao setor de Faturamento da Secretaria
Municipal de Saude, para validagdo e autorizagédo prévia do relatorio, e posterior emissdo da nota
fiscal.

Somente serdo pagos a CONTRATADA os servicos efetivamente prestados, apds medicéo e autorizagédo
do setor competente da Secretaria de Saude.

N&ao sera permitido nenhum tipo de rasura na documentagao apresentada.

A CONTRATADA devera seguir as normas e protocolos estabelecidos pela Secretaria Municipal de
Saude, que serdo repassados em reunides, imediatamente apds a assinatura do contrato.

A CONTRATADA devera informar a Secretaria Municipal de Saude qualquer alteragéo (entrada ou
saida) de profissional, para que seja realizada a imediata atualizacdo do Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude — CNES.

A CONTRATADA sera a unica responsavel pelas obrigacdes trabalhistas, de encargos pessoais e
impostos decorrentes das atividades e dos servigos prestados.

A CONTRATADA devera comunicar a Secretaria Municipal de Saude qualquer fato ocorrido na
prestagéo de servigo ao usuario, que por ventura possa implicar no seu tratamento.

ESPECIFICAGAO DA GARANTIA CONTRATUAL EXIGIDA E DAS CONDIGOES DE
MANUTENGAO E ASSISTENCIA TECNICA
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A Contratada devera garantir a continuidade operacional da solugdo através das seguintes
modalidades de manutencao:

Manutengdo Corretiva: Identificagdo e corregdo imediata de falhas, "bugs" ou indisponibilidade do
sistema de teleconsulta que possam comprometer a agenda de atendimentos;

Manutengdo Evolutiva e Adaptativa: Atualizacao constante da plataforma para adequagao a novos
requisitos de segurancga, atualizagdes de sistemas operacionais e eventuais mudangas nas normativas
do Ministério da Saude e Conselhos Profissionais, sem 6nus adicional a Administragéo.

Assisténcia Técnica e Suporte:

Suporte 24/7: Disponibilizagdo de canal de suporte técnico ininterrupto (24 horas por dia, 7 dias por
semana) para resolugéo de intercorréncias criticas que impegam o acesso a plataforma.

Suporte aos Colaboradores: Assisténcia técnica direta aos gestores e fiscais do contrato para a
extragao de relatorios, gestao de agendas e monitoramento da produgao.

Plano de Contingéncia: Em caso de indisponibilidade tecnolégica prolongada, a Contratada deve
possuir protocolo de contingéncia para garantir que o cuidado ao paciente ndo seja interrompido,
conforme diretrizes da rede municipal.

Capacitagdo e Matriciamento: Como parte integrante da assisténcia técnica, a Contratada deve
fornecer:

Treinamento Inicial e Continuado: Capacitagdo para os profissionais da rede e usuarios
administrativos sobre o uso das funcionalidades da plataforma.

Acompanhamento Técnico: Monitoramento da qualidade técnica dos atos médicos, assegurando
que o suporte tecnoldgico facilite a emissao de laudos, prescricdes e encaminhamentos conforme os
protocolos do SUS

MODELO DE GESTAO DO CONTRATO E FISCALIZAGAO

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

Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do contrato, o cronograma de
execucgao sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias
mediante simples apostila. As comunicacdes entre a Administragdo e a contratada devem ser
realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem
eletrbnica para esse fim.

A administragao podera convocar representante da empresa para adogao de providéncias que devam
ser cumpridas de imediato.

Apds a assinatura da Ata de Registro de Pregos ou do contrato ou instrumento equivalente, a
Administracdo podera convocar o representante da empresa contratada para reunido inicial para
apresentagéo do plano de fiscalizagao, que contera informagdes acerca das obrigagdes contratuais,
dos mecanismos de fiscalizagdo, das estratégias para execugao do objeto, do plano complementar de
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execucao da contratada, quando houver, do método de afericdo dos resultados e das sancgoes
aplicaveis, dentre outros.

Fiscalizagao e Gestor do Contrato

A execucgao do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, gestores
do contrato, ou pelos respectivos substitutos, observando os termos da Lei n°® 14.133, de 2021 e
Decreto n°® 11.246, de 2022.

CRITERIOS DE MEDIGAO DE PAGAMENTO

Os servigos serdo recebidos provisoriamente, no prazo de 10 (dez) dias, pelos fiscais técnico e
administrativo, mediante termos detalhados, quando verificado o cumprimento das exigéncias de
carater técnico e administrativo. (Art. 140, I, a, da Lei n® 14.133, de 2021 e Arts. 22, X e 23, X do
Decreto n® 11.246, de 2022).

O prazo da disposicao acima sera contado do recebimento de comunicagéo de cobranga oriunda do
contratado com a comprovacao da prestagdo dos servigcos a que se referem a parcela a ser paga.

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

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

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

A Secretaria Municipal de Saude realizara, sempre que julgar necessario, visitas ténicas nos locais de
execucao dos servigcos para avaliagao.

A Secretaria Municipal de Saude podera, através do gestor e do fiscal do contrato, promover o
acompanhamento e a fiscalizagado dos servigos prestados, sob o aspecto de conferir, avaliar, bem
como dirimir quaiquer davidas e pendéncias que surgirem, anotando em registro proprio as falhas
detectadas.

Cabera ao fiscal do contrato consolidar as documentagdes eventualmente recebidas acerca dos
servigos prestados, encaminhar notas fiscais para autorizagao de pagamento pelo gestor, requerer a
aplicacao de adverténcia e/ou outras penalidades cabiveis, quando for o caso.

Para efeito de recebimento provisério, ao final de cada periodo de faturamento, o fiscal técnico do
contrato ira apurar o resultado das avaliagdes da execugdo do objeto e, se for o caso, a analise do
desempenho e qualidade da prestacédo dos servigos realizados em consonancia com os indicadores
previstos, que podera resultar no redimensionamento de valores a serem pagos a contratada,
registrando em relatério a ser encaminhado ao gestor do contrato.

Sera considerado como ocorrido o recebimento provisério com a entrega do termo detalhado ou, em
havendo mais de um a ser feito, com a entrega do ultimo;
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O Contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas, no
todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorregbes resultantes da
execucado ou materiais empregados, cabendo a fiscalizagdo ndo atestar a Ultima e/ou Unica medigéo
de servigos até que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas
no Recebimento Provisario.

A fiscalizagédo nao efetuara o ateste da ultima e/ou Unica medigao de servigos até que sejam sanadas
todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisoério. (Art. 119
c/c art. 140 da Lei n® 14133, de 2021).

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

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

Quando a fiscalizagao for exercida por um unico servidor, o Termo Detalhado devera conter o registro,
a analise e a conclusio acerca das ocorréncias na execucgdo do contrato, em relagao a fiscalizacao
técnica e administrativa e demais documentos que julgar necessérios, devendo encaminha-los ao
gestor do contrato para recebimento definitivo.

Os servigos serdo recebidos definitivamente no prazo de 10 (dez) dias, contados do recebimento
provisorio, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a verificagdo da
qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagdo mediante termo detalhado, obedecendo
0s seguintes procedimentos:

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

Realizar a andlise dos relatérios e de toda a documentacéo apresentada pela fiscalizagao e, caso haja
irregularidades que impeg¢am a liquidacao e o pagamento da despesa, indicar as clausulas contratuais
pertinentes, solicitando a CONTRATADA, por escrito, as respectivas corregdes;

Emitir Termo Detalhado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com base nos
relatérios e documentagbes apresentadas; e

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

Enviar a documentacgéao pertinente ao setor de contratos para a formalizacdo dos procedimentos de
liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagédo e gestao.

No caso de controvérsia sobre a execugdo do objeto, quanto a dimensao, qualidade e quantidade,
devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n°® 14.133, de 2021, comunicando-se a empresa para
emissao de Nota Fiscal no que pertine a parcela incontroversa da execugéo do objeto, para efeito de
liquidacdo e pagamento.

Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugdo, pelo contratado, de
inconsisténcias verificadas na execugao do objeto ou no instrumento de cobranga.
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O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela
segurancga do servico nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéo do contrato.

Caso os servigos ndo atendam a qualquer uma das especificagbes constantes deste edital e seus
anexos, a unidade recebedora devolvera para regularizacdo no prazo estipulado pela Secretaria de
Saude. O atraso na substituicido dos servigos acarretara a suspensao dos pagamentos, além da
aplicagao das penalidades previstas.

Liquidacido
Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correra o prazo de dez dias Uteis para
fins de liquidagao.

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

Para fins de liquidacgdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou instrumento de cobrancga
equivalente apresentado expressa os elementos necessarios e essenciais do documento.

Havendo erro na apresentagao da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impeca a liquidacao da
despesa, esta ficara sobrestada até que o contratado providencie as medidas saneadoras, reiniciando-
se 0 prazo ap6s a comprovagao da regularizagao da situagado, sem Onus a contratante;

A nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente devera ser obrigatoriamente acompanhado da
comprovagao da regularidade fiscal e trabalhista, constatada por meio de consulta on-line ao SICAF
ou, na impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrdnicos oficiais
ou a documentagdo mencionada no art. 68 da Lei n® 14.133, de 2021.

Constatando-se, junto ao SICAF, a situacao de irregularidade do contratado, sera providenciada sua
notificagdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, regularize sua situagéo ou, no
mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, a
critério do contratante.

N&o havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o contratante devera
comunicar aos 6rgaos responsaveis pela fiscalizagado da regularidade fiscal quanto a inadimpléncia do
contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados
0s meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

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

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

E vedada a cobranca direta, sob qualquer titulo, de valores, taxas, honorarios ou quaisquer outras
formas de remunerac&o dos usuérios do Sistema Unico de Satude (SUS) ou de seus acompanhantes,
sendo todos os servigos prestados no &mbito desta contratagcdo integralmente custeados pela
Administragao Publica, vedada, inclusive, a exigéncia de qualquer tipo de complementagao de valores.
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Atendimentos nao realizados em razao de indisponibilidade da plataforma de telemedicina nao serao
considerados para fins de pagamento, quando a responsabilidade pela falha for atribuivel a
contratada.

A CONTRATADA responsabilizar-se-a por qualquer cobranca indevida, feita ao paciente ou seu
representante, por profissional empregado ou preposto, em razdo da execugdo deste contrato,
respondendo judicial ou administrativamente por tal cobranga;

Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizacdo e da normatividade suplementar exercido pela
CONTRATANTE sobre a execugéo do objeto do contrato, os contraentes reconhecem a prerrogativa
de controle e a autoridade normativa genérica da direcao nacional do SUS, decorrente da Lei Orgénica
da Saude;

E de responsabilidade exclusiva e integral da CONTRATADA a utilizagéo de pessoal para execugdo
do objeto do contrato, incluido os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, quando for o caso, cujo 6nus e obrigagdes em nenhuma hipotese
poderao ser transferidos para a CONTRATANTE;

Sera de exclusiva responsabilidade da CONTRATADA as despesas com recursos humanos, incluindo
salarios, encargos sociais e previdenciarios, obrigacoes trabalhistas (se o caso), cumprindo e fazendo
cumprir as normas legais de seguranga e medicina do trabalho.

Somente apds arealizagdo da medicao mensal e autorizagao do relatério a empresa contratada emitira
a Nota Fiscal relativa ao més de execugado, a qual devera ser protocolada com as respectivas
documentacgdes e CNDs necessarias para posterior encaminhamento da nota para pagamento, que
seguira os tramites da Secretaria Municipal de Finangas para pagamento.

Prazo de Pagamento

O pagamento sera efetuado conforme faturamento mensalmente, juntamente com a nota fiscal/fatura,
que devera estar devidamente atestada por servidor competente da Administragao Publica.

Para fins de medigao e faturamento, o periodo base de servigos sera de um més, considerando-se do
dia 1° ao dia 30, podendo de inicio, para acerto, o periodo se constituir em uma fragdo do més.

Os pagamentos mensais serdo efetuados até o 10° (décimo) dia contados da finalizagédo da liquidagao
da despesa. O documento de cobranga devera ser emitido em moeda corrente nacional — REAL.

Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em que a Administragao
atestar a execugao do objeto do contrato.

Havendo erro na apresentagdo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a contratagéo, ou,
ainda, circunstancia que impeca a liquidagdo da despesa, como, por exemplo, obrigacéo financeira
pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento ficara sobrestado até
que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta hipétese, o prazo para pagamento
iniciar-se-a ap6s a comprovacao da regularizagéo da situagéo, ndo acarretando qualquer 6nus para a
Contratante.

Os documentos de cobranga que contiverem incorre¢des serdo devolvidos a CONTRATADA e a partir
da data da reapresentagao do documento corrigido o pagamento sera efetuado 10 (dez) dias da data.
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Nenhum pagamento isentara a CONTRATADA de responsabilidade pelos servigos executados ou
implicara em sua aceitagao.

O preco ofertado, devera computar todos os custos basicos, diretos e indiretos, bem como encargos
sociais e trabalhistas e quaisquer outros custos ou despesas que incidam ou venham a incidir direta
ou indiretamente sobre o objeto ofertado, concernentes a plena e satisfatéria entrega do objeto no
prazo estipulado.

O pagamento sera realizado com base na efetiva prestacdo dos servigcos, considerando-se as
unidades de medida estabelecidas hora médica, mediante comprovagao por meio de registros no
sistema de gestao da Secretaria Municipal de Saude, relatérios de produgao e validagédo pelo setor
competente.

Para fins de pagamento, serdo considerados exclusivamente os atendimentos efetivamente
realizados, devidamente registrados nos sistemas oficiais da Secretaria Municipal de Saude e
validados pelo setor competente, observados, ainda, os controles de frequéncia e pontualidade dos
profissionais envolvidos na execucdo dos servigos.

N&o serdo considerados para fins de pagamento, podendo ensejar glosa dos valores correspondentes:
a. atendimentos nao realizados;

b. atendimentos cancelados em razédo de auséncia, atraso ou descumprimento de escala pelo
profissional;

c. atendimentos nao registrados nos sistemas oficiais da Secretaria Municipal de Saude;
d. atendimentos nao validados pelo setor competente;

e. atendimentos vinculados a registros de frequéncia inconsistentes, incompletos, com rasuras ou
ndo devidamente atestados pela unidade de saude;

f. registros de producdo em desacordo com as diretrizes assistenciais, operacionais ou
administrativas estabelecidas pela Secretaria Municipal de Saude.

A Administragao podera, a qualquer tempo, realizar auditorias, conferéncias e cruzamento de
informagcdes nos registros de producdo apresentados, podendo proceder a glosa de valores
indevidamente faturados, sem prejuizo da aplicacao das penalidades contratuais cabiveis.

Forma de Pagamento

O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e conta
corrente da Contratada.

Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

Quando do pagamento, sera efetuada a retencéo tributaria prevista na legislagédo aplicavel.

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

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

FORMAS E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR

Forma de Selecao e Critério de habilitacao

Os prestadores de servigo para o objeto pretendido serdo selecionados por meio de realizagado de
procedimento de CREDENCIAMENTO.

Regime de Execugéao

A execugao dos servigos ocorrera sob regime de prego unitario, com remuneragao vinculada a efetiva
prestagdo dos atendimentos, considerando-se as unidades de medida estabelecidas (hora médica),
conforme valores previamente definidos pela Administragao.

Exigéncias de habilitagcao para se credenciar para o objeto pretendido:
Habilitagao Juridica:

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

b) Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condicdo de Microempreendedor
Individual - CCMEI, cuja aceitagao ficara condicionada a verificagdo da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/lempreendedor.

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

d) Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizagdo de funcionamento no Brasil,
publicada no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa
onde se localizar a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual sera considerada como
sua sede, conforme Instrugdo Normativa DREI/ME n.° 77/20.

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

f) Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscrigdo do ato
constitutivo da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria,
respectivamente, no Registro Civil das Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de Empresas
Mercantis onde opera, com averbag&o no Registro onde tem sede a matriz.

Os documentos apresentados deverao estar acompanhados de todas as alteragbes ou
da consolidagao respectiva.
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Habilitacao fiscal, social e trabalhista

a)

b)

f)

Prova de inscricao do Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ).

Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentagéo de certidao
negativa ou positiva com efeito de negativa, expedida conjuntamente pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil (RFB) e/ou pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN),
referente a todos os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU), inclusive
aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n° 1.751/14, do
Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional.

Prova de inscri¢do no cadastro de contribuintes Estadual ou Municipal relativo ao domicilio ou
sede do interessado, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contratual.

Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual, mediante a apresentacdo da Certidao
negativa ou positiva com efeito de negativa de regularidade de ICMS - Imposto sobre
Circulagcédo de Mercadorias e Servigos, expedida pela Secretaria da Fazenda do Governo do
Estado, Certidao negativa ou positiva com efeito de negativa de Débitos Tributarios expedida
pela Procuradoria Geral do Estado, ou declaracao de isengdo ou de nio incidéncia assinada
pelo representante legal da interessada, sob as penas da lei.

Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal, expedida pela Secretaria de Finangas
do Municipio onde estiver sediada a interessada, com validade na data da apresentacao da
proposta, constituida por certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, de tributos
mobiliarios municipais.

Caso o interessado seja considerado isento dos tributos Estadual e/ou Municipal relacionados
ao objeto contratual, devera comprovar tal condicdo mediante a apresentacéo de declaracéao
da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei.

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

Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante a
apresentacao de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo
VII-A da Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5.452/43.

As certidées que n&o apresentarem validade serdo consideradas validas por 180 (cento

e oitenta) dias entre a data da expedicdo e da apresentagao.

Qualificacdo Econdmico — Financeira

a)

Certidao Negativa de Faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante — (Lei n® 14.133,
de 2021, art. 69, caput, inciso Il), com data inferior a 60 (sessenta) dias contados da data
marcada para abertura da sessao. Caso a certiddao apresente validade, sera aceita a que
estiver valida.
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Qualificacao técnica:

Comprovacéao de aptiddo da empresa licitante, para a prestagdo de servigos similares e compativeis
com o objeto deste credenciamento, por meio da apresentacao de ao menos 01 (um) atestado(s)
fornecido(s) por pessoa juridica, de direito publico ou privado, devidamente registrado nas entidades
profissionais competentes, limitados as parcelas de maior relevancia técnica ou valor significativo,
conforme descrito a seguir:

ESPECIFICAGAO UNIDADE |QUANTIDADE MiNIMA (50%)

Servigos médicos presenciais Horas 40.460

Sera admitido o somatério de atestados para fins de comprovacgéo das parcelas de maior relevancia
técnica ou valor significativo, executados de forma concomitante ou sucessiva, desde que a soma das
quantidades atenda aos requisitos minimos exigidos neste Termo de Referéncia.

Comprovacao da licitante de possuir em seu quadro permanente, quando da entrega dos documentos
para credenciamento, profissional de nivel superior ou outro devidamente reconhecido pela entidade
competente (CFM ou CRM), que se responsabilize tecnicamente pela execugéo dos servigos.

A comprovagédo do vinculo do responsavel técnico se dara mediante contrato social, registro na
carteira profissional, ficha de empregado ou contrato de trabalho, sendo possivel a contratagdo de
profissional autdbnomo que preencha os requisitos e se responsabilize tecnicamente pela execugao
dos servigos, nos termos da Sumula 25 do TCESP.

Prova de registro ou inscricdo da interessada no CFM ou CRM - Conselho Federal e/ou Regional de
Medicina.

Registro da empresa no Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo (CREMESP) para
atuar legalmente.

Comprovagéao de cadastro no CNES do CNPJ da Empresa.

Declaracdo e Comprovacao do Corpo Clinico:

Devera ser apresentada declaragdo de compromisso de que a credenciada indicara a relagao do(s)
profissional(is) que compora(do) o seu Corpo Clinico e que executardo os servigos, bem como
daqueles que atuardao como substitutos em caso de auséncia, com a indicagdo das respectivas
especialidades e do niumero de inscrigdo no Conselho Regional de Medicina do Estado de S&o Paulo
(CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscricdo no Conselho Regional de Medicina do seu
estado de atuagao, comprometendo-se, ainda, a apresentar os documentos relacionados no prazo
de até 05 (cinco) dias apds a assinatura do contrato:

a) Documento oficial de identificagcdo com foto de cada profissional;
b) Comprovante de inscri¢gao ativa e regular no Conselho Regional de Medicina (CRM);

c) Certidao Negativa do Conselho de Classe;
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d) Certiddo de Agao Civel emitida pela Justica Estadual do domicilio do profissional e no Estado
de Sao Paulo;

e) Certidao de Antecedentes Criminais (Justica Estadual) emitida pela Justica Estadual do
domicilio do profissional e do Estado de Sao Paulo;

f) Certiddo de Antecedentes Criminais (Justica Federal) emitida pela Justica Federal do
domicilio do profissional e do Estado de Sao Paulo;

g) Diploma de graduagao em Medicina, contendo frente e verso reconhecido pelo MEC;

h) Ceédula de Identidade Profissional emitida pelo Conselho Regional de Medicina do Estado de
Sao Paulo (CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscrigdo no Conselho Regional de
Medicina do seu Estado de atuacao.

i) Comprovagao da especialidade médica, mediante a apresentagdo de, no minimo, um dos
seguintes documentos: certificado de conclusdo de residéncia médica na especialidade
correspondente; titulo de especialista reconhecido pela Associagdo Médica Brasileira (AMB) e pela
respectiva sociedade de especialidade; Registro de Qualificagdo de Especialista (RQE) junto ao
Conselho Regional de Medicina; ou certificado de poés-graduacdo na area da especialidade,
reconhecido pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), quando aplicavel;

j)  Comprovagédo de vinculo empregaticio ou contratual entre o profissional e a empresa
credenciada, que podera ser demonstrada por meio de contrato social, contrato de prestagéo de
servicos, registro em Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) ou outro documento idéneo
que comprove a relagao profissional.

Para os médicos que irdo atuar em telemedicina:

a)

Certificado digital qualificado no padrdo da Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira (ICP-
Brasil), necesséario para assinatura eletrbnica de receitas, atestados, laudos e demais
documentos médicos emitidos no contexto da telemedicina.

Somente serdo incluidos no Corpo Clinico da credenciada os profissionais que constarem de seu
contrato social ou que mantenham vinculo empregaticio ou contratual com a empresa
credenciada. Em qualquer hipotese, a credenciada sera integralmente responsavel pelos atos
praticados pelos profissionais a ela vinculados.

Nos casos em que o préprio médico especialista for sécio ou titular da empresa participante do
credenciamento, a comprovagao de vinculo sera considerada atendida mediante a apresentagao
do contrato social ou documento equivalente que comprove essa condi¢ao.

O fornecedor enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte, devera apresentar
Declaragdo de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, comprovante de que cumpre os
requisitos estabelecidos no art. 3° da Lei Complementar n® 123, de 2006, estando apto a usufruir
do tratamento favorecido estabelecido em seus arts. 42 a 49, observado o disposto nos §§1° ao
3°do art. 4°, da Lei n°® 14.133, de 2021.

DA HABILITAGAO DOS INTERESSADOS

Estardo habilitados todos os interessados que tenham atendidos as exigéncias e

requisitos deste Termo de Referéncia e aceitarem realizar em conformidade com os valores indicados
na tabela de prego.
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VALORES PARA A CONTRATAGAO

O valor constante no Estudo Técnico Preliminar, conforme item 6 — Estimativa do Preco
da Contratagéao, trata-se de valor tecnicamente mensurado na fase preparatéria. Todavia, a estimativa
definitiva da contratacado sera consolidada em fase posterior, por meio de pesquisa de precos mais
ampla e abrangente.

O valor estimado final constara como anexo do Termo de Referéncia, sendo
disponibilizado juntamente com a publicagao do Edital.

ADEQUAGAO ORGAMENTARIA

As despesas decorrentes do presente credenciamento correrdo a a conta de recursos
especificos consignados no Orgamento 2026.

O credenciamento sera atendido pela seguinte dotagéo: 3.3.90.39.00.10.301.1009.2334.

A dotagido relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apos
aprovacao da Lei Orcamentaria respectiva e liberagdo dos créditos correspondentes, mediante
apostilamento.

RESPONSAVEIS

O presente credenciamento devera ser acompanhado e fiscalizado pelo(s) fiscal(is) do
contrato, gestores do contrato, ou pelos respectivos substitutos, observando os termos da Lei n°
14.133, de 2021 e Decreto n° 11.246, de 2022.

Tendo em vista, que sdo considerados dados sensiveis, conforme os termos da LGPD —
Lei de Protegcao de dados n°® 13.709/18, ficam disponiveis nos autos do processo supramencionado a
relagdo de fiscais e gestores.

ltaquaquecetuba, 8 de julho de 2026

CAROLINA MONACO ROMERO
Médica
RGF 11903

Autorizo, desde que observadas as
formalidades legais.

Gabriel da Rocha Costa

Secretario Municipal de Saude
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ANEXO Il

Tabela de Itens para Demonstragao das Funcionalidades Minimas Requeridas das Solugdes
Saa$S a serem fornecidas

Roteiro de Demonstragao do POC

L . . Atende Nao
Item Descri¢ao da Funcionalidade
atende

Disponibilizar ambiente de videoconferéncia integrado para interagéo

1 || médico-paciente diretamente no prontuario eletrdnico, sem
necessidade de multiplas janelas ou abas.

5 Gerar registros de teleconsulta contendo: Codigo, N° FAA,
Prontuario, Nome e Identificador de Teleconsulta.

3 Gerenciar atendimentos remotos segmentados por Profissional
(Codigo/Nome/Especialidade) e por Especialidade Médica.

4 Dashboard de acompanhamento em tempo real com: Id, Avaliagdo
de Risco, Senha, Dados do Paciente e Cronologia da Recepg¢ao.

5 Sinalizar na lista de atendimentos do prestador se o atendimento é
teleconsulta.

5 Sinalizar ao prestador responsavel pela teleconsulta a presenga ou
auséncia do paciente na sala de atendimento.

. Disponibilizar interface para que o prestador possa aceitar a entrada
do paciente a sala de atendimento.

8 Permitir o anexo de arquivos na sala de atendimento para que o
prestador consiga ter acesso ao histérico ou aos laudos do paciente.

9 Possuir ferramenta de chat para utilizagcdo em casos de falha de
audio/video.
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L . . Atende Néo
Item Descrigao da Funcionalidade
atende
10 Possuir notificagdo de acordo com LGPD seguindo as normas de
segurancga e confidencialidade da unidade
11 Possuir log auditavel de histérico de entrada, saida, tempo de
permanéncia e IP de origem das pessoas na sala de atendimento.
19 Permitir a criagcdo de grades de horarios e agendas médicas
vinculadas obrigatoriamente a modalidade de Teleconsulta.
13 || Permitir o agendamento em lote.
14 Possuir configuragdo dos dados obrigatérios do cadastro do paciente
para fins de faturamento.
Permitir adicdo de customizaveis de alertas do paciente como:
15 || Paciente com histérico de agressividade, Oncoldgico, Tratamento
paliativo, Gestante, etc.
16 Permitir langamento de CID de forma estruturada, podendo sinalizar
encerramento ou cancelamento do CID vigente.
17 Permitir cadastrar alergias ao paciente, com alertas visuais durante
o atendimento.
Possuir ferramenta de configuracao e customizacdo de documentos
que serao utilizados no atendimento, com os seguintes modelos:
Receituario;
Atestado para paciente;
18

Atestado para acompanhante;
Declaragdo de Comparecimento;
Dados Gerais;

SADT,;
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L . . Atende Néo
Item Descrigao da Funcionalidade
atende
Possuir rotina de assinatura digital dos documentos, com integragao
19 || com certificados A1, A3 e A3 nuvem, e, no caso do A3 nuvem,
integrar ao menos com VIDAAS, SafelD e BirdID.
O histérico de documentos do paciente deve ser centralizado, ou
20 seja, estar em um mesmo local independente do tipo de atendimento
realizado. Além disso deve ser de facil visualizagdo e possui regras
de acesso por especialidade.
o1 Possuir rotina que liste todos os documentos pendentes de
assinatura pelo prestador
- Possuir rotina que libere os acessos a certos documentos e relatorios
por perfil.
3 Possuir rotina que force o prestador a assinar digitalmente os
documentos clinicos do atendimento antes de finaliza-lo.
Possuir funcionalidade integrada para envio de receitas e qualquer
24 || documento gerado pelo profissional diretamente para o WhatsApp do
paciente.
25 Os documentos assinados devem possuir um QRcode permitindo a
validagao de autenticidade por terceiros
% Perfil de acesso especifico para Enfermagem realizar a impresséo de

documentos assinados digitalmente.
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ANEXO il

MODELO DE ATESTADO DE VISITA TECNICA

Credenciamenton® __/ _

Processo n° 11.078/2026

Objeto: Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude,
contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas
especialidades para a Rede Municipal de Atengado Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro
de Especialidades Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas no Anexo
01 deste Edital — Termo de Referéncia, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios
do Sistema unico de Saude (SUS).

Atestamos para fins de participacdo no processo de selegdo na
modalidade Credenciamento n° xxxx, que o (a) Sr (a)_, portador do RG n° ,

representante da Empresa , CNPJ n° , Visitou e vistoriou o local: , onde deverdo ser

executados os servicos objeto da referida selecao.

Itaquaquecetuba, de de 202 .

Representante Legal da Empresa
RG n°/ CPF n°
e-mail

Assinatura servidor responsavel

Data: / / Horario:
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ANEXO VI
MODELO DE DECLARAGAO DE DISPENSA DE VISITA TECNICA
CREDENCIAMENTO n° __/__
Processo n° 11.078/2026

Objeto: Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude,
contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas
especialidades para a Rede Municipal de Atengdo Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro
de Especialidades Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas no Anexo
01 deste Edital — Termo de Referéncia, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios
do Sistema unico de Saude (SUS).

Eu, representante legal da empresa

, inscrita no CNPJ sob o n° , declaro, para

os devidos fins, que renuncio a realizagdo da visita técnica relativa a selecido referente ao
Credenciamento n° _ /2026, Processo Administrativo n° 11.078/2026, que trata de
Credenciamento de empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude,
contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de
diversas especialidades para a Rede Municipal de Ateng¢do Primaria, Ambulatério de Saude Mental
e Centro de Especialidades Médicas, conforme condi¢gdes, quantidades e exigéncias
estabelecidas no Edital — Termo de Referéncia, para atender as necessidades no atendimento aos
usuarios do Sistema uUnico de Saude (SUS).

Declaro, ainda, que tenho pleno conhecimento das condi¢des operacionais, estruturais e logisticas
necessarias para a execugao dos servigos, conforme especificado no Edital, seus anexos e Termo
de Referéncia, responsabilizando-me integralmente pela exatiddo das informacgdes utilizadas para
formulagéo da proposta comercial.

Por fim, assumo o compromisso de n&o alegar, em qualquer fase do certame ou durante a
execucao contratual, desconhecimento das condigdes ou necessidade de complementagao
técnica, isentando a Administracdo Publica de qualquer responsabilidade decorrente da néao
realizacao da visita.

local, __ de de 202_.

Assinatura do Representante Legal da Empresa
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ANEXO V — TABELA DE VALORES

TABELA 1 — Especialidades Presenciais

ITEM
1

Especialidade Unidade | Quantidade | Quantidade | Valor Hora a
Mensal Anual ser pago (R$)
Estimada Estimada

Psiquiatra Hora 600 7.200 R$ 167,12
Psiquiatra domiciliar Hora 40 80 R$ 224,51
Neurologista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 299,86
Endocrinologista adulto Hora 200 2.400 R$ 186,25
Endocrinologista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 233,08
Gastroenterologista Hora 50 600 R$ 188,74
pediatrico

Hematologista Hora 50 600 R$ 183,86
Vascular Hora 150 1.800 R$ 202,06
Hepatologista Hora 50 600 R$ 196,36
Fonoaudidlogo Hora 600 7.200 R$ 113,02
Ortopedista adulto Hora 250 3.000 R$ 178,71
Ortopedista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 185,59
Cardiologista Hora 50 600 R$ 176,45
Reumatologista Hora 200 2.400 R$ 198,13
Oftalmologista Hora 50 600 R$ 166,46
Gastroenterologista adulto Hora 50 600 R$ 170,45
Neurologista adulto Hora 250 3.000 R$ 203,79
Dermatologista Hora 100 1.200 R$ 186,82
Otorrinolaringologista Hora 100 1.200 R$ 180,31

Secretaria Municipal de Suprimentos
Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151 - Vila Virginia
E-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br

67



d ¢  PREFEITURA DE

Secretaria de : ‘ ' %,

Suprimentos 8.7 ITAQUAQUECETUBA
Urologista Hora 100 1.200 R$ 185,06
Clinico geral Hora 1.400 16.800 R$ 167,48
Clinico — Melhor em Casa Hora 160 1.920 R$ 194,20
Pediatra Hora 900 10.800 R$ 161,66
Ginecologista/Obstetra Hora 900 10.800 R$ 179,67
Pneumologista Pediatrico Hora 100 1.200 R$ 196,59
Pneumologista Adulto Hora 100 1.200 R$ 194,81

Tabela 2 — Especialidades Telemedicina

ITEM
2

Especialidade Consultas/més Horas Consulta | Valor hora
estimadas semanais s/hora (R$)
estimadas

Geriatria 320 20h 4 R$ 137,30
Neurologia Adulto 640 40h 4 R$ 133,85
Neurologia Infantil 320 20h 4 R$ 156,30
Endocrinologia 160 10h 4 R$ 131,95
Pediatrica

Endocrinologia Adulto 640 40h 4 R$ 128,21
Hematologia 160 10h 4 R$ 135,00
Nefrologia Adulto 320 20h 4 R$ 125,76
Nefrologia Infantil 80 5h 4 R$ 129,36
Urologia (retorno) 480 30h 4 R$ 133,85
Cirurgia Geral 160 10h 4 R$ 125,76
Fonoaudiologia Adulto 80 5h 4 R$ 94,23
Fonoaudiologia Infantil 320 20h 4 R$ 94,23
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Gastroenterologia 320 20h 4 R$ 133,85
Infantil
Gastroenterologia 80 5h 4 R$ 125,76
Adulto
Psiquiatria Adulto 160 20h 2 R$ 137,30
Psiquiatria Infantil 160 20h 2 R$ 137,30
Reumatologia 320 20h 4 R$ 125,76
Psicologia Infantil 180 20h 2 R$ 105,87
Psicologia Adulto 80 10h 2 R$ 105,87
Nutricionista 160 20h 2 R$ 105,87
Cardiologista 640 40h 4 R$ 137,30
Pneumologista 480 30h 4 R$ 125,76
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ANEXO VI

MODELO DE CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGCO

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE
ITAQUAQUECETUBA E ... para prestacdo de servigcos técnico
profissionais na area da saude, contemplando horas presenciais de servicos médicos e por
telemedicina (teleconsultas) de diversas especialidades para a Rede Municipal de Atengéo Primaria,
Ambulatério de Saude Mental e Centro de Especialidades Médicas, conforme condigbes, quantidades
e exigéncias estabelecidas neste instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos

usudrios do Sistema unico de Saude (SUS).

| - DAS PARTES

O MUNICIPIO DE ITAQUAQUECETUBA, inscrito no CNPJ sob o n°® XXX, com enderego na Praga
XXXXXXXXXXXX, adiante designado simplesmente CONTRATANTE, e , com sede
na , Cidade, inscrita no CNPJ/MF sob o n° , inscrigdo Municipal
n° , representada por , Senhor , portador (a) do registro geral
SSP/SP n° e do CPF/MF n° , sediada na ,
Cidade , adiante designada simplesmente CONTRATADA, ajustam o que se segue:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 A CONTRATADA obriga-se a prestacao de servigos e servigos técnico profissionais na area da
saude, contemplando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas) de
diversas especialidades para a Rede Municipal de Ateng¢ado Primaria, Ambulatério de Saude Mental e
Centro de Especialidades Médicas, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas
neste instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema Unico de

Saude (SUS), conforme discriminado no Termo de Referéncia, anexo | do Edital de Credenciamento.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS VALORES
2.1. Pela prestacao dos servi¢os objeto deste termo contratual, a Contratante pagara a Credenciada os

seguintes valores por consulta efetivamente prestado:

TABELA 1 — Especialidades Presenciais
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ITEM

Especialidade Unidade | Quantidade | Quantidade | Valor Hora a
Mensal Anual ser pago (R$)
Estimada Estimada

Psiquiatra Hora 600 7.200 R$ 167,12
Psiquiatra domiciliar Hora 40 80 R$ 224,51
Neurologista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 299,86
Endocrinologista adulto Hora 200 2.400 R$ 186,25
Endocrinologista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 233,08
Gastroenterologista Hora 50 600 R$ 188,74
pediatrico

Hematologista Hora 50 600 R$ 183,86
Vascular Hora 150 1.800 R$ 202,06
Hepatologista Hora 50 600 R$ 196,36
Fonoaudidlogo Hora 600 7.200 R$ 113,02
Ortopedista adulto Hora 250 3.000 R$ 178,71
Ortopedista pediatrico Hora 100 1.200 R$ 185,59
Cardiologista Hora 50 600 R$ 176,45
Reumatologista Hora 200 2.400 R$ 198,13
Oftalmologista Hora 50 600 R$ 166,46
Gastroenterologista adulto Hora 50 600 R$ 170,45
Neurologista adulto Hora 250 3.000 R$ 203,79
Dermatologista Hora 100 1.200 R$ 186,82
Otorrinolaringologista Hora 100 1.200 R$ 180,31
Urologista Hora 100 1.200 R$ 185,06
Clinico geral Hora 1.400 16.800 R$ 167,48
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Clinico — Melhor em Casa Hora 160 1.920 R$ 194,20
Pediatra Hora 900 10.800 R$ 161,66
Ginecologista/Obstetra Hora 900 10.800 R$ 179,67
Pneumologista Pediatrico Hora 100 1.200 R$ 196,59
Pneumologista Adulto Hora 100 1.200 R$ 194,81

Tabela 2 — Especialidades Telemedicina

ITEM
2

Especialidade Consultas/més Horas Consulta | Valor hora
estimadas semanais s/hora (R$)
estimadas
Geriatria 320 20h 4 R$ 137,30
Neurologia Adulto 640 40h 4 R$ 133,85
Neurologia Infantil 320 20h 4 R$ 156,30
Endocrinologia 160 10h 4 R$ 131,95
Pediatrica
Endocrinologia Adulto 640 40h 4 R$ 128,21
Hematologia 160 10h 4 R$ 135,00
Nefrologia Adulto 320 20h 4 R$ 125,76
Nefrologia Infantil 80 5h 4 R$ 129,36
Urologia (retorno) 480 30h 4 R$ 133,85
Cirurgia Geral 160 10h 4 R$ 125,76
Fonoaudiologia Adulto 80 5h 4 R$ 94,23
Fonoaudiologia Infantil 320 20h 4 R$ 94,23
Gastroenterologia 320 20h 4 R$ 133,85
Infantil
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Gastroenterologia 80 5h 4 R$ 125,76
Adulto
Psiquiatria Adulto 160 20h 2 R$ 137,30
Psiquiatria Infantil 160 20h 2 R$ 137,30
Reumatologia 320 20h 4 R$ 125,76
Psicologia Infantil 180 20h 2 R$ 105,87
Psicologia Adulto 80 10h 2 R$ 105,87
Nutricionista 160 20h 2 R$ 105,87
Cardiologista 640 40h 4 R$ 137,30
Pneumologista 480 30h 4 R$ 125,76

CLAUSULA TERCEIRA - DOS RECURSOS FINANCEIROS

3.1. As despesas decorrentes do presente credenciamento correrdo a a conta de recursos especificos
consignados no Orgamento 2026.

3.2. O credenciamento sera atendido pela seguinte dotagao:

3.3. A dotagao relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds aprovagao da Lei
Orgamentaria respectiva e liberagado dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

CLAUSULA QUARTA - DO SUPORTE LEGAL

4.1. O presente Contrato é celebrado com base nos seguintes dispositivos legais:
a) Constituicdo da Republica Federativa do Brasil;

b) Lei Federal n°® 14.133/21;

c) Lei Federal n° 8.080/90;

d) Decreto Municipal n°® 8.397 de 06 de agosto de 2024, Decreto Municipal n°® 8555, de 22 de maio de
2025 e demais legislagdes aplicaveis.

CLAUSULA QUINTA - DA EXECUCAO

5.1. A CONTRATADA devera executar os servigos, objeto deste contrato, por sua conta e risco, nas
condigbes ofertadas.

5.2. Os servigos deverao ser executados conforme definidos na clausula sexta deste contrato.

CLAUSULA SEXTA — DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA
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6.1. A contratada devera executar os servigos nos dias e horarios estabelecidos pela Secretaria
Municipal de Saude, cumprindo rigorosamente as escalas e demandas designadas.

6.2. A contratada sera integralmente responsavel por quaisquer prejuizos causados ao contratante
durante a vigéncia do contrato, incluindo omissdes relativas a encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais, comerciais e quaisquer outras exigéncias legais aplicaveis.

6.3. A contratada devera assumir total responsabilidade por compromissos firmados com terceiros,
ainda que vinculados a execugao do contrato.

6.4. A contratada devera observar as seguintes disposi¢des contratuais obrigatorias:

a) Prestar servigos de atengao a saude conforme padrées técnicos e éticos definidos pelos 6rgéos de
classe, sem discrimina¢do no atendimento ou nas técnicas empregadas.

b) Observar as normas gerais da Secretaria Municipal de Saude no atendimento de pacientes e
realizagéo de servigos de diagnéstico;

c) Prestar esclarecimentos a Coordenagao das Unidades de Saude e a Secretaria Municipal de Saude
sempre que solicitado;

d) Cumprir normas e diretrizes estabelecidas pela Coordenagcédo das Unidades de Saude e pela
Secretaria Municipal de Saude;

e) Preencher documentos, prontuadrios e relatérios com clareza, letra legivel, assinatura e carimbo do
profissional responsavel;

f) Emitir laudos, pareceres e atestados conforme sua competéncia, no caso de médicos.

g) Seguir as escalas de servigos predeterminadas e atender pacientes com ética e resolutividade,
priorizando emergéncias/urgéncias;

h) Assumir responsabilidade por erros ou procedimentos irregulares cometidos pelos profissionais
vinculados.

i) Registrar notificagdes de agravo e demais documentos administrativos imediatamente apds os
procedimentos;

j) Permitir a fiscalizacdo do contrato pela administragdo municipal.

[) Participar de reunides quando convocado e apresentar a relacdo de profissionais, incluindo
documentos de comprovagao de experiéncia e qualificagao.

m) Comunicar problemas com pessoal a Secretaria de Saude de forma imediata.

n) Responsabilizar-se por danos causados a administragao ou a terceiros, por dolo ou culpa, durante
a execugao dos servigos;

0) Cumprir a Politica Nacional de Humanizagéo (PNH) - HumanizaSUS e demais diretrizes municipais.
p) Apresentar relatérios mensais detalhando os servigos prestados, acompanhados da Nota Fiscal,

q) Assegurar a frequéncia e a pontualidade dos profissionais, mediante registro em ponto eletrénico
ou folha de ponto; nesta ultima hip6tese, ndo serdo aceitos, em nenhuma circunstancia, registros com
rasuras ou desacompanhados da assinatura e do carimbo do(a) diretor(a) da unidade de saude.

r) Manter os profissionais alocados nos locais de trabalho durante todo o periodo estipulado em escala;
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s) Cumprir a Norma Regulamentadora (NR) n°® 32 e demais normativas sobre seguranca e saude no
trabalho.

t) A contratada devera submeter-se aos mecanismos de controle e avaliagdo da qualidade dos
servicos estabelecidos pela Secretaria Municipal de Saude, incluindo, quando aplicavel, indicadores
assistenciais, auditorias de prontuarios, avaliagdes de satisfagdo dos usuarios e demais instrumentos
de monitoramento definidos pela Administragao.

u) O ndo atendimento aos padrées minimos de qualidade podera ensejar a aplicagdo das penalidades
previstas no contrato.

v) A contratada devera assegurar a disponibilidade, estabilidade e o adequado funcionamento da
plataforma de telemedicina durante toda a execugdo contratual, garantindo condigbes técnicas
suficientes para a realizagdo dos atendimentos remotos, incluindo acesso, conectividade, transmissao
de dados e registro das informagdes clinicas, bem como suporte técnico continuo aos usuarios e
profissionais envolvidos;

x) é responsabilidade exclusiva e integral da CONTRATADA a utilizagdo de pessoal para execugéo
do objeto do contrato, incluido os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
resultantes de vinculo empregaticio, quando for o caso, cujo 6nus e obrigagdes em nenhuma hipétese
poderao ser transferidos para a CONTRATANTE;

z) A CONTRATADA ¢ responsavel pelas despesas com recursos humanos, incluindo salarios,
encargos sociais e previdenciarios, obrigagdes trabalhistas (se o caso), cumprindo e fazendo cumprir
as normas legais de seguranga e medicina do trabalho.

CLAUSULA SETIMA — DAS OBRIGAGOES DIRETAMENTE RELACIONADAS AO PROFISSIONAL
MEDICO DISPONIBILIZADO PELA CREDENCIADA

7.1. As obrigacbes listadas tém como objetivo garantir a prestacdo de servicos médicos com
qualidade, eficiéncia e responsabilidade, promovendo o bem-estar dos pacientes e a manutengao do
funcionamento adequado das unidades de saude;

7.2. As obrigacdes abrangem aspectos técnicos, éticos e administrativos, que incluem:
a) Comparecer ao local de trabalho conforme escala pré-determinada e cumprir a demanda informada;

b) Realizar trocas de escala mediante formulario assinado por ambas as partes, com antecedéncia
minima de 48 horas;

c) Assumir a responsabilidade pelo turno em caso de auséncia de troca oficializada;

d) Cumprir pontualmente os horarios, registrando entrada e saida em ponto eletrénico ou folha de
ponto;

e) Permanecer no local escalado durante todo o periodo necessario;

f) Tratar a equipe com respeito e urbanidade, incluindo médicos, enfermeiros, técnicos e outros
colaboradores;

g) Zelar pelo patrimbénio publico, utilizando acomodacgdes, instrumentos e equipamentos com
responsabilidade;

h) Demonstrar conhecimento técnico necessario para o uso adequado dos equipamentos e materiais
disponibilizados.
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i) Respeitar e acatar as rotinas e normas estabelecidas pela Coordenagao e pela Secretaria Municipal
de Saude;

j) Participar de reunides convocadas pela Coordenagao e acatar as deliberagdes definidas;
k) Realizar exame fisico, emitir diagnosticos, prescrever medicamentos e tratamentos;

) Interpretar exames complementares e orientar sua execugado quando necessario;

m) Atender e tratar pacientes encaminhados, priorizando casos de gravidade ou risco;

n) Prestar informacdes claras e acessiveis aos familiares dos pacientes;

o) Emitir laudos, pareceres e atestados relacionados a sua competéncia profissional;

p) Atender pacientes de todas as faixas etarias, realizando procedimentos de emergéncia quando
necessario;

q) Encaminhar pacientes para outras especialidades, quando aplicavel;

r) Prestar suporte a outros especialistas, conforme referenciado;

s) Acompanhar e prescrever tratamentos para pacientes em observacgao;

t) Garantir o atendimento de pacientes agendados para a data programada;

u) o cumprimento das normas de seguranga e saude no trabalho aplicaveis aos servigos de saude,
especialmente aquelas previstas na Norma Regulamentadora n° 32 (NR-32), garantindo condigdes
adequadas para a protegao dos profissionais envolvidos;

V) a estrita observancia dos fluxos, rotinas e procedimentos estabelecidos pela Secretaria
Municipal de Saude, de modo a assegurar a correta integragdo com o sistema municipal de gestéo
de residuos, sem geragao de impactos ambientais adicionais.

w) A utilizagéo preferencial de sistemas eletrénicos para registro de atendimentos, prontuarios e
demais informagdes assistenciais, com vistas a redugdo do consumo de papel e a melhoria da gestao
da informacgéao.

CLAUSULA OITAVA - DOS PRINCIPIOS DE QUALIDADE
8.1. O atendimento devera ser humanizado e holistico, centrado no individuo e suas necessidades;

8.2. A Contratada devera conhecer e aplicar todos os protocolos, bem como conhecer o
funcionamento do sistema da Central de Regulagao;

8.3. A prescricdo de medicamentos devera, preferencialmente, estar de acordo com a Relagao
Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME);

8.5. Os médicos especialistas deverao desempenhar papel fundamental na prestagao de servigos
ambulatoriais, assumindo um compromisso ético e técnico no atendimento integral aos pacientes.

8.6. Os profissionais designados para postos de servigo deverdo desempenhar atividades continuas
e integradas as rotinas das unidades de saude, assumindo responsabilidades técnicas e
administrativas que fortalegcam a assisténcia prestada;
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CLAUSULA NONA - DO ACOMPANHAMENTO DA EXECUGAO:

9.1 Nao obstante a CONTRATADA ser a Unica e exclusiva responsavel pela execucao de todos
os servicos, a CONTRATANTE é reservado o direito de, sem de qualquer forma restringir a plenitude
dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagdo dos servigos, diretamente ou
por prepostos designados, podendo:

a) solicitar a CONTRATADA a substituicdo de qualquer colaborador, cuja atuagao considere prejudicial
ou inadequada;

b) Vetar o prosseguimento do servigo, baseados na legislagao em vigor;

c¢) Verificar o cumprimento, pela CONTRATADA, das clausulas do credenciamento e do contrato
decorrente, e adotar medidas necessarias quanto a regularizagao de eventuais transgressoes;

d) Receber da CONTRATADA, documentagéo pertinente ao servigco ou as questdes que envolvam o
servigo, sempre que solicitado em prazo maximo de 72 horas;

e) Permitir o livre acesso da equipe da CONTRATADA para execugao dos servigos;
f) Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela CONTRATADA,;

g) Ordenar a imediata retirada do local, bem como a substituicdo do prestador de servigo da
CONTRATADA que embaracgar ou dificultar a fiscalizagdo ou cuja permanéncia na area, a seu
exclusivo critério, julgar inconveniente ou inoportuno.

9.2. Os servigos ora contratados deverao ser prestados diretamente por profissionais da Contratada,
com registro no 6rgado competente;

9.3.A empresa credenciada podera solicitar, a qualquer tempo, a incluséo, substituigdo ou exclusao
de profissionais integrantes de seu corpo clinico, desde que previamente comunicada a Administragao
e apresentada a documentacgao exigida neste edital para analise e aprovagéo.

9.4. A atuacgao de novos profissionais ou de profissionais substitutos somente podera ocorrer apés a
analise e aprovacao da documentagao pela Administragcdo, observados os requisitos de habilitagédo e
qualificagao técnica estabelecidos neste instrumento.

9.5. A substituicdo ou inclusdo de profissionais ndo poderd comprometer a regular prestacdo dos
servicos contratados, permanecendo a pessoa juridica credenciada integralmente responséavel pela
continuidade e qualidade do atendimento.

9.6. A substituicdo de profissionais devera ser previamente comunicada e dependera de aprovagao
da Administragcdo, mediante comprovacao de que o substituto atende integralmente aos requisitos de
habilitacdo técnica exigidos.

CLAUSULA DECIMA — DO ATENDIMENTO AS DEMANDAS DA OUVIDORIA MUNICIPAL

10.1. A Contratada/credenciada devera atender, de forma integral e tempestiva, as demandas
oriundas da Ouvidoria da Secretaria Municipal de Saude, considerando que os atendimentos
prestados decorrem de encaminhamentos realizados pelo Municipio.

10.2. Nos casos de registro de manifestacao (reclamacgéao, denuncia, sugestao, elogio ou solicitagao)
relacionada aos servigos prestados pela empresa credenciada ou por profissional por ela indicado, a
Ouvidoria Municipal encaminhara a demanda formalmente a Contratada, por meio de correio
eletronico institucional.
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10.3. A Contratada devera apresentar resposta no prazo maximo de até 15 (quinze) dias corridos,
contados do recebimento da comunicagdo, devendo a manifestagdo conter esclarecimentos objetivos,
providéncias adotadas e, quando cabivel, medidas corretivas implementadas.

10.4. Todo o tramite de comunicagao sera realizado por meio eletrénico (e-mail institucional), sendo
de responsabilidade da Contratada manter seus canais atualizados e monitorados, ndo podendo
alegar desconhecimento das demandas encaminhadas.

10.5. O nao atendimento ou o atendimento intempestivo das demandas da Ouvidoria podera ensejar
a aplicagédo das sangdes previstas no instrumento convocatério, no contrato e na legislagédo vigente,
sem prejuizo de outras medidas administrativas cabiveis.

CLAUSULA ONZE - DO RECEBIMENTO DO SERVIGO

11.1.  Os servigos serao recebidos provisoriamente, no prazo de 10 (dez) dias, pelos fiscais técnico
e administrativo, mediante termos detalhados, quando verificado o cumprimento das exigéncias de
carater técnico e administrativo. (Art. 140, I, a, da Lei n° 14.133, de 2021 e Arts. 22, X e 23, X do
Decreto n® 11.246, de 2022).

11.2. O prazo da disposi¢cdo acima sera contado do recebimento de comunicagdo de cobranca
oriunda do contratado com a comprovagéo da prestagido dos servicos a que se referem a parcela a
ser paga.

11.3. Para efeito de recebimento provisorio, ao final de cada periodo de faturamento, o fiscal técnico
do contrato ira apurar o resultado das avaliagdes da execucao do objeto e, se for o caso, a analise do
desempenho e qualidade da prestagdo dos servigos realizados em consonancia com os indicadores
previstos, que podera resultar no redimensionamento de valores a serem pagos a contratada,
registrando em relatério a ser encaminhado ao gestor do contrato.

11.4. Seré considerado como ocorrido o recebimento provisério com a entrega do termo detalhado
ou, em havendo mais de um a ser feito, com a entrega do ultimo;

11.5. O Contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas
expensas, no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢cdes
resultantes da execucao ou materiais empregados, cabendo a fiscalizacdo n&o atestar a ultima e/ou
Unica medi¢ao de servigos até que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a
ser apontadas no Recebimento Provisério.

11.6. A fiscalizagdo ndo efetuara o ateste da ultima e/ou Unica medi¢ao de servigos até que sejam
sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisorio.
(Art. 119 c/c art. 140 da Lei n® 14133, de 2021).

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

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

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

Secretaria Municipal de Suprimentos
Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151 - Vila Virginia
E-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br

78



Sgcreta riade
Suprimentos

’ &t PREFEITURA DE

% ITAQUAQUECETUBA

11.10. Os servicos serdo recebidos definitivamente no prazo de 10 (dez) dias, contados do
recebimento provisério, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a
verificacdo da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitacdo mediante termo detalhado,
obedecendo os seguintes procedimentos:

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

b) Realizar a analise dos relatoérios e de toda a documentagao apresentada pela fiscalizagao e, caso
haja irregularidades que impegcam a liquidagdo e o pagamento da despesa, indicar as clausulas
contratuais pertinentes, solicitando a CONTRATADA, por escrito, as respectivas corregoes;

c) Emitir Termo Detalhado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com base nos
relatorios e documentagdes apresentadas; e

d) Comunicar a contratada para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor exato dimensionado
pela fiscalizagao.

e) Enviar a documentacgao pertinente ao setor de contratos para a formalizagdo dos procedimentos de
liquidacao e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagédo e gestao.

11.11. No caso de controvérsia sobre a execugdo do objeto, quanto a dimensédo, qualidade e
quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021, comunicando-se a
contratada para emisséo de Nota Fiscal no que pertine a parcela incontroversa da execugao do objeto,
para efeito de liquidagdo e pagamento.

11.12. Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugéo, pelo contratado, de
inconsisténcias verificadas na execuc¢ao do objeto ou no instrumento de cobranca.

11.13. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela
segurancga do servico nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéo do contrato.

11.14. Caso os servigos nao atendam a qualquer uma das especificagdes constantes do edital e seus
anexos, a unidade recebedora devolvera para regularizagdo no prazo estipulado pela Secretaria de
Saude. O atraso na substituicdo dos servigos acarretara a suspensdo dos pagamentos, além da
aplicacao das penalidades previstas.

11.15. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correra o prazo de dez dias
uteis para fins de liquidagéo.

11.16. Somente apds a realizagdo da medicdo mensal e autorizacdo do relatério a empresa
contratada emitira a Nota Fiscal relativa ao més de execugao, a qual devera ser protocolada com as

respectivas documentagdes e CNDs necessarias para posterior encaminhamento da nota para
pagamento, que seguira os trAmites da Secretaria Municipal de Finangas para pagamento

CLAUSULA DOZE - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CREDENCIADA

12.1. A contratada é responsavel pela indenizagdo de danos causados ao paciente, aos 6rgéos do
SUS e a terceiros a ele vinculados, decorrentes de agdo ou omissao voluntaria, ou de negligéncia,
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impericia ou imprudéncia praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando
assegurado o direito de regresso.

12.2. A fiscalizagdo ou o acompanhamento da execucdo deste credenciamento pelos 6rgaos
competentes dos SUS e pela Municipalidade nZdo exclui nem reduz a responsabilidade da
CREDENCIADA nos termos da legislacao aplicavel.

12.3. A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se aos danos causados por defeitos
relativos a prestacao de servigos, nos estritos termos do artigo 14, da Lei 8.078/90 (Cédigo de Defesa
do Consumidor).

CLAUSULA TREZE - GESTOR E FISCAL DO CONTRATO
13.1.  Gestor: XXXXXX

13.2.  Fiscal: XXXXXXXXXXXXX

CLAUSULA QUATORZE - DO PREGO

14.1  Conforme ANEXO V.

CLAUSULA QUINZE - DOS PAGAMENTOS

15.1. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em banco, agéncia e
conta corrente da Contratada.

15.2. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

15.3. Quando do pagamento, sera efetuada a retengao tributaria prevista na legislagédo aplicavel.

15.4. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serao retidos
na fonte, quando da realizagao do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislacdo vigente.

15.5. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n°
123, de 2006, nado sofrerd a retencao tributaria quanto aos impostos e contribuicdes abrangidos por
aquele regime. o pagamento ficard condicionado a apresentacdo de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

CLAUSULA DEZESSEIS — DA RESCISAO

16.1. Independentemente de interpelagéo judicial, o contrato sera rescindido nas hipdteses previstas
pela Lei Federal n® 14.133/21.

CLAUSULA DEZESSETE - DO PRAZO DE VIGENCIA

17.1 O prazo de vigéncia da contratagado decorrente é de 5 (cinco) anos, contados a partir de sua assinatura,
prorrogavel por até igual periodo, na forma dos artigos 106 e 107 da Lei n°® 14.133, de 2021.

17.2. A duracido do contrato observara, a cada exercicio financeiro, a disponibilidade de créditos
orcamentarios, bem como a previsao no plano plurianual.

CLAUSULA DEZOITO - DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS

18.1. Comete infragdo administrativa, nos termos da lei, o licitante que, com dolo ou culpa:
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18.2. Deixar de entregar a documentacgao exigida para o certame ou nao entregar qualquer documento
que tenha sido solicitado pelo/a pregoeiro/a durante o certame;

18.3. Salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado, ndo mantiver a proposta
em especial quando:

18.3.1 néo celebrar o contrato ou
18.3.2 nao entregar a documentagao exigida para a contratagao, quando;

18.3.3 recusar-se, sem justificativa, a assinar o contrato, ou nao aceitar ou retirar o instrumento
equivalente no prazo estabelecido pela Administracao;

18.3.4 apresentar declaracdo ou documentacdo falsa exigida para o certame ou prestar
declaracéo falsa durante a licitagao;

18.3.5 fraudar o credenciamento;

18.3.6 comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude de qualquer natureza, em especial
quando:

18.3.6.1 agir em conluio ou em desconformidade com a lei;

18.3.6.2 induzir deliberadamente a erro no julgamento;

18.3.6.3 praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos do credenciamento;
18.3.6.4 praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n.° 12.846, de 2013.

18.4. Com fulcro naLein® 14.133, de 2021, a Administragdo podera, garantida a prévia defesa, aplicar
aos licitantes e/ou adjudicatarios as sangbes, sem prejuizo das responsabilidades civil e criminal,
conforme no Capitulo I, do Titulo IV, da Lei Federal n® 14.133/2021.

18.5. A recusa injustificada do adjudicatario em assinar o contrato, ou em nao aceitar ou retirar o
instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administragdo, descrita no subitem 18.3.3,
caracterizara o descumprimento total da obrigagdo assumida e o sujeitara as penalidades e a imediata
perda da garantia de proposta em favor do drgdo ou entidade promotora da licitagéo, nos termos do art.
45, §4° da IN SEGES/ME n.° 73, de 2022.

18.6. A Contratada sera responsabilizada administrativamente pelas infragbes cometidas,
estabelecidas no art. 155 da Lei Federal n® 14.133/2021.

18.7. Sao aplicaveis as sangdes, conforme art. 156 da Lei Federal n® 14.133/2021, a seguir elencadas:
18.7.1 Adverténcia;
18.7.2 Impedimento de licitar e contratar com a Administragéo;
18.7.3 Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragao Publica.
18.8. Multa, conforme abaixo:

18.8.1 De 10% (dez por cento) do valor da proposta comercial pela recusa injustificada do
adjudicatario em assinar o Ata de Registro de Precos ou Contrato;

18.8.2 De 1% (um por cento) por dia sobre o valor da parcela em atraso, até o limite de 10%
(dez por cento), podendo a Prefeitura Municipal de ltaquaquecetuba a partir do 10° dia
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considerar rescindido o contrato ou na sua falta a(s) Autorizagao(bées) de Fornecimento, sem
prejuizo das demais sangdes cabiveis;

18.8.3 De 10% (dez por cento) sobre o valor da parcela inexecutada, em caso de inexecugao
parcial do Contrato ou na sua falta a(s) Autorizagao(6es) de Fornecimento;

18.8.4 De 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, em caso de inexecugéo total do
contrato ou na sua falta a(s) Autorizagdo(des) de Fornecimento;

18.8.5 De 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato ou na sua falta a(s)
Autorizacao(des) de Fornecimento em caso de incidéncia das demais infragdes estabelecidas
no Art. 155 da Lei Federal n® 14.133/2021 que nao estejam previstas nos subitens anteriores.

18.9. O prazo para pagamento das multas moratérias sera de 3 (trés) dias Uteis a contar da intimagao
da Contratada. A critério da Administragdo e, sendo possivel, o valor das referidas multas sera
descontado dos pagamentos eventualmente devidos pela Prefeitura Municipal de Itaquaquecetuba,
garantida a ampla defesa, nos termos da Lei.

18.10. Antes da aplicagdo da multa sera facultada a defesa do interessado no prazo de 15 (quinze)
dias uteis, contado da data de sua intimagéo (art. 157, da Lei n® 14.133, de 2021).

18.11. A aplicagao das sancdes realizar-se-a em processo administrativo que assegure o contraditorio
e a ampla defesa ao Contratado, observando-se o procedimento previsto no caput e paragrafos do art.
158 da Lein® 14.133, de 2021, para as penalidades de impedimento de licitar e contratar e de declaragéo
de inidoneidade para licitar ou contratar.

18.12. A aplicagdo das sancgoes previstas neste Edital ndo exclui, em hipétese alguma, a obrigagéo de
reparagao integral do dano causado ao Contratante (art. 156, §9°, da Lei n° 14.133, de 2021).

18.13. Para a aplicagao de quaisquer das sangdes dispostas nesta clausula e em lei, serdo observados
os procedimentos e prazos estabelecidos no Capitulo |, do Titulo IV, da Lei Federal n® 14.133/2021.

18.14. As multas sao independentes e ndo eximem a Detentora da Ata/Contratada da plena execugao
do objeto da Ata de Registro de Pregos/Contrato.

CLAUSULA DEZENOVE — MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

19.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas
e as normas da Lei n® 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua
inexecugao total ou parcial (Lei n° 14.133/2021, art. 115, caput).

19.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensao do contrato, o cronograma de
execucgao sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias
mediante simples apostila (Lei n® 14.133/2021, art. 115, §5°).

19.3. A execugédo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou
pelos respectivos substitutos (Lei n°® 14.133/2021, art. 117, caput).

19.4. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas a execugao
do contrato, determinando o que for necessario para a regularizagdo das faltas ou dos defeitos
observados (Lei n® 14.133/2021, art. 117, §1°).

Secretaria Municipal de Suprimentos
Rua Vereador José Barbosa de Araujo, 151 - Vila Virginia
E-mail: eletronico@itaquaquecetuba.sp.gov.br

82



Sgcreta riade
Suprimentos

’ &t PREFEITURA DE

% ITAQUAQUECETUBA

19.5. O fiscal do contrato informara a seus superiores, em tempo habil para a adogado das medidas
convenientes, a situagdo que demandar decis&o ou providéncia que ultrapasse sua competéncia (Lei
n°® 14.133/2021, art. 117, §2°).

19.6. O contratado sera obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, a suas
expensas, no total ou em parte, o objeto do contrato em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorregdes resultantes de sua execucdo ou de materiais nela empregados (Lei n® 14.133/2021, art.
119).

19.7. O contratado sera responsavel pelos danos causados diretamente ao Municipio de
Itaquaquecetuba ou a terceiros em razdo da execugéo do contrato, e ndo excluira nem reduzira essa
responsabilidade a fiscalizagdo ou 0 acompanhamento pelo contratante (Lei n® 14.133/2021, art. 120).

19.8. Somente o contratado sera responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e
comerciais resultantes da execugao do contrato (Lei n°® 14.133/2021, art. 121, caput).

19.9. A inadimpléncia do contratado em relagdo aos encargos trabalhistas, fiscais e comerciais nao
transferira ao Municipio de Itaquaquecetuba a responsabilidade pelo seu pagamento e ndo podera
onerar o objeto do contrato (Lei n° 14.133/2021, art. 121, §1°).

19.10. As comunicagdes entre 0 6rgao ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito
sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se, excepcionalmente, o uso de mensagem
eletrénica para esse fim.

19.11. Antes do pagamento da nota fiscal ou da fatura, devera ser consultada a situagcao da empresa
a respeito da regularidade fiscal e trabalhista.

CLAUSULA VINTE - DAS DISPOSIGOES FINAIS

20.1. A CONTRATADA se obriga a execugéo integral dos servigos objetos deste contrato, pelo prego
e nas condigdes oferecidas, ndo Ihe cabendo o direito a qualquer ressarcimento por despesas
decorrentes de custos ou servigos nao previstos em sua proposta, quer seja por erro ou omissao.

20.2. Correrao por conta exclusiva da CONTRATADA, quaisquer tributos, taxas ou pregos publicos
porventura devidos, em decorréncia deste contrato.

20.3. Os servigos credenciados serao prestados diretamente por profissionais do estabelecimento da
credenciada, sendo vedada a subcontratacao.

20.4. Para os efeitos deste credenciamento consideram-se profissionais do proprio estabelecimento
da CREDENCIADA:

20.4.1. O membro do seu corpo clinico;
20.4.2. O profissional que tenha vinculo de emprego com a CREDENCIADA,;
20.4.3. O profissional autbnomo que eventual ou permanentemente, presta servico a CREDENCIADA.

20.5. Para casos omissos, bem como as duvidas surgidas na execug¢do do presente contrato,
prevaleceréo as condi¢des e exigéncias do Edital.

20.6. Sera admitida a celebragao de termo aditivo, entre as partes CONTRATANTES, sempre que
juridicamente cabivel, com o objetivo de se proceder adequagbes que se fizerem necessarias do
disposto nos itens deste regulamento, em face de eventuais alteragdes na legislacado federal que
regulamenta a matéria.
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20.7 A CONTRATADA ¢, exclusivamente, responsavel pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
fiscais e comerciais resultantes da execucao deste contrato.

20.8. ACONTRATADA ¢ responsavel pela indenizagao de danos causados ao paciente, aos érgaos
do SUS e a terceiros a ele vinculados, decorrentes de agao ou omissao voluntaria, ou de negligéncia,
impericia ou imprudéncia praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando
assegurado o direito de regresso.

20.9. A fiscalizagdo ou o acompanhamento da execug¢ao deste contrato pelos érgaos competentes
dos SUS e pela Municipalidade nao exclui nem reduz a responsabilidade da CONTRATADA nos
termos da legislagao aplicavel.

20.10. A responsabilidade de que trata esta clausula estende-se aos danos causados por defeitos
relativos a prestagao de servigos, nos estritos termos do artigo 14, da Lei 8.078/90 (Cddigo de Defesa
do Consumidor).

20.11. A Secretaria Municipal de Saude é o 6érgao credenciado pela Prefeitura do Municipio de
Itaquaquecetuba para vistoriar a execugao e o recebimento dos servigos correspondentes ao contrato
e a prestar toda a assisténcia e a orientagdo que se fizerem necessarias.

20.12. Para todas as questdes suscitadas na execugdo deste contrato, ndo resolvidas
administrativamente, o foro sera o da Comarca do Municipio de ltaguaquecetuba, com renuncia de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

20.13. E por assim estarem justas e acordadas, firmam as partes o presente Contrato em duas (02)
vias de iguais teor e forma, com duas (02) testemunhas para que produza juridicos e legais efeitos.

Itaquaquecetuba, em de de 2026
CONTRATANTE
CONTRATADA (O)
Testemunhas:
1) 2)
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ANEXO VI
(PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA)
MODELO DE REQUERIMENTO E DEMAIS DECLARAGOES

CREDENCIAMENTO N° __ /2026
Processo Administrativo n° 11.078/2026

(Nome da InstituiGa0 FINANCEITA) ......coceiiiiiiie it inscrita no
CNPJ sob N, , com sede .....cooeeeeeennn. , por intermédio de seu
representante legal o(a) Sr.(a), inscrito(@) N0 RG N°.......cocccviiiiiiieie e, e no CPF sob o
P , tendo em vista o disposto no Edital de Credenciamenton® __/ vem perante

V.Sas. apresentar os anexos documentos e requerer o seu CREDENCIAMENTO de prestagao
de servigos técnico profissionais na area da saude, contemplando horas presenciais de servigos
médicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas especialidades para a Rede Municipal de
Atengédo Primaria, Ambulatério de Saude Mental e Centro de Especialidades Médicas, conforme
condigdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, para atender as necessidades
no atendimento aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), conforme tabelas no edital e anexos.
Declarando ainda que:

Declaro que apresentaremos a qualquer tempo documentos necessarios a instrugédo da
credenciamento, decorrente de diligéncia que a Contratante entender necessaria;

Declaro que conhecemos e concordamos com todos os termos do presente instrumento convocatério.

Declaro de que atenderemos aos requisitos de habilitagao, e o declarante respondera pela veracidade
das informacgdes prestadas, na forma da lei.

Declaro que ndo possuimos em quadro societario qualquer relagdo de parentesco natural ou civil, na
linha reta ou colateral, até o terceiro grau, inclusive parentesco por afinidade, ai abrangidos conjuges
ou companheiros, avos, pais, filhos, irmaos, tios e sobrinhos, alcangando, ainda, o parente colateral
de terceiro grau do cdnjuge ou companheiro, de quaisquer das pessoas ocupantes de cargo de
diregao, chefia ou assessoramento, em especial, do Prefeito Municipal, dos Vereadores, do Vice-
Prefeito, dos Secretarios Municipais, dos Chefes de Gabinete, do Procurador-Geral do Municipio ou
cargo equivalente, de Juizes de Direito e de Membros do Ministério Publico, abrangendo a
Administracao Direta e as autarquias e fundagdes publicas do Municipio de Itaquaquecetuba-SP,
compreendido o ajuste mediante designagdes reciprocas (nepotismo cruzado) que estarao impedidos
de participar da presente licitagao.

Local, ....d€ ...ccovvvrrerrnnn de 202_

(assinatura e identificacdo do responsavel legal/procurador da instituicdo financeira) Nome, RG e
cargo:
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ANEXO VI

MODELO DE DECLARAGAO DE COMPROMISSO DE RELAGAO DE PROFISSIONAIS E
SUBSTITUTOS

CREDENCIAMENTO N° __ /2026
Processo Administrativo n° 11.078/2026

(Nome da Instituigao FINANCEIra) ......ocoiiiiiiei e inscrita no
CNPJ sOb N, , com sede .....ceeiiiiiiiiinnn, , por intermédio de seu
representante legal o(a) Sr.(a), inscrito(@) N0 RG N%.....ccovvviviiiiiiiiiieee e, e no CPF sob o
P , tendo em vista o disposto no Edital de Credenciamenton® __/ vem perante

V.Sas. apresentar as declaragdes a seguir:

Declaro que apresentarei a relagéo do(s) profissional(is) que compora(&do) o seu Corpo Clinico e que
executarao os servigos, bem como daqueles que atuarao como substitutos em caso de auséncia, com
a indicacado das respectivas especialidades e do nimero de inscricdo no Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sao Paulo (CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscrigdo no Conselho
Regional de Medicina do seu estado de atuagdo, comprometendo-se, ainda, a apresentar os
documentos relacionados no prazo de até 05 (cinco) dias apds a assinatura do contrato:

Documento oficial de identificagdo com foto de cada profissional;
Comprovante de inscri¢éo ativa e regular no Conselho Regional de Medicina (CRM);
Certidao Negativa do Conselho de Classe;

Certidao de Acao Civel emitida pela Justica Estadual do domicilio do profissional e no Estado de Sao
Paulo;

Certiddo de Antecedentes Criminais (Justica Estadual) emitida pela Justica Estadual do domicilio do
profissional e do Estado de Sao Paulo;

Certiddo de Antecedentes Criminais (Justica Federal) emitida pela Justica Federal do domicilio do
profissional e do Estado de Sao Paulo;

Diploma de graduacdo em Medicina, contendo frente e verso reconhecido pelo MEC;

Cédula de Identidade Profissional emitida pelo Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao
Paulo (CREMESP), e nos casos de telemedicina a inscrigdo no Conselho Regional de Medicina do
seu Estado de atuacéo.

Comprovagéo da especialidade médica, mediante a apresentagdo de, no minimo, um dos seguintes
documentos: certificado de conclusado de residéncia médica na especialidade correspondente; titulo
de especialista reconhecido pela Associagdo Médica Brasileira (AMB) e pela respectiva sociedade de
especialidade;
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Registro de Qualificagdo de Especialista (RQE) junto ao Conselho Regional de Medicina; ou
certificado de pos-graduagdo na area da especialidade, reconhecido pelo Conselho Federal de
Medicina (CFM), quando aplicavel,

Comprovacéao de vinculo empregaticio ou contratual entre o profissional e a empresa credenciada,
que podera ser demonstrada por meio de contrato social, contrato de prestagao de servigos, registro
em Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) ou outro documento idébneo que comprove a
relagdo profissional.

Local, ....de ....ccceevverrvennnnnn. de 202_

(assinatura e identificagdo do responsavel legal/procurador da instituicdo financeira) Nome, RG e
cargo:
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ANEXO IX

MODELO DE DECLARAGOES

CREDENCIAMENTO N° _ /2026
Processo Administrativo n°® 11.078/2026

(Nome da Instituicao FINANCEIra) .......cooiiiiiiiiiii e inscrita no
CNPJ sob .., , com sede ....ccccerriiiennnens , por intermédio de seu
representante legal o(a) Sr.(a), inscrito(@) N0 RG N, e no CPF sob o
N e , tendo em vista o disposto no Edital de Credenciamenton® __/ vem perante

V.Sas. apresentar as declaragdes a seguir:

Declaramos, sob as penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento de
credenciamento instaurado pelo MUNICIPIO DE ITAQUAQUECETUBA-SP, que nao foram
declarados inidéneos para licitar ou contratar com o Poder Publico, em qualquer de suas esferas, e
que nao esta com o direito de licitar e contratar com a Administragao Publica suspensa em qualquer
ente da Administragao Publica.

Declaramos, sob as penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua
habilitacdo no presente processo e que esta ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias
posteriores.

Declaramos que n&o possuimos, no Quadro de Pessoal, empregados menores de 18 (dezoito) anos
em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos,
salvo na condi¢cdo de aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observancia a Lei Federal n°
9.854/1999.

Declaramos, sob as penas da lei, que nao temos vinculo de natureza técnica, comercial, econémica,
financeira, trabalhista ou civil com dirigente do érgao ou entidade credenciante ou com agente publico
que desempenhe fungéo na licitacdo ou atue na fiscalizagdo ou na gestao do contrato, ou que deles
seja cbnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau,
nos termos do art. 7°, lll, art. 14, 1V, art. 122, §3° todos da Lei 14.133/2021.

Declaramos que temos conhecimento de todas as informagdes e que esclareceu todas as duvidas
relacionadas com o objeto, dando-se por satisfeita com as informagdes obtidas e plenamente
capacitada para o cumprimento das obriga¢des objeto deste Chamamento Publico.

Declaramos que atendemos aos requisitos de habilitagdo, e o declarante respondera pela veracidade
das informacgdes prestadas, na forma da lei.

Declaramos que cumprimos as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para
reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

Declaramos que n&o possuimos condenacgao judicial com transito em julgado, por exploracédo de
trabalho infantil, por submissdo de trabalhadores a condigcbes analogas as de escravo ou por
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contratagdo de adolescentes nos casos vedados pela legislagéo trabalhista, nos ultimos 05 (cinco)
anos.

Local, ....de ....cccceveevreennnnnn.. de 202

(assinatura e identificagdo do responsavel legal/procurador da instituicdo financeira) Nome, RG e
cargo:
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ANEXO X

Locais e horarios da prestagio dos servigos:
Os servigos seréo prestados nos seguintes enderegos e horarios:

UNIDADE 5 ENDERECO CEP HORARIO |
CEl- CENTRO BE RUA MMEC, 58 - CENTRO 08570-007 | 07:00 as 20:00
ESPECIALIDADES
MEDICAS
PROGRAMA MELHOR EM | RUA MMDC, 58 - CENTRO 08570-007 | 07.0C as 19.00
CASA
LTxmauumﬁmo DE SAUDE | AV. EMANCIPACAD, 125 - CENTRO 08570-002 | 07.00as 17,00
MENTAL
USF JD AMERICA AV. PEDRO DA CUNHA ALBUQUERQUE, | 08584.584 | 07:00 as 17:00
2500 - JD AMERICA
USF JD JOSELY RUA FLORESTA 43 - JD JOSELY 08590-430 | 07 00as 1700
USF JO MIRAY RUA MARINGA 803 - JD MIRAY 08574-310 | 07 004s 17 00
USFE NICEAILGUZADA RUA DIAMANTE, 187 - JD NICEA 08586-320 | 07:00as 17.00 |
\USF PEQUENC CORAGAD | RUA FREI CANECA, 280 - PEQUENO 08570640 | 07.004s 1700 |
CORAGAO
USF PIRATININGA RUA TEGFILO BRAGA 147 - | T 0B583-550 | 07:004s17.00
PIRATININGA
UBS CAIC RUA QUINZE DE NOVEMBRO, 1210 - 08572-430 | 07.00as 1700
MORRO BRANCO
UBSCENTRO RUA I0AQ VAGNOTTI. 221 - CENTRO 08570-220 | 07.008s21.00
UBS 1D CAIUBY ESTRADA DOS INDIOS, 1125-JD 08587-000 | 0700as 1700
CAlUBY
| UBS JO BO CARNMO RUA JAU, 26 - JD DO CARMO 08577-730 | 07.004s 17.00
"UBS JD. FORTUNA RUA BARRA DO UNA, 451, 085¢8-717 | 07.004s 1700
RESIDENCIAL FORTUNA
UBS JD ODETE RUA VISCONDE DE TAUNAY, 270 - JD 08508-400 | 07:00as 17.00
, ALTOS DE ITAQUA
UBS JD PAINEIRA RUA SERRA PARANAPIACABA, 380 - JD | 08581-100 | 07.00 4s 17.00
PAINEIRA
UBS JD TROPICAL RUA QUINTA DC SOL SIN '08582-650 | 07.00as17:00
UBS MARAGOGIPE RUA PAULISTANA, 65 - JD ~ 08580-400 | 07-00 as 17.00
MARAGOGIPE
"UBS MARENGO AVENIDA GONGALVES DIAS, 651 - 08594-270 | 07:00 as 17.00
MARENGO
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UBS MONTE BELO RUA ARUJA 25 MONTE BELO 08577-330 [ 07.00as 1700 |
UBS MORRO BRANCO RUA RIO GRANDE DO SUL, 585 - | 08572-700 | 07.00as 1700

_ a ARACARE

UBS RECANTO MONICA | RUA MOMBUCA, 176 - REC_ MONICA ~08582-140 | 07:00as 17 00

RUA DUQUE DE CAXIAS, 187 — 08570-010 | 07:00 as 19.00 |
CENTROC, ITAQUAQUECETUBA - SP
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