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Memorando n°® 179/SEMUSA/2021
Rondolédndia, em 05 de Maio de 2021.

Excelentissimo Senhor
Jose Guedes de Souza
Prefeito em Exercicio

Excelentissimo Senhor Prefeito

Apraz nos dirigirmos a Vossa Exceléncia para solicitar Abertura de Processo
para Dispensa de Licitagdo para “contratacdo de servico de exames e consultas
especializadas™ Conforme descrigio no termo de Referéncia. Segue em anexo solicitagio

médica, Resolugdo do Conselho de Saude e copia dos documentos dos pacientes.
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TERMO DE REFERENCIA

1 — Introdugdo;
1.1 — O presente Termo de Referéncia tem por finalidade atender ao disposto na legislagio

vigente, concerne as contratagdes publicas, em especial ao Art. 37, XXI da CF/88 e aos
dispositivos da Lei 8.666/93 e alteragdes posteriores, bem como, para normatizar, disciplinar e
definir os elementos que norteardo Abertura de Processo de Dispensa de Licitagio para
contratacdo de servico de exames e consultas especializadas para atender a demanda da
secretaria Municipal de Saude.

2 — Objeto:

2.1 - Constitui objeto deste instrumento Abertura de Processo de Dispensa de Licitagio para
contrataciio de servico de exames e consultas especializadas para atender a demanda da
secretaria Municipal de Saude. Técnicas descritas abaixo:

2.2 — Especificagdes técnicas e descri¢do da categoria da despesa:

Especificacoes Medicamentos

ITEM C(}lgg‘) QUAN |UN | DCB APRESENTACAO FARMACEUTICA
01 0004555 01 UN | SERVICO DE PROCEDIMENTO MEDICO - DO
| TIPO CONSULTA MEDICA EM

ANGIOLOGIA/CIRURGIA VASCULAR

02 00057409 03 UN | SERVICO DE EXAME - COLONOSCOPIA

03 TCEMT 02 UN | EXAME ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA

0000229

04 00035680 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO
ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA

05 00035872 01 UN | SERVICO DE EXAME - HEMOGRAMA COMPLETO

06 302665-5 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO DETERMINACAO
DA VELOCIDADE HEMOSSEDIMENTACAOQ - VHS

07 302483-0 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO LIPIDOGRAMA
COMPLETO

08 293030-7 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO PCR

09 273363-3 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO CREATININA

10 273638-1 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO TGO

11 302604-3 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO PESQUISA DE
SANGUE OCULTO

12 273642-0 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO TGP

13 00022815 01 UN | SERVICO DE EXAME — DO TIPO EPF

Elemento de Despesa:
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14 0002071 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO EAS -
ELEMENTOS ANORMAIS DO SEDIMENTO -
URINA

15 302849-6 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO HORMONIO
TIREOESTIMULANTE - TSH

16 1 385304-7 | 01 UN__| SERVICO DE EXAME - DOTIPOT4 LIVRE |

17 292998-8 01  [UN |SERVICO DE EXAME - DO TIPO GLICEMIA
JEJUM

18 00019425 |01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO DE PSA TOTAL

19 TCEMTO0000 | 02 UN | ULTRASSONOGRAFIA GINECOLOGICA

244 TRANSVAGINAL

20 00015263 | 01 UN | SERVICO DE PROCEDIMENTO MEDICO - DO
TIPO CONSULTA MEDICA OFTALMOLOGISTA

21 429790-3 02 UN | SERVICO DE EXAME - TIPO
ULTRASSONOGRAFIA ABDOME TOTAL

22 304020-8 01 UN | SERVICO DE EXAME - DO TIPO
CINTILOGRAFIA OSSEA

23 00015262 | 01 UN | SERVICO DE PROCEDIMENTO MEDICO - DO
TIPO CONSULTA MEDICA NEUROLOGISTA

Unidade: 02 - Fundo Municipal de Sainde

Proj/Ativ.: 2.146 - Manutengdo e Encargos — Programa Média e Alta Complexidade

Céd. Reduzido: 206 3.3.90.39 12130000 — Outros servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
Consumo

2.3.1 — Custo total estimado com a despesa:
2.3.2. - O custo total estimado pela contratagdo de servigos acima mencionados serdo obtidos pelo
Departamento de Licitagdo.

3 - Do Julgamento das Propostas:

3.1 - Néao sera admitida proposta em quantidade inferior a prevista neste termo de referéncia
suficiente para cobrir o item licitado.

3.2 - A adjudicagdo sera pelo menor valor por item.

3.3 - Quanto ao critério de julgamento sera “o de menor preco por Item”, espera-se com isso
conseguir a proposta mais vantajosa para a Administragdo, melhor alocando os recursos puiblicos,
fator indispensavel a boa gestao administrativa. As propostas deverdo observar o valor maximo de
referéncia indicado. Isto posto, o critério de aceitabilidade da proposta de preco serd o prego
maximo total acima definido, ndo aceitando proposta com valores acima do valor estimado, para
com a adjudicacdo em favor de quaisquer proponente.

4 - Da Justificativa do procedimento licitatorio:

4.1 - Considerando a necessidade da contratagdo dos servigos de exames e consultas especializados
para atender os pacientes conforme solicitagio medica e resolugdo do conselho Municipal de
saude. Os exames sdo indispensavel para diagnostico e tratamento dos pacientes.
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4.2- O direito ao acesso a medicamentos possui fundamento maior na Constitui¢do Federal (vida,
saude, dignidade e desenvolvimento) e ndo apenas ou exclusivamente na Lei 8.080/90 (SUS),
que lhe € hierarquicamente inferior.

43 — Considerando que foi realizado a apresentagdio da necessidades desses servigos
especializados de saude ao conselho municipal de saude pelo Whatsapp e aprovados pela maioria
dos membros presente a contratagdo desses servigos de urgéncia.

5 - Resultados esperados:

5.1 — Atender a demanda e ou necessidade da Secretaria Municipal de Saude e Administragdo
Publica do Municipio de Rondolandia-MT, proporcionando a continuidade no fluxo de trabalho
administrativo, como também o alcance de metas e ou indicativos.

6 — Do Fornecimento, prazo e local de entrega:

6.1 - Do Fornecimento:

6.2.1 — A vigéncia da presente licitagdo sera de 03 (trés) meses, iniciando apds a homologagio e
ou assinatura do contrato ou documento equivalente

6.1.2 - O fornecimento dos servigos /Objetos da presente licitagdo pela (s) empresa (s) vencedora
(s) sera de_acordo com a necessidade da Secretaria, € mediante a expedi¢do da Solicitagdo,
Pedido ou Autorizagdo de fornecimento expedido pelo Orgio competente para tanto;

a) Da Autorizagdo de Fornecimento, que sera expedida pelo departamento de Licitagdo e
entregue/protocolado junto ao fornecedor contratado, podendo a “Autorizagdo de Fornecimento
e ou Ordem de servigo” ser comunicada pessoalmente ao representante da prestadora e/ou
fornecedora, mediante recibo, ou enviada via e-mail em enderego eletrénico a ser comunicado
oportunamente, tendo o fornecedor apds o recebimento da Autorizagdo um prazo de até 05
(cinco) dias para efetuar o fornecimento e entrega dos produtos solicitados.

6.2 — Os quantitativos estabelecidos no anexo I sdo estimados e serve como referéncia, ndo tendo
a Administrag@o a obrigatoriedade de consumo e ou aquisi¢do “in totum”;

7 - Do recebimento por parte da Contratante observari o estabelecido abaixo:

7.1 — O recebimento dos objetos da presente licitagdo sera de acordo com a especificagio
constante deste Termo de Referéncia, definitivamente no prazo constante no Item 6.2, cabendo
a fornecedora, substituir “parte ou todo” os servigos fornecidos em desacordo com este termo,
sem quaisquer onus a Contratante, caso, seja encontrado e ou constatado irregularidades para
com a execugdo, tendo a contratada um prazo de até 03 (trés) dias corridos para sanar as
irregularidades.

7.2 - O atestado de recebimento registrado em canhoto de nota fiscal, ou documento similar, na
configura o recebimento definitivo dos servigos objetos da presente licitagdo.
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8- Condicdes do pagamento:

8.1 — Realizado e ou efetuado o(s) fornecimento(s), os pagamentos ocorrerdo, mediante a
apresentacio da(s) nota(s) fiscal(is)/fatura(s), emitida(s) para fins de liquidagdo e pagamento,
devendo a mesma comprovar Regularidade Fiscal e Trabalhista, sendo: Comprovagdo de
Regularidade para com as Fazendas Federal, Estadual e Municipal, Regularidade Trabalhista,
bem como, Regularidade com Fundo de Garantia por Tempo de Servigo — FGTS;

8.2 - O pagamento sera efetuado pela Prefeitura de Rondolandia no prazo de até 20 (vinte) dias
consecutivos, contado da data de protocolizagdo da nota fiscal/fatura e dos respectivos
documentos comprobatérios, conforme indicado no subitem 8.1, mediante ordem banciria,
emitida através do Banco do Brasil, creditada em conta corrente da licitante vencedora.

8.3 - A contratada deveréa indicar no corpo da Nota Fiscal/Fatura, a descri¢do completa dos
Produtos objetos fornecidos e ou a descrigo completa dos servigos prestados a esta Prefeitura,
além do namero da conta, agéncia e nome do banco onde devera ser feito o pagamento;

8.4 — Caso seja constatado alguma irregularidade nas notas fiscais/faturas, estas serdio devolvidas
a contratada, para as necessarias corregdes, com as informagdes que motivaram sua rejeigio,
sendo 0 pagamento realizado apds a reapresentagdo das notas fiscais/faturas;

8.5 — Nenhum pagamento isentara o contratado das suas responsabilidades e obrigagdes, nem
implicara aceitag@o definitiva da prestagdo dos Servigos;

8.6 — As despesas bancarias decorrentes de transferéncia de valores para outras pragas serdo
de responsabilidade do Contratado.

9 — Fiscal da Ata:
9.1 — A Administragdo através do decreto mencionado abaixo, designa a servidora para
acompanhar a execugdo e fiscalizagdo do objeto deste Instrumento, para que estes exerga as
fungdes de fiscal, com as atribuigdes do art.67 da Lei n° 8.666/93, deste Termo de Referéncia e
outras que vierem a ser definidas em legislagéo propria.

* Decreto n° 035/GAB/PMR/2021 Maria Santilha Reco Cruz — Fiscal Secretaria Municipal de
Saude

10 — Das obrigacdes da Contratante:

10.1 - Oferecer todas as informagdes necessérias para que a licitante vencedora possa executar o
objeto adjudicado dentro das especificagdes;

10.2 - Efetuar os pagamentos na forma convencionada no presente instrumento, dentro do prazo
previsto, desde que atendidas as formalidades pactuadas;

10.3 — Emitir e ou expedir as solicitagdes de fornecimento com os quantitativos e especificagdes
da prestagdo dos servicos condizentes com a presente licitagdo, bem como, comunicar

Rz
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pessoalmente ao representante da prestadora e/ou fornecedora, mediante recibo, ou envio via e-
mail em enderego eletronico.

10.4 - Notificar, por escrito, a licitante vencedora, a ocorréncia de eventuais imperfeigdes no
curso do fornecimento, fixando prazo para sua corregdo.

10.5 - Proporcionar todas as facilidades e condigdes necessarias para a execugdo dos Servigos
pela contratada.

10.6 - Fiscalizar livremente os servigos, ndo eximindo a licitante vencedora de total
responsabilidade quanto a execugdo dos mesmos;

10.7 - Acompanhar o fornecimento, podendo intervir durante a sua execugdo, para fins de ajuste
ou suspensdo da entrega; inclusive rejeitando, no todo ou em parte, os servigos executados fora
das especificagdes deste Edital.

11 — Das obrigacoes da Contratada:

11.1 - A contratada devera executar os servigos, dentro dos padrdes de qualidade pertinentes e
nas quantidades solicitada, mediante requisigdo, devidamente assinada pelo Setor competente;

11.2 - N3o transferir a outrem, no todo ou em parte, o Contrato, sem a prévia e expressa anuéncia
da Contratante;

11.3 - Comunicar a Administragdo do CONTRATANTE qualquer anormalidade constatada e
prestar os esclarecimentos solicitados;

11.4 - Arcar com todos os 6nus necessarios para o cumprimento do objeto licitado, bem como,
despesas decorrentes de encargos com transporte, frete, diferenca de aliquotas de impostos
federais, estaduais e municipais, desde os saldrios do pessoal nele empregado e encargo
trabalhistas e previdenciarios, incluindo o pagamento de taxas e emolumentos, quaisquer
despesas referentes a entrega, inclusive licenga em repartigdes publicas, que venham a incidir
sobre o objeto do presente Contrato, sendo de inteira responsabilidade dos
fornecedores/prestadores sem que isso implique em aumento de valores consignados nas
propostas ofertadas.

11.5 - Responder, civil e penalmente, por quaisquer danos, de qualquer natureza, que venham a
sofrer seus empregados, terceiros ou a CONTRATANTE, em razio de acidentes ou de acdo, ou
de omissdo, dolosa ou culposa, de prepostos da CONTRATADA ou de quem em seu nome agir
durante a execugdo dos objetos da presente licitagio;

11.6 - Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas, no todo ou em parte,
0 objeto deste Contrato, em que se verificarem vicios, defeitos ou incorregdes resultantes da

execugdo do servigo;
11.7 - Responsabilizar-se pela qualidade e a quantidade dos servigos fornecidos.
/6
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11.8 - Assumir inteira responsabilidade pela prestagio do servico, de acordo com as
especificagdes constantes da proposta e da Licitagdo e seus anexos.

11.9 - Fornecer a Contratante, toda e qualquer informagdo que lhe seja solicitado sobre o objeto
da contratagdo, bem como, facilitar-lhe a fiscalizagio da execugdo dos servigos.

11.10 - Em tudo agir, segundo as diretrizes da CONTRATANTE.

11.11 - Acatar as decisdes e observagdes feitas pela fiscalizagdo da Prefeitura Municipal de
Rondoléndia, por escrito, em duas vias e entregues mediante recibo;

11.12 - Responsabilizar-se por todas as providéncias e obrigagdes, em caso de acidentes de
trabalho com seus empregados, em virtude da execugio da presente contratagio ou em conexio
com ele, ainda que ocorridos em dependéncias da Requisitante e ou 6rgdos vinculadas 4 mesma:

11.13 - Aceitar nas mesmas condi¢des contratuais, 0s acréscimos ou supressdes “se houverem”,
a critério da Administragdo, referentes a execugdo do objeto licitado, nos termos da Lei vigente;

11.14 - Sera de inteira responsabilidade da empresa Contratada quaisquer danos que venham a
ocorrer a Prefeitura de Rondolandia ou a terceiros, decorrentes da propria execugio dos servigos;

11.15 - Cumprir os prazos de entrega dos produtos e ou prestagdo dos servigos, sob pena de
aplicacdo de sang¢des administrativas;

11.16- O fornecimento e ou prestagdo dos servigos iniciara logo apos a assinatura do Contrato e
ou Ata de Registro de Pregos.

11.17 - Observar na execugdo dos servigos mencionados a legisla¢io do Sistema Unico de Satde,
os regulamentos e a ética profissional;

11.18- Manter rigorosamente em dia suas obrigagdes para com o Conselho Regional de Farmacia
ou de Biomedicina;

11.19- Manter o ambiente de trabalho em constante higiene e desinfecgio;

11.20 - Aplicar e utilizar na execugdo dos servigos equipamentos e materiais de primeira
qualidade, com prazo de validade ndo expirado;

11.21- Responsabilizar-se tecnicamente pelos servigos oferecidos e os exames emitidos;
11.24 - Promover a manutengdo dos registros dos pacientes atendidos;

11.23 — A Prefeitura Municipal de Rondolandia através da Secretaria Municipal de Satde ndo
aceitara, sob nenhum pretexto, a transferéncia de responsabilidade da vencedora para outras
entidades;
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11.24- A Contratada devera entregar o resultado dos exames no proprio laboratorio ou
diretamente na Secretaria Municipal de Saude;

11.25- A Contratada devera realizar os servigos com presteza para os quais for contratado com
zelo e eficiéncia.

12 — Disposicies Gerais:

12.1 - Os significados dos termos utilizados na presente especificagdo sdo os seguintes:

12.1.1 - CONTRATANTE: Administragido publica Municipal através da Prefeitura Municipal de
RondolandiaMT;

12.1.1 - CONTRATADA: Licitante vencedora do certame licitatorio, a quem sera adjudicado o
objeto desta licitagdo ¢ apés Homologacdo e assinatura da Ata,

Rondolandia — MT, 05 de Maio de 2021
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RESOLUCAO AD REFERENDUM N° 004/2021/CMS/RONDOLANDIA

Dispde da aprovaciio para Abertura de Processo de Dispensa
Licitatéria para contrataciio de Servicos em exames e
consultas Especializado destinados a tratamento de paciente.

O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE RONDOLANDIA, ESTADO DE MATO
GROSSO, no uso de suas atribuigdes legais que lhe confere a Lei 243 de 02 de Jjaneiro de 2011,
considerando;

IL

118

IV.

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condigdes para a promogdo, protecio e recuperagdo da saude, a organizagio e o
funcionamento dos servigos correspondentes e d4 outras providéncias;

Considerando o Art. 02, Pardgrafos § 1° e § 2° da Lei n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, A saude ¢ um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condi¢des indispensaveis ao seu pleno exercicio. § 1° O dever do Estado de garantir a
salide consiste na formulagio e execugdo de politicas econdmicas e sociais que visem a
redugdo de riscos de doengas e de outros agravos e no estabelecimento de condigdes que
assegurem acesso universal e igualitario as agdes e aos Servigos para a sua promogio,
protecdo e recuperagdo. § 2° O dever do Estado nio exclui o das pessoas, da familia, das
empresas € da sociedade;

Considerando o Art. 03, Pardgrafo Unico da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, Os niveis de saude expressam a organiza¢do social e econdmica do Pais, tendo a
saude como determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentagdo, a moradia, o
saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagio, a atividade fisica,
0 transporte, o lazer € o acesso aos bens e servigos essenciais. Dizem respeito também
a saude as agdes que, por forga do disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as
pessoas e a coletividade condigdes de bem-estar fisico, mental e social;

Considerando o Art. 04, Paragrafos § 1° e § 2° da Lei n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, o conjunto de agdes e servicos de saude, prestados por 6rgaos e instituicdes
publicas federais, estaduais e municipais, da Administracio direta e indireta e das
funda¢bes mantidas pelo Poder Piblico, constitui o Sistema Unico de Saide
(SUS). § 1° Estdo incluidas no disposto neste artigo as institui¢des publicas federais,
estaduais e municipais de controle de qualidade, pesquisa e producdo de Insumos,
medicamentos, inclusive de sangue e hemoderivados, e de equipamentos para satde. §
2° A iniciativa privada podera participar do Sistema Unico de Sadde (SUS), em
carater complementar;

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE RONDOLANDIA - MT
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Considerando as condigdes sociais apresentadas pelos pacientes, e o custo dos exames
necessario para o tratamento do paciente:

Considerando o Decreto Municipal n° Decreto No 034/GAB/PMR/2021, de 03 de
Mar¢o de 2021 que dispde sobre a adogdo, no 4mbito da administragdo publica direta
¢ indireta do municipio de Rondolandia — MT , de medidas temporérias e emergenciais
de prevengdo de contagio pelo coronavirus (COVID-19), o Conselho Municipal de
Saude fica impossibilitado de realizagdo de Reunides:

Resolve:

Art. 1° - Aprovar por Ad referendum, Dispensa Licitatoria para contrata¢do de Servigos de
exames ¢ consultas Especializado destinados a tratamento de paciente que necessita
acompanhamento e tratamento médico.

Art. 2°

- Considerando que foram enviados a demanda desses servigos especializados de saude

ao conselho municipal de saude pelo Whatsapp e aprovados pela maioria dos membros a
possivel contratagio desses servigos de urgéncia.

Art. 3° - Esta resolu¢do entrara em vigor na data de sua assinatura.

Registrada e publicada, Cumpra — se.

Rondolandia, em 05 de Maio de 2021.

VALDECIR DA SILVA CRUZ

Presidente do Conselho Municipal de Satde

Homologada:

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE RONDOLANDIA - MT
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