Prefectana Municiral de Divisa »Hegre

Rua Alfredo Luiz Bahia, 04 — Centro — Divisa AlegreMG.
Cep.: 39.995-000 — Telefones: (33) 3755-8448 / 8125/8187

Divisa Alegre, 08/03/2022.

Exmo. Senhora

REINILDA PEREIRA DE SOUSA E SILVA
DD. Prefeita Municipal

DIVISA ALEGRE/MG.

Senhora Prefeita,

Informamos a necessidade de Credenciamento de pessoa juridica especializada
para a prestacdo de servigcos médicos oftalmoldgicos, visando o atendimento a populagdo de
Divisa Alegre/MG. Solicitamos pelo presente, a V.Ex®. providéncias para credenciamento dos itens

descritos a seguir, no Termo de Referéncia.

Atenciosamente.

MISLENE TARGINO SOARES
Secretario Municipal de Saude
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TERMO DE REFERENCIA
1 JUSTIFICATIVA E FUNDAMENTAGAO LEGAL:

Justifica — se tal contratacdo tendo em vista que o municipio ndo dispde de
profissionais, equipamento e estabelecimento préprio para realizagao dos servigos.

A assisténcia & saude é garantida pelo Sistema Unico de Saude (SUS) e para
isto toda a linha de cuidado deve ser efetiva e eficaz, desde a atencado basica até os
exames/servicos de alta e media complexidade, de forma organizada e hierarquizada,
com foco na qualidade dos servigos prestados, segundo o grau de complexidade de
assisténcia requerida. A atencdo a saude deve centrar as diretrizes na qualidade dos
servigos prestados aos usuarios, com atengao acolhedora, resolutiva e humanizada, com
seus recursos humanos e técnicos oferecendo, segundo o grau de complexidade de
assisténcia requerida e sua capacidade operacional, os servigos de saude adequados.

A execucdo destes servicos deve ser frequentemente avaliada para melhor
atendimento aos pacientes, bem como a otimizagdo dos recursos empregados neste tipo
de assisténcia. Muitas vezes faz-se necessaria a readequacao dos objetivos iniciais em
face da realidade e necessidades encontradas.

A necessidade premente de complementar a oferta de servigos assistenciais
especiais e de alta e media complexidade, com objetivo de minimizar substancialmente a
demanda reprimida observada é mandatoria e influencia diretamente a ampliagdo do
acesso universal aos ditos servicos assistenciais que devem ser disponibilizados
universalmente pelo SUS.

2 OBJETO:

2.1 O presente Termo de Referéncia tem por objetivo nortear o credenciamento de
pessoas juridicas especializadas para a prestacdo de servicos de DIAGNOSTICO POR
IMAGEM E/OU COM FINALIDADE DIAGNOSTICA PARA ATENDER A SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE DIVISA ALEGRE/MG.

3 DA PRESTAGAO DOS SERVIGOS

3.1. A prestagao dos servicos tera inicio apds a assinatura do Termo de Credenciamento
e devera ser realizada pela credenciada conforme proposta apresentada.

3.2. A credenciada somente prestara o servigo se Ihe forem apresentados as guias e/ou
pedidos médicos, obrigatoriamente autorizados pela Secretaria Municipal de Saude, nao
se responsabilizando o municipio pelos exames/servigos realizados sem os documentos
mencionados.
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3.3. A credenciada devera observar os padrées técnicos de qualidade na prestacao dos
servicos. Ficando constatado a ma-qualidade na execucdo dos servigos, obriga-se a
Credenciada a refazé-lo, sem qualquer custo adicional para o municipio de Divisa Alegre.
Neste caso, podera ainda ser aplicada sang¢do, uma vez constatada qualquer hipétese
que lhe dé ensejo.

3.4. O atendimento devera ser realizado na sede do municipio de Divisa Alegre, no
endereco indicado pela credenciada, conforme proposta apresentada, no mesmo horario
de atendimento aos particulares, devendo o paciente se identificar mediante apresentacao
dos documentos, obrigatoriamente autorizados pela Secretaria Municipal de Saude.

3.5. A credenciada devera ter condicbes de receber pacientes que ndo deambulam (em
cadeiras de rodas ou macas), bem como possuir area fisica adequada a estes pacientes.

3.6. A credenciada compromete-se a prestar aos pacientes encaminhados pelos servigos
de saude do municipio de Divisa Alegre, tratamento idéntico e com 0 mesmo padréo de
eficiéncia do dispensado aos particulares, constituindo causa para rescisao imediata do
Termo de Credenciamento qualquer tipo de discriminagao.

3.7. Aos usuarios desta municipalidade é reservado o direito de denunciar a qualquer
tempo e meio, eventuais irregularidades verificadas no atendimento ou na prestacédo dos
servicos, cabendo a Secretaria Municipal de Saude a devida apuracéo, e, se for o caso, a
imediata penalizacdo da credenciada, no teor da lei e do Edital.

3.8. A interrupgdo do atendimento por iniciativa da credenciada, sem motivo justificado
sera considerado como abandono, sujeitando-a as penalidades previstas, neste
instrumento e na legislagdo que rege a matéria.

3.9 — DA ENTREGA DOS RESULTADOS

3.9.1. Os prestadores de servigos credenciados receberdo as solicitagbes de marcacao
de exames/servigcos advindos da Secretaria Municipal de Saude, que deverdo ser
agendados num prazo maximo de 10 (DEZ) dias para os ELETIVOS e 24(horas) para as
URGENCIAS, contados a partir da solicitacao por parte de SMS/DIVISA ALEGRE, segja,
por e-mail ou telefone.

3.9.2 Os servigos/procedimentos ofertados deverao atender a todas as faixas etarias, nao
se permitindo que seja estabelecido limite de idade. Devera ser garantido o acesso a
portadores de necessidades especiais, obesos e pacientes em maca.

3.9.3 A entrega dos resultados dos exames devera ocorrer diretamente ao usuario ou seu
representante no prazo de até 07 (sete) dias apds a realizagdo do mesmo.
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3.9.4 A entrega dos resultados dos exames podera exceder o periodo estipulado no item
3.9.3, excepcionalmente, nos casos cuja analise requer prazos que ultrapassem este
periodo.

3.9.5 O servico, mesmo depois de realizado e aceito podera ser refeito, desde que
comprovada a existéncia de ma-fé do prestador ou condi¢cdes inadequadas de realizacao
que comprometam a integridade do resultado final dos servicos.

3.10 — DO RESPONSAVEL TECNICO

3.10.1. Havendo necessidade de substituicdo ou inclusdo de profissionais técnicos
responsaveis pela execucdo dos servicos, a empresa credenciada devera solicitar no
prazo de 05 (cinco) dias Uteis antes da data do inicio da prestagdo de servigo por este
profissional, através de Oficio a Secretaria Municipal de Saude, e encaminhar juntamente
as copias autenticadas dos seguintes documentos:

3.10.2 Para o responsavel técnico:

a) Curricullum Vitae resumido do responsavel técnico pela pessoa juridica a ser
credenciada (datado e assinado, bem como diploma, titulos e certificados em anexo).

b) Registro de responsabilidade técnica junto ao Conselho Regional da respectiva area.
d) Carteira de ldentidade e CPF.
4- DOS PRECOS DA CONTRATAGAO:

4.1 Ficam assim estabelecidos os precos para contratacdo O preco definido corresponde
ao MENOR preco encontrado na pesquisa de mercado.

Item Descrigao UND Qtde | VIr Unitario ViIr total

1 gg}l_JIOD“?ODI_EOG\I/CIiUAL EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA SERV 200 50,00 10.000,00
T o OO o AT 3 W05 05 OLF0S B ey | 00 | oo nconcs
4 iézi%LF%EOMMolﬁogm?AG LASER": EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA SERV 100 280,00 28.000,00
5 gI'lRTL(J)IT\AG(I)ALOgIIECA(.IALAZIO: EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA SERV 100 200,00 20.000,00
6 CIRURGIA DE PTERIGIO: EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA SERV 100 500,00 50.000,00
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CONSULTA MEDICA EM ATENGCAO ESPECIALIZADA - OFTALMOLOGIA:
DISPONIBILIDADE PARA CADASTRO DE PROFISSIONAL NO "CNES"

7 | (CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS EM SAUDE). | SERV | 200 70,00 14.000,00
ATENDIMENTO DENTRO DO MUNICIPIO, SEMPRE QUE SOLICITADO PELA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.
® | ESPECIALIZADO NAAREA OFTOMOLOGICA e e seRv | 200 | s0o0 | 1800000
| 5 OLHOS. EXANE MEDICO ESPEGIALIZADD NA AREA OFTOMOLOGIGA. | SERY | 200 | 12000| 2000000
10 Eﬁ?glﬁ’é"ﬂ;? A(.CADA OLHO): EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA | o[ 00 80,00 2400000
1 | ESPEOALIZADG NA AREA OFTOMOLOGICA. e DO seRv | 200 | 2000 | 5000000
12 g'czggggtglglcgcum& EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA| cov | ,00 150,00 30.000.00
FACOEMULSIFICACAO COM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR
14 | DOBRAVEL (CIRURGIA DE CATARATA): PROCEDIMENTO MEDICO | SERV | 200 900,00 180.000,00
ESPECIALIZADO NA AREA OFTOMOLOGICA.
15 | CSPEGALIZADO NA AREA OFTONOLOGICA. e o[ SERV {200 | 30000| 6000000
16 /?II?NEI/?%(I::(')I'EIG O(fg/IGBI(():SA.OS OLHOS): EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA | oo [ 500 80,00 200000
17 ICI)?IEI!(E))IIE/I%-II-_%%II'?:A'_A LASER: EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA| o0 [ 100 400,00 2000000
15 | ESPEGIALIZADO A AREA OFTONOLOGIGA. 1 DO | seRv | 30 | og0| 2700000
19 g'l:CTFé(KASOCL%Fgf\CESPECULAR: EXAME MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA | oov | 400 12000 2400000
2 | EerromzAbo NAAREA OFToMOLOGICA. e MO0 ey | a0 | saoo| 200000
21 | CoPEOIALIZAD NAAREA OFTOMOLOGICA. e e sERv | so0 | s0oo| 2400000
2 | CoPROALIZADO NAAREA OFTOMOLOGICA. e e seRv | 200 | 1s000 | 3800000
23 | CoPROALIZAD NAAREA OFTOMOLOGICA. e MO0 sgry | 00 | 12000 1200000
54 |TESTE DE ISHIHARA (AMBOS OS OLHOS): EXAME MEDICO [ oo | o00 80,00 16.000,00

ESPECIALIZADO NA AREA OFTOMOLOGICA.
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25 | LoerciaLzaDe A ARG Oomoc0IoA, o TAME MERICO sery | 200 | 12000 | 2400000
25 | LoPEOIALIZADO NA AREA OFTOMOLOGIGA. e MEPICO sery | a00 | 2s000 | asooooo
27| MEDICO ESPECIALIZADO NA AREA OFTONOLOGIOA. | SERYV | 200 | 30000 | 6000000
28| LoPEIALIZADO NA ARBA OFTOMOLOGIGA. e MEPICO sery | s00 | 2500 ) 750000
2| \EDICO ESPECIALIZADO NA AREA OFTONOLOGIOA. | SERYV | 200 | 12000 | 2400000
0| ESPECIAIZADO NA AREA OFTOMOLOGICA. e M00[SRV | oo w00| 2400000

5 DAS OBRIGAGOES DAS PARTES

5.1. Constituem obrigagbes da credenciada, além de outras previstas no Edital e na
legislagao pertinente, as seguintes:

a) Cumprir, a contento, nos termos deste regulamento, nas condigbes de sua proposta e
do edital, os servigos propostos aos usuarios do municipio;

b) Manter, durante a vigéncia do Termo de Credenciamento, em compatibilidade com as
obrigagbes por ela assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificagdo exigidas
no regulamento, devendo comunicar o municipio de Divisa Alegre, imediatamente,
qualquer alteragdo que possa comprometer a manutengéo do mesmo;

c) Responsabilizar-se por todos os impostos, taxas, seguros e tudo que em virtude de lei
ou regulamento recaia ou venha a recair sobre os servigos, bem como por obrigacbes
trabalhistas, previdenciarias, de acidentes e quaisquer outras decorrentes da relagao
empregaticia entre a credenciada e seus empregados, bem como pelos danos/prejuizos
causados aos pacientes/usuarios da contratante e a terceiros decorrentes de culpa ou
dolo;

d) Responsabilizar-se pelo énus resultante de quaisquer ag¢des, demandas, custos e
despesas decorrentes de danos, ocorridos por culpa sua ou de qualquer de seus
empregados ou prepostos, obrigando-se, outrossim, por quaisquer responsabilidades
decorrentes de ac¢des judiciais movidas por terceiros, que lhe venham a ser exigidas por
forca da lei, ligadas a execucao do objeto, responsabilidade esta que ndo sera excluida
ou reduzida pela fiscalizagdo e pelo acompanhamento da Secretaria Municipal de Saude;
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€) Responder por danos materiais ou morais, causados por seus empregados e prepostos
diretamente ao municipio de Divisa Alegre ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou
dolo;

f) Responsabilizar-se exclusiva e integralmente pelo pessoal, empregados e equipe
técnica, para a execucdo do objeto do Edital, incluidos a remuneragdo, encargos
trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais resultante de vinculo
empregaticio, cujos 6nus e obrigacdes em nenhuma hipétese poderdo ser transferidos
para o contratante, nem podera onerar o objeto do Edital.

g) Responsabilizar-se pelo fornecimento dos recursos humanos, materiais (descartaveis
ou néo, insumos e medicamentos quando necessarios) e impressos necessarios para a
execugao do objeto;

h) Prestar os servigos dentro dos parametros e rotinas estabelecidas em observéncia as
normas legais e regulamentares aplicaveis e as recomendacgdes exigidas pela técnica
profissional dos servigos contratados que Ihe forem aplicados;

i) Zelar pela perfeita execugao dos servigos contratados;

j) Efetuar a prestacado dos servicos em suas dependéncias, mediante apresentagao pelo
paciente, das guias de Autorizacdo e/ou pedidos médicos, obrigatoriamente autorizados
pela Secretaria Municipal de Saude;

k) Nao transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto da presente licitagdo, sem
solicitacao formal e posterior autorizacdo da Secretaria Municipal de Saude por escrito;

[) Comunicar a Secretaria Municipal de Saude a mudanca de local ou horario de
atendimento aos usuarios, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias;

m) Fornecer o laudo do exame de acordo solicitagdo médica;

n) Permitir a fiscalizagdo e o acompanhamento da execugdo da prestacado de servigos
resultante do certame;

0) Aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, os acréscimos ou supressdes que se
fizerem necessarios, nos termos do art. 65, § 1°, da Lei n° 8.666/93;

p) Atender prontamente as reclamag¢des do municipio de Divisa Alegre, bem como
reparar, corrigir, o objeto do Edital em que se verifiquem vicios, defeitos ou incorregbes
resultantes da prestacao dos servigos;

q) Prestar atendimento a todos os pacientes encaminhados pelo contratante, inclusive,
aqueles que ndo deambulam, em cadeira de rodas e/ou macas;
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r) Garantir a qualidade da prestagdo do servico, comprometendo-se a tomar as devidas
providéncias, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, apés a comunicagao emitida
pelos responsaveis;

t) Entregar os resultados prestagao dos servigcos, conforme previsto na Clausula Terceira
deste Edital.

5.2. Sao obrigagdes do Municipio de Divisa Alegre:
a) Efetuar pagamento dos servigos, na forma e condi¢cbes aprazadas;

b) Proporcionar todas as facilidades necessarias ao bom andamento da prestacdo de
Servigos;

c) Implantar de forma adequada a supervisdo permanente dos servicos de modo a obter
resultado correto e eficaz;

d) Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelas
credenciadas com relag&o ao objeto;

e) Assegurar-se da boa prestacdo dos servigos, verificando sempre o seu bom
desempenho;

f) Fiscalizar o cumprimento das obrigacbes assumidas pelas credenciadas, inclusive
quanto a continuidade da prestacao dos servicos que, ressalvado a ocorréncia de casos
fortuito e forga maior, justificados e aceitos pela Secretaria Municipal de Saude, nao
devera ser interrompido.

5.3 — DA FISCALIZAGAO

5.3.1. A competéncia para fiscalizar o objeto deste Termo serda do municipio de Divisa
Alegre, que acompanhara os servigcos prestados e verificara se as especificagdes estao
em conformidade com o Edital e com os termos contratuais.

5.3.2. A Secretaria Municipal de Saude, através dos servidores designados para tal
responsabilidade, podera visitar as instalagdes da contratada, para verificar condicoes de
higiene, limpeza e quaisquer outros fatores que influenciem na realizacdo dos servicgos,
para fins de avaliar se estdo sendo observadas as normas e regulamentos pertinentes.

6 PAGAMENTO
6.1. As empresas credenciadas serdao remuneradas pela prestacdo dos servicos

efetivamente realizados.
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6.2. O faturamento dos servigos sera feito por paciente atendido.

6.3. - Em caso de irregularidade na emissdo dos documentos fiscais, o prazo de
pagamento sera contado a partir de sua reapresentacdo, desde que devidamente
regularizados.

6.4 - Compete a Secretaria Municipal de Fazenda fazer a retencdo do ISSQN sobre o
valor dos pagamentos efetuados.

6.5 - Caso ocorra, a qualquer tempo, a ndo aceitacdo de qualquer produto/servico, o
prazo de pagamento sera descontinuado e reiniciado apds a corregao pela Contratada.

6.6 Na ocorréncia de necessidade de providéncias complementares por parte da
Contratada, o decurso de prazo para pagamento sera interrompido, reiniciando a
contagem a partir da data em que estas forem cumpridas.

7 DA VIGENCIA:
7.1 O contrato tera vigéncia até 12 meses a partir da data da assinatura.
8 DA MODALIDADE DE LICITAGAO

8.1 Sugerimos a inexigibilidade de licitacdo/credenciamento a fim de dar agilidade ao
processo com base no art. 25 da lei 8666 de 21 de Julho de 1993.

MISLENE TARGINO SOARES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
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