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SORRISO

CAPITAL NACIONAL DO AGRONEGOCIO

I T UR A D E

TERMO DE REFERENCIA

1. INFORMACOES PRIMARIAS:

Orgdo Requerente: Descrigédo de categoria de
Secretaria Municipal de Saude e Saneamento. investimento:
( ) Aquisicéo

(x) Contratacéo de Servicos

2. MODALIDADE E O TIPO DE LICITACAO:

Modalidade de Licitacao:

Tipo de Licitacao:

( ) Concorréncia Art. 22 § 1°, Art. 23 incisos | e I
( ) Tomada de Prego Art.22 §2°, Art.23 incisos | e |l
alinea b da Lei n° 8666/93.

() Convite - Art. 22 83, Art.23 incisos | e Il alinea a da
Lei n° 8.666/93.

() Concurso - Art. 22 § 4° da Lei n° 8.666/93.

() Leildo - Art. 22 § 5° da Lei n° 8.666/93.

( ) Dispensa de Licitagéo - Art. 24 da Lei n° 8.666/93.
() Inexigibilidade de Licitagdo - Art. 25 da Lei n°
8.666/93.

( ) Pregéao Eletronico — SRP - Lei Federal n° 10.520/02
e subsidiariamente, no que couber, as disposi¢fes da
Lei no 8.666/93.

() Pregdo Eletronico — Tradicional - Lei Federal n°
10.520/02 e subsidiariamente, no que couber,
disposicdes da Lei no 8.666/93.

(X) Pregédo Presencial — SRP - Lei Federal n°
10.520/02 e subsidiariamente, no que couber,
disposi¢cdes da Lei no 8.666/93.

() Pregéo Presencial — Tradicional - Lei n° 10.520/2002
e subsidiariamente, no que couber, as disposi¢fes da
Lei no 8.666/93.

() Lei Municipal 2738/2017

Art. 45, incisos | ao IV, da Lei n°
8.666/93:

( ) Menor Prego Global.

(X) Menor Prego por |tem.Ls_E_pJ
( ) Menor Preco Lote. isgpi

( ) Melhor Técnica.

( ) Técnica e Preco. sk
( ) Maior Lance ou Oferta.ist!
( ) Tabela de preco.

( ) Nao se enquadra.

() Credenciamento.

3. DA LEGISLACAO APLICAVEL:

(X) Lei n°8.666/93 e suas alteracBes (Institui normas para Licitacbes e Contratos da

Administracao).

() Lei Complementar n°123/2006 (Institui o Estatuto Nacional da Microempresa e Empresa

de Pequeno Porte) e alteragbes posteriores.

(X) Lei n°10.520/2002 (Institui a modalidade de licitacdo denominada Pregao);its
() Decreto Municipal n° 176/2006 e 044/2013 que regulamenta Sistema de Registro de

Precos no Municipio.

() Lei Municipal n° 2738/2017 que dispde sobre tratamento diferenciado as ME e EPP.

(X) Lei Federal n° 13.979/2020 (Disp6e sobre medidas de enfrentamento da emergéncia
de salde publica de importancia internacional decorrente do coronavirus;

() E demais disposicdes a serem estabelecidas no Edital de Licitagdo e em seus Anexos.
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4. DO OBJETO:

O presente Termo de Referéncia tem por finalidade definir o conjunto de elementos que
norteardo o procedimento para a “REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTACAO DE SERVICO E
REALIZACAO DE EXAMES LABORATORIAIS, ELENCADOS NO PRESENTE TERMO DE
REFERENCIA PARA ATENDER PACIENTES DA REDE MUNICIPAL DE SORRISO E
DISTRITOS ADJACENTES (BOA ESPERANGCA, PRIMAVERA DO NORTE E
CARAVAGIO), NO ENFRENTAMENTO AO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) JUNTO
AO HOSPITAL DE CAMPANHA conforme condi¢es e quantidades necessarias.

5. DA JUSTIFICATIVA:

5.1. O presente processo de contratacdo tem como um dos fundamentos legais o artigo 2°
da Lei 8080 de 1999 que dispbe que saude é um direito fundamental do ser humano,
devendo o Estado prover as condi¢des indispensaveis ao seu pleno exercicio, além disso,
no inciso I, do artigo 4° da mesma legislacdo dispde que a iniciativa privada podera
participar do Sistema Unico de Saude - SUS, em carater complementar.

5.2. E preciso_destacar gue a contratacdo de empresa especializada em servico de
exames de laboratoriais é voltada para atender usuérios do Sistema Unico de Satde —
SUS, no Hospital de Campanha, visando o servico de apoio diagnéstico para
enfrentamento ao Covid-19;

5.3. Desde o inicio da pandemia no pais, conforme Lei Federal n°® 13.979 de 06/02/2020 que
dispdes sobre medidas de emergéncia da salde publica de importancia internacional, Lei
Estadual n°® 11.097 de 26/03/2020 que estabelece medidas extraordinarias de garantia a
oferta de produtos e insumos para conter a disseminacdo do virus Covid-19 no ambito do
Estado de Mato Grosso, Decreto Estadual n® 420 de 23/03/2020 que declara Situagéo de
Emergéncia no Estado de Mato Grosso decorrente de desastre natural classificado como
grupo bioldgico/epidemia e tipos de doengas infecciosas virais, Decreto Municipal n° 238 de
17/03/2020 que dispde sobre medidas para enfrentamento de emergéncia de salde publica
de importancia internacional decorrente do Corona virus a serem adotadas pelo Poder
Executivo Municipal e da outras providéncias e Decreto Municipal n°® 242 de 22/03/2020 que
dispbe sobre a decretacédo de Situacdo de Emergéncia e estabelece medidas temporarias,
emergenciais e adicionais, 0 municipio vem seguindo orientacdes técnicas, a fim de, conter a
pandemia do novo coronavirus (COVID-19) e garantir a seguranga dos municipes.

5.4. Dentre as medidas de enfrentamento, estd a instalacdo e disponibilizacdo na rede
municipal de salude do Hospital de Campanha de modo a propiciar condi¢cbes de
atendimento aos usuarios da rede do municipio de Sorriso-MT, que hoje o tem, como
referéncia, principalmente para desafogar a demanda por leitos para pacientes com Covid-
19 de baixa complexidade.

5.5. Atualmente os exames com encaminhamento do hospital de campanha vém sendo
realizados por meio dos quantitativos dos servicos contratados para atendimento exclusivo
da Unidade de Pronto Atendimento — UPA, Contrato 16/2018, porém, o saldo ndo sera
suficiente para o atendimento das duas unidades, além disso, os exames do Hospital de
Campanha séo de carater excepcional em virtude da pandemia que se instalou no municipio
€ No pais, por isso, a contratacdo deve ocorrer pelo meio mais célere previsto em lei.

6. DA ESPECIFICACAO DOS PRODUTOS E/OU SERVICOS:

6.1. CONFORME ANEXO I.
6.2. Os servicos a serem realizados seguirdo as descricbes constantes no Anexo |,
especialmente no que se refere a valores e quantitativo;
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7. VALOR ESTIMADO DE CONTRATAGAO:

7.1. O valor total de referéncia R$ 848.920,32 (oitocentos e quarenta e oito mil,
novecentos e vinte reais, trinta e dois centavos).

7.2. Os valores de referéncia para o processo de contratacdo dos exames laboratoriais
tiveram como critério, Tabela de precos aprovado pelo Conselho Municipal de Saude por
meio da Resolucdo CMS n° 09/2018 e orcamentos realizados em empresas com sede no
municipio de Sorriso-MT;

8. DOTACAO ORCAMENTARIA:

B . ELEMENTO |COD. FONTE
ORGAO DOTACAO PROJ./ATIVIDADE DESPESA RED REC
Fundo Manutencao de
Municipal de | 15.001.10.302.0005.2114 acOes da Upa 339039 545 126.076
Saude

9. PRAZO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS:

9.1. O presente termo, bem como Ata de Registro de Precos tera validade de 6 (seis)
meses, contados a partir da data de assinatura.

10. HORARIO DE ATENDIMENTO:

10.1. A empresa contratada devera disponibilizar horario compativel com o funcionamento
do Hospital de Campanha.

10.2 A empresa contratada, ndo podera realizar férias coletivas ou recesso de final de ano,
tendo em vista a permanéncia no atendimento.

11. FISCALIZACAO DE SERVICOS/VISTORIA:

11.1. O licitante podera fazer fiscalizacaol/vistoria pelo setor de Controle e Avaliacdo e/ou
Fiscal de Contrato a qualquer momento no local onde seréo executados 0s exames, com 0
objetivo de inteirar-se das condi¢des de atendimento e grau de dificuldades existentes;

11.2. Este procedimento devera ser acompanhado pelo responsavel do laboratério onde
serdo realizados os exames;

11.3. A fiscalizag&ol/vistoria acontecera em horario comercial e em dias uteis;

11.4. Apoés a visita serd realizado relatério elencando todas as ocorréncias e deficiéncias
constatadas, objetivando a imediata correcdo das irregularidades apontadas;

11.5. As exigéncias e atuacdo da fiscalizagdol/vistoria, em nada restringem a
responsabilidade, Unica, integral e exclusiva da credenciada, no que concede a execuc¢do do
objeto contratado;

11.6. Durante a fiscalizacdo de servigos/vistoria podera ser realizado pesquisa de satisfacédo
do usuario;

11.7. A Fiscalizagéo realizada pelo municipio ndo exclui a obrigatoriedade e o dever de
fiscalizacdo dos demais érgdos competentes pelo controle de funcionamento da atividade
desenvolvida pelas empresas;
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12. OBRIGACAO DO CONTRATADO:

12.1. E proibido o CONTRATADO cobrar taxas ou quaisquer outros encargos do USUArio,
sob pena de rescisao contratual que podera ocorrer de maneira unilateral, conforme
regras dos arts. 77 e 78 da Lei 8.666/93 e aplicacdo de multa a ser apurado em processo
administrativo instaurado imediatamente ap6s a denuncia apresentada pelo usuério,
assegurado o contratado o direito ao contraditorio e a ampla defesa.

12.2. O acompanhamento do contrato de execucdo de servico, bem como valor financeiro
do contrato, € também responsabilidade do CONTRATADO. O fato de ter o fiscal do
contrato nédo divide, nem tampouco retira as obrigagées do CONTRATADO.

12.3. Executar os servicos dentro dos padrbes estabelecidos pela CONTRATANTE e de
acordo com o especificado no termo de referéncia, responsabilizando-se por eventuais
prejuizos decorrentes do descumprimento de qualquer clausula ou condicdo aqui
estabelecida;

12.4. Assumir inteira responsabilidade técnica e administrativa pela qualidade dos servi¢os
contratados, ndo podendo, sob qualquer hipétese, transferir a outra pessoa a prestacéo dos
servigos.

12.5. Indenizar terceiros e/ou a CONTRATANTE, mesmo em caso de auséncia ou omissao
de sua parte, por quaisquer danos ou prejuizos causados, devendo a CONTRATADA
adotar todas as medidas preventivas, com fiel observancia as exigéncias das autoridades
competentes e as disposi¢des legais vigentes;

12.6. Responder, por quaisquer prejuizos que causar a CONTRATANTE ou a terceiros,
decorrentes da incompatibilidade de agdo ou omissao culposa, procedendo imediatamente
0s reparos ou indenizagfes cabiveis e assumindo inteiramente o dnus decorrente;

12.7. Responsabilizarem-se integralmente pelos servigcos contratados, nos termos da
legislacao vigente, entre eles todas as despesas, impostos, encargos sociais;

12.8. Custear todos 0s insumos necessarios sem 6nus para a CONTRATANTE;

12.9. A coleta dos exames, em regra, sera realizada diretamente no Hospital de Campanha
pela equipe técnica da Secretaria Municipal de Saude, ficando sob a responsabilidade da
Contratada a retirada das amostras sem nenhum custo adicional.

12.9.1. Caso seja necessario, a CONTRATADA, devera disponibilizar funcionéario e
transporte para realizar coleta domiciliar, caso o usuério ndo redna condicdes fisicas para
comparecer ao laboratério, sem quaisquer custos a municipalidade.

12.10. Prover todos os meios necessarios a garantia da plena operacionalidade dos
servigos;

12.11. Conferir se a guia de autorizacao liberada pelo sistema de agendamento confere com
0 nome do paciente, itens solicitados pelo médico e laboratério de execucgdo, sendo
VEDADO executar exame destinado a outro laboratorio.

12.12. Confirmar os exames realizados no sistema utilizado pela contratante, seguindo a
guia de autorizagdo. Preferencialmente que a confirmagdo no sistema seja realizada
diariamente.

12.13. Apresentar o pedido médico (SUS) devidamente autorizado, e relatério quinzenal e
mensal com o nome do paciente, exames realizados e respectivos valores, deixando a
disposicéo para conferéncia no Setor de Controle e Avaliacdo da Secretaria de Saude;
12.14. Atualizar o CNES sempre que houver alteracdo na equipe multiprofissional da
empresa e/ou aquisicdo/descarte de equipamentos;

12.15. O CONTRATADO devera manter a solicitacdo de exame em local seguro e somente
acessivel ao (s) profissional (is) diretamente envolvido (s) em seu tratamento;

12.16. O CONTRATADO deverd disponibilizar, sempre que solicitado pelo
CONTRATANTE, as solicitacdes e laudos dos exames dos USUArios;

12.17. Indenizar terceiros e/ou a CONTRATANTE, mesmo em caso de auséncia ou
omissdao de sua parte, por quaisquer danos ou prejuizos causados, devendo a
CONTRATADA adotar todas as medidas preventivas, com fiel observancia as exigéncias
das autoridades competentes e as disposicoes legais vigentes;
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12.18. Aceitar nas mesmas condi¢cdes contratadas, 0s acréscimos ou supressdes que se
fizerem necessérios, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor atualizado do
contrato.

12.19. O CONTRATADO néao poderd terceirizar os servi¢os, objeto do presente contrato,
sendo de sua responsabilidade a realizagdo dos mesmos.

12.20. O prazo para entrega dos laudos/resultados dos exames devidamente assinado e
carimbado pelo profissional responséavel, é de até 08 (oito) horas, a partir do horario da
coleta.

12.20.1. O Laudo poderd ser impresso e/ou disponibilizado no sistema utilizado pelo
contratante, desde que devidamente acordado entre as partes.

13. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE:

13.1. Efetuar o pagamento a empresa, de acordo com a forma e prazo estabelecidos no
Decreto de programacéao financeira do Municipio de Sorriso-MT;

13.2. Prestar as informagdes e 0s esclarecimentos pertinentes ao objeto, quando solicitados
pela empresa credenciada;

13.3. Rejeitar qualquer tipo de servico prestado equivocadamente, ou, em desacordo com
as especificagbes minimas exigidas neste edital e seus anexos;

13.4. Levar ao conhecimento do gestor do contrato, qualquer fato extraordinario que ocorreu
na execucao do objeto contratado, para que 0 mesmo possa tomar as providéncias cabiveis.

14. QUALIFICACAO DO PROPONENTE:

14.1. Poderéo ser contratados todos os estabelecimentos de servi¢os, sendo que, no caso
da empresa credenciada que nao se localizar no perimetro urbano da cidade de Sorriso-MT,
ela devera arcar com todas as despesas de deslocamento dos pacientes e acompanhantes.
14.2. Apresentar documentacdo relativa a Qualificacdo Técnica, com 0s respectivos
documentos:

14.3. Atestado de capacidade técnica, fornecido por pessoa juridica de direito publico ou
privado, comprovando que a licitante executou ou vem executando, satisfatoriamente, o
fornecimento de servicos em condicdes e caracteristicas com o objeto desta licitagao.

14.4. Copia do Registro do Laboratorio junto ao Conselho respectivo.

14.5. Copia da Carteira Profissional do (s) responsavel (is) técnico (s) emitido pelo
respectivo conselho profissional e comprovante de regularidade junto ao conselho.

14.6. CRC — Certidao de Registro Cadastral junto a Prefeitura Municipal — pessoa juridica;
14.7. Alvara de Funcionamento.

14.8. Alvara da Vigilancia Sanitaria valido ou Protocolo junto a Vigilancia Sanitaria,
este ultimo _desde gque esteja dentro_do prazo de validade de 60 (sessenta) dias,
conforme Decreto Estadual n° 1.729/2008 e Cédigo Sanitario Lei n°® 7.110/1999 alterado
pela Lei n°®9.506 de 21/02/2011;

14.8.1. As empresas que apresentarem protocolo nos termos acima descrito, dever&o
regularizar seu funcionamento dentro do prazo de validade prevista em lei, sob pena de ser
descredenciado por ndo atendimento das regras de habilitacéo;

14.9. Certificado do PNQC (Programa Nacional de Controle de Qualidade).

14.10. Comprovante do CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
atualizado junto a base do municipio de Sorriso.
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15. CONTROLE E AVALIACAO E FISCALILIZACAO:

15.1. O processo de conferencia da execucao do servico sera realizado pela equipe do Setor
de Controle e Avaliacdo da Secretaria Municipal de Saude, segundo orientacdes do setor;
15.2. Conforme protocolo do Setor de Controle e Avaliacio o CONTRATADO devera
encaminhar o relatério mensalmente, contendo a descrigdo do servigo prestado, juntamente
com as guias de autorizacdes, e, em casos de inconsisténcias nos relatérios de producéo,
uma vez nao corrigida, poderao ser glosadas;

15.3. Atuardo como fiscais de contrato da presente contratacdo os servidores lotados na
Secretaria Municipal de Salde e Saneamento:

TITULAR: LIGIA SOUZA LEITE

SUBSTITUTA: MARCIA SANTOS NEVES

15.4. Os relatorios dos servicos prestados pelos estabelecimentos deverdo conter
obrigatoriamente a assinatura do Fiscal de Contrato antes de serem encaminhados para o
Departamento de Financgas;

15.5. Os pagamentos serdo efetuados mediante a emissdo da Nota Fiscal com a devida
descrigcdo do servigo prestado e atestado pelo fiscal do contrato.

15.6. Os pagamentos serdo efetuados de acordo com a Programacado Financeira para
protocolos e pagamentos do Municipio de Sorriso — MT.

Sorriso — MT, 17 de junho de 2020.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E SANEAMENTO
Secretario: LUIS FABIO MARCHIORO
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ANEXO | — QUANTITATIVO:

ORGAMENTOS
CoDIGO | CODIGO QUANTIDADE |  LAB. LAB. TABELA | VALOR
CODIGO SUS TCE AGILI ITEM TOTAL | BIOEXAME | BIOVIDA | BALIZADA | Mebio | VALORTOTAL

HEMOGRAMA COM CONTAGEM DE PLAQUETAS OU
02.02.02.038-0 35872 838497 FRACOES 17.280 6,50 7,54 7,54 R$ 7,19 R$ 124.243,20
(ERITROGRAMA, LEUCOGRAMA, PLAQUETAS)

02.02.01.031-7 273363-3 838318 DOSAGEM DE CREATININA 6.912 3,00 3,47 3,47 R$ 3,31 R$ 22.878,72

02.02.01.069-4 385690-9 838459 DOSAGEM DE UREIA 6.912 3,00 3,47 3,47 R$ 3,31 R$ 22.878,72

DOSAGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO

0202000643 | 3025322 | 838455 | Qoo et L TRARS 6.912 3,15 392 3,92 R$3,66 | RS$25.297,92
02.02.01.065-1 | 302533-0 | 838456 (DTOGSFQGEM DE TRANSAMINASE GLUTAMICO PIRUVICA 6.912 3,15 3,39 3,39 R$331 | R$22878,72
02.02.03.020-2 | 3024970 | 838430 |DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA - PCR 12.096 4,03 4,03 403 R$4,03 | RS48.746,88

NAO TEM 2798735 | 840190 |DIMERO-D 5.184 92,00 200,00 0,00 R$97.33 | R$504.55872
02.02.02.007-0 | 3026850 | 838271 |DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAO 5.184 2.97 201 201 R$293 | R$15.189,12
02.02.02.009-6 | 3026949 | 838272 |DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO - DUKE 5.184 2,97 0,00 297 R$297 | RS$15.396.48

DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA

0202020134 | 2736373 | 838273 | pabennNATIO DE TENES BE N 5.184 5,01 5,01 5,01 R$501 | R$25.971,84
02.02.02.014-2 19426 g3gz7a | DETERMINAGAO DE TEMPO E ATIVIDADE DA 5.220 4,00 4,00 4,00 R$4,00 | R$20.880,00

PROTROMBINA (TAP)

TOTAL GERAL: 82.980 R$ 848.920,32

OBS: Os Laboratorios Cella, Jane Marisa Acco, Charles Darwin e Fatima n3o apresentaram orcamentos pois registraram NAO ter interesse em atender a demanda
do Hospital de Campanha.
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ANEXO Il

CADERNO DE SERVICOS E ESPECIALIDADES PARA CREDENCIMENTO

I- Identificacdo do Credenciado/Prestador:
CPF/CNPJ:

Razé&o Social :

Nome Fantasia (para divulgacao):
Contato:

E-mail: WEB site:

Insc. Conselho (CRM/CREFITO, CRP;CRF) : Estado:
Inscricdo Municipal n°:

Il - Dados Bancarios:

Banco: ; Bancon®:
Agéncia nome: ; Agéncia n°:
Conta Corrente:

NOME DA EMPRESA

CNPJ

RESPONSAVEL LEGAL

CPF N.

(COM CARIMBO PADRAO CNPJ)
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