i@ HOSPITAL MUNICIPAL SANTO ANTONIO
................. LEBON REGIS

SANTO ANTONIO
LEBON REGIS

FORMULARIO DE ESTUDO TECNICO PRELIMINAR (ETP)

INFORMAGOES BASICAS

Numero do Memorando Interno:

Setor Requisitante: Hospital Municipal Santo Anténio

OBJETO: Contratagdo de empresa(s) especializada(s) para prestagdao de servigos
técnicos em radiologia, com disponibilizagdo de profissional habilitado para
realizacdo de exames de raio-X e cobertura em regime de sobreaviso 24 (vinte e
quatro) horas, locagdo de sistema de Radiografia Computadorizada (CR) para
digitalizagao e processamento de imagens radiograficas e prestacao de servigos de
emissao de laudos radiolégicos por telemedicina, visando atender as necessidades
do Hospital Municipal Santo Antdnio e assegurar a continuidade dos servigos de

diagndstico por imagem.

| - DESCRICAO DA NECESSIDADE DE AQUISIGAO

Necessidade de contratagao de servigos especializados para garantir a continuidade
e a qualidade dos servigos de diagndstico por imagem do Hospital Municipal Santo
Antdnio, compreendendo a prestacdo de servigos técnicos em radiologia com
cobertura em regime de sobreaviso 24 (vinte e quatro) horas, a disponibilizagdo de
sistema de Radiografia Computadorizada (CR) para digitalizagao e processamento
das imagens de raio-X e a emissdo de laudos radioldgicos por telemedicina,
assegurando suporte assistencial ininterrupto, agilidade no diagnéstico, qualidade

técnica dos exames e atendimento adequado as demandas da unidade hospitalar.

Il - ALINHAMENTO ENTRE CONTRATACAO E PLANEJAMENTO
O Municipio ndo possui Plano Anual de Contratagéo, dispensado por forga do

Art. 12, inciso VIl da Lei Federal 14.133/21.
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Il - REQUISITOS DA CONTRATAGCAO

A contratacdo devera observar os requisitos minimos necessarios para garantir a
adequada execucdo dos servigos e a seguranga assistencial, exigindo-se que a
empresa responsavel pela prestacdo dos servigos técnicos em radiologia
disponibilize quantitativo de profissionais compativel com a demanda operacional do
Hospital Municipal Santo Antdnio e suficiente para assegurar a cobertura integral do
horario de funcionamento e do regime de sobreaviso previsto no contrato.

Os profissionais disponibilizados deverdo possuir inscricdo ativa e regular no
Conselho Regional de Técnicos em Radiologia (CRTR), cabendo a contratada
comprovar essa condicdo durante a execugao contratual sempre que solicitado pela
Administracio.

A empresa contratada devera manter equipe apta a substituicdo imediata dos
profissionais em casos de afastamentos, férias ou impedimentos, de forma a nao
ocasionar interrupgdo dos servigos, responsabilizando-se integralmente pelo
cumprimento das obrigag¢des trabalhistas, previdenciarias, fiscais e de seguranga do
trabalho decorrentes da execugao contratual.

No que tange o sobreaviso, a contratada devera dispor de técnico habilidade com
possiblidade de estar presente no Hospital Municipal Santo Anténio no periodo
maximo de 10 minutos, contados do chamado, cabendo exclusivamente a equipe do
Hospital julgar o urgéncia do atendimento, ndo havendo limite do numero de
chamados realizados.

Sera de responsabilidade da contratada a implementagdo, gerenciamento e
manutengdo do Programa de Monitoragao Individual da Exposicdo Ocupacional a
Radiagao lonizante, incluindo o fornecimento, controle, distribuicdo, recolhimento,
envio para leitura e arquivamento dos dosimetros individuais dos profissionais
expostos, bem como a disponibilizacdo dos respectivos relatérios e registros a
Administragdo sempre que solicitado, em conformidade com a legislagao sanitaria e
normas de protegao radioldgica vigentes.

Compete ainda a contratada realizar a alimentagdo mensal do Sistema Estadual de

Informacao em Radiagdes lonizantes (SIERI), ou outro sistema oficial que venha a
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substitui-lo, mantendo os registros permanentemente atualizados e disponibilizando
a Administracdo Hospitalar os comprovantes de envio, relatérios ou demais
informacdes pertinentes sempre que requisitados.

A contratada devera elaborar, revisar e manter permanentemente atualizados todos
os protocolos assistenciais, normas internas, rotinas de trabalho e Procedimentos
Operacionais Padrao (POPs) relacionados ao servigo de radiologia, observando a
legislacdo aplicavel e as boas praticas técnicas. Referidos documentos deverao
permanecer disponiveis em formato impresso, devidamente assinados pelo
responsavel técnico, na sala de raio-X, em local de facil acesso para consulta,
fiscalizagdo e conferéncia pela Administracdo, érgdos de controle e equipes
assistenciais sempre que necessario.

A empresa contratada devera manter, durante toda a vigéncia contratual,
Responsavel Técnico regularmente inscrito no Conselho Regional de Técnicos em
Radiologia (CRTR), responsavel pela supervisao técnica dos servigos prestados,
elaboracao, revisédo e assinatura dos documentos técnicos exigidos pela legislacao,
respondendo tecnicamente perante os érgdos competentes e perante a contratante.
A comprovagao da designagdo do Responsavel Técnico devera ser apresentada
antes da assinatura do contrato e mantida atualizada durante toda a execugao
contratual.

Para os servicos de emissdo de laudos por telemedicina, a contratada devera
assegurar que os laudos sejam elaborados por meédicos legalmente habilitados, com
registro ativo no Conselho Regional de Medicina (CRM) e qualificagdo compativel
com a atividade desenvolvida, observando as normas éticas e regulamentares
aplicaveis a telerradiologia. Os laudos deverédo ser emitidos em papel timbrado da
empresa contratada ou em documento eletrénico que contenha sua identificacao
institucional, obrigatoriamente contendo a identificacdo do paciente, a data de
realizacdo e emissao do exame, a descricdo do achado radioldgico e a conclusao
diagndstica, devendo ser assinados digitalmente pelo médico responsavel por meio
de certificado digital valido, garantindo a autenticidade, integridade e validade

juridica do documento, nos termos da legislagao vigente.
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A contratada devera possuir estrutura operacional prépria, assumindo integral
responsabilidade pela gestao dos profissionais disponibilizados para execucao do
objeto, sendo vedada a terceirizagéo.

Quanto a locagao do sistema de Radiografia Computadorizada (CR), o equipamento
devera ser compativel com o aparelho de raio-X existente na unidade, permanecer
em perfeito estado de funcionamento durante toda a vigéncia contratual e contar com
manutengao preventiva e corretiva, suporte técnico e substituicdo imediata em caso
de falha que comprometa a continuidade do servigo.

A empresa prestadora dos servigos de telerradiologia devera possuir Diretor Técnico
ou Responsavel Técnico médico, regularmente inscrito no Conselho Regional de
Medicina (CRM), responsavel pelos servigos prestados, observando as Resolugdes
do Conselho Federal de Medicina aplicaveis a telerradiologia e a emissao de laudos
meédicos. A comprovagdo da designagdo do Responsavel Técnico devera ser
apresentada previamente a assinatura do contrato e permanecer valida durante toda

a vigéncia contratual.

IV — ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES A SEREM CONTRATADAS

ITEM | MATERIAL/SERVICO UNIDADE| QUANTIDADE
LOTE 01
Prestacao de servigos técnicos em radiologia,
compreendendo o fornecimento de profissional
técnico em radiologia para realizagcdo de exames
radiograficos no Hospital Municipal Santo
Antbnio, com carga horaria presencial minima de
1 04 (quatro) horas diarias em dias uteis, incluindo MES 12
regime de sobreaviso no periodo remanescente
dos dias uteis e cobertura em regime de
plantdo/sobreaviso 24 (vinte e quatro) horas em
finais de semana e feriados, conforme escala e
necessidade da unidade hospitalar.
LOTE 02
Locagao de sistema de Radiografia
Computadorizada — CR (Computed
Radiography), compativel com equipamento de
raio X convencional da unidade, incluindo
digitalizador de imagens, estag&o de trabalho,
software de processamento de imagens, monitor,
instalagdo, treinamento operacional, manutengao
preventiva e corretiva, assisténcia técnica,
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fornecimento de pecgas, suporte técnico e demais
insumos necessarios ao pleno funcionamento do
sistema.
LOTE 03

Prestacéo de servigos de emissdo de laudos
radiolégicos a distancia (telerradiologia),
compreendendo interpretacdo e emissao de
laudos médicos de exames de raio X, incluindo

3 exames de urgéncia e emergéncia, realizados
pela unidade hospitalar, com disponibilizagado
eletrbnica dos laudos por profissionais médicos
especialistas devidamente registrados no CRM e
observancia aos prazos estabelecidos pela
contratante.

UNIDADE 2.500

V - LEVANTAMENTO DE MERCADO

Em atendimento ao disposto no art. 18, §1°, inciso V, da Lei n° 14.133/2021,
procedeu-se ao levantamento das alternativas disponiveis no mercado para
atendimento da necessidade do Hospital Municipal Santo Anténio, identificando-se

as solugdes existentes e avaliando sua viabilidade técnica e operacional.

Lote 01 — Prestagao de Servigos Técnicos em Radiologia

Para o fornecimento de profissionais técnicos em radiologia, foram identificadas as
seguintes alternativas:

a) Contratacdo de empresa especializada na disponibilizagdo de profissionais
técnicos em radiologia, responsavel pela gestao da equipe, substituicdes, encargos
trabalhistas e cobertura integral do servigo, inclusive sobreaviso;

b) Realizag&o de concurso publico ou contratagdo temporaria direta de profissionais
pelo Municipio;

c) Terceirizagao parcial do servico mediante contratacao de profissionais autbnomos
ou cooperativas.

Considerando a necessidade de cobertura continua, a flexibilidade para
substituicbes imediatas, a reducdo de encargos administrativos e a maior eficiéncia
operacional, a contratacdo de empresa especializada apresenta-se como a

alternativa mais adequada para atendimento da demanda.
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Lote 02 — Locagao de Sistema de Radiografia Computadorizada (CR)

Quanto ao sistema de digitalizacdo das imagens radiograficas, foram identificadas
as seguintes possibilidades:

a) Locacado de sistema completo de Radiografia Computadorizada (CR), incluindo
instalacdo, manutencado preventiva e corretiva, assisténcia técnica, suporte e
atualizacao tecnoldgica;

b) Aquisicéo definitiva do equipamento pelo Municipio, com responsabilidade prépria
pela manutengéo, reposigao de pecgas e eventual atualizagdo tecnologica;

c) Utilizacdo de servigos terceirizados de processamento externo das imagens
radiograficas.

Considerando o elevado investimento inicial para aquisi¢ao, a rapida obsolescéncia
tecnolégica dos equipamentos e a necessidade de manutengcido especializada
continua, a locagdo do sistema mostra-se mais vantajosa sob o0s aspectos
econdmico, operacional e assistencial, garantindo disponibilidade permanente do

equipamento e suporte técnico durante toda a vigéncia contratual.

Lote 03 — Emissao de Laudos Radiolégicos por Telerradiologia

Para a emissao dos laudos médicos dos exames radiograficos, verificaram-se as
seguintes alternativas:

a) Contratacdo de empresa especializada em telerradiologia para emissao remota
dos laudos por médicos especialistas registrados no CRM;

b) Contratagao presencial de médico radiologista para atendimento local;

c) Encaminhamento dos exames para outras unidades de saude ou hospitais de
referéncia para interpretagao.

A utilizacdo de servigos de telerradiologia apresenta maior eficiéncia operacional,
redugao de custos, disponibilidade de especialistas em tempo integral e maior
celeridade na emissao dos laudos, especialmente para atendimentos de urgéncia e
emergéncia, tornando-se a solugdo mais vantajosa para a Administragdo Publica.
Diante do levantamento realizado, conclui-se que a contratagao individualizada dos
trés objetos — servigos técnicos em radiologia, locagao do sistema de Radiografia
Computadorizada (CR) e emissao de laudos por telerradiologia — permite maior
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competitividade, amplia o universo de fornecedores aptos a participar do certame e
possibilita que cada servigo seja executado por empresa com expertise especifica
em sua area de atuacdo, atendendo aos principios da eficiéncia, economicidade e
vantajosidade previstos na Lei n° 14.133/2021.

VI - ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO

A estimativa do valor da contratacao foi elaborada com base em pesquisa de precos
realizada em conformidade com a legislagao vigente e documentos que instruem o
processo administrativo, considerando as especificidades de cada objeto e as
condi¢des praticadas no mercado para servigos de natureza semelhante.

O valor global estimado para a contratacdo é de R$ 309.379,96 (trezentos e nove
mil, trezentos e setenta e nove reais e noventa e seis centavos), compreendendo
a prestacgao de servigos técnicos em radiologia, a locagao de sistema de Radiografia
Computadorizada (CR) e a emissao de laudos radioldgicos.

A estimativa visa subsidiar a analise de viabilidade da contratacdo, a reserva
orcamentaria e o planejamento da licitagdo, ndo vinculando a Administragdo aos
valores apurados, os quais poderao ser revistos em razdo das propostas
efetivamente apresentadas no certame, observado o principio da vantajosidade e as
disposicoes da Lei n® 14.133/2021.

VIl - DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO

A solugdo consiste na contratagcdo integrada dos servigos necessarios a
operacionalizagao do setor de diagndstico por imagem do Hospital Municipal Santo
Antdnio, compreendendo a disponibilizacdo de profissionais técnicos habilitados
para realizagdo dos exames de radiologia com cobertura por sobreaviso, a locagao
de sistema de Radiografia Computadorizada (CR) para digitalizacdo e
processamento das imagens de raio-X, a prestacdo de servigos de emissao de
laudos radioldgicos por telemedicina.

A execucgao coordenada desses servigos assegura a continuidade do atendimento,

a qualidade diagndstica, a disponibilidade tecnoldgica e a emissao tempestiva dos
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laudos, garantindo suporte adequado as atividades assistenciais da unidade e o

atendimento ininterrupto aos usuarios do Sistema Unico de Saude.

VIII- JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA SOLUGAO

A solucdo sera parcelada em trés lotes distintos, correspondentes aos servigcos
técnicos em radiologia, a locagao do sistema de Radiografia Computadorizada (CR),
a prestacao de servigos de telerradiologia para emisséo de laudos. O parcelamento
mostra-se tecnicamente viavel e economicamente vantajoso, uma vez que cada
objeto possui natureza especifica, mercado fornecedor proprio e possibilidade de
execugao independente, sem prejuizo a funcionalidade do conjunto.

A divisdo da contratagdo amplia a competitividade do certame, possibilita a
participacdo de empresas especializadas em cada segmento, favorece a obtengéo
de propostas mais vantajosas para a Administracdo e reduz o risco de restricao
indevida a concorréncia, em consonancia com 0s principios da isonomia, da
competitividade e da selegcdo da proposta mais vantajosa previstos na Lei n°
14.133/2021. Nao ha interdependéncia operacional que exija a contratagéo por lote

unico, sendo plenamente possivel a execucao coordenada por empresas distintas.

IX - RESULTADOS PRETENDIDOS

Com a contratagédo pretende-se assegurar a continuidade ininterrupta dos servigos
de diagnostico por imagem do Hospital Municipal Santo Antbnio, garantindo
disponibilidade de profissionais habilitados para realizacdo dos exames,
funcionamento permanente do sistema de digitalizacdo das imagens e emissao

tempestiva de laudos médicos especializados.

X — PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADAS PREVIAMENTE A CELEBRAGAO

DO CONTRATO

Previamente a formalizagdo da contratacdo, deverdao ser concluidos os estudos
técnicos preliminares, a pesquisa de precos e a elaboracdo do Termo de Referéncia,
bem como promovida a verificagao da disponibilidade orcamentaria e financeira para

suportar a despesa.
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Também deverao ser definidas as especificagdes técnicas dos servigos, os critérios
de fiscalizacdo contratual, os indicadores minimos de desempenho e os prazos de
atendimento, além da designagcdo de fiscal e gestor do contrato para
acompanhamento da execucio, nos termos da Lei n°® 14.133/2021. A Administracao
devera, ainda, verificar a regularidade da documentagao de habilitagdo da futura
contratada e a compatibilidade dos equipamentos e sistemas ofertados com a

estrutura existente na unidade hospitalar.

XI- CONTRATAGOES CORRELATAS E/OU INTERDEPENDENTES

A presente contratagao possui relacdo funcional com a manutengao dos servigos
assistenciais prestados pelo Hospital Municipal Santo Anténio e depende da
disponibilidade do aparelho de raio-X convencional atualmente instalado na unidade,
bem como da infraestrutura de tecnologia da informagao necessaria ao envio e
recebimento das imagens e laudos.

Entretanto, os objetos previstos neste estudo possuem autonomia operacional e
poderdo ser executados independentemente por empresas distintas, ndo havendo
necessidade de contratagdo conjunta obrigatéria ou de celebracdo de outros
contratos especificos para viabilizar sua execugado, além daqueles inerentes a

manutencgao da infraestrutura hospitalar ja existente.

XIl - POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS E TRATAMENTOS

A solucao proposta apresenta reduzido impacto ambiental, especialmente em razao
da utilizagao de sistema de Radiografia Computadorizada (CR), que elimina ou reduz
significativamente o consumo de filmes radiograficos, produtos quimicos reveladores
e fixadores tradicionalmente utilizados em processos convencionais, contribuindo
para a diminui¢cdo da geragao de residuos perigosos.

Como medidas mitigadoras, devera ser exigido que a contratada promova a
destinagdo ambientalmente adequada dos residuos eventualmente gerados por
suas atividades, observe a legislacdo ambiental aplicavel, adote praticas de
manutengao preventiva que prolonguem a vida util dos equipamentos e utilize,

sempre que possivel, processos eletrdnicos para emissdo, armazenamento e
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compartilhamento de imagens e laudos, reduzindo o consumo de papel e outros

insumos.

Xl — POSICIONAMENTO CONCLUSIVO

ApoOs analise da necessidade administrativa, do levantamento de mercado, das
alternativas técnicas disponiveis e da viabilidade operacional e econbmica da
solugdo proposta, conclui-se que a contratacdo é imprescindivel para garantir a
continuidade, a eficiéncia, a seguranca e a qualidade dos servigos de diagnéstico
por imagem prestados pelo Hospital Municipal Santo Antonio, assegurando suporte
adequado as atividades assistenciais e a manutencao do atendimento a populagao
usuaria do Sistema Unico de Saude.

A estruturacdo da contratacdo em lotes especializados mostra-se tecnicamente
adequada e vantajosa para a Administragdo Publica, por ampliar a competitividade,
possibilitar a participacao de empresas com expertise especifica em cada segmento,
fomentar a obtencdo de propostas mais vantajosas e reduzir os riscos de
descontinuidade dos servigos, sem prejuizo da integracdo operacional entre as

atividades contratadas.

A solugcdo proposta encontra-se alinhada aos principios do planejamento, da
eficiéncia, da economicidade, da continuidade do servico publico, da
competitividade, da vantajosidade e da supremacia do interesse publico, atendendo
as disposicoes da Lei n°® 14.133/2021 e proporcionando condi¢cdes para a prestacao
de servigos de diagndstico por imagem com elevado padrao técnico e assistencial.

Diante do exposto, conclui-se pela viabilidade e conveniéncia da contratacdo nos
termos propostos, manifestando-se favoravelmente pelo prosseguimento do
processo licitatorio, por representar a alternativa mais adequada para assegurar a

continuidade dos servigos de radiologia.

ANEXOS
Em anexo Documento de Formalizacdo da Demanada, Estudo Técnico

Preliminar, Mapa de Risco, Mapa de Apuracao de Precos.
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