PREFEITURA DE secretaria de EEMME
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TERMO DE REFERENCIA
PARA CONTRATAGAO DE SERVICOS MEDICOS

1. IDENTIFICAGAO DA AREA DEMANDANTE
1.1. Orgao Licitador: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MELGAGO
1.1.1.CNPJ: 11.530.230/0001-89
1.1.2. Secretaria Interessada: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

1.1.2.1.Enderego: Rua 12 de Outubro | N°% 161 | Bairro: Centro | Cidade: Melgago |
Estado: PA | CEP: 68.490-000

1.1.3.Secretario(a) Municipal: ELI PAULO NUNES BRILHANTE
1.1.3.1.Nomeagao: Portaria n° 0004/2021 | Data/Ano: 01/01/2021
1.1.3.2.Dados Pessoais: CPF: 941.727.302-72 | RG: 3907404 - SSP/PA

1.1.3.3.Endere¢o: Rua Manoel Braga | N% 182 | Bairro: Tucuma | Cidade: Melgago |
Estado: PA | CEP: 68.490-000

2. OBJETO

2.1. CREDENCIAMENTO DE PRESTADORES DE SERVICOS MEDICOS, conforme condicdes,
quantidades e exigéncias estabelecidas neste instrumento.

2.1.1.ESPECIFICACOES TECNICAS
2.1.1.1. CARACTERISTICAS E OBRIGACOES DOS PRESTADORES DE SERVICOS MEDICOS
2.1.1.1.1. Os servicos dos profissionais médicos englobam:

a) Atendimento médico a demanda de urgéncia e emergéncia, cumprindo os principios
balizadores do SUS (integralidade, universalidade, equidade, hierarquizagao, gratuidade),
procedimentos médicos de urgéncia e emergéncia cumprindo os protocolos assistenciais, prestando o
primeiro atendimento de urgéncia e emergéncia a populacdo local e regional, de acordo com a
demanda, acompanhar pacientes que venham a ser transferidos de acordo com o sistema de
regulagao.

b) As atribuicdes do Médico Generalista Plantonista serdo respaldadas pela Lei
Complementar n° 116 — de 05 de abril de 2000;

c) Executar atividades profissionais tipicas, correspondentes a sua respectiva habilitagdo
superior.

d) Orientar, quando solicitado, o trabalho de outros servidores.
e) Prestar assessoramento técnico em sua area de conhecimento.

f) Emitir diagnéstico, prescrever medicamentos e realizar outras formas de tratamento para
diversos tipos de enfermidades aplicando recursos de medicina preventiva ou terapéutica, promovendo
a saude.

g) Acompanhar os pacientes em observagao, bem como evoluir o quadro clinico do mesmo,
possibilitando a sequéncia, transferéncia ou alta do paciente.
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h) Permanecer no local de trabalho durante as 24 horas de plantdo/12 horas de plantdo ou
escala no caso da psiquiatria.

i) Atender urgéncias clinicas, cirurgicas e traumatoldgicas.
j) Executar outras atividades correlatas que |he forem atribuidas.
2.1.1.2. QUALIFICACAO

2.1.1.2.1. Habilitagdo no exercicio da medicina, com qualificagdo em atendimento de Urgéncia e
Emergéncia.

2.1.1.2.2. O objeto dos itens anteriores ora contratados devera ser executado nas dependéncias
do Pronto Atendimento Municipal do Municipio de Carmo Paranaiba/MG, de acordo com as normas
técnicas vigentes, bem como os regulamentos e instrugdes internas relativas ao érgédo onde os
servicos serao prestados.

2.1.1.2.3. Os materiais e medicamentos a serem empregados durante a prestagédo dos servigos
bem como os demais funcionarios e corpo técnico serdo fornecidos pela Secretaria Municipal de
Saude.

2.1.1.2.3. O profssional médico fica obrigado a fornecer a Secretaria Municipal de Saude os
seguintes documentos:

a) Copia de diploma devidamente registrado;
b) Cédpia da carteira de Conselho Rederal de Medicina;
c) Copia do certificado de Residéncia Médica quando for o caso.

2.2.0s servigos a serem executados estdo discriminados e quantificados na tabela descritiva
(anexo l) deste instrumento.

3. JUSTIFICATIVA E OBJETIVO DA CONTRATAGAO

3.1. A contratacdo de servigos médicos, faz-se necessario para atender a demanda junto a
Secretaria Municipal de Saude, proporcionando assim a continuidade e a ampliagao da
3.2. prestagao dos servigos publicos essenciais ao Municipio de Melgago/PA

4. DESCRICAO DA SOLUGAO

4.1. A descrigao da solugdo como um todo, abrange a contratagdo de servigos médicos de clinica
geral, objetivando suprir as necessidades do Fundo Municipal de Saude de Melgago e suas Unidades
e Postos de Saude.

5. CLASSIFICAGAO DO OBJETO

5.1. Pugna-se pela realizagéo de INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAQ, com fundamento no art. 25,
inciso II, § 1°, c/c art. 13, inciso lI, da Lei Federal n° 8.666/93.

5.2.Entretanto, a palavra final sobre esta matéria, isto é, sobre a modalidade licitatoria mais
indicada para o caso em tela, ficara, inquestionavelmente, sob a batura do Setor Juridico deste
Municipio
6. OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

6.1. Sdo obrigagdes da Contratante:
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6.1.1. Receber 0 objeto no prazo e condig¢des estabelecidas no Edital e seus anexos;

6.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos
provisoriamente com as especificagdes constantes do Edital e da proposta, para fins de aceitagéo e
recebimento definitivo;

6.1.3. Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfei¢des, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

6.1.4. Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagcbes da Contratada, através de
comissao/servidor especialmente designado;

6.1.5. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto, no
prazo e forma estabelecidos no Edital e seus anexos.

6.2. A Administracdo nao respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada
com terceiros, ainda que vinculados a execugédo da presente Nota de Empenho de Despesa, bem
como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus
empregados, prepostos ou subordinados.

7. OBRIGAGOES DA CONTRATADA
7.1. A Contratada obrigar-se-a a:

7.1.1. Manter durante toda execugao do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes por ele
assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagéo.

7.1.2. Cumprir fielmente o objeto do presente instrumento, seguindo a legislagéo vigente.

7.1.3. Guardar sigilo sobre informacdes e documentos fornecidos pela Contratante, em
decorréncia dos servigos objeto do seguinte contrato, adotando medidas internas de seguranga.

7.1.4. Executar servicos ora contratados com esmero e dentro da melhor técnica,
responsabilizando-se por quaisquer erros, falhas ou imperfei¢des que por ventura ocorram;

7.1.5. Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente @ Administragéo ou a terceiros
decorrentes de seus servigos;

7.1.6. Sujeitar-se a mais ampla e irrestrita fiscalizagdo por parte do CONTRATANTE, prestando
todos os esclarecimentos solicitados e atendendo as reclamagdes solicitadas;

7.1.7. Manter durante a execugao do contraio as condigdes de regularidade junto ao FGTS, INSS,
Fazenda Federal, Estadual e Municipal, apresentando os respectivos comprovantes sempre que
exigidos:

7.1.8. Responder por todos os énus referente aos servigos ora contratados, desde os salarios do
pessoal neles empregados, como também os encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e
comerciais, que venham incidir sobre o presente contrato.

7.1.9. No caso de recusa no atendimento de qualquer reclamagéo, independentemente das
sangdes cabiveis, 0 Municipio podera confiar a outrem a prestacdo dos servigos ndo executados,
notificando brevemente a CONTRATADA, descontando o seu custo de urna s6 vez, no primeiro
pagamento subsequente ou no valor da garantia, sem que a mesma possa impugnar seu valor.
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7.1.10. A Contratada se submetera a regra administrativa interna tanto da Secretaria como do
regimento interno do hospital.
8. DA SUBCONTRATAGAO

8.1. Nao sera admitida a subcontratagé@o do objeto licitatorio.
9. DA ALTERAGAO SUBJETIVA

9.1. E admissivel a fuséo, cisdo ou incorporacdo da Contratada com/em outra pessoa juridica,
desde que sejam observados pela nova pessoa juridica todos os requisitos de habilitagéo exigidos na
licitacdo original; sejam mantidas as demais clausulas e condigdes do contrato; ndo haja prejuizo a
execugao do objeto pactuado e haja a anuéncia expressa da Administragdo a continuidade do contrato.

10. DO CONTROLE E FISCALIZAGAO DA EXECUGAO
10.1. Fiscal: ELIENAY DE SOUZA ALFAIA
10.1.1. Nomeacao: Portaria n® 0025/2021 | Data/Ano: 04/01/2021
10.1.2. Dados Pessoais: CPF: 898.854.732-20 | RG: 6096774 2 VIA PC/PA

10.1.3. Enderego: Av. Senador Lemos | N% 390 | Bairro: Centro | Cidade: Melgago |
Estado: PA | CEP: 68.490-000

10.1.4. Situagao Funcional: ( ) Contratado | ( ) Efetivo

10.2. Nos termos do art. 67 Lei n° 8.666, de 1993, serd designado representante para
acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando em registro préprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execucdo e determinando o que for necessario a regularizacéo de falhas ou
defeitos observados.

10.3. Afiscalizagdo de que trata este item n&o exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada,
inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfeicoes técnicas
ou vicios redibitérios, e, na ocorréncia desta, nao implica a corresponsabilidade da Administragao ou
de seus agentes e prepostos, de conformidade com o art. 70 da Lei n° 8.666, de 1993.

10.4. O representante da Administragdo anotara em registro prdprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execugdo do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizagéo das falhas
ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as
providéncias cabiveis.

11. DO PAGAMENTO

11.1. O pagamento sera realizado ap6s o recebimento definitivo do objeto desta contratacéo, e do
atesto da(s) respectiva(s) nota(s) fiscal(is), através de ordem bancéaria em nome da Contratada, desde
que esta indique o banco, agéncia e conta corrente a ser creditada;

11.2. A Contratada devera apresentar, juntamente com a nota fiscal/fatura, as certiddes de
regularidade fiscal junto a Previdéncia Social (CND), Receita Federal do Brasil, Fundo de Garantia
(CRF) e ao Tribunal Superior do Trabalho (CNDT).

11.3. A nota fiscal que contiver erro ou rasura sera devolvida a Contratada para retificacéo,
reabrindo-se em favor da Contratante o prazo para atesto e pagamento.

12. REAJUSTE
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12.1. Os pregos contratados s&o fixos pelo periodo de um ano, exceto para 0s casos previstos no

Art. 65, §§ 5° ¢ 6°, da Lei 8.666/93.

12.2. Ocorrendo o desequilibrio econémico-financeiro do contrato, podera ser restabelecida a
relagdo que as partes pactuaram inicialmente, nos termos do Art. 65, Inciso Il, Alinea d, da Lei 8.666/93,
mediante comprovagdo documental e requerimento expresso do Contratado.

13. DA GARANTIA DE EXECUGAO
13.1. O presente contrato ficara isento da prestagao de garantia.
14. DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS

14.1. A recusa injusta em deixar de cumprir as obrigagdes assumidas e preceitos legais, sujeitara
o Contratado, garantida a prévia defesa, as seguintes penalidades previstas nos Arts. 86 e 87 da Lei
8.666/93:

a) adverténcia;

b) multa de mora de 0,5% (zero virgula cinco por cento) aplicada sobre o valor do contrato
por dia de atraso na entrega, no inicio ou na execugéo do objeto ora contratado;

c) multa de 10% (dez por cento) sobre o valor contratado pela inexecugéo total ou parcial do
contrato;

d) suspensao temporaria de participar em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administragao, por prazo de até 02 (dois) anos;

e) declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢ao ou até que seja promovida sua reabilitagédo
perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade;

f) simultaneamente, qualquer das penalidades cabiveis fundamentadas na Lei 8.666/93.

14.2. Se o valor da multa ou indenizacdo devida néo for recolhido no prazo de 15 dias apos a
comunicagdo ao Contratado, sera automaticamente descontado da primeira parcela do pagamento a
que o Contratado vier a fazer jus, acrescido de juros moratérios de 1% (um por cento) ao més, ou,
quando for o caso, cobrado judicialmente.

14.3. Apés a aplicacdo de quaisquer das penalidades previstas, realizar-se-a comunicagao escrita
ao Contratado, e publicado na imprensa oficial, excluidas as penalidades de adverténcia e multa de
mora quando for o caso, constando o fundamento legal da punigéo, informando ainda que o fato sera
registrado no cadastro correspondente.

15. ESTIMATIVA DE PRECOS E PRECOS REFERENCIAIS

15.1. O custo total estimado da contratacdo é de R$ 918.000,00 (Novecentos e Dezoito Mil Reais)
foi aferido pela média dos pregos praticados anteriormente por outros profissionais para trabalhos
similares e tabela do FNS..

16. DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS

16.1. As despesas deste Termo de Referéncia ocorrerdo por conta das classificagdes funcionais
constantes da Lei Orgamentaria Anual vigente e serdo indicadas, oportunamente, pelo Departamento
de Contabilidade do Municipio de Melgaco.
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17. DISPOSIGOES FINAIS

17.1. Eventual alteracdo deste projeto para adequacdo ou ajuste de condigdes devera ser
submetida ao ordenador de despesa deste Poder.

17.2. Esclarecimentos relativos ao Termo de Referéncia serdo prestados por membros da
Comissao de Licitacédo, no horario de 8:30 as 12:00, na Av. Senador Lemos, 213, Bairro: Centro, CEP:
68.490-000 ou E-mail: selicmelgaco@gmail.com.

17.3. Este Termo de Referéncia faz parte integrante do instrumento convocatério/edital e da
minuta do contrato administrativo para todos os efeitos legais e de direito.

17.4. Por fim, fazem parte deste Termo de Referéncia:

> Descrigoes do Objeto/Planilha de Quantitativos;
» Documentacao da Escolhida;

» Proposta Comercial.
Melgaco/PA, 28 de maio de 2021.
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