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TERMO DE REFERENCIA

INTRODUCAO

1.1. O MUNICIPIO DE OEIRAS DO PARA/PA, através do Fundo Municipal da Sadde, inscrito no
CNPJ sob o n° 12.527.516/0001-78, pretende contratar, com base na Lei n°. 8.666/93 e nas demais
normas legais e regulamentares pertinentes ou outras que vierem a substitui-las, referente a
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA EM SERVICOS MEDICOS E DE
PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR DE ATUACAO NA AREA DA SAUDE, afim de
atender as necessidades da secretaria municipal de Saude, conforme especificagdes e quantidades
descritas neste Termo de Referéncia.

2. OBJETO DA CONTRATACAO

2.1. OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA EM SERVICOS MEDICOS
E DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR DE ATUACAO NA AREA DA SAUDE.
Conforme condigdes, quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento, constituida por
profissionais especializados, com capacidade técnica, humana e tecnolégica com execucdo
continuada.

2.1. O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE OEIRAS DO PARA néo se obriga a contratar todos
0s Meédicos e Profissionais ofertados nos lotes por especialidades, reservando-se o direito de
contratar somente os Medicos e Profissionais solicitados conforme a quantidade adequada a
demanda do 6rgéo.

3. JUSTIFICATIVA PARA A CONTRATACAO

3.1. Justifica-se a necessidade de processo de contratacdo de pessoas fisicas ou juridicas que
prestem servicos médicos e de atendimento profissional na area da salde uma vez que 0 municipio
ndo possui em seu quadro efetivo, profissionais em quantidade suficiente, para prestar este servigo.
Faz-se necessario para atender a necessidade de se reorganizar e reestruturar a Secretaria de Saude
de Oeiras/PA. Para tanto, e para atender a legalidade do processo, se faz necessario abrir licitagdo
para cumprir 0s parametros legais para esse processo.

A Politica Nacional de Regulagéo do Sistema Unico de Saude (SUS) define, entre outros aspectos, a
contratacdo de prestadores de servigos de satude como competéncia comum dos entes federativos. A
contratacdo de servigos de salde de forma complementar das institui¢cbes privadas, e a sua relacéo
com o0 Gestor deve ser estabelecida por vinculos formais, permitindo-lhe suprir a insuficiéncia dos
servigos no setor publico.

A celebracdo de vinculos formais entre gestores e prestadores de servicos de salde tem dupla
funcdo: estabelecer uma ferramenta formal de compromisso entre as partes no aspecto
qualiquantitativo e garantir a legalidade dos repasses dos recursos financeiros. Para assegurar o
atingimento dessas funcdes, deverao as partes cumprir as regras fixadas na legislacao pertinente as
Licitagdes e aos Contratos Administrativos.
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O Acordédo 1215/2013 — TCU avaliou as peculiaridades dos servicos de satude no ambito do SUS,
onde normalmente a demanda € superior a oferta, dai o interesse da administracdo de contratar
prestadores privados, de forma complementar, que se enquadrem nas condi¢Oes definidas pelo
Poder Puablico, caracterizando uma situacdo de inexigibilidade de licitacdo, permitindo o uso do
credenciamento. Entretanto, o TCU ressalta a auséncia de regulamentacdo especifica a respeito
deste procedimento. Dai o referido Acérddo determinar ao Ministério da Salde a edicdo de
regulamentacéo, disciplinando o credenciamento de prestadores de servigos de saude privados em
complementacdo ao SUS, a ser utilizado por estados e municipios nos casos em que a oferta de
servicos de saude seja menor do que a demanda, sempre em estrita observancia ao ordenamento
juridico.

4. ESPECIFICACOES DO OBJETO

4.1. Os Servigos a serem prestados deverdo estar em conformidade com as especificagdes,
quantidades e condicdes descritas neste Termo de Referéncia, por profissionais médicos socios e/ou
empregados da contratada com titulacéo registrada no respectivo conselho de classe.

4.2. A empresa deverd apresentar os seguintes servicos médicos:
LOTE I - SERVICOS DE ATIVIDADES DE APOIO

ITEM I

PROFISSIONAL: Médico Pediatra quantidade 1 Profissional

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS POR PROFISSIONAL: 120 Consultas Especializadas,
Avaliacdo, Analise de Exames, Emissdo de Laudos, encaminhamentos e atividades complementares
correlatas.

LOCAL DE PRESTACAO DOS SERVICO: Unidade basica de saude e estratégias em satde da
familia.

JORNADA DE TRABALHO: 48 Horas Mensais - (06) vezes por més de 08 Horas, conforme
agendamento prévio.

PERIODO DE CONTRATAQAO: 12 meses

ITEM II

PROFISSIONAL: Médico clinico geral - na especialidade de servico de ultrassonografia geral, com
utilizacdo dos equipamentos do hospital municipal de saude, demandas conforme solicitacdo da
secretaria municipal de saude.

JORNADA DE TRABALHO: diaria com carga horaria de 08:00 horas - 120 Horas Mensais 15
(quinze), conforme Solicitagdo da Secretaria Municipal de Saude.

ITEM I
PROFISSIONAL: BIOMEDICO (A)
QUANTIDADE: 1 Profissional
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DISCRIMINACAO DOS SERVICOS POR PROFISSIONAL: desempenhar atividades
coordenadas pela secretaria municipal de salde.

LOCAL DE PRESTACAO DOS SERVICO: Laboratério do hospital Municipio de satde.
JORNADA DE TRABALHO: 40 Horas Semanais de Segunda a Sexta Feira (08:00 as

12:00 e das 13:00 as 17:00) Exceto Feriado.

PERIODO DE CONTRACAO: 12 meses

LOTE Il - SERVICOS MEDICOS PLANTONISTA

ITEM I

PROFISSIONAL: Médicos Clinico Geral.

QUANTIDADE: 1 Profissional.

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS POR PROFISSIONAL: Fazer Atendimento ao publico,
realizar assisténcias integrais como promocdo, prevencdo da salde e atendimentos clinicos e
acompanhamento na ala hospitalar urgéncia/emergéncia.

LOCAL DE PRESTACAO DOS SERVICOS: Hospital Municipal de Sadde.

JORNADA DE TRABALHO: diaria com carga horaria de 24:00 horas - 360 Horas Mensais 15
(quinze) plant@es, conforme Solicitacdo da Secretaria Municipal de Saude.

PERIODO DE CONTRACAO: 12 meses

ITEM II

PROFISSIONAL: Médico Cirurgido Geral

QUANTIDADE: 2 Profissionais.

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS POR PROFISSIONAL: Para realizacdo de cirurgia eletivas e
urgente no hospital Municipal de Saude.

LOCAL DE PRESTACAO DOS SERVICOS: Hospital Municipal de Sadde.

JORNADA DE TRABALHO: diaria com carga horaria de 24:00 horas - 360 Horas Mensais 15
(quinze) plantdes, conforme Solicitacdo da Secretaria Municipal de Saude.

PERIODO DE CONTRACAO: 12 meses

4.3. DEMANDAS E VALORES OFERTADOS

NO

DESCRICAO SERVICO DIARIA/MES | QUANT. VALOR TOTAL

MEDICO PEDIATRA - JORNADA DE
TRABALHO: 48 HORAS MENSAIS - (06) )
VEZES POR MES DE 08 HORAS, DIARIA 72
CONFORME

AGENDAMENTO PREVIO.

MEDICO CLINICO GERAL - SERVICOS
MEDICOS PLANTONISTA, HOSPITAL
MUNICIPAL DE SAUDE, DIARIA COM PLANTAO 180
CARGA HORARIA DE 24:00 HORAS -
360 HORAS MENSAIS 15 (QUINZE)
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DIAS, CONFORME SOLICITACAO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.
MEDICO CIRURGIAO - SERVICOS
MEDICOS PLANTONISTA, HOSPITAL
MUNICIPAL DE SAUDE — DIARIA COM
3. | CARGA HORARIA DE 24:00 HORAS - PLANTAO 360
360 HORAS MENSAIS 15 (QUINZE)
DIAS, CONFORME SOLICITACAO DA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.
MEDICO CLINICO GERAL - NA
ESPECIALIDADE DE SERVICO DE
ULTRASSONOGRAFIA GERAL, COM A
ULTIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DO
HOSPITAL MUNICIPAL DE SAUDE,
DEMANDAS CONFORME SOLICITACAO
DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE

BIOMEDICO - SERVICOS DE
ATIVIDADES DE APOIO JORNADA DE
TRABALHO: 40 HORAS
5. | SEMANAIS DE SEGUNDA A SEXTA MES 12
FEIRA (08:00 AS

12:00 E DAS 13:00 AS 17:00) EXCETO
FERIADO.

DIARIA 180

5. DOCUMENTOS RELATIVOS A CAPACIDADE TECNICA:

5.1. Declaracdo pessoal dos profissionais indicados pela proponente, de que se encontram a
disposicao da mesma (indicando a razdo social da empresa) para a execucao dos servigos;

5.2. Copia autenticada dos seguintes documentos: Curriculum Vitae, Carteira de Identidade, CPF,
Diploma de Conclusdo de Curso, comprovante de residéncia e, se houver, quitagdo com o conselho
de classe, de cada um dos profissionais;

5.3. Memorial descritivo contendo: Especificacdo do quadro de pessoal; relagdo do Corpo Clinico
para atendimento da area de atuacdo, com seu respectivo titulo ou certificado de especialidade na
area; documento comprobatério do titulo de mestrado e/ou doutorado, quando houver, dos
profissionais que compde o corpo clinico;

5.4. Comprovacao do vinculo do corpo clinico/técnico mediante apresentacdo da cdpia autenticada
da carteira profissional ou cOpia autenticada do contrato de trabalho;

5.5. Os valores dos Servicos a serem prestados serdo de acordo com os valores
ofertados e as demandas especificas.

5.6. A licitante, por ocasido da participacdo na licitacdo, obriga-se a prestar os servicos
de acordo com a descri¢do deste termo.

6. DOS LOCAIS E DA EXECUCAO DOS SERVICOS
6.1. DA ATENCAO BASICA:
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6.2. Os servicos solicitados, objeto desse termo de referéncia oriundos da Atencdo Basica, deverdo
esta estrita conformidade com as disposicOes e especificacdes apresentados nos Termos do Termo
de Referéncia.

6.3. Os servigos solicitados, deverdo ser prestados tanto nas Unidades Bésica de Saude, Hospital
Municipal de Salde, quanto em visitas domiciliares ou ainda em outros espacos comunitarios
conforme demanda do setor promotor.

6.4. A execucdo dos servigos devera ser disponibilizada imediatamente, a partir da assinatura do
contrato, contados do recebimento formal da solicitagdo expedida pela Secretaria Municipal de
Salide de OEIRAS DO PARA do Para-PA.

7. DOS ATENDIMENTOS ESPECIALIZADO EM SAUDE

7.1. Os servigos solicitados, objeto desse termo de referéncia oriundos dos atendimentos
especializados em saude, deverdo esta estrita conformidade com as disposi¢des e especificacbes
apresentados nos Termos do Termo de Referéncia.

7.2. Os servicos solicitados, deverdo ser prestados tanto nas Unidades Basica de Saude, Hospital
Municipal de Saude, quanto em visitas domiciliares ou ainda em outros espagos comunitarios
conforme demanda do setor promotor.

7.3. Quando do atendimento em estabelecimento privado, os servigos solicitados terdo que ser
encaminhados pelo Setor de Regulacdo do Municipio, obedecendo as disposi¢cOes e especificacdes
apresentados nos Termos do Termo de Referéncia.

7.4. A execucdo dos servigos devera ser disponibilizada imediatamente, a partir da assinatura do
contrato, contados do recebimento formal da solicitacdo expedida pela Secretaria Municipal de
Salide de OEIRAS DO PARA do Para-PA.

8. CENTRO DE SAUDE (HOSPITAL MUNICIPAL)

8.1. Os servicos solicitados, objeto desse termo de referéncia oriundos do CENTRO DE SAUDE,
dever&o esta estrita conformidade com as disposic¢des e especificacdes apresentados nos Termos do
Termo de Referéncia.

8.2. Os servicos solicitados, deverdo ser prestados no CENTRO DE SAUDE conforme demanda do
setor promotor.

8.3. A execucdo dos servigos devera ser disponibilizada imediatamente, a partir da assinatura do
contrato, contados do recebimento formal da solicitagdo expedida pela Secretaria Municipal de
Salide de OEIRAS DO PARA do Para-PA.

8. DA VIGENCIA

8.1. A presente Chamada Publica para a prestacdo dos servigos objeto deste termo terd o prazo de
vigéncia de 12 meses contados a partir de sua assinatura, podendo ser revisado, de acordo com a
vontade das partes ou de uma parte ou prorrogado, ou mesmo ser rescindo, mediante comunicacgao
prévia.

8.2. Os servigos objeto deste Termo de Referéncia deverdo ser iniciados a partir da data do
recebimento da respectiva Ordem de Servigo.
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9. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

9.1 . A Contratada deve cumprir todas as obrigagdes constantes da sua proposta, assumindo de
forma direta e exclusa seus 0s riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita execucédo do objeto
e, ainda;

9.2. Executar os servicos conforme especificacdes, prazo e local constantes neste Termo de
Referéncia.

9.3. Responsabilizar-se pelo mau uso/manuseio dos equipamentos e acessorios existentes por seu
profissional designado;

9.4. Observar as normas e regimento interno da instituicdo, como também seguir os protocolos e
politica de seguranca estabelecidos;

9.5. Apresentar relatorio mensal das atividades desenvolvidas, bem como notificar eventos adversos
que por ventura venham ocorrer sob sua responsabilidade, com suas devidas analises;

9.6. A contratada deve atender a todas as exigéncias previstas no CNES e normas técnicas do SUS—
Sistema Unico de Saude;

9.7. Ndo subcontratar os servicos salvo se houver anuéncia prévia e expressa da Contratante.

9.8. Encaminhar para o Setor Financeiro da(o) PREFEITURA MUNICIPAL DE OEIRAS DO
PARA- FPM as notas de empenhos e respectivas notas fiscais/faturas concernentes ao objeto
contratual,

9.9. Assumir integralmente a responsabilidade por todo o 6nus decorrente da execugdo deste
contrato, especialmente com relacdo aos encargos trabalhistas e previdenciarios do pessoal utilizado
para a consecucao dos servicos;

9.10. Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condicdes de habilitacdo e qualificagdo exigidas na assinatura deste Contrato.
9.11. Providenciar a imediata correcdo das deficiéncias e ou irregularidades apontadas pela
Contratante;

9.12. Aceitar nas mesmas condic¢des contratuais 0s acréscimos e supressdes até o limite fixado no §
1°, do art. 65, da Lei n°® 8.666/93 e suas alteragOes posteriores.

10. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

10.1. A Contratante se obriga a proporcionar a Contratada todas as condi¢des necessarias ao pleno
cumprimento das obrigacOes decorrentes do Termo Contratual, consoante estabelece a Lei n°
8.666/93 e suas alteracdes posteriores;

10.2. Fiscalizar e acompanhar a execucao do objeto contratual;

10.3. Comunicar a Contratada toda e qualquer ocorréncia relacionada com a execucdo do objeto
contratual, diligenciando nos casos que exigem providéncias corretivas;

10.4. Providenciar os pagamentos a Contratada a vista das Notas Fiscais/Faturas devidamente
atestadas pelo Setor Competente. no valor correspondente a execucdo dos servigos, no prazo e
forma estabelecidos no Termo de Referéncia e nas condigfes previstas no respectivo contrato
celebrado com a Contratante.

10.5. Receber o objeto nas condi¢des estabelecidas no Termo de Referéncia;

11. DO PAGAMENTO
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11.1. O prazo de pagamento sera de até 30 (trinta) dias corridos ap6s a emissao da documentacao
fiscal e contabil, acompanhados das Certiddes de Regularidade do FGTS, CND Tributos Federais,
Estaduais e Municipais e mediante a apresentacdo de nota fiscal/fatura, de acordo com a legislagéo
em vigor, discriminada por item, sendo devidamente atestada pelo setor competente do promotor do
servico, no prazo indicado acima, a contar da data de prestacdo dos servi¢cos. Nenhum pagamento
sera efetuado a Contratada antecipadamente, ou enquanto houver pendéncia de liquidacdo da
obrigacao.

11.2. Os pagamentos serdo creditados em favor da contratada, por meio de depdsito Bancéario em
conta corrente indicada na proposta, contendo o nome do banco, agéncia, localidade e nimero da
conta corrente em que devera ser efetivado o crédito.

11.3. O ndo cumprimento das jornadas de trabalho e/ou discriminacédo dos servigos por profissionais
estabelecidos no item da clausula terceira, cabera o pagamento a empresa vencedora de forma
proporcional aos servigos prestados.

OEIRAS do Para-PA, 27 de junho de 2023

MONICA Assinado de

LEAL DA forma digital por
MONICA LEAL DA

COSTA6768 costa67689361

9361234 234

Ménica Leal da Costa
Secretaria Municipal de Saude
DM- GP/PMOP n° 003/2021 — 01/01/2021
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