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TERMO DE REFERENCIA
Processo Administrativo n°11.078/2026

Objeto: Credencitamento de empresas prestadoras de servicos técnico profissionais na area da
saude, contempiando horas presenciais de servigos médicos e por telemedicina (teleconsultas)
de diversas especialidades para a Rede Municipal de Atengdo Primaria, Ambulatério de Saude
Mental ¢ Centro de Especialidades Médicas, conforme condigbes, guantidades e exigencias
estabelecidas neste instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do
Sistema Unico de Saude (SUS).

I- INTRODUCAO

O presente Termo de Referéncias visa arientar o processo de Credenciamento de
empresas prestadoras de servigos técnico profissionais na area da saude, contemplando horas
presenciais de servicos medicos e por telemedicina (teleconsultas) de diversas especialidades
para a Rede Municipal de Atencao Primaria, Ambulatorio de Saude Mental e Centro de
Especialidades Médicas, conforme condi¢Bes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste
instrumento, para atender as necessidades no atendimento aos usuarios do Sistema Gnico de
Saude (SUS), este processo € regido pela Lei Federal 14.133/2021, gue estabelece normas
gerais de licitagédo e contratagao, no ambito da administracdo puablica.

Havendo divergéncia entre o sistema e o estabelecido no Edital, quanto a
descrigao/especificacdo, 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 Atencdo Primaria, Ambulatério de Saude Mental e ao
Centro de Especialidades Médicas, visando garantir a prestacdo de servigos de salde de

qualidade e o atendimento adequado a populagéo
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n- DAS CONDICOES GERAIS DA CONTRATAGCAO
Credenciamento de empresas prestadoras de servicos técnico profissionais na 4rea

da saude, contemplando horas presenciais de servicos médicos e por telemedicina

(teleconsultas) de diversas especialidades para a Rede Municipal de Atencdo Primaria,

Ambulatorio de Salde Mental e Centro de Especialidades Médicas, conforme condicdes,

guantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, para atender as necessidades no

atendimento aos usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS), nos termos da tabela abaixo,

conforme condigdes e exigéncias estabelecidas neste instrumento:

Especialidades Presenciais:

1

ITEM |

Descrigao: Credenciamento de empresas (UNIDADE DE |QUANTIDADE/[TOTAL 12
prestadoras de servigos técnico profissionais na IMERIDA MES MESES
area da saude, contemplando horas presenciais
de servicos médicos e por telemedicina
(teleconsultas) de diversas especialidades para
2 Rede Municipal de Ateng&o Primaria,
Ambulatério de Saude Mental ¢ Centro de
Especialidades Medicas, conforme condigcses,
rquantidades e exigéncias estabelecidas neste
Ilnstrumento, para atender as necessidades no |
fratendimento acs usuarios do Sistema unico de
Salde (SUS) |
Medico Psiquiatra Horas 600 7200
Médico Psiquiatra Domiciliar Horas 40 480 [
Médico Neurologista Pediatrico Horas 100 1200 |
Médico Endocrinologista Adulto Horas 200 2400
Medico Endocrinologista Pediatrico Horas | 100 1200 |
Médico Gastroenterologista Pediatrico Horas 50 600 '
Médico Hematologista Horas 50 600
Medico Vascular |—H0ras 150 1800
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Médico Hepatologista Horas 50 _W
Fonoaudidlogo Horas 600 | 7200
] Médico Ortopedista Adulto I Horas 250 I 3000 |
Médico Ortopedista Pedialrico Horas 100 | 1200
Médico Cardiclogista ' Horas 150 1800
| Médico Reumaltologista " Horas 200 2400
i Médico Oftalmologista | Horas 250 3000
Medico Gastroenterologista Adulto Horas 50 600
Médico Neurologista Adulto | Horas 250 3000
~ Médico Dermatologista | Horas 100 1200
Médico Otorrinalaringologista Horas 100 1200
~ Médico Urologista Horas 100 1200
Clinico Horas 1400 16800
Clinico {Programa Melhor em Casa} Horas 160 _T':
Pediatra Horas 900 10800
Gl.n.ecolo-gistaf‘Obstetra ' Horas 200 1 10800
Pneumologista pediatrico Horas 100 1200
) Prneumclogista aduito Hecras 100 1200

Especifica¢des:

Medico Psiquiatra: Atendimento médico especializado em sadde mental, incluindo
avaliagao diagndstica, acompanhamento clinico, prescricdo e ajuste de terapéutica
medicamentosa, emissdo de laudos e pareceres, conforme protocolos do SUS,

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

Médico Neurologista Pediatrico: Atendimento especializado a criangas e adolescentes
com disturbios neurolégicos, realizando avaliacéo clinica, diagnostico, acompanhamento

e definigao de condutas terapéuticas
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Médico Endocrinologista Adulto: Atendimento clinico especializado para diagnostico,
tratamento e acompanhamento de doencgas enddcrinas e metabélicas em pacientes
adultos

Médico Endocrinologista Pediatrico: Atendimento especializado em endocrinologia
infantil, abrangendo diagnéstico e acompanhamento de distirbios hormonais e
metaboblicos em criangas e adolescentes.

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

Médico Hematologista: Atendimento especializado para avaliagdo, diagnostico e
acompanhamento de doengas hematologicas, benignas ou malignas, conforme
necessidade da rede

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

Médico Hepatologista: Atendimento especializado para diagnéstico, acompanhamento e
tratamento de doengas hepéaticas, conforme protocolos assistenciais vigentes.,
Fonoaudidlogo: Atendimento especializado em fonoaudiologia para avaliagao,
diagnéstico funcional, orientagdo e acompanhamento terapéutico nas areas de
comunicagéo, linguagem, voz, audigao e degluticio.

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

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

Meédico Cardiologista: Atendimento clinico especializado para diagnostico,
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acompanhamento e tratamento de doencgas cardiovasculares

Médico Reumatologista: Atendimento  especializado para diagndstico e
acompanhamento de doengas reumatolégicas e autoimunes

Médico Oftalmologista: Atendimento médico especializado para avaliacao, diagnéstico e
acompanhamento de doengas oftaimolégicas

Meédico Gastroenterologista Adulto: Atendimento clinico especializado para diagnéstico
& acompanhamento de doengas do sistema digestdrio em pacientes adultos.

Médico Neurologista Adulto: Atendimento especializado para avaliagao, diagnéstico e
acompanhamento de doengas neurologicas em pacientes adultos

Médico Dermatologista: Atendimento especializado para diagnéstico, acompanhamento
e tratamento de doencas dermatolégicas.

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

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

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

‘Espacificamente na e ialldade de Madico Clinico, devera, obrigatoriaments, a

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

atendida, devide ao cumprimento de protocolo de formacdo de uipes preconlzado pelo

Ministério da Saude.

Médico Clinico (Programa Melhor em Casa): Atendimento médico domiciliar destinado
a avaliagdo, acompanhamento clinico, definicdo de condutas terapéuticas e suporte
assistencial aos pacientes vinculados ac Programa Melhor em Casa, conforme critérios e

protocolos estabelecidos pela rede

Médico Pediatra: Atendimento médico especializado em saude da crianga, abrangendo
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avaliagao, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, diagnéstico e tratamento

de agravos

* Medico Ginecologista/Obstetra: Atendimento especializado em salde da mulher,

incluindo acompanhamento ginecoldgico e obstétrico, conforme demanda da rede

* Pneumologia Pediatrica: Atendimento médico especializado voltado a avaliacéo,

diagnostico e acompanhamento de doencas respiratérias em criangas € adolescentes,

conforme indicacg&o clinica.

* Pneumologia Adulto: Atendimento médico especializado voltado & avaliagao, diagnostico

e acompanhamento de doengas respiratorias em pacientes adultos, conforme indicacao

clinica,

Especialidades Telemedicina (teleconsulta):

Prefeitura de Iltaquaquecetuba
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ITEM Especialidades para Oferta Média Namero de Consultas/hora
1.1 Teleatendimento de Horas Médicas
Consultas/més Semanais
Geriatria 320 20h 4
| Neurologia Aduito 640 40h A
Nedurologia Infantil 320 20h 4
Endocrinclogia Pediatrica 160 10h 4 |
Endocrinologia Aduito 540 40h 4
Hematologia 160 10h 4 =
Nefrologia Adulto 320 20h 4
| Nefrologia Infant 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
_Gastroenteroiogia Adulto | B0 5h 4
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Psiquiatria Adulto 160 | 20h 2
Psiquiatria Infantil 0 | 200 [ 2 ]
~ Reumatologia 320 20h 4
| Psicologia Infant| 180 | 20h 2
 Psicologia Adulto | 80 |  10h 2 i
~ Nutricionista 160 ! 20h 2
"~ Cardiologista !' 640 J 40hs 4 i
Prneumologista 480 | JChs 4

" Especificagfes:

Geriatria: Teleatendimento médico especializado para avaliacao, acompanhamento
clinico e orientagdo terapéutica de pacientes idosos,

Neurologia Adulto: Teleconsulta para avaliagdo, acompanhamento e orientacdo
terapeutica de pacientes adultos com condi¢ées neurclégicas.

Neurologia Infantil: Teleconsulta especializada para avaliagdo e acompanhamento de
condigdes neuroldgicas em criangas e adolescentes

Endocrinologia Pediatrica: Teleatendimento para acompanhamento e orientagido de
disturbios enddcrinos e metabélicos em pacientes pediatricos.

Endocrinologia Adulto: Teleconsulta para acompanhamento clinico e ajuste terapéutico
de doen¢as endocrinas em adultos.

Hematologia: Teleatendimento para acompanhamento clinico e orientacdes refacionadas
a doengas hematoldgicas

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

Nefrologia Infantil: Teleatendimento especializado para acompanhamento de criangas e
adolescentes com doencas renais,

Urologia (retorno): Teleconsulta destinada exclusivamente a retornos e

acompanhamento clinico de pacientes previamente avaliados presencialmente.
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Cirurgia Geral: Teleatendimento médico destinado a pré-avaliagéo 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 avaliacdo funcional,
orientagdo terapéutica e acompanhamento de pacientes adultos.

Fonoaudiologia Infantil: Teleatendimento fonoaudiolégico voltado a avaliagao e
acompanhamento de criangas, conforme indicagao clinica

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

Gastroenterologia Adulto: Teleatendimento para acompanhamento e orientagdo clinica
de doengas do sistema digestorio em adultos.

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

Psiquiatria Infantil: Teleatendimento especializado em satde mental para criangas e
adolescentes

Reumatologia: Teleconsulta para acompanhamento clinico de doengas reumatoldgicas e
autoimunes

Psicologia Infantil: Teleatendimento psicolédgico voltado ao acompanhamento
terapéutico de criangas e adolescentes

Psicologia Adulto: Teleatendimento psicologico para acompanhamento terapéutico de
pacientes adultos.

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

Cardiologista: Teleconsulta para acompanhamento clinico e orientac&o terapéutica em
condi¢cbes cardiovascutares

Pneumologista: Teleatendimento especializado para acompanhamento de pacientes
com doengas respiratdrias crénicas ou agudas.
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A distribuicao 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 servicos, sendo a
convocagdo realizada conforme a necessidade da Administragao.

Os atendimentos realizados por meio de telemedicina deveréo observar integralmente
as normas e direfrizes estabelecidas pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), sendo de
responsabilidade exclusiva do profissional médico a condugéo clinica do atendimento, incluindo
diagnostico, prescrigdo, solicitacdo de exames e demais atos inerentes ao exercicio da medicina,
i respondendo o profissional e a empresa credenciada, nos termos da legislagao aplicavel, por

eventuais falhas na prestagédo do servigo.

DA SOLUGAO DE TECNOLOGIA PARA A TELEMED]CINA

ITEM | DESCRIGAO [ TEMPO UNIDADE
1.2 Enlugat:- em telemedicina para atendimento médico de no 12 meses ) SERVICO
minima 276,424 usuarios cadastrados
Manutengaoc da plataforma desenvolvida E 12 meses SERVICO
“Suporte ao cliente 24 horas através de ligacao telefonica 12 meses SERVICO
Infraestrutura de Tecnoiogia (servidores, hospedagem, Banco| 12 meses | "SERVICO

de dados, Ciberseguranca)

‘Suporte técnico fornecido aos colaboradores da contratante | 12 meses SERVIGO

A empresa credenciada serd integralmente responsave! pela disponibilizacao,
operacéao e funcionamento da solugao tecnoldgica.

A solugdo de telemedicina compreende nao apenas a realizacdo das consultas
medicas especializadas, mas também a disponibilizacao da infraestrutura tecnoldgica necessaria
a execugdo dos atendimentos remotos. Assim, a empresa credenciada devera fornecer a
plataforma de teleatendimento, infraestrutura de tecnologia da informagédo, manutencic da
solugdo, suporte técnico e demais recursos necessarios para o funcionamento adequado do

servi¢o durante todo o periodo contratual
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A infraestrutura tecnoldgica mencionada constitui meio necessario a prestacao dos
servicos meédicos na modalidade de telemedicina, ndo se caracterizando como contratacao
autdnoma de solugéo de tecnologia da informacéo

O Sistema da telemedicina da CONTRATADA devera permitir integragido com os
sistemas da Secretaria Municipal de Sadde de Itagquaguecetuba/SP.

A responsabilidade pela disponibilizacdo e pleno funcionamento da solucao
tecnologica € exclusiva da empresa credenciada para a prestagao dos servigos de telemedicina,
devendo garantir a continuidade, a estabilidade e a seguranga dos atendimentos realizados, sem
qualquer énus adicional para a Administracdo Publica.

Todos os custos relacionados a disponibilizagdo da solugdo tecnologica de
telemedicina, incluindo plataforma, infraestrutura, hospedagem, manutengio, suporte técnico e
seguranga da informacgéo, estdo integralmente incluidos nos valores dos servigos, nao sendo
admitida qualquer cobranca adicional.

ESPECIFICACOES TECNICAS E MODELO DE ENTREGA

O sistema devera ser 100% (cem por cento) Web, acessivel via navegadores
atualizados, sem necessidade de instalagao local em estagées de trabatho.

A infraestrutura devera garantir disponibilidade (uptime) de 99.5%. em total
conformidade com a Lei Geral de Protegio 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 relacicnados a salide dos usuarios, em conformidade
com a Lei n® 13.708/2018 (Lei Geral de Protecio de Dados Pessoais — LGPD) e demais normas
aplicaveis.

Para tanto, a contratada devera:

a) realizar o tratamento de dados exclusivamente para a execugéo dos servigos
contratados, vedada a utilizagdo para finalidades diversas, inclusive

comerciais;

Prefeitura de Itaguaquecetuba /
Secretaria de Salde
Rua MMDC, 58 - Centro - Itaquaquecetuba/SP
Pagina 10 de 58

44



i_ii T | PREFEITURA DE
@

Secretaria de j'l'-.._ Y ITAQU AQUECETUBA

i
Saude '
T RES MR A0 DA NOSA TEDE ANEM KO NSSR GHN

b) adotar medidas tecnicas e administrativas aptas a proteger os dados pessoais
contra acessos nao autorizados, perda, destruigdo, vazamento ou qualquer
forma de tratamento inadequado ou iligito;

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

d) assegurar que os profissionais envolvidos na prestacdo dos servicos observem
o dever de sigilo profissional e confidencialidade das informacées dos
pacientes;

e) manter registro das operag¢bes de tratamento de dados pessoais realizadas no
ambito da execugéo contratual, quando aplicavel;

fi comunicar a Administragao, em prazo razoavel, a ocorréncia de incidentes de
seguranca que possam acarretar risco ou dano relevante aos titulares dos
dados;

g} adotar mecanismos de controle de acesso aos sistemas utilizados na prestacao
dos servigos, incluindo autenticacao de usuarios e rastreabilidade das acoes
realizadas,

h) assegurar que a plataforma de telemedicina utilizada esteja em conformidade
com padrées de seguranga da informagéo e boas praticas aplicaveis a protecéao
de dados em salde;

I} a0 término da execugao contratual, garantir a destinagao adequada dos dados
pessoais tratados, observadas as diretrizes da Administragao Publica e a

legislacao vigente

DAS CONFIGURAGOES E PARAMETROS DO SISTEMA

O sistema devera permitir a gestdo e parametrizagdc completa do moédulo de

Teleconsulta, compreendendo as seguintes defini¢des técnicas:
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Integragao via API: Disponibilizar interface para configuracao de servicos de
videoconferéncia, permitindo a defini¢do de Rota (Endpoint}, Subdominio de acesso e credenciais
de autenticagac (Usudrio/Token).

Habilitagdo por CBO: Possuir rotina para parametrizar e sinalizar se o Cadigo
Brasileiro de Ocupagées (CBO) do profissional esta devidamente habilitado para a execucio de
teleconsultas.

Configuracdo de Fluxo e Triagem: Permitir a parametrizacido das cores da
classificagao de risco para geragdo automatica de teleconsultas, bem como a sinalizagdo nativa
de fluxo remoto no ato da abertura da FAA ou Classificagio de Risco.

Parametrizagao de Documentos e Assinatura Digital: Disponibilizar rotina para
configurag@o de modelos de documentos, incluindo;

1. Definigao por Médulo, Tipo e Modelo de impressao;

2. Vincuiagdo de Template ID e ID do Cofre para certificados digitais;

3. Definigéo precisa da posigéo 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 _Dlsponibilizar ambiente de videoconferéncia inte_grado para interagio _medico—paciente diretamente no |
| prontuario eletrénico, sem necessidade de multiplas janelas ou abas
I2 Gerar registros de teleconsulta contendo: Cédige, N° FAA Prontuario, Nome e Identificador de
Teleconsuita
3 Gerenciar atendimentos remotos segmentados por Profissional (Cédigo/Nome/Especialidade) e por |
Especialidade Médica
4 Clashboard de acompanhamento em fampo real com 1d. Avaliagio de Risco, Senha, Dados do Paciente
e Cronologia da Recepcao
__5 Sinalizar na lista de atendimentos do prestador se o atendimento ¢ teleconsulta 1
6 | Sinalizar ac prestador responsavel pela teleconsulta a presenca ou auséncia do paciente na sala de

atendimento
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7 Dlspomblllzar interfdce para que o prestadar Possa aceitar a enlfada do paciente & sala de E.iﬂndlrnent‘:r
8 Permitir o anexo de arquives na sala de atendiments para que o prestador consigs tar acesso aa historoe |
oU aos laudos do pacienie
g Possurr ferramenta de chat para ullzagao em casos de falha da sudioivideo
10 Possuir notificagao de acordo com LGPD segulhdn a8 normas. de seguranca e confidencialidede da
unidade
11 Possuir log auditavel de histérico de entrada, saida, lEmpo de parmanéncia e IP de origem das pessaas
na sala de atendimenta
12 Permitir a criagao de grades de hordnos & agendas madicas vinculadas ohrigatoramants & modafideds
de Telecensulta
13 Permitir o agendamento em lote
14 | Possuir configuragéo dos dados obrigatorios do cadastro do paciente para fins de faturamento.
115 | Permitr adi¢ao de customizaveis de alertas do paciente como: Paciente com histérice de agressividade, -
Oncologico, Tratamento palativo, 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 configuragdc e customizacéo ‘de documentos que serao utilizados no
atendimento, com os seguintes modelos:
Receituario;
Atestado para paciente;
Atestado para acompanhante;
Declaragao de Comparecimento;
Dados Gerais:
SADT;
19 Possuir rotina de assinalura digital dos documentos, com integragao com certificados A1 A3 € A3
nuvem, €, no caso do A3 nuvem, integrar ao menos com VIDAAS, SafelD e BirdID.
20 O histérico de documentos do paciente deve ser centralizado, ou seja, estar em um mesmo local
independente do tipo de atendimento realizado Além disso deve ser de facil visualizagéo 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 gue force o prestador a assinar d|g|talmente 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 validagao de autenticidade por
terceiros
26 Perfil de acesso especifico para Enfermagem realizar a impressido de documentos assmados
digitalmente

Secretaria de Salde
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REQUISITOS PARA ATUAGAO EM TELEMEDICINA
A prestagao de servigos médicos na modalidade de telemedicina devera observar
integralmente as disposi¢des estabelecidas pela Conselho Federal de Medicina, especialmente
aguelas previstas na Resolugao CFM n° 2.314/2022, bem como as demais normas éticas e

legais aplicaveis ao exercicio da medicina

Requisitos da plataforma tecnolégica
A solugo tecnoldgica utilizada para a realizacao das teleconsultas devera:

o a) possibilitar a realizacdo de consultas médicas por meio de comunicacéao

remota segura entre profissional de salide e paciente;

b) permitir o registro eletronico das informagdes clinicas em prontuario meédico
digital;

c) garantir a integridade, confidencialidade e rastreabilidade das informacoes
registradas, em conformidade com as normas de seguranga da mnformacéo e
protec&o de dados pessoais:

d) possibilitar a emissé@o de documentos médicos eletrénicos devidamente
assinados por certificado digital qualificado;

e) atender as normas éticas e técnicas aplicaveis a pratica da telemedicina

~. Requisitos da empresa responsavel pela solugio de telemedicina
A empresa responsavel pela disponibilizacdo da plataforma tecnologica, devera
observar as seguintes exigéncias:
a) a empresa devera possuir registro no Conselho Regicnal de Medicina da
jurisdicdo onde estiver estabelecida;
b) devera ser indicado médico responsavel técnico devidamente registrado no
Conselho Regional de Medicina;
c) a solugdo tecnoldgica devera assegurar condigbes adequadas para a

realizagao dos atendimentos remotos, armazenamento das informacdes

Prefeitura de ltaguaquecetuba
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clinicas e emisséo de documentos médicos eletrénicos, em conformidade com

as normas do Conselho Federal de Medicina e da legislagdo vigente.

Registro dos atendimentos
Todos os atendimentos realizados na modalidade de telemedicina deverao ser
devidamente registrados em prontuério médico, contendo, no minimo:
a) identificagédo do paciente;
b} identificagdo do médico responsavel pelo atendimento, com ndmero de
inscrigdo no CRM;

c) data e horario da consulta;
d) registro das informagées clinicas pertinentes;

e) conduta médica adotada e documentos eventualmente emitidos.

ESPECIFICAGOES DOS SERVIGOS 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 Satde
desenvolvidos pela Secretaria Municipal de Saude

A execugao devera atender as diretrizes e aos protocolos estabelecidos para cada

servico, respeitando as atribuigdes profissionats de cada especialidade.

A execucgao dos servigos sera realizada nos seguintes formatos:

Os Atendimentos serdo realizados com agendamento prévio e informado pela
Secretaria Municipal de Salde

Os atendimentos das atividades ambulatoriais dever&o ocorrer conforme a respectiva
unidade de saiude, nos termos deste documento, observando-se o fluxo organizacional préprio
de cada unidade, bem como os horarios de funcionamento e os enderecos dos locais de

prestacaoc dos servigos, também especificados neste Termo de Referéncia

Prefeitura de Itaguaquecetuba
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Os horarios de prestagdo dos servigos poderao ser ajustados em fungédo das Acdes
de Promogéo a Saude implementadas pela Secretaria Municipal de Saude.

Os atendimentos serdo realizados sob a coordenacdo e supervisdo direta da
Secretaria Municipal de Saude,

DO PLANEJAMENTO MENSAL DOS ATENDIMENTOS

Os profissionais contratados para cumprir carga horaria deverao dedicar em horas
semanais, distribuidas em jornadas diarias, conforme cronograma a ser estipulado peia
Secretaria Municipal de Salde, conforme necessidade e demanda

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

Os credenciados deverdo informar, em até 05 (cinco) dias cormidos, os nomes dos

profissionais que realizarao os servigos em cada dia e turno designados.

DO CUMPRIMENTO RIGOROSO DAS ESCALAS
Os atendimentos atribuidos deverao ser cumpridos rigorosamente pelos credenciados
Em caso de mudanca ou impossibilidade de realizagao dos servicos, a direcéo da
unidade de saude deverad ser comunicada com anteced@ncia minima de 48 (quarenta e oito)

horas, e o substituto indicado devera integrar o corpo clinico previamente habilitado,

DA ALTERAGAO PROFISSIONAIS POR SOLICITAGAO DO CREDENCIADO

Alteragdes de profissionais solicitadas pelos credenciados serdo aceitas somente
mediante:

* Comunicacéo formal, acompanhada de justificativa plausivel.

Indicagdo do profissional substituto.

Aceitagdo expressa do profissional indicado para troca

Prefeitura de Itaquaguecetuba
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DA ANALISE DE JUSTIFICATIVAS PELA COORDENACAO DA UNIDADE
A Coordenagao da Unidade de Saude podera analisar as justificativas apresentadas

para aiteragoes de profissionais, decidindo, com imparcialidade, se acata ou nao a solicitacao

DAS ALTERAGCOES PROPOSTAS PELA COORDENAGAQ DA UNIDADE
A Coordenagao da Unidade podera propor altera¢ées nas escalas guando necessario,

desde que comunique os credenciados com antecedéncia minima de 48 {quarenta e oito) horas.

"7 DA FLEXIBILIDADE NA UTILIZAGAO DOS ATENDIMENTOS

Os servigos prestados serdo realizados conforme a necessidade da Secretaria
Municipal de Saude.

A néo utilizacio da totalidade dos atendimentos estimados nao implicara em qualquer
direito & compensagao ou indenizagdo ao credenciado.

DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA

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

A contratada serd integralmente responsave! por quaisquer prejuizos causados ao
contratante durante a vigéncia do contrato, incluindo omissées 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 execugao do contrato

A contratada devera observar as seguintes disposicSes contratuais obrigatdrias:

Prestar servicos de atencéo a salde conforme padrées técnicos e éticos definidos
peios Orgaos de classe, sem discriminag&o no atendimento ou nas técnicas empregadas,

Observar as normas gerais da Secretaria Municipal de Saude no atendimento de

pacientes e realizagao de servigos de diagnostico;
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Prestar esclarecimentos a Coordenacéc das Unidades de Saude e a Secretaria
Municipal de Salude sempre que solicitado;

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

Preencher documentos, prontuérios 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 servigos predeterminadas e atender pacientes com ética e
resolutividade, pricrizandc emergéncias/urgéncias;

Assumir responsabilidade por erros ou procedimentos irregulares cometidos pelos
profissionais vinculados

Registrar notificacdes de agravo e demais documentos administrativos imediatamente
ap6s os procedimentos;

Permitir a fiscalizac&o do contrato pefa administragao municipal.

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

Comunicar problemas com pessoal & Secretaria de Sadde de forma imediata

Responsabilizar-se por danos causados 3 administragéo ou a terceiros, per dolo ou
culpa, durante a execugdo dos servicos;

Cumprir a Politica Nacional de Humanizagao (PNH) - HumanizaSUS e demais
diretrizes municipais

Apresentar relatorios mensais detalhando os servigos prestados, acompanhados da
Nota Fiscal;

Assegurar a frequéncia e a pontualidade dos profissionais, mediante registro em ponto
eletronico ou folha de ponto; nesta Gltima hipotese, ndo seréo aceitos, em nenhuma circunstancia,

registros com rasuras ou desacompanhados da assinatura e do carimbo do(a) diretor(a) da
unidade de saude

Secretaria de Salde
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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 seguranca
e saude no trabalho.

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

O n&o atendimento acs padrdes minimos de qualidade podera ensejar a aplicacao das
penalidades previstas no contrato.

A contratada devera assegurar a disponibilidade, estabilidade e o adequado
funcionamento da plataforma de telemedicina durante toda a execugao contratual, garantindo
condigdes técnicas suficientes para a realizacio dos atendimentos remotos, incluindo acesso,
conectividade, transmiss&o de dados e registro das informacgdes clinicas, bem como suporte

técnico continuo aos usuarios e profissionais envolvidos

DAS OBRIGACOES DIRETAMENTE RELACIONADAS AQ PROFISSIONAL MEDICO
DISPONIBILIZADO PELA CREDENCIADA

As obrigagdes listadas tém como objetive garantir a prestagéo de servicos medicos
com qualidade, eficiéncia e responsabilidade, promovendo o bem-estar dos pacientes e a
manutengao do funcionamento adequado das unidades de satde;

Essas obrigagSes abrangem aspectos técnicos, éticos e administrativos, gue incluem:

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

Realizar trocas de escala mediante formularic assinado por ambas as partes, com

antecedéncia minima de 48 horas;

Assumir a responsabilidade pelo turno em caso de auséncia de troca oficializada;
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Cumprir pontualmente os horarios, registrando entrada e saida em ponto eletrnico 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;

Zelar pelo patriménio publico, utilizando acomodacdes, instrumentos e equipamentos
com responsabilidade;

Demonstrar conhecimento técnico necessario para o uso adeguado dos equipamentos
~"e materiais disponibilizados.

Respeitar e acatar as rotinas e normas estabelecidas pela Coordenacédo e pela
Secretaria Municipal de Salide;

Participar de reunides convocadas pela Coordenagao e acatar as deliberagdes
definidas;

Realizar exame fisico, emitir diagnésticos, prescrever medicamentos e tratamentos;

Interpretar exames complementares e orientar sua execucdo 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 aplicave!;
Prestar suporte a outros especialistas, conforme referenciado;
Acompanhar e prescrever tratamentos para pacientes em observacao;

Garantir o atendimento de pacientes agendados para a data programada,;

DOS PRINCIPIOS DE QUALIDADE

G atendimento devera ser humanizado e holistico, centrado no individuo e suas
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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 deverd, preferencialmente, estar de acordo com a
Relag&o Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME);

Em casc de duvidas, o profissional farmacéutico devera ser consultado:

Os medicos especialistas desempenhardo papel fundamental na prestacio de
servicos ambulatoriais, assumindo um compromisso ético e técnico no atendimento integral aos
pacientes.

Os profissionais designados para postos de servico desempenhardo atividades
continuas e integradas as rotinas das unidades de sadde, assumindo responsabilidades técnicas

e administrativas que fortalegam a assisténcia prestada;

Acompanhamento da Execucao:

Nao obstante a CONTRATADA ser a unica e exclusiva responsavel pela execucao de
todos os servigos, 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 substituicdo de qualquer colaborador, cuja atuacgao
considere prejudicial ou inadequada:

Vetar o prosseguimento do servigo, baseados na legislagio em vigor,

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

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

Permitir o livre acesso da equipe da CONTRATADA para execucao dos servigos;
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Prestar as informagcbes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela
CONTRATADA;

Ordenar a imediata retirada do local, bem como a substitui¢éo 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 servi¢os ora contratados deverao ser prestados diretamente por profissionais da
Contratada, com registro no 6rgéao competente:;

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

A atuacdo de novos profissionais ou de profissionais substitutos somente podera
ocorrer apos a analise e aprovagdo da documentagdo pela Administragdo, observados os
requisitos de habilitagao e qualificacéo técnica estabelecidos neste instrumento.

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

A substituicao de profissionais devera ser previamente comunicada e dependera de
aprovacao da Administragio, mediante comprovacdo de que o substituto atende integralmente
aos requisitos de habilitagao 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

Nos casos de registro de manifestacéo (reclamacao, dentncia, sugestao, elogio ou
solicitacao) relacionada aos servigos prestados pela empresa credenciada ou por profissional

por ela indicado, a Ouvidoria Municipal encaminhara a demanda formalmente a Contratada, por
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meio de correio eletrénico institucional.

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

Todo o trdmite de comunicagdo sera realizado por meio eletrnico (e-mail
institucional), sendo de responsabilidade da Contratada manter seus canais atualizados e
monitorados, ndo podendo alegar desconhecimento das demandas encaminhadas

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

Os servigos objeto desta contratagéo s3o caracterizados como comuns, conforme
justificativa constante do Estudo Técnico Preliminar

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

O prazo de vigéncia da contratag&o 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 duragao do contrato observara, a cada exercicio financeiro, a disponibilidade de
creditos orgamentarios, bem como a previsdo no plano plurianual,

O servigo 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 nao pode se desvencilhar, devendo praticar todas as agdes

necessarias ao pleno exercicio do direito a saGde por toda as pessoas
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- FUNDAMENTACAO E DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO
A Fundamentacéo da Contratagao e de seus quantitativos encontra-se pormenaorizada

em Topico especifico dos Estudos Técnicos Preliminares

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

1) ID PCA no PNCP: 46316600000164-0-000005/2026;

1)) Data de publicagao no PNCP: 05/01/2026:

1) id do item no PCA: 22863;

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

V- DESCRICAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE

VIDA DO OBJETO E ESPECIFICACAO DO PRODUTO
A descricao da solugéo como um todo, encontra-se pormenorizada em tépico especifico

dos Estudos Técnicos Preliminares no item 7.

V- REQUISITOS DA CONTRATACAO
Os requisitos da contratag&o, encontra-se pormenorizada em topico especifico dos

Estudos Técnicos Preliminares no item 3.
Sustentabilidade

A presente contratagdo observa as diretrizes do Guia Nacional de Contratagtes
Sustentaveis da Advocacia-Geral da Unido, especialmente no que se refere & incorporacéo de
critérios de sustentabilidade em contratagdes de servicos, com enfoque na racionalizagéo do uso
de recursos, na promogdo de beneficios sociais e na tnducdo de boas praticas no mercado de
prestacao de servicos de saude.

Considerando a natureza do objeto, caracterizado como prestacdo de servigos
técnicos profissionais na area da salde, foram definidos critérios de sustentabilidade compativeis
com a execugao contratual, com vistas a promogao de praticas responsaveis sob os aspectos

ambiental, social e econémico.
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Para atendimento a tais critérios, a contratada devera observar:

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

b) Considerando que o Municipio possui contratacdo especifica em fase de
finalizagao para a coleta, transporte, tratamento e destinacao final dos residuos
de servicos de salide, cabera as empresas credenciadas a estrita observancia
dos fluxos, rotinas e procedimentos estabelecidos pela Secretaria Municipal de
Salde, de modo a assegurar a correta integragdo com o sistema municipal de
gestao de residuos, sem geragdo de impactos ambientais adicionais.

c} a utilizagéo preferencial de sistemas eletrénicos para registro de atendimentos,
prontuarios e demais informagdes assistenciais, com vistas a reducéo do
consumo de papel e a melhoria da gestao da informacéao;

Indicacdo de marcas e modelos
Nao ha indicagdo de marca ou modelo para o objeto a ser licitado.
Da exigéncia de Prova de Conceito
Apos recebimento e verificacdo dos documentos para habilitagao, a(s) interessada(s)
habilitada(s) deverdo apresentar o sistema que utilizara para realizagdo dos servicos de
telemedicina (teleconsulta), a serem aferidas mediante realizacao de Prova de Conceito (PoC)
A Demonstragéo devera ser agendada, no prazo de até 05 (cinco) dias uteis da
comunicagdo de habilitagdo, com o Servidor Sr Jonata através do  e-mail-

[onatabrito@itaquagueceiuba sp.gov.br ou saude@itaguaguecetuba.sp.gov br, telefone: (12)
93485-9243,

O sistema a ser disponibilizado para realizacdo dos servicos de telemedicina
{teleconsulta) devera operar em modelo Saa$S (Software as a Service), incluindo suporte técnica

€ manuteng¢ao
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A demonstrag&o sera avaliada por equipe constituida por profissionais previamente
indicados e nomeados nos autos, que disponibilizara sala apropriada para realizacac da
demonstragao sendo assegurada a presenga e participacao das demais licitantes a cada

apresentacao

DA DEMONSTRACAOQ DA SOLUGAO

A Administragdo devera garantir que as solugies pretendidas possuam
funcionalidades especificas. Para fins de validacido das funcionalidades, apos a etapa da
habilitagéo, a sesséo sera suspensa para a demonstracdo das licitantes habilitadas, que deverao
comprovar a compatibilidade de suas SolugGes com todos os requisitos estabelecidos no Anexo
| deste Termo de Referéncias.

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

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

Regras e Condigdes Definidas para Demonstragio da Solugao

Os itens das Solugdes que deverdo ser demonstradas serao os descritos na Tabela
de ltens para Demonstragéo, Anexo | deste Termo de Referéncia,

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

A Comissao Técnica, formada por servidores indicados pelo Municipio, analisara a
demonstragdo apresentada e decidira sobre o atendimento das especificagbes técnicas e
parametros minimos de desempenho e qualidade das Sofuctes propostas conforme a Tabela de
ltens para Demonstracéo
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A demonstracédo 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 deverao trazer seus proprios equipamentos {computadores,
tablets, smartphones, etc.) para a realizagao da demonstracdc em ambiente web. A prefeitura ira
disponibilizar rede de internet wi-fi com bom desempenho de velocidade (livre de proxy) para as
demonstragdes

O tempo total para a demonstragao seréa de até 02 horas para demonstragdo dos itens
da Tabela de ltens para Demonstracdo, salvo problemas de forca muaior, tais como falta de
energia, queda na conexao web, etc,

As licitantes habilitadas poderéo passar para a demonstracao do préoximo item e assim
por diante, ao seu critério, aproveitando o tempo determinado de 02 horas {deduzindo-se
eventuais tempos de suspensao da sessao) para a demonstragao de todos os itens da Tabela de
ltens para Demonstragéao - 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 Contratacdo zelar pelo bom andamento
das demonstragdes, preservando a igualdade de condigbes as habilitadas, e, com o apoio dos
técnicos da Secretaria Municipal de Salde envolvidos, proceder o relatério de avaliagao sobre o
cumprimento integral de todos os itens ou descumprimento de determinados itens.

O roteiro elaborado tem por objetivo garantr 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 gualquer das habilitadas,

Concluida a demonstra¢ao de uma empresa, a Comiss&o Técnhica emitira o respectivo
relatério de avaliagéo aprovando ou ndo o atendimento das especificagbes obrigatdrias contidas
na Tabela de Itens para Demonstracdo, ao termo concluindo pela sua classificacdo ou
desclassificacao.
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Por conter guestdes de propriedade intelectual, ndo sera admitida pelos demais
presentes, a gravagéao e/ou fotografias da apresentacao do sistema

Aferido pela Comissdo de Credenciamento que ¢ sistema apresentado pelas
interessadas atende 80 % dos ttens estabelecidos no Anexo | deste Termo de Referéncia, as
licitantes ser&o consideradas credenciadas para a prestac@o dos servigos e futura contratagéo
decorrente

Os resultados das avaliagbes serdo divulgados por meioc de divulgacédo no Diario

Oficial de ltaquaguecetuba/SP, no sitio eletrénico www . itaquaquecetubia sp.gov bridiario.

No caso de ndo haver demonstragéo da PoC ou ocotrer atraso, sem justificativa aceita,
ou estando fora das especificagbes previstas, a proposta sera recusada

No caso de reprovagao das demonstracées 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 questao, nao é necessario pedido de Carta de Solidariedade
Subcontratagiao

Nao & admitida a subcontratag&o do objeto contratual, estando as devidas justificativas
disponiveis no ETP
Garantia da contratagao

Nao havera exigéncia da garantia da contratacdo dos artigos 96 e sequintes da Lej

n° 14133, de 2021, pelas razées constantes do Estudo Técnico Preliminar.

Participagao de empresas reunidas em consércio

Nao sera permitida a participacéo de empresas reunidas em consorcio, qualquer que
seja sua forma de constituicao, estando as devidas justificativas disponiveis no ETP
Vistoria

Considerando que na presente contratagao a avaliagao prévia do local de EXeCUCao &

imprescindivel para o conhecimento pleno das condicdes e peculiaridades do objeto a ser
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contratado, a empresa credenciada devera atestar, sob pena de inabilitagao, de que conhece o
local e as condigdes de realizagao dos servigos, assegurando a ele o direito de realizacao de
vistoria prévia

Sera fornecido Atestado de Vistoria Técnica emitido pela Prefeitura Municipal de
ltaquaquecetuba, comprovado que a empresa vistoriou os locais de execucao dos servigos,
atraves de representante legal e atestando que conheceu as espefificacdes dos servicos, objeto
desta contratagao, tomando conhecimento de todos os aspectos que possam influenciar direta
ou indiretamente na execucao dos servigos.

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

A vistoria técnica devera ser agendada com a Dra. Priscilla, através do telefone (12)

93485-9243, ou pelos e-mails: compras. saude@itaguaquecetuba.sp.gov.br ou

saude@itaquaguecetuba.sp.gov.br, e sera realizada nos locais de prestacdo de servigos

elencados neste Termo de Referéncias.

A visita técnica néo é obrigatéria, e em caso da empresa optar por sua ndo realizagéo,
podera neste caso, apresentar declaracdo em substituicdo ao atestado de visita tecnica,
informando que possui conhecimento dos locais, caso entenda que os elementos informados no
edital s3o suficientes para elaboragéo de propostas de precos

Caso a empresa opte por nao realizar vistoria, podera substituir a declaragde exigida
no presente item por declaragéo formal assinada pelo seu responsavel técnico acerca do
conhecimento pleno das condigdes e peculiaridades da contratagao.

A realizagho da vistoria nao é condigéo a participagao do presente credenciamento,
ficando, contudo, as empresas interessadas em participar do credenciamento, cientes de que,
apods a apresentagdo das propostas, ndc serdo admitidas, em hipotese alguma, alegages

posteriores no sentido da inviabilidade de cumprir as obrigagdes, face aoc desconhecimento dos
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servicos e de dificuldades técnicas nao previstas. Nzo serdo aceitas alegagdes posteriores
quanto ao desconhecimento das condigdes prediais, das medidas aproximadas, das
caracteristicas do ambiente ou do grau de dificuldade nao detectados quando da vistoria ou falta
dela, como justificativa para se eximir das obrigacdes assumidas ou em favor de eventuais
pretensdes de acrescimo de prego em decorréncia da execucdo do objeto do Termo de

Referéncia.

Vi- MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO
Condicoes de execucéo

Os servigos objeto do presente credenciamento deverio ser executados durante o
periodo de 5 (cinco) anos, contados a partir da assinatura do contrato efou expedicac da
Autorizagao de Execucdo de Servicos

Inicio da execugéo do servigo: 15 {(quinze) dias contados a partir da assinatura do
contrato e/ou expedigdo da Autorizacio de Execucéo de Servigos

Por ocasiéo 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 comporéo o Corpo Clinico e que executarao os servigos, bem como daqueles
que atuarao como substitutos em caso de auséncia, conforme declaragido de compromisso
previamente apresentada

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

Os servios deverdo ser executados de acordo com os padrées de qualidade e

observada a regra especifica fixada no presente edital e seus anexos
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Locais e horarios da prestagdo dos servigos:

Os servicos serédo prestados nos seguintes enderecos e horarios;

UNIDADE ENDEREGO 1 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 - CENTRO | 08570-002 | 07:00as17.00

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 08590430 | 0700as 1700

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 CORACAQ RUA FREI CANECA, 280 - PEQUENO 08579-640 | 07:00 &s 17.00
CORACAOQ _

USF PIRATININGA RUA TEOFILO BRAGA, 147 - 08583-550 | O7.00a&=17.00
PIRATININGA

UBS CAIC RUA QUINZE DE NOVEMBRO. 1210 - 08572-430 | O7.00as 1700 |
MORRO BRANCO

UBS CENTRO RUA JOAO VAGNOTTI, 221 - CENTRO 08570-220 | O7.00&s 2100

UBS JD CAIUBY ESTRADA DOS INDIOS, 1125 - JD 08587-000 | G7:00as 17.00
CAIUBY .

UBS JD DO CARMO RUA JAU, 26 - JD DO CARMO 08577-730 | D7-00a=z 1700

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

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

| ALTOS DE ITAQUA

' UBS JD PAINEIRA

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

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

"UBS MARAGOGIPE RUA PAULISTANA, 95 - JD 08580-400 @ 07.00as 17:00
MARAGOGIPE

UBS MARENGO AVENIDA GONCALVES DIAS, 651 - 08594-270 | 07:00 as 17.00
MARENGO |
UBS MONTE BELO RUA ARUJA, 25 - MONTE BELO | 08577-330 | 07.002s17:00 |
UBS MORRO BRANCO RUA RIO GRANDE DO SUL, 585 - 08572-700 | 07004as 1700 |
| ARACARE | _
UBS RECANTO MONICA ' RUA MOMBUCA, 176 - REC MONICA | 08592-140 | 07:00 as 17:00 i
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‘ RUA DUQUE DE CAXJAS, 187 — CENTRO,

ITAQUAQUECETUBA - SP

08570-010

07:00 as 19:00

Os servigos médicos por telemedicina serdo disponibilizados junto as seguintes

unidades “cabines” para que os usudrios realizem as consultas onlines e serio prestados nos

seguintes enderecos:

UNIDADE ENDEREGO CEP | HORARIO |
| "CEl - CENTRO DE _ RUA MMDC, 58 - CENTRO 08570-007 | 07.00 as 20:00 |
—. | ESPECIALIDADES MEDICAS
' AMBULATORIO DE SAUDE | AW EMANCIPAGAD, 125 - CENTRG 08570-002 | 0700as 17.00
MENTAL
| USF JD AMERICA | AV PEDRO DA CUNHA ALBUQUERQUE, | 08584-584 | 0700 as 17 00 |
| 2500 - JD AMERICA
USF JD JOSELY RUA FLORESTA 43 -JD JOSELY 08590-430 | 07 00as 1700 |
"USF JD MIRAY RUA MARINGA, 603 - JD MIRAY 08574-310 | 0700 as 17 00 |
USF NICEAILOUZADA RUA DIAMANTE, 181 - JD NICEA 08589-320 0700931?ooi
'USF PEQUENC CORAGCAO | RUA FREI CANECA. 280 - PEQUENO 08579-640 | 07 00as 17.00 |
CORACAO
' USF PIRATININGA | RUA TEGFILO BRAGA, 147 - 08583-550 | 07:00as 17.00
| PIRATININGA _ _

'UBS CENTRO RUA JOAO VAGNOTTI, 221 - CGENTRO 08570-220 | 07.00as2100 |
UBS JD CAIUBY ESTRADA DOS INDIOS, 1125 -JD (08587-000 | 07 00 as 1700 |
CAIUBY _

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

—

| FORTUNA

A agenda dos médicos devera ser disponibilizada de acordo com a disponibilidade,

demandada e organizagdo da Contratante, seguindo Reguiagéo e podendo ser readequada

Seémpre gue 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.
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Garantir a confidencialidade dos dados e informagées sobre sua assisténcia

Executar os servigos obedecendo as normas técnicas vigentes

Enviar relatério mensal constando as horas executadas pelos medicos e demais
prestadores de servico, para conferéncia, até o 5° dia til do més subsequente, ao setor de
Faturamento da Secretaria Municipal de Salde, para validagao e autorizacdo prévia do relatério,
e posterior emissao da nota fiscal.

Somente serdo pagos & CONTRATADA os sefvigos efetivamente prestados, apds
medi¢ao e autorizagédo do setor competente da Secretaria de Salde.

Nao sera permitido nenhum tipo de rasura na documentacéo apresentada

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

A CONTRATADA devera informar & Secretaria Municipal de Satide qualquer alteracao
(entrada ou saida) de profissional, para que seja realizada a imediata atualizagéo do Cadastro
Nacional de Estabelecimento de Salde — CNES

A CONTRATADA sera a Unica responsavel pelas obrigagbes 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 prestagaoc de servigo ao usudrio, que por ventura possa implicar no seu tratamento

Vil- ESPECIFICACAO DA GARANTIA CONTRATUAL EXIGIDA E DAS

CONDIGCOES DE MANUTENGAO E ASSISTENCIA TECNICA
A Contratada deverd garantir a continuidade operacional da solucdo através das
seguintes modalidades de manutencao:

Manutencéo Corretiva: Identificagio e corregao imediata de falhas, "bugs" ou

indisponibilidade do sistema de teleconsulta que possam comprometer a agenda de
atendimentos;
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Manutengdo Evolutiva e Adaptativa: Atualizagdo constante da plataforma para
adeqguacéo a novos requisitos de seguranca, atualizagdes de sistemas operacionais e eventuais
mudangas nas normativas do Ministério da Saude e Conselhos Profissionais, sem énus adicional

a Administracdo,

Assisténcia Técnica e Suporte:

Suporte 24/7: Disponibilizagao de canal de suporte técnico ininterrupto (24 horas por
dia, 7 dias por semana) para resolucdo de intercorréncias criticas gue impe¢am O acesso a
plataforma.

Suporte aos Colaboradores: Assisténcia técnica direta aos gestores e fiscais do
contrato para a extragao de relatérios, gestdo de agendas e monitoramento da producdo

Plano de Contingéncia: Em caso de indisponibilidade tecnoldgica 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
Cortratada deve fornecer:

Treinamento Inicial e Continuado: Capacitagao 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 tecnolégico facilte a emissdo de laudos, prescriches e
encaminhamentos conforme os protocolos do SUS

ViiI- MODELO DE GESTAO DO CONTRATO E FISCALIZACAO
O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acotdo com as clausulas

avengadas e as normas da Lein® 14 133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias

de sua inexecugao total ou parcial

Em caso de impedimento, ordem de paralisacdo ou suspensio do contrato, o
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cronograma de execugdc sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente,
anotadas tais circunstancias mediante simples apostila, As comunicagdes entre a Administragéo
e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o ato exigir tal formalidade,
admitindo-se o uso de mensagem eletrénica para esse fim,

A administragdo poderd convocar representante da empresa para adocéo de
providéncias que devam ser cumpridas de imediato.

Apés a assinatura da Ata de Registro de Precos ou do contrato ou instrumento
equivalente, a Administracdo podera convocar o representante da empresa contratada para
reunido inicial para apresentacéo do plano de fiscalizagao, que contera informagées acerca das
obrigagbes contratuais, dos mecanismos de fiscalizagdo, das estratégias para execucao do
objeto, do plano complementar de execugao da contratada, quando houver, do método de

afericéo dos resultados e das sangées aplicaveis, dentre outros.

Fiscalizacdo e Gestor do Contrato

A execugdo 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

IX- CRITERIOS DE MEDICAOQO DE PAGAMENTO
Os servigos seréo recebidos provisoriamente, no prazo de 10 (dez) dias, pelos fiscais

teécnico e administrative, 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 2486, de 2022).

O prazo da disposigdo acima sera contado do recebimento de comunicacao de
cobranga oriunda do contratado com a comprovacgao da prestagéo dos servigos a que se referem
a parcela a ser paga

O fiscal técnico do contrato realizara o recebimento provisorio do objeto do contrato
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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 provisorio 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 provisorio sob o
ponto de vista técnico e administrativo,

A Secretaria Municipal de Salde realizara, sempre que julgar necessario, visitas
tenicas nos locars de execugao dos servigos para avaliagéo

A Secretaria Municipal de Salide podera, através do gestor e do fiscal do contrato,
promover o6 acompanhamento e a fiscalizagéo dos servigos prestados, sob o aspecto de conferir,
avaliar, bem como dirimir quaiguer dividas e pendéncias que surgirem, anotando em registro
proprio as faihas detectadas.

Cabera ao fiscal do contrato consolidar as documentagdes eventualmente recebidas
acerca dos servigos prestados, encaminhar notas fiscais para autorizagdo de pagamento pelo
gestor, requerer a aplicagao 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 ird apurar o resultado das avaliagdes da execugdo do aobjeto e, se for o caso,
a analise do desempenho e qualidade da prestacdo dos servigos realizados em consonancia com
os indicadores previstos, que podera resuitar 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;

O Contratado fica obrigade a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as
suas expensas, no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorregdes resultantes da execugdo ou materiais empregados, cabendo a fiscalizacdo nao

atestar a dltima e/ou unica medigao de servigos até que sejam sanadas todas as eventuais

Prefeitura de ltaquaquecetuba
Secretaria de Satde
Rua MMDC, 58 - Centro - Itaguaquecetuba/SP
Pagina 36 de 58

4
4



Secretaria de

II-ﬂ ¥ PREFEITURA DE
Saude ﬁ

*IIAG“MMQUECEWUBA&

RECTRSIRLG ALY abh 7t D0 AP FUR NISLN CENTE

pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisério

A fiscalizacdc nao efetuara o ateste da Ultima efou Gnica medicao de servigos até que
sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento
Provisério. (Art. 119 ¢/c art. 140 da Lei n® 14133, de 2021).

O recebimento provisorio também ficara sujeito, quando cabivel, 4 concluséo de todos
Os testes de campo e a entrega dos Manuais e Instrugdes exigiveis

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

Quando a fiscalizagao for exercida por um Unico servidor, o Termo Detalhado devera
conter o registro, a analise e a conclus&o acerca das ocorréncias na execu¢ao do confrato, em
relagao a fiscalizacdo técnica e administrativa e demais documentos gue juigar necessarios,
devendo encaminha-los ao gestor do contrato para recebimento definitivo.

Os servigos serédo recebidos definitivamente no prazo de 10 (dez) dias, contados do
recebimento provisério, por servidor ou comissao designada pela autoridade competente, apos a
verificacdo da qualidade e quantidade do servico e consequente aceitagdo mediante termo
detalhado, obedecendo os seguintes procedimentos:

Emitir documento comprobatoric da avaliagido realizada pelos fiscais técnico,
administrativo e setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagdes assumidas pelo
contratado, com meng&o ao seu desempenho na execucao 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)

Realizar a andlise dos relatorios e de toda a documentacdo apresentada pela
fiscalizagdo e, caso haja irregularidades que impec¢am a liquidagdo e o pagamento da despesa,
indicar as clausulas contratuais pertinentes, solicitando a CONTRATADA, por escrito, as

respectivas corregoes;
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Emitir Termo Detalhado para efeito de recebimento definitivo dos servicos prestados,
com base nos relatérios e documentacdes apresentadas; e

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

Enviar a documentagéo pertinente ao setor de contratos para a formalizacdo dos
procedimentos de liquidagédo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagdo e gestao

No caso de controvérsia sobre a execucdo do objeto, quanto a dimensé&o, qualidade e
quantidade, deverd ser observado o teor do ant, 143 da Lej n° 14 133, de 2021, comunicando-se
a empresa para emissao de Nota Fiscal no que pertine a parceia incontroversa da execucéo do
objeto, para efeito de liquidagio e pagamento,

Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugéo, pelo
contratado, de inconsisténcias verificadas na execugao do objeto ou no instrumento de cobrancga.

O recebimento provisério ou definitivo nao excluira a responsabilidade civil pela solidez
e pela seguranga do servigo nem a responsabilidade etico-profissional pela perfeita execucao do
contrato

Caso os servigos nao atendam a qualquer uma das especificagdes constantes deste
edital € seus anexos, a unidade recebedora devolvera para regularizagéo no prazo estipulado
pela Secretaria de Saude. O atraso na substituicdo dos servigos acarretard a suspensao dos

pagamentos, além da aplicagcdo das penalidades previstas.

Liguidagao

Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranca 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 prorrogacéoe, nos casos de contratagGes decorrentes de despesas cujos valores
nao ultrapassem o limite de que trata o inciso Il do art. 75 da Lej n° 14.133, de 2021

Para fins de liquidagZo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou

Instrumento de cobranca equivalente apresentado expressa 0s elementos necessarios e
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essenciais do documento,

Havendo erro na apresentagdo da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impega a
liquidagao da despesa, esta ficara sobrestada até que o contratado providencie as medidas
saneadoras, reiniciando-se o prazo apds a comprovagao da regulariza¢ao da situagao, sem énus
a contratante;

A nota fiscal ou instrumento de cobranca equivalente devera ser obrigatoriamente
acompanhado da comprovacdo 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 eletrénicos oficiais ou a documentagdo mencionada no art. 68 da Lei n°
14.133, de 2021.

Constatando-se, junto ao SICAF, a situagdo de irregularidade do contratado, sera
providenciada sua notificacdo, 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.

Nao havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o
contratante devera comunicar aos érgaos responsaveis pela fiscalizagao da regularidade fiscal
quanto a inadimpléncia do contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser
efetuado, para que sejam acionados os meios pertinentes e necesséarios 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 execugdo do objeto, os pagamentos ser&o realizados normalmente,
ate que se decida pela rescisac do contrato, caso o contratado nao regularize sua situagdo junto
ao SICAF,

E vedada a cobrancga direta, sob qualquer titulo, de valores, taxas, honorarios ou

quaisquer outras formas de remuneracao dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) ou de

Secretaria de Salde
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seus acompanhantes, sendo todos 0s servicos prestados no ambito desta contratagao
integralmente custeados pela Administragédo Publica, vedada, inclusive, a exigéncia de qualquer
tipo de complementagao de valores.

Atendimentos ndo realizados em razdo de indisponibilidade da plataforma de
telemedicina n&o serao considerados para fins de pagamento, quando a responsabilidade pela
falha for atribuivet a contratada.

A CONTRATADA responsabilizar-se-4 por qualquer cobranga indevida, feita ao
paciente ou seu representante, por profissional empregado ou preposto, em razéo da execucao
deste contrato, respondendo judicial ou administrativamente por tal cobranga;

Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizacao e da normatividade suplementar
exercido pela CONTRATANTE sobre a execugdo do objeto do contrato, os contraentes
reconhecem a prerrogativa de controle e a autoridade normativa generica da diregao nacional do
SUS, decorrente da Lei Organica da Saude;

E de responsabilidade exclusiva e integral da CONTRATADA a utilizagao de pessoal
para execugao do objeto do contrato, incluido os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais,
fiscais e comerciais resultantes de vinculo empregaticio, quando for o caso, cujo 6nus e
obrigagtes em nenhuma hipotese poderdo ser transferidos para a CONTRATANTE:

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

Somente apos a realizacado da medigao mensal e autorizacéo do relatério a empresa
contratada emitira a Nota Fiscal relativa ao més de execucao, 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.

Prazo de Pagamento

O pagamento sera efetuado conforme faturamento mensalmente, juntamente com a

nota fiscalffatura, que deverd estar devidamente atestada por servidor competente da
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Administragao Publica.

Para fins de medicao e faturamento, o periodo base de servicos serd de um més,
considerando-se do dia 1° ao dia 30, podendo de inicio, para acerto, o periodo se constituir em
uma fragéo do més

Os pagamentos mensais serdo efetuados até o 10° (décimo) dia contados da
finalizag&o 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
Administragéo atestar a execucéo do objeto do contrato.

Havendo erro na apresentagao da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a
contratacao, ou, ainda, circunsténcia que impega a liquidacao da despesa, como, por exemplo,
obrigagao financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, c pagamento
ficara sobrestado até que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta hipotese, o
prazo para pagamento iniciar-se-4 apés a comprovacdo da regularizacao da situagéo, nao
acarretando qualquer énus para a Contratante,

Os documentos de cobranga que contiverem incorregdes serdo devolvidos a
CONTRATADA e a partir da data da reapresentacéo do documento corrigido o pagamento sera
efetuado 10 (dez) dias da data.

Nenhum pagamento isentara a CONTRATADA de responsabilidade pelos servigos
executados ou implicard em sua aceitacéo.

O preco ofertado, devera computar todos os custos béasicos, diretos e indiretos, bem
como encargos sociais e trabathistas 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 serd realizado com base na efetiva prestacao dos servigos,
considerando-se as unidades de medida estabelecidas hora médica, mediante comprovacéo por

meio de registros no sistema de gestao da Secretaria Municipal de Salde, relatdrios de produgao
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e validagdo 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 execugao dos servigos.

N&o serdo considerados para fins de pagamento, podendo ensejar glosa dos valores

correspendentes:

atendimentos néo realizados:

atendimentos cancelados em razdo de auséncia, atraso ou
descumprimento de escala pelo profissional:

atendimentos ndo registrados nos sistemas oficiais da Secretaria
Municipal de Salde:;

atendimentos néo validados pelo setor competente:

atendimentos vinculados a registros de frequéncia inconsistentes,
incompletos, com rasuras ou n3o devidamente atestados pela unidade
de sadde;

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

A Administracdo podera, a qualquer tempo, realizar auditorias, conferéncias e
cruzamento de informagoes nos registros de prod ucao apresentados, podendo proceder a glosa

de valores indevidamente faturados, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades contratuais

cabiveis.

Forma de Pagamento

O pagamento sera realizado por meio de ordem bancéria, para crédito em banco,

Prefeitura de ltaquaquecetuba
Secretaria de Saude
Rua MMDC, 58 - Centro - Itaquaquecetuba/SP
Pagina 42 de 58



L
Secretaria de Bl PREFEITURA DE

Saide /@ ITAQUAQUECETUBA

T RRE ORI DA b ©OADE AR PR NOISEA (N 2

agéncia e conta corrente da Contratada.

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

Quando do pagamento, serd efetuada a retencéo tributaria prevista na legislacao
aplicavel.

Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quande houver,
serao retidos na fonte, quando da realizacdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na
legislag&o vigente

O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lej
Complementar n° 123, de 2006, ndo sofrera a retengao tributaria quanto aos impostos e
contribuicbes abrangidos por aquele regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado a
apresentagdo de comprovagao, por meio de documento oficial, de gue faz jus ao tratamento

tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

) & FORMAS E CRITERIOS DE SELEQAO DO FORNECEDOR
Forma de Selecéo e Critério de habilitagdo

Os prestadores de servico para o objeto pretendido serdo selecionados por meio de
realiza¢éo de procedimento de CREDENCIAMENTO

Regime de Execugao
A execugao dos servigos ocorrera sob regime de preco unitario, com remuneracao
vinculada a efetiva prestagac dos atendimentos, considerando-se as unidades de medida

estabelecidas (hora médica), conforme valores previamente definidos pela Administracéo,

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

a} Empresario individual: inscrigdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da
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Junta Comercial da respectiva sede,

b) Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condicdo de Microempreendedor
Individual - CCMEI, cuja aceitagéo ficara condicionada a verificagao da autenticidade no
sitio hittps /fwww gov. brlempresas-e-neqociosipt-briempreendedor.

c) 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
comprobatorio de seus administradores.

d) Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizacao 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 Instrucao 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: 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

Os documentos apresentados deverao estar acompanhados de todas as alteracées
ou da consolidagao respectiva.

Habilitacao fiscal, social e trabalhista~

a) Prova de inscrigdo do Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ).
b} Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Federal, mediante apresentacdo de
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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°® 1.7561/14, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral
da Fazenda Nacional,

Prova de inscrigao 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 Circulacdo de Mercadorias e Servigos, expedida pela Secretaria da Fazenda do
Governo do Estado, Certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa de Débitos
Tributarios expedida pela Procuradoria Geral do Estado, ou declaracao de isencao ou de
nao 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
apresentagéo da proposta, constituida por certidao 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
apresentacao de declaragdo da Fazenda respectiva do seu domicilic ou sede, ou outra
equivalente, na forma da lei.

Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (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.
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As certidées que ndc apresentarem validade serdo consideradas validas por 180

{cento e oitenta) dias entre a data da expedicéo e da apresentacao

Qualificacao Econdmico — Financeira

a) Certiddo Negativa de Faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante — (Lei n°®
14.133, de 2021, art. 69, caput, inciso II), 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

Qualificagao técnica:

Comprovacgao de aptidao da empresa licitante, para a prestacdo de servigos similares
& compativeis com o objeto deste credenciamento, por meio da apresentag¢ao de ao menos 01
{um) atestado(s) fornecido(s) por pessoa juridica, de direito ptblico ou privado, devidamente
registrado nas entidades profissionais competentes, limitados as parcelas de maior relevancia

técnica ou valor significativo, conforme descrito a seguir;

ESPECIFICACAO = UNIDADE IQUANTIDADE MINIMA
|(50%)
i Servigos médicos presenciais Horas | 40 460

Sera admitido o somatoério de atestados para fins de comprovac¢éo 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

Comprovagao da licitante de possuir em seu quadre permanente, quando da entrega

dos documentos para credenciamento, profissional de nive superior ou outro devidamente
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reconhecido pela entidade competente (CFM ou CRM), que se responsabilize tecnicamente pela
execucao dos servigos.,

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

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

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

Comprovagao de cadastro no CNES do CNPJ da Empresa

Declaracao e Comprovacéo do Corpo Clinico:

Devera ser apresentada declaracéo de compromisso de gue a credenciada indicara a
relagao do(s) profissional(is) que compora(ao) o seu Cerpo Clinico e que executarao os servicos,
bem como daqueles que atuardo como substitutos em caso de auséncia, com a indicacéo das
respectivas especialidades e do numero 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 apos a assinatura do contrato:

a) Documento oficial de identificaco com foto de cada profissional;

b) Comprovante de inscricdo ativa e regular no Conselho Regional de Medicina
(CRM);

¢) Certidao Negativa do Conselho de Classe:

d) Certidao de Agao Civel emitida pela Justica Estadual do domicitio do profissional e
no Estado de Sao Paulo:
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e) Certidao de Antecedentes Criminais (Justica Estadual) emitida pela Justica
Estadual do domicilio do profissional e do Estado de Sao Paulo:

fi Certidao de Antecedentes Criminais (Justica Federal} emitida pela Justica Federal
do domicilio do profissional & do Estado de Sao Paulo:

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

h) 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 atuagao.

)) Comprovagéo da especialidade meédica, mediante a apresentagao de, no minimo,
um dos seguintes documentos: certificado de conclusio de residéncia médica na
especialidade correspondente; titulo de especialista reconhecido pela Associagao
Méedica Brasileira (AMB) e pela respectiva sociedade de especialidade; Registro de
Qualificacdo de Especialista (RQE) junto ao Conselho Regional de Medicina; ou
certificado de p6s-graduagéo na area da especialidade, reconhecido pelo Conselho
Federal de Medicina (CFM), quando aplicavel;

i} Comprovagéo de vinculo empregaticio ou contratual entre o profissional e a
empresa credenciada, que podera ser demonstrada por meio de contrato social,
contrato de prestacao de servigos, registro em Carteira de Trabalho e Previdéncia

Social (CTPS) ou outro documento idéneo que comprove a relagao profissional

Para os médicos gue irdo atuar em telemedicina;

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

Nos casos em que o proprio 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 condicdo.

O fornecedor enquadrado como microempresa, empresa de pequeno porte, devera
apresentar Declaragéo 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° a0 3°do art. 4°, da Lein® 14.133, de 2021.

XI- DA HABILITAGAO DOS INTERESSADOS
Estarao 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 preco.

Xll- VALORES PARA A CONTRATACAO

O valor constante no Estudo Técnico Preliminar, conforme item 6 — Fstimativa do
Preco da Contratagao, trata-se de valor tecnicamente mensurado na fase preparatoéria. Todavia,
a estimativa definitiva da contratacéo sera consolidada em fase posterior, por meio de pesquisa
de pregos mais ampla e abrangente

O valor estimado final constara como anexo do Termo de Referéncia, sendo
disponibilizado juntamente com a publicacac do Edital
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Xlll- ADEQUAGCAO ORCAMENTARIA
As despesas decorrentes do presente credenciamento correrdo a a conta de recursos

especificos consignados no Orgamento 2026.

@] credenciamento sera atendido pela seguinte dotacao:
3.3.90.39.00.10.301.1009.2334.

A dotagdo relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apés
aprovacdo da Lei Orgamentaria respectiva e liberagao dos créditos correspondentes, mediante

apostilamento.

XIV- RESPONSAVEIS
O presente credenctamento 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 Protecdo de dados n° 13.709/18, ficam disponiveis nos autos do processo
supramencionado a relagdo de fiscais e gestores.

Itaquaquecetuba, 31 de margo de 2026

CAROLINA MONACO ROMERO
Médica
RGF 11903

Futorizo, desde que observadas as formalidades |
legmis.

Gabriel da Rocha Costa |
Secretario Municipal de Saude
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