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CHAMAMENTO PUBLICO N°. 099/2021/SESAU.
PROCESSO ADMINISTRATIVO SEI N°. 0036.254572/2021-32

OBJETO DO CHAMAMENTO: Contratacao de Credenciados que atuem na Prestacdo
de Servigos de Exames e Procedimentos na area de diagnose por imagem radiodiagndstico, inseridas nos
subgrupos de diagndsticos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, constantes na
Tabela SIA/SUS, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da
Macrorregiao de Saude II.

A Superintendéncia Estadual de Licitagdes - SUPEL, através da Presidente nomeada
Portaria N° 178 de 09 de julho de 2025, publicada no DOE do dia 10/07/2025, torna publico aos
interessados e, em especial, as empresas que retiraram o edital, as seguintes alteragoes:

Considerando a necessidade técnica para garantir o acesso adequado e oportuno aos
servicos de satde da populagdo SUS na regido, torna-se imprescindivel a ampliagdo da capacidade de
contratacdo de servigos de diagnosticos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética,
constantes na Tabela SIA/SUS, com seus respectivos laudos, presumindo a demanda projetada para a
regido, considerando sua populagdo e as necessidades especificas de satde, inicialmente ndo previstas no
Termo de Referéncia.

Portanto, a ampliagdo da capacidade de contratacdo ¢ justificada pela necessidade de
atender ao aumento significativo na demanda por exames e procedimentos especializados inseridos nos
subgrupos de diagnosticos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, garantindo que
todos os pacientes do SUS, tenham acesso aos servicos de saude de forma eficiente e sem atrasos. A
ampliacdo visa assegurar a qualidade do atendimento e a resolutividade dos casos, contribuindo para a
melhoria dos indicadores de saide da regido, assegurando recursos suficientes para atender as
necessidades da populagdo e garantir o pleno funcionamento dos servigos. Esta ampliacdo ¢ essencial para
cumprir os compromissos com o SUS e assegurar o direito a saude da populacao.

Ora, considerando:

I- A necessidade de ampliar a cobertura dos servigos de diagnose por imagem
radiodiagnoéstico, inseridas nos subgrupos de diagndsticos de Tomografia
Computadorizada ¢ Ressonancia Magnética, constantes na Tabela SIA/SUS, com seus
respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da Macrorregido de
Saude II;

IT - A importancia de garantir o acesso equitativo e qualificado aos servigos de
saude para todos os cidadaos;



11T - A compatibilidade da abrangéncia com as demais disposicdes do Termo de
Referéncia.

Insere-se no Termo de Referéncia n® 0041441440, especificamente no item 4.3. (Local de
execucio e horario de atendimento), a seguinte alteragao:

4.3.1 A(s) empresa(s) executante(s) devera(ao) realizar os servi¢os no Ambito de sua(s)
dependéncia(s), em qualquer municipio da regido de saude que formam a macro regiao II, de
segunda a sexta-feira das O8h as 12h e das 14h as 18h, e aos sabados das 08h as 12h,
excepcionalmente, o servico podera ser executado fora dos horarios e dias estabelecidos, conforme a
necessidade da Secretaria Estadual de Saude — SESAU/RO, através da Geréncia de Regulacio
Estadual, e devera dispor de todos os materiais, aparelhos, equipamentos, pessoal, area fisica e
condicOes para plena realizacio dos mesmos, atendendo as normas técnicas vigentes e legislacoes
sobre a matéria.

Ajustes:

Os mapas de abrangéncia deverao ser atualizados para refletir a abrangéncia proposta.

O cronograma de execugdo dos servigos podera ser ajustado, se necessario, para contemplar
a nova atualizagao.

Demais Clausulas:

As demais cldusulas e condigdes do Termo de Referéncia n° 0041441440, permanecem
inalteradas.

O Edital atualizado com o novo Termo de Referéncia, bem como seus anexos, encontram-se
disponiveis para consulta e retirada, gratuitamente, no site: https://rondonia.ro.gov.br/supel/. Os licitantes
que ja o baixaram, deverdo fazé-lo novamente para conhecimento das alteragdes realizadas. Considerando
que as alteracdes influenciam na participacdo ou ndo de licitantes. Permanecem inalteradas todas as
demais condigdes previstas no edital e seus anexos.

Publique-se
Porto Velho - RO, 17 de julho de 2025

LUCIANA PEREIRA DE SOUZA
Presidente da Comissdo Especial de Licitagdes — COESP/SUPEL

eil Documento assinado eletronicamente por Luciana Pereira de Souza, Presidente, em 18/07/2025, as
_;;-?mc_m:‘ Llﬁ 09:24, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput ¢ seus §§ 1° e 2°, do
Decreto n° 21.794, de 5 Abril de 2017.

| eletrénica

: A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o codigo
verificador 0062366743 ¢ o codigo CRC 748FC200.

Referéncia: Caso responda este(a) Adendo, indicar expressamente o Processo n® 0036.254572/2021-32 SEIn°® 0062366743
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CHAMAMENTO PUBLICO N°. 099/2021/SESAU.
PROCESSO ADMINISTRATIVO SEI N°. 0036.254572/2021-32

OBJETO DO CHAMAMENTO: Contratacdo de Credenciados que atuem na Prestacdo de Servicos de Exames e
Procedimentos na area de diagnose por imagem radiodiagndstico, inseridas nos subgrupos de diagnésticos de Tomografia
Computadorizada e Ressonincia Magnética, constantes na Tabela SIA/SUS, com seus respectivos laudos, de forma continua,
para atender as necessidades da Macrorregiao de Saude II.

A Superintendéncia Estadual de Licitagdes - SUPEL, através da Presidente nomeada Portaria N° 36/GAB/SUPEL,
publicada no DOE do dia 11/04/2024, torna publico aos interessados e, em especial, as empresas que retiraram o instrumento
convocatorio, as seguintes alteragdes:

Considerando a necessidade técnica de proceder a atualizagdo dos valores existentes no item 7.1 - Da Estimativa de Despesa
do Termo de Referéncia ATUALIZADO (id. 0041441440);

Considerando a Resolucio N°. 531/SESAU-CIB-2024 (id. 0053392166), de 10 de setembro de 2024, no qual Institui Tabela
Diferenciada para remuneracdo de Procedimentos com Finalidade Diagnostica, subgrupos diagnodstico por tomografia
computadorizada e ressondncia magnética, de forma complementar a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Saude (SUS), no ambito do Estado de Rondénia;

Considerando ainda a Portaria N°. 6427/SESAU/2024 (id. 0053392252), de 19 de setembro de 2024, na qual Aprova a
Tabela Diferenciada para remuneragdo de Procedimentos com Finalidade Diagnostica, subgrupos diagnostico por tomografia
computadorizada e ressondncia magnética, de forma complementar a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Satide (SUS), no 4mbito do Estado de Rondénia;

Pois bem,

Considerando  os  apontamentos acima, Solicitamos a Alteracio no Texto do Termo de Referéncia
ATUALIZADO (id. 0041441440), no que se refere ao subitem 7.1, que passar a ter as seguintes tabelas atualizadas:

7. ESTIMATIVA DE DESPESA

7.1. Conforme os pregos estipulados na Tabela SUS, do SIGTAP, encontrada no Link: http:/sigtap.datasus.gov.br/tabela-
unificada/app/sec/inicio.jsp, € no https:/rondonia.ro.gov.br/wp-content/uploads/2024/09/SEI_0036.040832 2024 37.pdf,

onde os valores somados chega ao montante estimado para o credenciamento, no periodo de 12 (doze) meses, é de R$
21.805.201,67 (vinte e um milhdes, oitocentos e cinco mil duzentos e um reais e sessenta e sete centavos);

PLANILHA "A"

ATUALIZACAO DOS VALORES DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA - RESOLUCAO N°. 531/SESAU-CIB/2024
PROCEDIMENTOS DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA
‘ Item ‘ CODIGO | Descrigio do Procedimento
TOMOGRAFIA Valor Resol. Valor do dEesn;:_ ?cl:; Eitllol?atwa dEeStl;; itcl:; Estimativa
1 1206010010 | COMPUTADORIZADA DE | SIGTAP || 531/2023 | Procedimento : " | Valor Anual
COLUNA CERVICAL C/ Mensal Mensal Anual
OU S/ CONTRASTE
. RS R$ R$
TOTAL DE Convencional RS 86,76 107,05 RS 193,81 71 13.760.51 852 165.126,12
PROC. ANO Com C R$ 86,76 R$ R$ 550,00 10 RS 120 R$ 66.000,00
om Contraste 70 463 24 ) 5.500,00 9,
Com Sedagio R$ 86,76 R$ R$ 439,76 10 R$ 120 R$ 52.771,20
¢ 1% 1353,00 ’ 4.397,60 S
1.212 RS RS
Com contraste e sedac¢do R$ 86,76 697.31 RS 784,07 10 7.840,70 120 R$ 94.088,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.967,64 101 R$ 1.212 R$
U 31.498,81 - 377.985,72




TOMOGRAFIA

> | 206010028 | COMPUTADORIZADA DE | Valor | Resol. | Valor do (];:s"l',’;atw; f,itl‘“r‘at”a (];:s"l':‘ratw; Estimativa
COLUNA LOMBO-SACRA |SIGTAP | 531/2024 || Procedimento Niensa‘;ce ‘ Me::sal Aenual"ce * | Valor Anual
C/ OU S/ CONTRASTE
. R$ RS RS
TOTAL DE Convencional 101,10 R$92,71 || R$ 193,81 123 23.838.63 1.476 286.063,56
PROC. ANO R$ R$ R$
Com Contraste 101,10 448,90 R$ 550,00 11 6.050,00 132 R$ 72.600,00
- R$ R$ RS
Lsis Com Sedagdo 101,10 353,00 R$ 454,10 10 4.541,00 120 R$ 54.492,00
) . R$ R$ R$
Com contraste e sedagdo 101,10 69731 R$ 798,41 10 7.984.10 120 R$ 95.809,20
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.996,32 154 L 1.848 L
o 42.413,73 . 508.964,76
TOMOGRAFIA . . . . . q
s | 206010036 | COMPUTADORIZADA DE |Valor |Resol. |Valor  do dE:t'l',‘;itc‘Zg 53‘;‘“"“ dE:t'I'f‘ritc‘Zg Estimativa
COLUNA TORACICA C/ || SIGTAP | 531/2024 || Procedimento Mensal . Mensal Anual * || Valor Anual
OU S/ CONTRASTE "
Convencional R$ 86,76 R$ R$ 193,81 42 R3 504 R$ 97.680,24
TOTAL DE ’ 107,05 ’ 8.140,02 U
PROC. ANO Com C RS 86,76 | X3 R$550,00 || 4 R$ 48 RS 26.400,00
om Contraste 70 1l 463,04 . 2.200,00 400,
Com Sedaga RS 86,76 | 3 RS 439,76 |4 R$ 48 RS 21.108,48
om 5e¢agdo 121135300 ’ 1.759,04 U8
648 R$ R$
Com contraste e sedagdo RS 86,76 697.31 RS 784,07 4 3.136.28 48 R$ 37.635,36
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.967,64 |54 1) 648 =
Y 15.235,34 182.824,08
TOMOGRAFIA
COMTADEDXOIIVAADEN 1L Estimativa || Estimativa || Estimativa
4 206010044 FACE / SEIOS DA FACE/ | Valor Resol. Valor do de Proced. || Valor de Proced Estimativa
ARTICULACOES SIGTAP | 531/2024 || Procedimento M. 1 : M 1 Anual * || Valor Anual
TEMPORO- ensal ensa nua
MANDIBULARES
. RS R$ RS
TOTAL DE Convencional RS 86,75 107,06 R$ 193,81 97 18.799.57 1.164 225.504.84
PROC. ANO Com C R$ 86,75 RS R$ 549,99 10 R$ 120 R$ 65.998,80
om Contraste 75 1| 463,24 ; 5.499,90 928,
Com Sedaga RS 86,75 RS R$ 439,75 10 RS 120 R$ 52.770,00
om 5eagdo *1211353,00 ’ 4.397,50 s
1.524 RS RS
Com contraste e sedagdo RS 86,75 697.31 RS 784,06 10 7.840,60 120 R$ 94.087,20
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$ 1.967,61 127 R§ 1.524 L
Y 36.537,57 . 438.450,84
TOMOGRAFIA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa Estimativa
5 206010052 | COMPUTADORIZADA DO SIGTAP | 531 /262 4 | Procedimento de Proced. | Valor de Proced. Valor Anual
PESCOCO Mensal Mensal Anual
Convencional RS 86,75 R$ R$ 193,81 23 R$ 276 R$ 53.491,56
TOTAL DE ’ 107,06 ’ 4.457,63 B
PROC. ANO Com C R$ 86,75 | R RS 54999 |5 R$ 60 RS 32.999,40
om Contraste 75 | 463,24 . 2.749.95 9995
Com Sedags RS 86,75 | X3 RS 43975 |5 R$ 60 RS 26.385,00
om 5eacdo 12 11353,00 ’ 2.198,75 20
456 R$ R$
Com contraste e sedagdo RS 86,75 69731 RS 784,06 5 3.92030 60 R$ 47.043,60
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.967,61 |38 L 456 1
Y 13.326,63 159.919,56
TOMOGRAFIA Estimativa || Estimativa || Estimativa
6 206010060 COMPUTADORIZADA DE | Valor Resol. Valor do || de Proced. || Valor de Proced. | Estimativa
SELA TURCICA SIGTAP || 531/2024 || Procedimento | Mensal Mensal Anual Valor Anual
. R$
Convencional R$ 97,44 | R$ 96,37 || RS 193,81 8 1.550.48 96 R$ 18.605,76

TOTAL DE




PROC. ANO RS RS
Com Contraste RS 97,44 |, 52,56 R$ 550,00 3 1.650,00 36 R$ 19.800,00
Com Sedagio RS 97.44 | RS RS 450,44 3 R$ 36 R$ 16.215,84
¢ % 11353,00 g 1.351,32 <15,
192 RS RS
Com contraste e sedagdo R$ 97,44 697.31 RS 794,75 2 1.589.50 24 R$ 19.074,00
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.989,00 | 16 ?f Then 192 RS 73.695,60
o ’
TOMOGRAFIA Valor Resol Valor do Estimativa | Estimativa || Estimativa Estimativa
7 206010079 || COMPUTADORIZADA DO SIGTAP | 531 /262 4 | Procedimento de Proced. | Valor de Proced. Valor Anual
CRANIO Mensal Mensal Anual
Convencional R$ 97,44 || R$ 96,37 || R$ 193,81 670 R$ 8.040 R$
TOTAL DE ’ ’ ’ 129.852,70 ’ 1.558.232,40
PROC. ANO Com C RS 9744 | RS R$ 550,00 10 R$ 120 R$ 66.000,00
om Contraste 4411 452,56 . 5.500,00 000,
Com Sedaci RS 9744 | RS RS 450,44 10 R$ 120 R$ 54.052,80
om Sedagao % 11353,00 ’ 4.504,40 R4
8.400 RS RS
Com contraste e sedagdo R$ 97,44 697.31 R$ 794,75 10 7.947.50 120 R$ 95.370,00
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.989,00 || 700 K8 8.400 It
FLEY 147.804,60 || 1.773.655,20
TOMOGRAFIA T ETD (Y eop—
s | 206020015 | COMPUTADORIZADA DE | Valor || Resol. | Valor do d: 'l',':c’:; V:‘l';'r'a va d: 'l',"rtclzg Estimativa
ARTICULACOES DE || SIGTAP | 125/2023 || Procedimento Mensal : Mensal Anual * || Valor Anual
MEMBRO SUPERIOR v
Convencional RS 86,75 | X3 RS 193,81 15 R$ 180 RS 34.885,80
TOTAL DE | -envencto 21 107,06 ’ 2.907,15 089,
PROC. ANO Com C RS 86,75 | X3 R$ 550,00 2 R$ 24 RS 13.200,00
om Contraste 75 | 463,25 : 1.100,00 200,
Com Sedagio RS 86,75 2?3 00 | RS439.75 2 R$ 879,50 | 24 R$ 10.554,00
252 RS ’ RS
Com contraste e sedagdo RS 86,75 697,31 RS 784,06 2 1.568.12 24 R$ 18.817,44
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$ 1.967,62 | 21 ?i sa77 || 252 RS 77.457,24
TOMOGRAFIA
COMIADIE D ORIV, (DG Estimativa | Estimativa || Estimativa
0 206020023 | SEGMENTOS Valor || Resol. | Valor do || b v a. | val v G p v 3 | Estimativa
APENDICULARES SIGTAP | 531/2024 | Procedimento D:ens:“;ce : M’: ::sral A‘:ma:"ce *|| Valor Anual
(BRACO, ANTEBRACO,
MAO, COXA, PERNA e PE)
Convencional RS 86,75 | RS RS 193,81 9 R$ 108 RS 20.931,48
TOTAL DE ’ 107,06 ’ 1.744,29 234
PROC. ANO Com C RS 86,75 | 13 R$ 550,00 2 R$ 24 R$ 13.200,00
om Contraste 211 463,25 ’ 1.100,00 <O
Com Sedagio RS 86,75 §5$3 00 | RS439.75 2 R$ 879,50 | 24 R$ 10.554,00
180 RS ’ RS
Com contraste e sedacdo RS 86,75 69731 RS 784,06 2 1.568,12 24 R$ 18.817,44
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$ 1.967,62 | 15 ?291 o 180 RS 63.502,92
TOMOGRAFIA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa Estimativa
10 206020031 | COMPUTADORIZADA DE | (oo ol ooy | ool b o | de Proced. | Valor de Proced. | - "
TORAX ocedimento |y rensal Mensal Anual alor Anua
] R$ R$ R$
TOTAL DE Convencional 136,41 R$ 57,40 || RS 193,81 470 91.090.70 5.640 1.093.088.40
PROC. ANO RS RS RS
Com Contraste 136,41 413,59 R$ 550,00 12 6.600,00 144 R$ 79.200,00
Com Sedagio RS R$ RS 489,41 12 R$ 144
13641 || 353,00 5.872,92 R$ 70.475,04
6.072 Com contraste ¢ sedagdo R$ R$ RS 833,72 12 R$ 144 R$
136,41 || 697,31 ’ 10.004,64 120.055,68




RS RS
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 2.066,94 506 113.568,26 6.072 1.362.819,12
TOMOGRAFIA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa Estimativa
11 206030010 | COMPUTADORIZADA DE SIGTAP | 531 /262 4 p di " de Proced. | Valor de Proced. Valor A v 1
ABDOMEN SUPERIOR rocedimento i yyensal Mensal Anual alor Anua
. R$ RS R$
TOTAL DE Convencional 138,63 R$ 55,18 || R$ 193,81 370 71.709.70 4.440 860.516.40
PROC. ANO R$ R$ R$
Com Contraste 138,63 41137 R$ 550,00 13 7.150,00 156 R$ 85.800,00
~ R$ R$ R$
Com Sedagdo 138,63 353,00 R$ 491,63 13 6.391,19 156 R$ 76.694,28
4908 R$ R$ R$ R$
Com contraste e sedagdo 138.63 69731 RS 835,94 13 10.867.22 156 130.406.64
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 2.071,38 409 Lt 4.908 Lt
T 96.118,11 . 1.153.417,32
TOMOGRAFIA . . . . q q
2 | 206030020 | COMPUTADORIZADA DE | Valor | Resol. | Valor do dE:t'l',‘;itc‘Zg 5?1‘::“"“ dE:t'l':‘ritc‘Z(j Estimativa
ARTICULACOES DE || SIGTAP | 531/2024 || Procedimento Mensal : Mensal Anual * || Valor Anual
MEMBRO INFERIOR v
Convencional R$ 86,75 R$ R$ 193,81 28 R3 336 R$ 65.120,16
TOTAL DE ’ 107,06 ’ 5.426,68 T
PROC. ANO Com C RS 86,75 | X3 RS 550,00 |3 R$ 36 RS 19.800,00
om Contraste 75 1 463,25 . 1.650,00 809,
Com Sedagdo R$ 86,75 13{53;3 00 R$ 439,75 2 R$ 879,50 || 24 R$ 10.554,00
420 RS ’ R$
Com contraste e sedagdo RS 86,75 697.31 RS 784,06 2 1.568.12 24 R$ 18.817,44
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 1.967,62 || 35 I 420 1
Y 9.524,30 114.291,60
TOMOGRAFIA POR Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa Estimativa
13 206010095 || EMISSAO DE POSITRONS SIGTAP | 531 /262 4 | Procedimento de Proced. || Valor de Proced. Valor Anual
(PET-CT)** Mensal Mensal Anual
Convencional R§ R$ 0,00 ||R$2.107,22 1 R$ 12 R$ 25.286,64
TOTAL pE || -° 2.107,22 ’ el 2.107,22 <00,
PROC. ANO RS
Com Contraste R$ 0,00 ||R$2.107,22 0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
2.107,22
~ R$
, Com Sedagio 2.107.22 R$ 0,00 ||R$2.107,22 0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
Com contraste e sedagdo 2Rgi07 2 R$ 0,00 ||R$2.107,22 0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$8.42888 |1 ;‘f v |12 RS 25.286,64
s | 206010087 | TOMOMIELOGRAFIA Valor | Resol. |Valor  do dES“I',“at‘V;‘ fftl‘matwa dESt“;‘atws Estimativa
COMPUTADORIZADA** || SIGTAP || 531/2024 | Procedimento | ¢ oc¢- || Yalor ¢ Frocel- | valor Anual
Mensal Mensal Anual
. R$
Convencional R$ 55,18 || R$ 193,81 2,0 R$ 387,62 || 24 R$ 4.651,44
TOTAL DE 138,63
PROC. ANO Com C R$ R$ RS 550,00 |00 R$000 |0 R$ 0,00
om Contraste 138,63 411,37 5 , > >
~ RS RS
" Com Sedagio 138.63 353.00 R$ 491,63 0,0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
Com contraste e sedac¢do R§ R$ R$ 835,94 0,0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
¢ 138,63 || 697,31 ’ g : :
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$ 2.071,38 2,0 R$ 387,62 || 24 RS 4.651,44
TOMOGRAFIA DE || valor Resol. Valor do || Estimativa || Estimativa | Estimativa Estimati
15 | 206020040 | HEMITORAX, PULMAO | SIGTAP |l 531/2024 || Procedimento | d¢ Proced. || Valor de Proced. Vs l““l‘“‘ .
OU DO MEDIASTINO** Mensal Mensal Anual alor Anua
Convencional 11{3$6 41 R$ 57,40 || R$ 193,81 1 R$ 193,81 12 R$2.325,72
TOTAL DE 2
PROC. ANO R$ R$
Com Contraste 136.41 41356 R$ 549,97 1 RS 549,97 12 R$ 6.599,63




. RS R$
N Com Sedacio 13641 || 353.00 RS 489,41 1 R$ 489,41 |12 R$ 5.872,92
Com contraste e sedacio R$ RS RS 833,72 0 R$ 0,00 0 R$ 0,00
¢ 13641 || 697,31 ; g ;
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$2.066,91 |3 ?5;33 o |36 RS 14.798,27
TOMOGRAFIA L o .
16 | 206030037 | COMPUTADORIZADA DE | Valor | Resol. | Valor  do dE:t'l',‘:‘;‘)tc‘:; 52‘;;‘”"“‘ dE:t'l':‘ritc‘Zg it
PELVE / BACIA / || SIGTAP | 531/2024 || Procedimento Mensal : Mensal Anual * || Valor Anual
ABDOMEN INFERIOR v
. R$ R$ R$
TOTAL DE Convencional 138.63 R$ 0,00 ||R$ 138,63 200 27.726.00 2.400 332.712,00
PROC. ANO Com C R§ R$0,00 | RS 138,63 12 R$ 144 RS 19.962,72
om Contraste 138,63 ’ ; 1.663,56 262,
Com Sedagd R§ R$0,00 | RS 138,63 11 R$ 132 R$ 18.299,16
om Sedagao 138,63 ’ ’ 1.524,93 <77
2.808 5 5
Com contraste e sedagdo 138,63 R$ 0,00 | R$ 138,63 11 1.524.93 132 R$ 18.299,16
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 554,52 234 L 2.808 LB
: 3243942 |~ 389.273,04
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DE PROCEDIMENTOS MENSAIS 2.416
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DO FINANCEIRO
) RS 560.082,78
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DE PROCEDIMENTOS | ...
ANUAL :
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DO FINANCEIRO
ANUAL 6.720.993,35
PLANILHA "B"
ATUALIZACAO DOS VALORES DE RESSONANCIA MAGNETICA - RESOLUCAO N°. 531/SESAU-CIB/2024
PROCEDIMENTOS DE RESSONANCIA MAGNETICA
Item | CODIGO || Descri¢io do Procedimento Estimativa | Estimativa | Estimativa || Estimativa
A VELD:? L Ve i de Proced. || Valor de Proced. || Valor
1 |[207010013 | ANGIORRESSONANCIA SIGTAP || 531/2023 | Procedimento : :
CEREBRAL Mensal Mensal Anual Anual
. R$ R$ RS R$
TOTAL pE || Convencional 26875 || 38690 | R$655:65 3 196695 || 3¢ 23.603,40
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 ||87417 | RS 114292 1 114292 |12 13.715,04
Com Sedacio R§ R$ RS 794,95 1 RS$ 794,95 | 12 R$ 9.539,40
. ¢ 268,75 || 526,20 J » 37
. R$ R$ RS R$
Com contraste ¢ sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 |6 R$ 72 R$
5.184,03 62.208,36
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa || Estimativa
2 207010021 || DE ARTICULACAO SIGTAP | 531 /262 4llp di " de Proced. || Valor de Proced. || Valor
TEMPORO MAND roceqimento || yyeonsal Mensal Anual Anual
. R$ R$ RS R$
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R$ 63365 4 262260 |48 31.471,20
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 | 87417 | RS 114292 1 114292 |12 13.715,04
Com Sedaci R§ R$ RS 794,95 1 RS 794,95 | 12 R$ 9.539,40
om Sedagao 268,75 || 526,20 ’ » 27
84 . R$ R$ RS R$
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010,46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52




RS RS
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 |7 ssi008 | 20076.16
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa | Estimativa || Estimativa
3 207010030 | DE COLUNA SIGTAP || 531 /2(')2 4 p di " de Proced. || Valor de Proced. || Valor
CERVICAL/PESCOCO roceimento || nronsal | Mensal || Anual Anual
. RS RS RS RS
ToTAL  Dg || Convencional 26875 || 38690 | R$655:65 196 128.507.40 || 23>2 1.542.088,80
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 |87417 | RS114292 )2 208584 |2 27.430,08
R RS RS RS RS
2t Com Sedagdo 2875 | 52620 |R879495 2 158990 |24 19.078,80
) R RS R$ R$ R$
Com contraste e sedagdo 268,75 1.010.46 R$ 1.279,21 2 2.558.42 24 30.701.04
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 | 202 L£49 2.424 L
872, 134.941,56 | > 1.619.298,72
+ | 207010045 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor | Resol. | Valor  do dESti,ma"Vda E,Stl““atwa E“;,matwda f,“l‘ma"va
DE COLUNA LOMBO-SACRA | SIGTAP | 531/2024 | Procedimento || S¢ * ' 0¢¢d- | vaior ¢ roced. || valor
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
ToTAL  DE || Convencional 26875 || 38690 | R$655:65 530 347.494,50 | 6360 4.169.934,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 || 87417 | RS114292 3 342876 | 3© 41.145,12
R RS RS RS RS
56 Com Sedagdo 26875 || 52620 R84S |3 238485 | 3© 28.618,20
) R R$ R$ R$ R$
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 2 2.558.42 24 30.701.04
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 | 538 189 6.456 LB
872, 355.866,53 | 4.270.398,36
s | 207010056 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor | Resol. | Valor  do dE:ti,‘::zzvda E:Itl';‘r'at’va E:ti,“r‘:z'evda Eitl'o';"‘"va
DE COLUNA TORACICA SIGTAP | 531/2024 | Procedimento : :
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL  DE || Convensional 26875 || 38690 |R$635:65 135 g8.512,75 | 1620 1.062.153,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 |87417 |RS114292 §2 208584 |2 27.430,08
R RS RS RS RS
680 Com Sedagdo 26875 || 52620 | RS79495 2 158990 |24 19.078,80
) < R$ R$ RS RS
Com contraste e sedagio 268,75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
RS RS
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO RS 3.872,73 140 93.667,70 1.680 1.124.012,40
6 | 207010064 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor |Resol. | Valor  do dE:ti,“r‘:;Vd“ f,itl';‘r‘atwa E:ti,"r‘zz‘e‘;a 5;‘1';':“‘“
DE CRANIO SIGTAP | 531/2024 | Procedimento : :
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R$653:65 318 208.496.70 | 3816 2.501.960,40
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 | 87417 | RS1142.92 2 208584 |24 27.430,08
Com Sedagi R§ R$ RS 794,95 1 RS 794,95 |12 RS 9.539,40
om sedagao 268,75 | 526,20 ’ ’ T
3.864 RS RS RS RS
Com contraste e sedagao 268.75 1.010,46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 || 322 RS 3.864 RS
872, 212.856,70 | > 2.554.280,40
= | 207010072 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor | Resol. | Valor  do dESti,“r‘sZ‘evda E,itl':r‘at“a E:t;,“r‘sz‘e‘;a 5:1‘:;“”“
DE SELA TURCICA SIGTAP | 531/2024 || Procedimento | 9¢ : :
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
Convencional RS 655,65 9 108
TOTAL DE 268,75 | 386,90 5.900,85 70.810,20
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 | 87417 |RS1142.92 2 208584 |24 27.430,08




~ RS RS
e Com Sedacio 26875 | 52620 | RS 79495 1 R$ 794,95 || 12 R$ 9.539,40
. RS RS RS RS
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 |13 1249 156 LB
075 10.260,85 123.130,20
RESSONANCIA MAGNETICA Estimativa || Estimativa | Estimativa | Estimativa
~ Valor Resol. Valor do
8 207020019 | DE CORACAO / AORTA C/ SIGTAP || 125/2023 || Procedimento de Proced. || Valor de Proced. || Valor
CINE Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL  DE || Covensional 26875 |38690 |R8635:65 |2 131130 | % 15.735,60
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 26875 ||87417 |RS114292 )2 208584 |2 27.430,08
Com Sedacio R§ R$ RS 794,95 1 R$ 794,95 || 12 R$ 9.539,40
- ¢ 268,75 || 526,20 ’ ’ 37
. RS RS RS RS
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 |6 RS 7 Lt
e 5.671,30 68.055,60
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor d Estimativa || Estimativa | Estimativa | Estimativa
9 207020027 |DE MEMBRO SUPERIOR sfc(]T AP 5;157262 4 P:‘O‘;e dimen t‘; de Proced. | Valor de Proced. || Valor
(UNILATERAL) Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R$ 63365 130 8523450 | %0 1.022.814,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 28,75 | 87417 |RS1142.92 2 208584 |2 27.430,08
N RS RS RS RS
620 Com Sedagdo 26875 | 52620 | R879495 2 158990 || % 19.078,80
) 5 R$ R$ RS RS
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010,46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
RS RS
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 | 135 90.389,45 || 1:620 1.084.673.40
10 | 207020035 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor | Resol. | Valor  do dESt;,m“"Vda fftl'mat‘va E“;,mat“g‘ 5“1“““”3
DE TORAX SIGTAP | 531/2024 | Procedimento || &€ * roc€d- | valor € rroced. | vator
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS R$
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R80653:65 2 1442430 | 264 173.091,60
PROC. ANO RS R$ R$ R$
Com Contraste 268,75 874,17 R$ 1.142,92 2 2.285.84 24 27.430,08
Com Sedagio R§ RS RS 794,95 1 R$ 794,95 || 12 RS 9.539,40
12 ¢ 268,75 || 526,20 ’ ’ .
. RS RS RS RS
Com contraste ¢ sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 | 26 1t 312 L)
7% 18.784,30 225.411,60
11 | 207030014 | RESSONANCIA MAGNETICA | Valor | Resol. | Valor  do dE:ti,“r‘sz'evda Eitl';‘;at‘va E:t;,“r‘:?evda f,:‘tl‘:r‘a"va
DE ABDOMEN SUPERIOR SIGTAP || 531/2024 || Procedimento : .
Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS R$
TOTAL pE || Convencional 26875 || 38690 | R$635:65 35 294775 | 4?0 275.373,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 |87417 | RS114292 )2 208584 |2 27.430,08
Com Sedagio R§ R$ RS 794,95 1 R$ 794,95 || 12 RS$ 9.539,40
468 ¢ 268,75 || 526,20 J » 37
. RS RS RS RS
Com contraste ¢ sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 |39 1183 468 L)
015 27.307,75 327.693,00
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa | Estimativa
12 207030022 |DE BACIA / PELVE / SIGTAP || 531 /2(')2 4 p di & de Proced. || Valor de Proced. || Valor
ABDOMEN rocecimento Mensal Mensal Anual Anual




. RS RS RS RS
TOTAL  DE || Covensional 26875 || 38690 |R$635:65 133 8720145 |12 1.046.417,40
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 28,75 | 87417 |RS1142.92 {2 208584 |2 27.430,08
~ RS RS RS RS
656 Com Sedagdo 26875 | 52620 | R879495 2 158990 | % 19.078,80
) N R$ R$ RS RS
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010.46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 138 RS 1.656 R
e 92.356,40 | 1.108.276,80
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor d Estimativa || Estimativa || Estimativa || Estimativa
13 207030030 [DE  MEMBRO INFERIOR SI“‘G"T AP 53“’15;’2(')2 4 P:‘O‘:e dimen t‘; de Proced. | Valor de Proced. || Valor
(UNILATE) Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R$653:65 250 163.912,50 | 000 1.966.950,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 | 87417 |RS1142.92 16 685752 |72 82.290,24
~ RS RS RS RS
5180 Com Sedagdo 26875 | 52620 | R879495 3 397475 |90 47.697,00
) N R$ RS RS RS
Com contraste e sedagdo 268.75 1.010,46 R$ 1.279,21 4 5.116.84 48 61.402.08
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 | 265 RS 3.180 It
e 179.861,61 | °° 2.158.339,32
RESSONANCIA MAGNETICA Valor Resol Valor do Estimativa || Estimativa || Estimativa || Estimativa
14 207030049 | DE VIAS SIGTAP | 531 /262 4 | Procedimento de Proced. || Valor de Proced. || Valor
BILIARES/COLANGIOGRAMA Mensal Mensal Anual Anual
. RS RS RS RS
TOTAL pE || Convencional 26875 | 38690 | R$653:65 30 19.669.50 || 360 236.034,00
PROC. ANO RS RS RS RS
Com Contraste 2875 | 87417 | RS1142.92 2 208584 |24 27.430,08
Com Sedaga R§ R$ R$ 79495 |1 RS 794,95 |12 RS 9.539,40
408 om Sedagao 268,75 || 526,20 ’ ’ 3%
~ RS RS RS RS
Com contraste e sedagao 268.75 1.010,46 R$ 1.279,21 1 127921 12 15.350,52
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO R$3.872,73 || 34 ) 408 LS
1% 24.029,50 288.354,00
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DE PROCEDIMENTOS MENSAIS 1.871
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DO FINANCEIRO |R$
MENSAL 1.257.017,36
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DE PROCEDIMENTOS [ .,
ANUAL .
TOTAL GERAL - ESTIMADO - DO FINANCEIRO [ oo eio0e 2
ANUAL
ESTIMATIVO GERAL PARA AQUISICAO DE EXAMES MEDICOS
Procedimentos Quantidade Quantidade Valor Total || Valor Total
Mensal Anual Mensal Anual
Tomografia Computadorizada 2.416 28.992 RS 560.082,78 R$ 6.720.993,35
Ressonancia Magnética 1.871 22.452 R$ 1.257.017,36 R$ 15.084.208,32
Total Geral 4287 51.444 RS 1.817.100,14 | RS 21.805.201,67
VALOR TOTAL MENSAL: RS 1.817.100,14 (um milhdo, oitocentos ¢ dezessete mil e cem reais e quatorze




centavos).

VALOR TOTAL SEMESTRAL: R$ 10.902.600,83 (dez milhdes, novecentos e dois mil e seiscentos reais e oitenta e
trés centavos).

VALOR TOTAL ANUAL: R$ 21.805.201,67 (vinte e um milhdes, oitocentos e cinco mil duzentos e um reais e
sessenta e sete centavos).

O Edital atualizado com o novo Termo de Referéncia, bem como seus anexos, encontram-se disponiveis para
consulta e retirada, gratuitamente, no site: https://rondonia.ro.gov.br/supel/. Os licitantes que ja o baixaram, deverdo fazé-lo
novamente para conhecimento das alteragdes realizadas. Considerando que as alteragdes influenciam na participacdo ou nao de
licitantes. Permanecem inalteradas todas as demais condi¢des previstas no edital e seus anexos.

Publique-se
Porto Velho - RO, 07 de outubro de 2024.

BRUNA GONCALVES APOLINARIO
Presidente - CEL/SUPEL/RO

ROBERTA ARROIO
Membro - CEL/SUPEL/RO

-

ot
u Documento assinado eletronicamente por Bruna Gongalves Apolinario, Presidente, em 08/10/2024, as 12:58, conforme horario
o * e . . . .
oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

assinatura

,1 eletrénica

- =

o
_)El! d Documento assinado eletronicamente por Roberta Arroio, Membro, em 08/10/2024, as 13:31, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

assinatura

,1 eletrnica

i A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o codigo verificador 0053556192 ¢ o codigo
CRC 1E42695C.

Referéncia: Caso responda este(a) Adendo, indicar expressamente o Processo n® 0036.254572/2021-32 SEI n° 0053556192



SUPERINTENDENCIA STADUAL DE LICITAC}@ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

AVISO DE CHAMAMENTO PUBLICO
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N°. 99/2021/CEL/SUPEL/RO

A Superintendéncia Estadual de Licitacbes - SUPEL, por meio da Comissdo Especial de Licitacéo,
nomeada por forca das disposi¢Ges contidas na Portaria n°® 094 de 10 de agosto de 2021, torna publico
que se encontra autorizada, a realizacdo da licitacdo na modalidade CHAMAMENTO PUBLICO, sob o
N°.  99/2021/CEL/SUPEL/RO, tendo por finalidade a Contratagdo de Credenciados que
atuem na Prestacdo de Servicos de radiodiagndstico, subgrupos de Tomografia Computadorizada e
Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da
macrorregional 11, a pedido da Secretaria de Estado da Satde de Rondénia — SESAU/RO.

PROCESSO ADMINISTRATIVO N°.: 0036.254572/2021-32

OBJETO: Contratacdo de Credenciados que atuem na Prestacdo de Servicos de radiodiagndstico,
subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos, de
forma continua, para atender as necessidades da macrorregional 1.

PROGRAMA DE TRABALHO: 10.302.2034.4004 - Assegurar Atendimento em Saude por Meio de
Convénios e Contratos com a Rede Privada.

NATUREZA DE DESPESA: 33.90.39 - Outros Servigos de Terceiros - PJ.

FONTE DE RECURSO: 0100 - Recursos Ordinarios; 0110 - Recursos para Apoio das Acdes e
Servicos de Satde; 0209 - Recursos do Sistema Unico de Saude.

DATA E LOCAL DE ABERTURA DOS PRIMEIROS ENVELOPES APRESENTADOS: A abertura
dos envelopes sera no dia 03 de dezembro de 2021, as 09h:00min Horario de Ronddnia, na sede da
SUPEL sito: situada a Av. Farquar n°® 2986, Palacio Rio Madeira, Edificio Rio Pacads Novos, 2° andar,
Bairro Pedrinhas, Cidade de Porto Velho.

OBSERVAGCAO: A apresentacdo da referida documentacdo podera ocorrer também por meio
eletrénico, de forma e/ou de forma digitalizada em formato PDF via e-mail, seguindo orientacdo do
item 8.1.1. 8.1.2. € 8.1.3 do Edital.

O Instrumento Convocatério e todos os elementos integrantes encontram-se disponiveis para consulta e
retirada no endereco eletrénico acima mencionado, e, ainda, no site www.supel.ro.gov.br.

Maiores informacGes e esclarecimentos sobre o certame serdo prestados pelo Pregoeiro e Equipe de
Apoio designados, na Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacbes — SUPEL/RO, sito a Av.
Farguar, n° 2.986 - Bairro Pedrinhas (Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacaas Novos - 2° Andar) Telefone
(69) 3212-9269 — CEP: 76.801-470 — Porto Velho — RO, ou e-mail: celsupelchamamentos@gmail.com.

Né&o havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a abertura do certame na
data marcada, a sessdo serd automaticamente transferida para o primeiro dia Gtil subsequente, no mesmo
horario e locais estabelecidos no predmbulo do Edital, desde que ndo haja comunicagdo do Pregoeiro em
contrario.

Porto Velho/RO, 22 de novembro de 2021.

EVERSON LUCIANO G. DA SILVA
Presidente - Comissdo Especial de Licitacdo — CEL/SUPEL/RO

Avenida Farquar, 2986, Pal4cio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



45 RONDONIA

Governo do Estado

SUPERINTENDENCIA ESTADUAL DE LICITAC,‘()ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO Ne°. 99/2021/CEL/SUPEL/RO

AVISO

Recomendamos aos Licitantes a leitura atenta as
condigdes/exigéncias expressas neste edital e seus
anexos, notadamente quanto ao credenciamento,
formulacgéo das propostas de pregos, e documentos
de habilitagdo, objetivando uma perfeita
participacdo no certame.

Duvidas: (69) 3212-9269 ou
celsupelchamamentos@gmail.com

Avenida Farquar, 2986, Pal4cio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



) RONDONIA

Governo do Estado

SUPERINTENDENCIA ESTADUAL DE LICITAC()ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N°. 99/2021/CEL/SUPEL/RO
PREAMBULO:

A Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacbes - SUPEL, através da Comissdo Especial de
Licitacdo, designada por forca das disposi¢Ges contidas na Portaria n® 094 de 10 de agosto de
2021, torna publico aos interessados que se encontra autorizado e aberto, através do processo no
sistema eletrénico n°: 0036.347190/2020-71, cujo objeto é a Contratacdo de Credenciados que
atuem na Prestacdo de Servicos de radiodiagndstico, subgrupos de Tomografia Computadorizada e
Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as
necessidades da macrorregional I1.

O Edital e seus anexos poderd ser retirado gratuitamente no endereco eletrbnico
www.rondonia.ro.gov.br/supel ou das 07h:30min. as 13h:30min., de segunda a sexta-feira, na
Sede da SUPEL situada na Avenida Farquar, n° 2986, Palacio Rio Madeira, Edificio Rio Pacaas
Novos, 2° andar, Bairro Pedrinhas, CEP. 76.801-976, Porto Velho/RO, mediante apresentacdo do
comprovante de depoésito bancério dos custos de reproducdo no valor de R$ 30,00 (trinta reais),
ndo reembolsavel, a favor do GOVERNO DO ESTADO DE RONDONIA, Conta n°. 10.000-5,
Banco do BRASIL S.A., Agéncia 2757-X, atraves da Guia de Recolhimento DARE — Documento
de Arrecadacao Estadual.

Os involucros contendo os documentos de habilitacdo e qualificacdo técnica deverdo ser entregues
diretamente no Protocolo desta SUPEL ou via correios pela modalidade SEDEX, no endereco

supracitado, até a data e horario estipulados na forma prevista neste Edital, quando se daré inicio a
Sessdo inaugural do procedimento licitatorio, com a abertura dos respectivos envelopes.

1. DO OBJETO:

Contratacdo de Credenciados que atuem na Prestacdo de Servicos de radiodiagnostico,
subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos,
de forma continua, para atender as necessidades da macrorregional I1.

2. DO DETALHAMENTO DO OBJETO:
2.1  conforme disposto no item 2.2 do Termo de Referéncia.

3. DA METODOLOGIA DE CALCULO:

3.1 conforme disposto no item 2.2.7 do Termo de Referéncia.

4, JUSTIFICATIVA:
4.1 conforme disposto no item 3 do Termo de Referéncia

5. CONDICOES E EXECUCAO
5.1 conforme disposto no item 4 e subitens do Termo de Referéncia

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



SUPERINTENDENCIA ESTADUAL DE LICITAC()ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

6. DA ESTIMATIVA DE DESPESA:
6.1 conforme disposto no item 7 e seus subitens do Termo de Referéncia

1. DOS PEDIDOS DE ESCLARECIMENTO E IMPUGNACAO:

5.2 Até 05 (cinco) dias uteis antes da data fixada para a realizacdo da sessdo publica poderdo ser
solicitados esclarecimentos e/ou impugnac@es por escrito ou e-mail, cabendo a resposta a Comissdo
de Selecdo que devera prestar as informacGes também no prazo de até 03 dias Uteis antes da data
fixada para a realizacdo da sessdo publica. Os esclarecimentos poderdo ser solicitados via e-mail
(celsupelchamamentos@gmail.com) aos cuidados da Comissdo de Sele¢do e/ou protocolados na
Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacdes — SUPEL, Palacio Rio Madeira, Edificio Rio
Pacaas Novos, 2° andar, situado na Av. Farquar, n° 2.986, Bairro Pedrinhas, CEP 76.820-470, Porto
Velho — RO, das 07h30min as 13h30min.

8. DA FORMA DE APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS:

8.1 A apresentacdo dos documentos de habilitacdo e qualificacdo técnica que se dara em uma
Unica etapa com entrega de 02 (dois) envelopes, opacos, lacrados e rotulados, sendo o
“Envelope 01 — DOCUMENTACAO DE HABILITACAO” e “Envelope 02 -”
DOCUMENTACAO DE QUALIFICACAO TECNICA” diretamente no Protocolo da
Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacdo — SUPEL ou apresentar a comissao,
situada a Av. Farquar n° 2986, Palacio Rio Madeira, Edificio Rio Pacaas Novos, 2° andar,
Bairro Pedrinhas, Cidade de Porto Velho, ou via correios pela modalidade SEDEX
encaminhado para o endereco acima citado, até 1 (uma) hora antes da Data de Primeira
Abertura dos Envelopes n° 1 e n°® 2 contendo Documentos de Habilitacdo e Documentos de
Qualificacdo Técnica. Os envelopes deverdo estar rotulados externamente com 0s seguintes
informes:

ENVELOPE 01 - DOCUMENTACAO DE
HABILITACAO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
EDITAL DE CHAMADA PUBLICA Ne°
103/2021/CEL/SUPEL/RO - Contratacdo de Credenciados
que atuemna Prestacdo de Servicos de radiodiagnostico,
subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia
Magnética, com seus respectivos laudos, de forma
continua, para atender as necessidades da macrorregional 1l -
RAZAO OU DENOMINACAO SOCIAL E ENDERECO DO

PROPONENTE
ENVELOPE 02 - DOCUMENTACAQ DE
QUALIFICACAO TECNICA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
EDITAL DE CHAMADA PUBLICA Ne°
103/2021/CEL/SUPEL/RO - Contratacdo de Credenciados
que atuemna Prestacdo de Servicos de radiodiagnostico,
subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia
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Magnética, com seus respectivos laudos, de forma
continua, para atender as necessidades da macrorregional Il -
RAZAO OU DENOMINAGAO SOCIAL E ENDEREGO DO
PROPONENTE

8.1.1 A apresentacdo da referida documentacdo podera ocorrer também por meio eletronico,
de forma e/ou de forma digitalizada em formato PDF via e-mail.

8.1.2 O envio da documentacdo por meio eletrénico ¢ uma alternativa que permite mais
rapidez no recebimento e analise dos documentos e consequentemente no andamento do
processo. No caso de envio por e-mail, a organizacdo social também devera separar 0s
documentos em dois arquivos (1. PROPOSTA TECNICA e 2. DOCUMENTACAO DE
HABILITACAO)

8.1.3 No caso de envio da documentacdo DIGITALIZADA, os arquivos em PDF deverdo ser
encaminhados para o seguinte e-mail: celsupelchamamentos@gmail.com

O Envelope 01 — DA DOCUMENTACAO PARA HABILITACAO - devera conter os
seguintes documentos:

8.2- DA HABILITACAO JURIDICA:
8.2.1. Por intermédio dos seguintes documentos:

a) Registro comercial, no caso de empresa individual; ato constitutivo, estatuto ou contrato
social em vigor, e ultima alteracdo contratual (ou consolidagéo), devidamente registrado, e
no caso de sociedade por acbes, acompanhado dos documentos de eleicdo de seus
administradores;

b) Caso a Licitante esteja inscrita no SICAF (Sistema de Cadastramento Unificado de
Fornecedores (https://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-
web/public/pages/consultas/consultarCRC.jsf) fica desobrigado a apresentar todos o0s
documentos deste subitem, desde que ja constem do respectivo cadastro);

8.3 DA QUALIFICACAO ECONOMICO-FINANCEIRA:
8.3.1. Por intermédio dos seguintes documentos:
a) Certiddo Negativa de Recuperacdo Judicial —Lei n°. 11.101/05 (recuperagdo judicial,

extrajudicial e faléncia) emitida pelo 6rgdo competente, expedida nos ultimos 90 (noventa) dias
caso ndo conste o prazo de validade.

b) Na hipdtese de apresentacdo de Certiddo Positiva de recuperacdo judicial, o(a) Pregoeiro
verificard se a licitante teve seu plano de recuperacéo judicial homologado pelo juizo, conforme
determina o art. 58 da Lei 11.101/2005.
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c) Caso a empresa credenciada ndo obteve acolhimento judicial do seu plano de recuperagéo
judicial, a licitante serd inabilitada, uma vez que ndo ha demonstracdo de viabilidade
econémica.

d) Balango Patrimonial, referente ao ultimo exercicio social, ou o Balango de Abertura, caso a
licitante tenha sido constituida em menos de um ano, devidamente autenticado ou registrado na
Junta Comercial do Estado, para que o(a) Pregoeiro(a) possa aferir se esta possui Patrimonio
Liquido (licitantes constituidas a mais de um ano) ou Capital Social (licitantes constituidas a
menos de um ano), de 5% (cinco) por cento) do valor estimado do lote que o licitante estiver
participando.

e) No caso do licitante classificado em mais de um item/lote, o aferimento do cumprimento da
disposicao acima levara em consideracdo a soma de todos os valores referencias.

f) Caso seja constatada a insuficiéncia de patriménio liquido ou capital social para a
integralidade dos itens/lotes em que o licitante estiver classificado, o Pregoeiro o convocara
para que decida sobre a desisténcia do(s) item(ns)/lote(s) até o devido enquadramento a regra
acima disposta.

g) As regras descritas nos acima deverdo ser observadas em caso de ulterior classificacdo de
licitante que ja se consagrou classificado em outro item(ns)/lote(s).

8.4DA REGULARIDADE FISCAL E TRABALHISTA:
a) Por intermédio dos seguintes documentos:
b) Prova de inscri¢cdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ.

c) Certiddao de Quitacdo de Tributos Federais e Contribuicdes Federais, emitida pela Receita
Federal.

d) Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido,
conforme Portaria Conjunta da RFB/PGFN n°. 1.751, de 02/10/2014.

e) Certiddao Negativa de Débito com a Fazenda do Estado (Tributos Estaduais) onde for sediada
a empresa, a certidao deve estar em plena validade e, na hipotese da inexisténcia de prazo de
validade a mesma devera ser emitida com antecedéncia maxima de 60 (sessenta) dias da
data de abertura deste credenciamento.

f) Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda do Municipio onde for sediada a empresa,
a certiddo deve estar em plena validade e, na hipdtese da inexisténcia de prazo de validade a
mesma deverd ser emitida com antecedéncia maxima de 60 (sessenta) dias da data de
abertura deste credenciamento.

g) Certificado de Regularidade do FGTS (Fundo de Garantia por Tempo de Servi¢o) — CRF,
emitido pela Caixa Econ6mica Federal.
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h) Certiddo Negativa de Deébitos Trabalhistas (CNDT), expedida gratuita e eletronicamente
(http://www.tst.jus.br), para comprovar a inexisténcia de débitos inadimplidos perante a
Justica do Trabalho, nos termos da Lei n°. 12.440/11.

i) Caso a Licitante esteja inscrita no SICAF (Sistema de Cadastramento Unificado de
Fornecedores - https://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-
web/public/pages/consultas/consultarCRC.jsf) fica desobrigado a apresentar todos 0s
documentos deste subitem, desde que ja constem do respectivo cadastro).

J) Caso algum documento constante do cadastro esteja com prazo de validade vencido o
licitante devera encaminha-lo junto com a proposta.

k) No caso de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, deverdo apresentar toda a
documentacéo exigida, todavia, nos termos do Art. 43 8 1° da Lei Complementar n° 123/06,
havendo alguma restricdo na comprovacéo da regularidade fiscal e trabalhista, a Comisséo
de Credenciamento, concederd o prazo de 05 (cinco) dias uteis, cujo termo inicial
correspondera a0 momento da declaracdo de classificacdo da Credenciada, para a
regularizacdo da documentacdo, pagamento ou parcelamento do débito, e emissdo de
eventuais certiddes negativas ou positivas com efeito de certiddo negativa.

I) N&o serdo aceitos protocolos de solicitacdo de certiddes ou licencas em reparticdes publicas
para substituir documentos aqui exigidos.

m) Poderdo ser apresentadas certiddes positivas com efeito negativo.

n) Antes de credenciar as empresas interessadas, sera verificado a idoneidade das declaracGes
apresentadas, bem como a realizacdo de vistoria técnica a fim de constatar in loco a
capacidade fisica e operacional e a qualidade das acdes e dos servigos prestados, com a
emissdo de parecer circunstanciado, que fundamentara a decisdo acerca da habilitacdo da
entidade (art. 2°, VII, Portaria n° 2.567/2016).

8.5 DECLARACOES:

a) Declaracdo que a empresa ndo emprega menor de 18 anos, conforme disposto no
inciso XXXII1 do art. 7° da Constituicdo Federal,

b) Declaracdo de que o representante da empresa nao é servidor publico, nos termos do art. 12 da
Constituicdo Estadual;

8.6. No caso de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, DEVERAO APRESENTAR TODA
A DOCUMENTACAO EXIGIDA, todavia, nos termos do Art. 43 § 1° da Lei Complementar n°.
123/06, havendo alguma restricdo na comprovacao da regularidade fiscal e trabalhista, a Comissao
de Credenciamento, concedera o prazo de 05 (cinco) dias Uteis, cujo termo inicial correspondera ao
momento da declaracdo de classificagéo da Credenciada, para a regularizagdo da documentacao,
pagamento ou parcelamento do débito, e emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas com
efeito de certiddo negativa.
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8.6.1. Ndo serdo aceitos protocolos de solicitacdo de certiddes ou licencas em reparti¢des
publicas para substituir documentos aqui exigidos.

8.7. Os documentos de habilitacdo serdo analisados pela Comissdo Especial de licitacdo, que ap6s
encaminhara o envelope 2 contendo a documentacgdo referente a qualificacdo técnica da empresa e
dos profissionais para analise e julgamento pela comissdo permanente da SESAU.

8.8 A sessdo de abertura dos primeiros envelopes é publica, podendo participar
representantes das entidades que entregaram propostas ou procuradores devidamente
identificados, bem como qualquer pessoa interessada no certame.

8.9 A abertura dos primeiros envelopes ocorrerd na data e horario estabelecido no aviso de
abertura na sede da SUPEL sito: situada a Av. Farquar n° 2986, Palacio Rio Madeira,
Edificio Rio Pacaas Novos, 2° andar, Bairro Pedrinhas, Cidade de Porto Velho.

8.10 A Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacfes — SUPEL néo se responsabilizara
por envelopes de “Documentaciao de Habilitacio” e “Documentos de Qualificacio Técnica”
gue sejam apresentados, fora do prazo estabelecido, definidos neste Edital.

8.11 O ndo cumprimento dos prazos e formas estabelecidos neste Edital, bem como a auséncia
de quaisquer documentos nele solicitados acarretara na eliminacdo da entidade participante
desta selecéo.

8.12 Para fins de agilizacdo da fase de habilitacdo do certame licitatério, todos os volumes poderao
ser, encadernados (na forma como decidir o competidor), com todas as folhas rubricadas pelo(s)
representante(s) legal(is) da empresa e numeradas em ordem crescente.

8.13 Nenhum dos documentos e propostas contidos nos envelopes 1 e 2, poderdo conter
rasuras ou entrelinhas, ndo sendo permitido o uso de palavras ou algarismos manuscritos.
Para fins de julgamento considera-se:

a) RASURAS - qualquer tentativa de modificagdo do que foi originalmente escrito e que
impossibilite ou dificulte a correta leitura, por dupla interpretacdo do texto, exclusive na numeracao
de folhas (desde que ndo altere o teor do documento), a qual a Comissdo caso julgue necessario,
podera promover nova numeracao, a fim de resguardar a integridade da documentacéo.

b) ENTRELINHAS — qualquer inclusdo de texto na tentativa de complementar, modificar ou
corrigir o que originalmente foi escrito.

8.14. Os documentos exigidos poderdo ser apresentados em original ou por qualquer processo de
cdpia autenticada em cartério competente, ou autenticada por servidor da SUPEL/RO, sob pena de

inabilitacdo.

8.15. Nao serdo considerados documentos e propostas que deixarem de atender as disposicdes deste
Edital.

8.16. Nao serdo admitidas, sob quaisquer motivos ou hipoteses, modificacGes ou substituicdes das
propostas ou de quaisquer documentos.

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



SUPERINTENDENCIA ESTADUAL DE LICITAC()ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

8.17. Nao serdo aceitos documentos e propostas transmitidos por fac-simile, telegrama ou outra
forma de apresentacdo que descaracterize o sigilo de seu contetdo.

8.18. Para efeito de remessa pelos Correios, os envelopes (distintos e individuais) de Documentagéo
de Habilitacdo e Propostas técnica e comercial, poderdo ser acondicionados em um unico involucro,
desde que no sobrescrito venha expresso seu contetdo, identificando a licitacdo a que se refere data
e horério para abertura, sob inteira responsabilidade do licitante.

8.19. Os documentos de habilitacdo e propostas apresentados fora da data e horario previsto no
preambulo deste Edital ndo seréo recebidos.

8.20 A validade das certiddes emitidas pela INTERNET, fica condicionada a confirmacdo no
endereco eletronico especifico.

8.21 A documentacdo de habilitacdo da licitante podera ser substituida pelo Sistema de
Cadastramento de Fornecedores (SICAF) e pelo Certificado de Registro Cadastral
(CRC/CAGEFOR/RO) expedido pela Superintendéncia Estadual de Compras e Licitacbes —
SUPEL/RO, nos documentos por eles abrangidos.

8.22. Sera realizada consulta ao Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a
Administracdo Publica Estadual — CAGEFIMP, instituido pela Lei Estadual n® 2.414, de 18 de
fevereiro de 2011, podendo resultar em efeitos de inabilitacdo a depender da natureza de sancéo
aplicada.

8.23 Serdo consultados, ainda, para fins de habilitacdo®:

I. O Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas (CEIS), da Controladoria-
Geral da Unido — CGU, podendo resultar em efeitos de inabilitacdo a depender da
natureza de sancédo aplicada;

Il. O Cadastro Nacionalde Condenacdes Civeis por Ato de Improbidade
Administrativa (CNIA), do Conselho Nacional de Justica — CNJ, podendo resultar em
efeitos de inabilitacdo a depender da natureza de sancao aplicada.

8.24. Considerando néo se tratar de disputa licitatoria, caso a Comissdo Especial de Licitacédo
verifigue que a interessada apresentou documentacdo faltante ou com data de validade
vencida poderd oportunizar o prazo de 05 (cinco) dias Uteis para apresentacdo da
documentacao.

8.25 Os interessados poderdo recorrer do resultado publicado em relagdo a avaliacdo da
documentacéo, apresentando suas razfes devidamente fundamentadas e por escrito, no prazo de
até 05 (cinco) dias Uteis contados do dia da sessdo publica, ficando, nesse periodo, autorizada
vista ao processo.

L A fim de evitar a contratacéo de empresas que tenham sido proibidas de licitar e contratar com a Administracdo Publica,
por determinacdo do TCE/RO, conforme Decisdo Monocratica n® 119/2014/GCVCS/TCE/RO - “...com vistas a ndo adjudicare
homologar certames a empresas inidoneas, sob pena de incidirem nas disposicOes e penalidades previstas no art. 55, 1V, da Lei
Complementar n° 154/96.”.
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8.26 O recurso limitar-se-a a questbes de habilitacdo, considerando, exclusivamente, a
documentacdo apresentada no ato do credenciamento, ndo sendo considerado documento
anexado em fase de recurso.

8.27 O recurso deverd ser protocolado ou enviado por via postal a Comissdo Permanente de
Licitacéo.

8.28 A Autoridade Superior poderd decidir pela reconsideracdo ou manutencdo da decisdo,
devendo, neste caso, expedir decisdo definitiva.

8.29 Somente o proprio interessado ou seu representante legalmente habilitado poderdo interpor
recurso.

8.30 N&o serdo aceitos recursos por fax ou correio eletrénico, nem fora dos padrdes e prazos
estabelecidos neste Termo de Referéncia.

8.31 Serdo conhecidos somente os pedidos de revisdo tempestivos, motivados e ndo protelatorios.

8.32 Nao serdo admitidos mais de um recurso do interessado versando sobre 0 mesmo motivo de
contestacao.

8.33  Osresultados dos recursos interpostos serdo comunicados diretamente aos recorrentes.

8.34 Havendo renuncia expressa de todos os participantes ao direito de interpor recurso contra o
credenciamento no ato em que foi adotada a decisdo, a Comisséo realizara imediatamente o
sorteio das credenciadas, de tudo lavrando-se Ata.

9. O Envelope 02 — DA DOCUMENTACAO REFERENTE AO CREDENCIAMENTO -
devera conter os seguintes documentos:

9.1 QUALIFICAGCAO TECNICA
9.1.1 DA EMPRESA:
a)Apresentar comprovante de registro junto ao respectivo Conselho de Classe de Medicina.

b) Comprovacdo de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude — CNES atualizado, de
acordo com a forma e o prazo determinado pelo Ministério da Salde conforme Portaria de
Consolidacao n° 01/2017.

c) Apresentar Alvara Sanitario da sede da empresa, emitido pela Vigilancia Sanitaria Municipal
e/ou Estadual.

d) Apresentar Alvara de Localizacdo e Funcionamento da empresa expedido por 6rgdo municipal
competente.

e) Oficio/Documento indicando a capacidade técnica total de atendimento, o cddigo e descricao
do procedimento e a quantidade de servico por més, que pretende ofertar para o SUS em servigos
(Modelo no anexo | do TR)

f) Declaracdo de situacdo de regularidade (Modelo anexo 11 do TR).

9.1.2 DA QUALIFICACAO TECNICA DOS PROFISSIONAIS:

a) Apresentar comprovante de registro junto ao respectivo Conselho de Classe da categoria
informada, nos casos necessarios 0s comprovantes de qualificacdo para 0s que exercerem
coordenacdo e/ou responsabilidade técnica, ou seja, profissionais de nivel superior e técnico,
conforme disposto no quadro 10.2.5 do TR.
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b) Memorial Descritivo contendo a relacdo dos profissionais responsaveis pela execugdo dos
Servigos propostos.

c) Estar cadastrado e atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).

d) Declaragdo formal se comprometendo a disponibilizar os profissionais minimos necessarios a
execucdo dos servigos.

e) Relacdo de Profissionais Minimos que a Empresa credenciada deve possuir em quadro
Funcional:

Profissionais minimos que a contratada devera
CBO dispor

225320 Médico em radiologia e diagndstico por imagem
225355 Médico Radiologista Intervencionista

Fonte: Informacdo 55 (SEI n° 0020037325).
9.1.4 DOS EQUIPAMENTOS NECESSARIOS:

9.1.4.1 Apresentar Memorial Descritivo contendo a relacdo dos equipamentos e mobiliarios
hospitalares necessarios para o fiel cumprimento dos servi¢os, atendendo legislacdo vigente e
mantendo quantidade e especificacdo técnica minima, conforme abaixo disposto:

Equipamento

TOMOGRAFO COMPUTADORIZADO HELICOIDAL DE NO MINIMO 16 CORTES
, com detector de estado s6lido com, no minimo, 16 fileiras fisicas. Gantry com abertura minima
70 cm, faixa de angulacdo fisica ou digital minima de +/- 30°;, Tempo de corte total em 360° de
0,9 segundos ou menor; Conjunto tubo e gerador: Poténcia do gerador de, no minimo, 32
KW. Sistema de aquisicdo de dados: Aquisicdo Multislice de no minimo 16 cortes simultaneos por
rotacdo de 360°; Espessura de corte de 0,9 mm ou menor. Campo de visdo variavel entre 50 e 500
mm ou superior. Console com capacidade de aquisicdo e reconstrucao respectivamente, contendo
1 monitor de no minimo 19 polegadas colorido, teclado e mouse. O sistema deve permitir
manipulacdo, filmagem e processamento de imagens previamente armazenadas durante a
aquisicdo de novas imagens. Software 3D, permitindo diferentes tipos de reconstrucdo: Volume
Rendering, Surface, e projecdo de RX; Software Multiplanar em tempo real; Software
Angiografico; Sistema de subtracdo digital 0ssea; Software para visualizacdo de imagens em
tempo real. Reconstrucdo de imagens axiais em matriz 512x512. Mesa do paciente com peso
suportavel de, no minimo, 200Kg. Incluindo bomba de contraste.

TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE POSITRONS ( PET-CT) PET: Cristal do detector a base
de LYSO/LSO ou BGLS/BGO. Sensibilidade minima 6,6 cps/kBg ou melhor; FOV Transaxial
(inclusive com corre¢do de atenuacdo por CT): 69 cm ou maior; Campo de visdo axial minimo de
15 cm; Resolucdo transaxial (1.0 cm offset - R1) = 4,9 mm ou melhor; Resolucdo transaxial (10
cm offset - R10) = 5,5 mm ou melhor; Fracdo de espalhamento minima em 3D com altas energias
(system scatter fraction) =< 40%; Peak noise equivalente count rate (NECR) minimo = 36 kcps ou
maior. CT(TOMOGRAFIA) : Tomégrafo Gantry com geometria Multislice, com abertura de 70
cm, no minimo 16 colunas detectoras, com tempo de varredura de 0,6 s ou menos e cortes de 360
graus com espessura de corte com 0,75 mm menor ou igual. Caracteristicas da mesa: Mesa, sem
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encaixes metalicos, capacidade de carga de no minimo 220kg e capacidade de fazer uma aquisicao
de PET/CT de no minimo 170 cm sem reposicionar o paciente. Com matriz de reconstrucdo CT de
512x512, softwares de reconstrugdo de imagens em 3D (minimo), reconstrugdo multiplanar
(coronal, sagital, axial, obliqua e curva).

RESSONANCIA MAGNETICA: Supercondutivo de 1.5 T ou maior; Magneto com Criogénia
(Hélio Liquido); Diametro interno  minimo de 67 cm; Intercomunicador em duas
vias;Caracteristicas do Gradiente: Sistema de Gradiente ndo Ressonante 100% DE CICLO de
trabalho; Intensidade minima de gradientes por eixo (X, Y, Z) durante 100% do tempo de
sequéncia: maior ou igual a 30 mT/m (valor real por eixo0); Taxa de variagdo em tempo real
minimo por eixo (X, Y, Z) durante 100% do tempo de sequéncia: maior ou igual a 100 T/m/s ou
maior (valor real por eixo); Sistema de refrigeracdo dos gradientes ; Caracteristicas de
Transmissdo e Recepcdo de Radiofrequéncia: Sistema de RF: 15 KW ou maior; Sistema de RF
com no minimo 8 Canais de 1 MHz por canal; Caracteristicas da Mesa de Exames: Mesa com
movimentos totalmente monitorizados; Capacidade de carga minima de 200 Kg; Espessura de
corte 2D: 1 mm ou menor; Espessura de corte 3D: 0,5 mm ou menor; Aquisi¢des 2D e 3D; Matriz
de aquisicdo de 64X64 até 1024X1024; Caracteristicas das Bobinas: O Equipamento que possuir
bobina integrada a mesa, que combinada a outras bobinas proporciona cobertura estendida do
encéfalo ate a pelve sem mover o paciente, correspondendo a bobinas de cranio, cabeca e pescogo,
neuro-vascular, térax, abdome, pélvis e cardio (para estas quatro Ultimas areas anatdbmicas a
cobertura minima € de 46 cm - caso necessario ofertar duas unidades); Bobina para exames de
Joelho com no minimo 8 canais; 01 Conjunto de bobinas flexiveis de aquisi¢cdo paralela com no
minimo 02 canais para uso geral; 01 Bobina ou combinacdo de bobinas para exames vasculares
periféricos com no minimo 8 canais; 01 Bobina para exames de punho com no minimo 8 canais; .
01 Bobina para exames de pé/tornozelo com no minimo 8 canais; 01 Bobina para exames de
ombro com no minimo 8 canais; Equipamento deve ser apto a realizar todos os exames elencados
no certame.

Fonte: Despacho SESAU-CO (SEI n° 0021023046).
10. DAS CONDICOES PARA O CREDENCIAMENTO:

10.1. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO:

10.1.1. Conforme item 14.1e seus subitens do Termo de Referéncia.

10.2. PRAZOS PARA O CREDENCIAMENTO

10.2.1. Conforme item 14.2 e seus subitens do Termo de Referéncia.

10.3. DA PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO

10.3.1. Conforme item 14.3 e seus subitens do Termo de Referéncia.

10.4. DA PUBLICIDADE DO CREDENCIAMENTO E DO EXTRATO DO CONTRATO

10.4.1. Conforme item 14.5 do Termo de Referéncia.
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10.5. DA FORI\/IALIZA(;AO DO CREDENCIAMENTO:
10.5.1. Conforme item 14.6 e seus subitens do Termo de Referéncia.

10.6. DO CRITERIO DE CADASTRAMENTO:
10.6.1. Conforme item 14.7 e seus subitens do Termo de Referéncia.

10.7. DO GERENCIAMENTO DOS SERVICOS A SEREM PRESTADOS PELA
CREDENCIADA:
10.7.1. Conforme item 14.8 e seus subitens do Termo de Referéncia.

11. DA DOTACAO ORCAMENTARIA:

11.1. Conforme disposto no item 6 e seus subitens do Termo de Referéncia.
12. DO PAGAMENTO

12.1. Conforme disposto no item 5 e seus subitens do Termo de Referéncia.
13. DAS OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES:

13.1 DA CREDENCIADA:

13.1.1 conforme item 9.1 e seus subitens do Termo de Referéncia.

13.2. DA CREDENCIANTE:

13.2.1. Conforme item 9.2 e seus subitens do Termo de Referéncia.

14. DOS CASOS DE DESCREDENCIAMENTO:
14.1 conforme item 15 e seus subitens do Termo de Referéncia.

15. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS:

15.1 Sem prejuizo das san¢des cominadas no art. 87, I, Il e IV, da Lei n® 8.666/93, pela inexecucao
total ou parcial do contrato, a Administracdo podera, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a
Contratada multa de até 10% (dez por cento) sobre a parte inadimplida.

15.2 Se a adjudicataria recusar-se a retirar o instrumento contratual injustificadamente ou se néo
apresentar situacdo regular na ocasido dos recebimentos, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a
Contratada multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor total adjudicado.

15.3 Ficara impedido de licitar e de contratar com o Estado de Rondénia e sera descredenciado no
SICAF, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo das multas previstas em edital e no contrato e
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das demais cominacgdes legais, garantido o direito a ampla defesa, a empresa que, convocado dentro
do prazo de validade de sua proposta:

| - ndo assinar o contrato.

Il - ndo entregar a documentacdo exigida no edital.

I11 - apresentar documentagdo falsa.

IV - causar o atraso na execucgdo do objeto.

V - ndo mantiver a proposta.

VI - falhar na execucdo do contrato.

VII - fraudar a execugéo do contrato.

VI - comportar-se de modo inidoneo.

IX - declarar informac6es falsas.

X - cometer fraude fiscal.

15.3.1 As sancdes descritas no item 15.3 também se aplicam aos integrantes do cadastro de reserva,
em pregdo para registro de pregos que, convocados, ndo honrarem 0 compromisso assumido sem
justificativa ou com justificativa recusada pela administracéo publica.

15.4 As sancdes serdo registradas e publicadas no SICAF e Cadastro de Fornecedores Impedidos de
Licitar e Contratar com a Administracdo Publica Estadual - CAGEFIMP.

15.5 A multa, eventualmente imposta a Contratada, sera automaticamente descontada da fatura a
que fizer jus, acrescida de juros moratdrios de 1% (um por cento) ao més, caso a contratada ndo
tenha nenhum valor a receber do Estado, ser-lhe-4 concedido o prazo de 05 (cinco) dia Uteis,
contados de sua intimacdo, para efetuar o pagamento da multa, apos esse prazo, ndo sendo efetuado
0 pagamento, serdo deduzidos da garantia, mantendo-se 0 insucesso, seus dados serdo
encaminhados ao 0rgdo competente para que seja inscrita na divida ativa, podendo, ainda a
Administracdo proceder a cobranca judicial.

15.6 As multas previstas nesta secdo ndo eximem a adjudicataria ou contratada da reparacdo dos
eventuais danos, perdas ou prejuizos que seu ato punivel venha causar a Administracao.

15.7 De acordo com a gravidade do descumprimento, poderd ainda a contratada se sujeitar a
Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicao ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a
propria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que o contratado ressarcir a
Administracdo pelos prejuizos resultantes e depois de decorrido o prazo da sancdo aplicada com
base na legislacdo vigente.

15.8 A sancdo denominada “Adverténcia” so terd lugar se emitida por escrito e quando se tratar de
faltas leves, assim entendidas como aquelas que ndo acarretarem prejuizos significativos ao objeto
da contratacdo, cabivel somente até a segunda aplicacdo (reincidéncia) para a mesma infracdo, caso
ndo se verifigue a adequacdo da conduta por parte da Contratada, apds o que deverdo ser aplicadas
san¢Oes de grau mais significativo.

15.9 As sanc¢des serdo aplicadas sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal que possa ser
acionada em desfavor da Contratada, conforme infracdo cometida e prejuizos causados a
administracao ou a terceiros.

15.10 Para efeito de aplicacdo de multas, as infracGes sdo atribuidos graus, com percentuais de
multa conforme a tabela a seguir, que elenca apenas as principais situacdes previstas, ndo eximindo
de outras equivalentes que surgirem, conforme o caso:

Item Descricéo da Infracéo Grau Multa*
Permitir situacdo que crie a possibilidade ou cause dano fisico, lesdo corporal 06 4,0% por
ou consequéncias letais, por ocorréncia. dia

02 |Usar indevidamente informacdes sigilosas a que teve acesso, por ocorréncia. 06  4,0% por
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Suspender ou interromper, salvo por motivo de forga maior ou caso fortuito
0S Servigos contratuais por dia e por unidade de atendimento.

Destruir ou danificar documentos por culpa ou dolo de seus agentes, por
ocorréncia.

Recusar-se a executar servigo determinado pela fiscalizagdo, sem motivo
justificado, por ocorréncia.

Executar servico incompleto, paliativo substitutivo como por caréater
permanente, ou deixar de providenciar recomposi¢cdo complementar, por02
ocorréncia.

Fornecer informacdo pérfida de servico ou substituicio de
Cartdo/equipamento/software, por ocorréncia.

Manter credenciamento ou descredenciamento de estabelecimento sem a1
anuéncia previa do Gestor do Contrato, por ocorréncia(s).

Tratar de maneira diferenciada os estabelecimentos credenciados por si, dos
motivados por conta prépria ou encaminhados pelo Gestor do Contrato, por01
ocorréncia(s) e por estabelecimento.

'05

05

04

02

Para os itens a seguir, deixar de:

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

Efetuar o pagamento da rede credenciada no prazo estipulado, por dia e por
ocorréncia.

Efetuar o pagamento de seguros, encargos fiscais e sociais, assim como
quaisquer despesas diretas e/ou indiretas relacionadas a execugdo deste05
contrato, por dia e por ocorréncia.

Efetuar a restauracdo do sistema e reposicdo de equipamentos danificados, por
motivo e por dia,

Cumprir quaisquer dos itens do Edital e seus anexos, mesmo que ndo previstos
nesta tabela de multas, apds reincidéncia formalmente notificada pela03
fiscalizacdo, por ocorréncia.

Cumprir determinacdo formal ou instru¢cdo complementar da fiscalizacdo, por
ocorréncia.

Iniciar execucdo de servico nos prazos estabelecidos, observados os limites
minimos estabelecidos por este Contrato, por servi¢o, por ocorréncia.
Disponibilizar os equipamentos, sistema, estabelecimentos credenciados, em
numero minimo, treinamento, suporte e demais necessarios a realizacdo dos02
servicos do escopo do contrato, por ocorréncia.

Ressarcir 0 6rgdo por eventuais danos causados por sua culpa, em veiculos
equipamentos, dados, etc.

Fornecer as senhas e relatérios exigidos para o objeto, por tipo e por
ocorréncia.

Fiscalizar e controlar, diariamente, a atuacdo da rede credenciada, por
estabelecimento e por dia.

Credenciar estabelecimento por proposta propria ou encaminhada pelo Gestor
do Contrato, por ocorréncia e por dia.

06

04

03

02

'02
02
01
01

Manter a documentagdo de habilitacdo atualizada, por item, por ocorréncia. 01

dia
3,2% por
dia
3,2% por
dia
1,6% por
dia
0,4% por
dia
0,4% por
dia
0,2% por
dia
0,2% por
dia

4,0% por
dia
3,2% por
dia
1,6% por
dia
0,8% por
dia
0,8% por
dia
0,4% por
dia
04% por
dia
0,4% por
dia
0,4% por
dia
0,2% por
dia
0,2% por
dia
0,2% por
dia

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269

CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



SUPERINTENDENCIA ESTADUAL DE LICITAC()ES - SUPEL
Palacio Rio Madeira - Ed. Rio Pacads Novos, 2° Andar
Porto Velho, Rond6nia.

29 Substituir funcionario que se conduza de modo inconveniente ou ndo atenda 01 0,2% por
as necessidades do Orgao, por funcionario e por dia. dia
Fornecer suporte técnico a Contratante e a rede credenciada, por ocorréncia e 0,2% por

23 01

por dia. dia
* Incidente sobre a parte inadimplida do contrato
15.11 As sangBes aqui previstas poderdo ser aplicadas concomitantemente, facultada a defesa prévia
do interessado, no respectivo processo, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis.
15.12 Apébs 30 (trinta) dias da falta de execucdo do objeto, sera considerada inexecucdo total do
contrato, 0 que ensejara a rescisao contratual.
15.13 As sancOGes de natureza pecuniaria serdo diretamente descontadas de créditos que
eventualmente detenha a contratada ou efetuada a sua cobranga na forma prevista em lei.
15.14 As sangdes previstas ndo poderdo ser relevadas, salvo ficar comprovada a ocorréncia de
situagcbes que se enquadrem no conceito juridico de forga maior ou casos fortuitos, devidos e
formalmente justificados e comprovados, e sempre a critério da autoridade competente, conforme
prejuizo auferido.
15.15 A autoridade competente, na aplicagdo das sancdes, levara em consideracdo a gravidade da
conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a Administracéo,
observado o principio da proporcionalidade.
15.16 A sancdo sera obrigatoriamente registrada no Sistema de Cadastramento Unificado de
Fornecedores — SICAF, bem como em sistemas Estaduais.
15.17 Também ficam sujeitas as penalidades de suspensdo de licitar e impedimento de contratar
com o 6rgdo licitante e de declaracao de inidoneidade, previstas no subitem anterior, as empresas ou
profissionais que, em razdo do contrato decorrente desta licitacdo: tenham sofrido condenacdes
definitivas por praticarem, por meio dolosos, fraude fiscal no recolhimento de tributos, tenham
praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacdo, demonstrem ndo possuir
idoneidade para contratar com a Administracdo em virtude de atos ilicitos praticados.

16. DA SUBCONTRATACAO/TRANSFERENCIA DO CONTRATO:
16.1. Conforme item 12 e seus subitens do Termo de Referéncia.
17. DO REAJUSTE DO CONTRATO

17.1 conforme item 4.10.2 e seus subitens do Termo de Referéncia.

18. DO FORO

18.1 as partes elegem o foro da comarca de Porto Velho-RO, para dirimir as questdes que nao
puderem ser resolvidas pela via administrativa referentes a este EDITAL.

19. DAS CONDICOES GERAIS:

19.1.A Contratada se obriga a aceitar acréscimos ou supressfes nas quantidades inicialmente
previstas respeitando os limites do artigo 65 da Lei 8.666/93 e suas alteracGes, tendo como base os
precos constantes da(s) proposta(s) Contratada(s), diante de necessidade comprovada da
Administragéo.
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19.2 Rege-se este instrumento pelas normas e diretrizes estabelecidas na Lei Federal n® 8.666/93, e
pela Portaria n® 2.567/2016, de 25 de novembro de 2016, do Ministério da Saude.

19.3 As omissdes, dlvidas e casos ndo previstos neste instrumento serdo resolvidos e decididos
aplicando as regras contratuais e a Lei 8.666/93 e suas alteracOes, caso persista a pendéncia pelos
Teécnicos desta SESAU/RO.

19.4 A(O) credenciada (o) compromete-se a aceitar, cumprir e fazer cumprir as determinagdes
legais e demais normas emanadas do Ministério da Salde, e 6rgdos e entidades a ele vinculadas e da
Secretaria de Estado da Saude de Rondénia, e a acatar as resolugdes que regem o Sistema Unico de
Saude — SUS.

19.5 A(O) credenciada (0) declara ainda, aceitar os termos das Normas Gerais do SUS, inclusive no
que tange a sujeicdo as necessidades e demanda da Secretaria de Estado da Salde de Ronddnia —
SESAU/RO.

19.6 Esse Termo de Referéncia, encontra-se em harmonia com o Decreto n° 21.264 de 20 de
setembro de 2016 que dispde sobre a aplicacdo do Principio do Desenvolvimento Estadual
Sustentavel no &mbito do Estado de Rondonia.

19.7 Qualquer tolerancia da Administragdo Pudblica quanto a eventuais infracdes ndo implicara
renuncia a direitos e ndo pode ser entendida como aceitacdo, novagédo ou precedente.

19.8 Fica eleito o foro da Comarca de Porto Velho/RO, com expressa renuncia de qualquer
outro, para dirimir os possiveis litigios que decorram do presente procedimento.

20. ANEXO DO EDITAL:

Anexo |: Termo de Referéncia e seus anexos;
Anexo Il Minuta do termo de credenciamento.

Porto Velho (RO), 22 de novembro de 2021.

EVERSON LUCIANO G. DA SILVA
Presidente — Comisséo Especial de Licitacdo — CEL/SUPEL/RO

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO



Governo do Estade de

RONDONIA

GOVERNO DO ESTADO DE RONDONIA
Secretaria de Estado da Satude - SESAU

TERMO DE REFERENCIA
1. IDENTIFICACAO:
1.1. Unidade Or¢camentaria:  Secretaria de Estado da Satde de Rondénia — SESAU/RO.
1.2 Requisitante: Coordenadoria de Atencdo Integral a Saude - SESAU-CAIS.
2. OBJETO
2.1. Contratagdo de Credenciados que atuem na Prestagio de Servigos de Exames e Procedimentos na area de diagnose por imagem

radiodiagnostico, inseridas nos subgrupos de diagndsticos de Tomografia Computadorizada e Ressondncia Magnética, constantes na Tabela
SIA/SUS, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da Macrorregiao de Saude I1.

2.2. Detalhamento:

2.2.1. O processo visa a prestacao de Servigos de Diagndstico por Imagem, visando atender a demanda assistencial da Macrorregido de Satde 11, de
segunda-feira a sexta-feira, das 08h as 12h e das 14h as 18h, e aos sabados das 08h as 12h, de acordo com a necessidade da Secretaria Estadual de Saude —
SESAU/RO, através da Geréncia de Regulagdo Estadual.

2.2.2. A contratada, prestadora do servi¢o, deve prover infraestrutura fisica, recursos humanos, equipamentos, insumos e materiais necessarios a
operacionalizagdo do servigo de acordo com a demanda, modalidade de assisténcia prestada e a legislacdo vigente.

2.2.3. A(s) empresa(s) credenciada(s) atendera(ro) com seus recursos humanos treinados e qualificados os usuarios do SUS - Sistema Unico de
Saude - oferecendo, segundo o grau de complexidade de sua assisténcia e sua capacidade operacional, os servigos de apoio diagnostico e terapéutico com
contraste, utilizando-se de estrutura e equipamentos proprios.

2.24. A(s) empresa(s) credenciada(s) executara(rdo) suas fungdes assistenciais adotando procedimentos e instrugdes aprovados e vigentes, devendo
inclusive examinar as reclamagdes sobre os servicos oferecidos, registrando-as e verificando, sanando as causas dos desvios da qualidade, investigadas
e documentadas, devendo ser tomadas medidas com relagdo aos servigos com desvio da qualidade e adotadas as providéncias no sentido de prevenir
reincidéncias.

2.2.5. A contratada devera atender pacientes de carater ambulatorial e hospitalar, e realizar todos os procedimentos contratados, com a utilizagdo de
contraste e/ou sedacdo nos exames de tomografia computadorizada e ressonancia magnética nos casos necessarios, considerando a solicitagdo médica e
autorizag@o da Geréncia de Regulagdo, bem como a disponibilizagdo de profissional com capacidade técnica para acompanhamento do procedimento;

2.2.6. Os Servigos de Diagndsticos por Imagem a serem contratados sdo:

2.2.7. Tomografia Computadorizada (TC): trata-se de um método de diagnostico por imagem que utiliza a radiacdo x e permite obter a reproducdo
de uma secc@o do corpo humano em quaisquer uns dos trés planos do espago, diferentemente das radiografias convencionais, que projetam em um sé plano
todas as estruturas atravessadas pelos raios-x, a TC evidencia as relagdes estruturais em profundidade, mostrando imagens em “fatias” do corpo humano,
a TC permite enxergar todas as estruturas em camadas, principalmente os tecidos mineralizados, com uma defini¢do admiravel, permitindo a delimitagdo de
irregularidades tridimensionalmente.

2.2.8. Ressonancia Magnética: ¢ um exame para diagndstico por imagem que retrata imagens de alta defini¢do dos 6rgdos através da utilizagdo de
campo magnético.

2.2.9. Os tipos de procedimentos ¢ as quantidades estimadas seguem abaixo:

Tabela 1 - Série Historica Ambulatorial de Tomografia Computadorizada - Procedimentos Realizados

Produgao Ambulatorial do SUS dos Exames de Tomografia no Estado de Rondénia - Periodo de Jan/2022 até Jul/2023

Procedimento [jan/22(fev/22imar/22|abr/22|mai/22|jun/22jul/22|ago/22|set/22|out/22|nov/22|dez/22|jan/23|fev/23|mar/23[abr/23|mai/23[jun/23|jul/23| Total

0206010010 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE COLUNA
CERVICAL C/OU S/
CONTRASTE

36 | 40 34 60 56 79 | 77 | 81 90 | 68 91 40 63 | 68 60 105 | 123 | 143 | 142 | 1.456

0206010028 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE COLUNA LOMBO-
SACRA C/ OU
S/CONTRASTE

22 38 25 51 58 103 | 92 80 | 121 | 102 | 105 | 45 | 129 89 | 89 | 202 | 150 | 189 | 206 |1.896

0206010036 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA 714
DE COLUNA
TORACICA C/ OU
S/CONTRASTE




0206010044 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE FACE / SEIOS DA
FACE /
ARTICULACOES
TEMPORO-
MANDIBULARES

34

44

60

73

71

123

125

105

121

114

139

75

115

84

97

136

122

136

168 | 1.942

0206010052 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DO PESCOCO

23

29

33

25

38

26

30

44

20

22

13

27

26

42

30

39

32

46

562

0206010060 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE SELA TURCICA

14

27

37

88

0206010079 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DO CRANIO

231

243

429

668

627

630

567

617

761

376

647

516

519

822

644

817

905 |10.689

0206020015 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE ARTICULACOES
DE MEMBRO
SUPERIOR

17,

15

25

1"

12

0 1

241

0206020023 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE SEGMENTOS
APENDICULARES -
(BRACO,
ANTEBRACO, MAO,
COXA, PERNA, PE)

34

32

16

24

23

10

16

14

271

0206020031 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE TORAX

331

399

295

344

359

498

468

455

415

451

211

427

341

404

623

498

561

658 | 8.295

0206030010 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE ABDOMEN
SUPERIOR

141

197

203

248

299

469

425

409

405

355

170

324

324

307

501

441

441

494 | 6.474

0206030029 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE ARTICULACOES
DE MEMBRO
INFERIOR

19

12

12

32

21

23

35

52

40

31

36

363

0206030037 -
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA
DE PELVE / BACIA /
ABDOMEN INFERIOR

128

192

203

274

294

490

426

408

404

329

392

182

327

322

487

421

443

497 | 6.544

TOTAIS GERAIS

962 |1.214

1.119

1.563

1.655

2.628|2.390

2.303

2.330

2.068

2.416

1.151|2.166

1.833

1.899 (3.074

2.590

2.921

3.253

39.535

Dados extraidos do Anexo - Planilha de Produgdo Ambulatorial (id. 0041742244).
Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), acessado em 13/09/2023.

Tabela 2 - Série Historica Ambulatorial de Ressondncia Magnética - Procedimentos Realizados

Produgao Ambulatorial do SUS dos Exames de Ressonancia Magnética no Estado de Rondénia Periodo de Jan/2022 até Jul/2023

Procedimento

jan/22

fev/22/mar/22

abr/22|mai/22|jun/22

jul/22

ago/22

set/22

out/22(nov/22(dez/22

jan/23

fev/23

mar/23

abr/23

mai/23

jun/23

jul/23

Total

0207010013 -
ANGIORESSONANCIA
CEREBRAL

0207010021 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
ARTICULACAO
TEMPORO-
MANDIBULAR
(BILATERAL)

13




0207010030 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
COLUNA
CERVICAL/PESCOCO

21 25

20 48 94 38 76 83 30 31 24 85

120

55 153 140

214

207

1.482

0207010048 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
COLUNA LOMBO-
SACRA

53 43 60

65 120 | 173 | 109 | 143 | 187 | 68 65 56 219

267

130 310 | 327

414

515

3.324

0207010056 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
COLUNA TORACICA

14

14 21 35 24 34 22 37

53

23 69 85

104

716

0207010064 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
CRANIO

24 23 39

32 121 49 31 73 67 31 39 41 93

148

69 119 | 160

220

184

1.563

0207010072 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE SELA
TURCICA

32

0207020027 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
MEMBRO SUPERIOR
(UNILATERAL)

20

12 31 32 32 31 30 30

78

34 89 64

95

58

685

0207020035 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
TORAX

39

0207030014 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
ABDOMEN SUPERIOR

11

10 16 20

12

29

32

241

0207030022 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
BACIA / PELVE /
ABDOMEN INFERIOR

36 24 4

40 44 26 27 42 57 23 75

58

45 31 64

95

98

859

0207030030 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE
MEMBRO INFERIOR
(UNILATERAL)

25 38

27 68 80 57 60 68 27 25 41 67

135

77 143

193

1.443

0207030049 -
RESSONANCIA
MAGNETICA DE VIAS
BILIARES/COLANGIOR|
RESSONANCIA

106

TOTAIS GERAIS

183 | 175 | 256

224 | 474 | 508 | 316 | 474 | 524 | 254 | 227 | 222 | 636

889

461 | 955 |1.003

1.377

1.347

10.505

2.2.10.
2.2.10.1.

Metodol

Dados extraidos do Anexo - Planilha de Produgdo Ambulatorial (id. 0041742244).
Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), acessado em 13/09/2023.

ogia de Calculo

A metodologia de calculo utilizada para estimar os quantitativos solicitados:

Tabela 3 - Série Historica Ambulatorial de Tomografia Computadorizada - Procedimentos Realizados

Periodo de Janeiro de 2022 a Julho de 2023

PROCEDIMENTOS DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Codigo- i .
Item SIGTAP Descrigcdo do Procedimento
TOMOGRAFIA Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
COMPUTADORIZADA DE Mensal Anual
1 AL COLUNA CERVICAL C/OU S/
CONTRASTE
TOTAL DE PROC. ANO Convencmn:al 100,57 1.206,84
Com sedagao 1 12
1.242.85 Com contraste 1 12
e Com contraste e sedagao 1 12
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 103,57 1.242,84




2 206010028

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE
COLUNA LOMBO-SACRA C/ OU

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

Mensal Anual
S/ CONTRASTE
TOTAL DE PROC. ANO ConvenC|on~aI 150,58 1.806,96
Com sedagao 1 12
1.842.96 Com contraste 1 12
e Com contraste e sedagao 1 12
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 153,58 1.842,96

3 206010036

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

COLUNA TORACICA C/ OU S/ Mensal Anual
CONTRASTE
TOTAL DE PROC. ANO Convencion~al 50,58 606,96
Com sedagao 1 12
Com contraste 1 12
643 Com contraste e sedagao 1 12
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 53,58 64,96

4 206010044

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE FACE /

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

SEIOS DA FACE/ ARTICULAGOES Mensal Anual
TEMPORO- MANDIBULARES
Convencional 122,75 1.473,00
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo 1,67 20,00
1.518 Com contraste 1,25 15,00
’ Com contraste e sedacéo 0,83 10,00
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 126,50 1.518
TOMOGRAFIA . . . .
5 206010052 |COMPUTADORIZADA DO Estlmatll\;llzntle;lProced. EStlmatIXi:ael Proced.
PESCOCO
Convencional 34,75 417
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 125 15
447 Com contraste 0,83 10
Com contraste e sedagéo 0,42 5
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 37,25 447

6 206010060

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE SELA

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

TURCICA* Mensal Anual
Convencional 12 144
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
189 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagao 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 15,75 189

7 206010079

TOMOGRAFIA

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

COMPUTADORIZADA DO CRANIO Mensal Anual
Convencional 696 8.352

TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
Com contraste 1,25 15

8.394 <
Com contraste e sedacéo 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 699,50 8.394

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.

8 206020015

ARTICULAGCOES DE MEMBRO Mensal Anual
SUPERIOR
Convencional 17 204
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
249 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedacéo 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 20,75 249
TOMOGRAFIA . . . .
9 206020023 |COMPUTADORIZADA DE Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.

SEGMENTOS APENDICULARES

Mensal

Anual

Convencional

10,92

131




TOTAL DE PROC. ANO|Com sedacdo 1,67 20
Com contraste 1,25 15

176 Com contraste e sedagéo 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 14,67 176

10 206020031 TOMOGRAFIA Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
COMPUTADORIZADA DE TORAX Mensal Anual
Convencional 502 6.024
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
Com contraste 1,25 15
6.067 =
Com contraste e sedagao 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 505,58 6.066,96
TOMOGRAFIA . . . .
1 206030010 |COMPUTADORIZADA DE Estlmatll\;I/:nc:;Proced. Estlmatlx?‘ljlael Proced.
ABDOMEN SUPERIOR
Convencional 405 4.857
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
Com contraste 1,25 15
4.902 <
Com contraste e sedacéo 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 408,50 4.902
TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.

12 206030029

ARTICULAGCOES DE MEMBRO Mensal Anual
INFERIOR
Convencional 30,67 368
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 167 20
Com contraste 1,25 15
413 Com contraste e sedacéo 0,83 10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 34,42 413

13 206010095

TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

POSITRONS (PET-CT)** Mensal Anual
Convencional 0,42 5
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 0.08 1
8 Com contraste 0,08 1
Com contraste e sedacéo 0,08 1
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 0,67 8

14 206010087

TOMOMIELOGRAFIA

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

COMPUTADORIZADA** Mensal Anual
Convencional 1,67 20
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 100 12
8 Com contraste 0,08 1
Com contraste e sedagéo 0,08 1
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 2,83 33,96

15 206020040

TOMOGRAFIA DE HEMITORAX,

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

PULMAO OU DO MEDIASTINO** Mensal Anual
Convencional 0,83 9,96
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao 1,00 12
8 Com contraste 1,00 12
Com contraste e sedagao 0,08 1
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 2,92 35

16 206030037

TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE PELVE /

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

BACIA / ABDOMEN INFERIOR L CIESL AOIEY
TOTAL DE PROC. ANO ConvenC|on~aI 229 2.748
Com sedacgéo 2 24
Com contraste 2 24
2808 Com contraste e sedacéo 1 12
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 234 2.808

Nota: Média do Exercicio de 2023, multiplicado pelos meses restantes a0 mesmo exercicio, somado a fila de paciente aguardando o procedimento.

* Informamos ainda que o valores foram arredondados para evitar dizimas dentro da tabela;

RESUMO DO CRESCIMENTO




PERCENTUAL

Resumo da Estimativa Or¢camentaria Financeira TOMOGRAFICA . DE
COMPUTADORIZADA DIFERENCA EXERCICIO ANTERIOR| ~pescIMENTO
%
Quant. Média Por Més 2.414,07 925,07 1.489 38,32
Quant. Total Por Ano 28.968,81 11.253,81 17.715 38,85

Quadro IV - Série Historica Ambulatorial de Tomografia Computadorizada - Procedimentos Realizados

Periodo de Janeiro de 2022 a Julho de 2023

(Média do Exercicio de 2023, multiplicado pelos meses restantes ao mesmo exercicio, somado a fila de paciente aguardando)

Item |Codigo-SIGTAP

Descricao do Procedimento

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

ANGIORESSONANCIA
17 207010013 CEREBRAL Mensal Anual
Convencional 2,00 24
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
69 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 5,75 69

RESSONANCIA MAGNETICA E

stimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

18 207010021 DE ARTICULACAO Mensal Anual
TEMPORO MAND
Convencional 3,00 36
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
81 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 6,75 81
RESSONANCIA MAGNETICA L L
19 207010030 DE COLUNA Estlmatll\;ll:ndszrroced. Estlmatl;(?“(jiaeI Proced.
CERVICAL/PESCOCO
Convencional 197,50 2.370
TOTAL DE PROC. AN Com sedacgao 1,67 20
2.415 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
201,25 2.415

SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO

Estimativa de Proced.

RESSONANCIA MAGNETICA| Estimativa de Proced.
20 | 207010048 \hE cOLUNA LOMBO-SACRA Mensal Anual
Convencional 533,67 6.404,04
TOTAL DE PROC. AN Com sedagao 1.67 20
Com contraste 1,25 15
6.449 -
Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 537,42 6.449,04

RESSONANCIA MAGNETICA

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

21 | 207010056 | hE cOLUNA TORACICA Mensal Anual
Convencional 135,83 1.629,96
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
1.675 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 139,58 1.674,96

RESSONANCIA MAGNETICA| Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
o | AT DE CRANIO Mensal Anual
Convencional 318,00 3.816
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
3.861 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 321,75 3.861

RESSONANCIA MAGNETICA

Estimativa de Proced.

Estimativa de Proced.

= A DE SELA TURCICA Mensal Anual
Convencional 9,17 110,04
TOTAL DE PROC. AN Com sedacgao 1,67 20
1,25 15

Com contraste




155 Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 13 156

RESSONANCIA MAGNETICA I L
2 207020019 DE CORACAO / AORTA C/ Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
Mensal Anual
CINE
Convencional 2,00 24
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
69 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 5,75 69
RESSONANCIA MAGNETICA L L
25 207020027 DE MEMBRO SUPERIOR Estlmat'cllande IF’roced. Estlmatlx?‘ deI Proced.
(UNILATERAL) ensa ua
Convencional 130,67 1.568
TOTAL DE PROC. AN Com sedagao 167 20
1.613 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 134,42 1.613
RESSONANCIA MAGNETICA| Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
= AL DE TORAX Mensal Anual
Convencional 22,33 267,96
TOTAL DE PROC. AN Com sedacgao 1,67 20
313 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
26,08 312,96

SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO

27 207030014 RESSONANCIA MAGNETICA| Estimativa de Proced. Estimativa de Proced.
DE ABDOMEN SUPERIOR Mensal Anual
Convencional 35,50 426
TOTAL DE PROC. AN Com sedagao 1,67 20
471 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 39,25 471
RESSONANCIA MAGNETICA . . . .
28 207030022 DE BACIA / PELVE / Estlmata/:nclzrroced. Estlmatle\:iaeI Proced.
ABDOMEN
Convencional 133,33 1.599,96
TOTAL DE PROC. AN Com sedacdo 167 20
1.645 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagao 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 137,08 1.644,96
RESSONANCIA MAGNETICA . . . .
29 207030030 DE MEMBRO INFERIOR Estlmatll\;ll:ndst:rroced. Estlmatlx:;:ael Proced.
(UNILATE
Convencional 260,67 3.128,04
TOTAL DE PROC. AN Com sedagao 167 20
3173 Com contraste 1,25 15
’ Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 264,42 3.173,04
RESSONANCIA MAGNETICA . . . .
30 207030049 DE VIAS Estlmatll\;ll:ndst;lProced. Estlmatl’\L(?“::IaeI Proced.
BILIARES/COLANGIORR
Convencional 30,17 362,04
TOTAL DE PROC. AN Com sedacgao 1,67 20
407 Com contraste 1,25 15
Com contraste e sedagéo 0,83 9,96
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 33,92 407,04

Nota: Média do Exercicio de 2023, multiplicado pelos meses restantes a0 mesmo exercicio, somado a fila de paciente aguardando o procedimento.

* Informamos ainda que o valores foram arredondados para evitar dizimas dentro da tabela;

RESUMO DO CRESCIMENTO




PERCENTUAL
Resumo da Estimativa Or¢amentaria Financeira DE
RESSONANCIA MAGNETICA DIFERENCA ANTERIOR | crescIMENTO
%
Quant. Média Por Més 1.866,33 811,33 1.055,00 43,47
Quant. Total Por Ano 22.396 9.736 12.660 43,47
2.2.11. Se tratando dos atendimentos das demandas dos servigos de Diagndstico por imagem, a Secretaria de Satde de Ronddnia ndo dispde da

capacidade instalada para garantia assistencial a todos os usuarios, requerendo, portanto, a necessidade de complementagdo do servigo, visando garantir
assisténcia integral ao usuario do Sistema Unico de Saude (SUS).

2.2.12. Ademais, em atengdo ao Despacho Atualizagdo de Informagdes (0041501253), que versa sobre as informagdes contidas nos autos, com o
intuito de manter efetivo o credenciamento de empresas prestadoras dos servicos Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, na Regido de
Saude - Macro I1I.

TABELA V - EXAMES TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Café 166.088 14.844 1237 10.485 1.497 474 1.266 1.519
Zona da Mata 127.503 0 0 0 0 193 0 0
Cone Sul 151.747 3.867 322 1.811 258 167 284 341
Central 250.351 3.088 257 5.440 771 392 426 511
g :;‘l’):;’é 40.084 0 0 0 0 94 0 0
Total 818.667 39.535 3.294 17.736 2.533 1320 2.863 3.435
*Dados extraidos até julho/2023.
**Sendo considerado o ano de 2022 e 08 meses do ano 2023.
2.2.13. Conforme a tabela I podemos notar que a estimativa de exames para o corrente ano foi calculada pela média tendo como base de célculo a

soma das produgdes dos anos de 2022 e 2023 dividido pelo numero total de meses anteriores, sendo considerado assim, até o més de agosto/2023, com isso,
sendo acrescido de um indice de seguranga técnica de 20% a previsdo ¢ de 21.171 exames.

2.2.14. Sendo assim, a populagdo das regides de saude pertencentes a macro II segundo o IBGE tem um total de 818.667 habitantes, podendo ser
observado que, a producdo de 2022 teve como valor total 39.535 tendo a média mensal de 3.264 exames realizados ¢ a producdo de 2023 foi considerado os
meses de janeiro a julho/2023, tendo como valor total 17.736 procedimentos com a média mensal de 2.533 exames.

2.2.15. Cabe ressaltar que, os dados foram extraidos do SIA/SUS onde pode-se notar que, as regides da Zona da Mata e Vale do Guaporé nio
apresentaram os procedimentos realizados nos anos de 2022 e 2023 até o més de julho.

TABELA VI - EXAMES RESSONANCIA MAGNETICA

REGIR0 | poruLacio | PROTEAC | TR FRODREAC L e | G | M M
Café 166.088 2.494 208 1.592 199 4.430 2.573 3.087
Zona da Mata 127.503 0 0 0 0 2.607 0 0
Cone Sul 151.747 0 0 3.098 387 1.382 155 186
Central 250.351 1.343 112 1.978 247 4.400 1.442 1.730
(‘;’ :;‘l’)g:’é 40.084 0 0 0 0 458 0 0
Total 818.667 3.837 320 6.668 833 13.277 4.170 5.000
* Dados extraidos até julho /2023.
** Sendo considerado o ano de 2022 ¢ 08 meses do ano 2023.
2.2.16. Ademais, conforme a tabela II, podemos notar que a estimativa de exames para o corrente ano foi calculada pela média tendo como base de

calculo a soma das produgdes dos anos de 2022 e 2023 dividido pelo niimero total de meses anteriores, sendo considerado assim, até o més de agosto/2023,
com isso, sendo acrescido de um indice de seguranga técnica de 20% com isso a previsdo ¢ de 11.668 exames.

2.2.17. Sendo assim, a populagdo das regides de saude pertencentes a macro II segundo o IBGE tem um total de 818.667 habitantes, podendo ser
observado que, a produg@o de 2022 teve como valor total 3.837 tendo a média mensal de 320 exames realizados e a produgdo de 2023 foi considerado os
meses de janeiro a julho/2023, tendo como valor total 6.668 procedimentos com a média mensal de 833 exames.

2.2.18. Insta salientar que, os dados foram extraidos do SIA/SUS onde pode-se notar que, as regides da Zona da Mata, Cone sul e Vale do Guaporé
ndo apresentaram os procedimentos realizados nos anos de 2022 e no ano corrente as regides da Zona da Mata e Vale do Guaporé ndo apresentaram os
procedimentos até o més de julho.

Fonte: Informagao N° 136/2023/CAIS-GPES (id. 0041753930).

3. JUSTIFICATIVA:

3.1. O Estado de Rondonia através da Secretaria de Estado da Saide vém buscando o melhoramento em todos os setores da saude, uma das
medidas ¢ a implantagdo da Politica Nacional de Humanizagdo do SUS desde o ano de 2003, que tem como objetivo efetivar os principios do Sistema Unico
de Satde, dentre eles a qualidade dos servigos prestados, no cotidiano das praticas de atencdo e de gestdo, assim como estimular trocas solidarias entre
gestores, trabalhadores e usudrios para a producdo de satde e a producdo de sujeitos, onde se quer um SUS humanizado, comprometido com a defesa da
vida e deve-se fortalecer seus processos de pactuagdo democratica e coletiva, no processo de Humanizagéo levam-se em consideragdo varios fatores que
juntos contribuem para melhoria no atendimento dos usudrios, dentre eles estdo a harmonia entre a equipe multiprofissional, o ambiente hospitalar, a
estrutura fisica, os equipamentos e insumos hospitalares.

3.2. A Secretaria de Estado da Satide de Rondonia tem, entre outras, a competéncia de gerenciar as necessidades das Unidades de Satde com o
objetivo de formalizar pedido de compra para aquisicdo de materiais eficazes e de qualidade, a fim de assegurar a saude dos pacientes e funcionarios, os
gestores da satide publica tem que desenvolver um planejamento fundamentado em analises técnicas respaldadas em informagdes confiaveis, o planejamento
deve ser continuo e os procedimentos monitorados, de forma a gerar respostas em cada momento de atualizagdo, identificagdo e correcao.




3.3. O Estado de Rondénia ¢ pleno em atengdio as politicas piblicas de saudes inseridas no Sistema Unico de Satide (SUS), sendo de sua
responsabilidade a garantia do acesso da populagéo aos servigos de Saude em condi¢des de justiga, equidade e igualdade.

3.4. De acordo com as exigéncias do Ministério da Satide, a SESAU tem o dever de atender as orientagdes gerais, as diretrizes estabelecidas para
implantagdo das redes hospitalares, criando mecanismos para garantir os fluxos e estrutura fisica minima, mobiliario, insumos e equipamentos.

3.5. A constitui¢@o estabelece em seus dispostos, que o Estado tem o dever de assegurar efetivamente o direito a satde a todos os cidaddos, como
corolario da propria garantia do direito a vida. In verbis:

Art. 196 da CF.
""A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdémicas que visem a redugdo dos riscos de doenga e de outros
agravos e o acesso universal e igualitdrio as agées e servi¢os para sua promogdo, prote¢do e recuperagdo.”
3.6. O principio da universalidade deve garantir que a saude seja reconhecida como um direito fundamental do ser humano, cabendo ao estado
garantir as condi¢des indispensaveis ao seu pleno exercicio e acesso a atengdo e assisténcia a saide em todos os niveis de complexidade.

3.7. Considerando que atualmente os usuarios do Sistema Unico de satide que residem na regional de saude do Cone Sul, estdo dispondo do
procedimento de diagnose por imagem, subgrupo de Tomografia Computadorizada apenas no ambito hospitalar nos casos de urgéncia e emergéncias nas
dependéncias do Hospital Regional Adamastor Teixeira de Oliveira, localizado no municipio de Vilhena, o qual garante acesso aos servigos de diagnostico
por imagem em tempo oportuno aos municipios da regido de saude cone sul através da repactuacdo entre o estado e municipio conforme Resolugdo N.
121/2021/SESAU-CIB, salienta-se que a atual repactuagdo ndo abrange os exames em carater eletivo e nem os procedimentos de Ressonancia Magnética,
ndo conseguindo assim atender a demanda em sua totalidade da regido.

3.8. Considerando o Memorando 159 (SEI n° 0018567712), o qual informa a necessidade de contratagdo de empresa prestadora de servigos de
diagnostico por imagem, para atender a demanda dos municipios da regional de saide Cone Sul do Estado de Rondénia.

3.9. Considerando a descontinuidade da prestagdo do servigo em regime ambulatorial dos servigos de radiodiagndstico subgrupos de Ressonancia
Magnética e Tomografia Computadorizada, em virtude do cumprimento do designio dos Contratos n° 238/PGE-2018 (SEI n° 1757147) e Contrato n°
239/PGE-2018 (SEI n°® 1757167), os quais atendiam as demandas da regional.

3.10. Considerando que os Servigos de Apoio Diagnodstico Terapéutico (SADT), s@o transversais em todos os pontos de Atengdo a satude, e
fundamentais para complementagio do diagndstico e indicagdo do tratamento terapéutico dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) sendo
complementares das linhas de cuidado da atencdo basica e da atengdo especializada, dentre estes servigos, destacam-se os de Métodos de Diagnodsticos por
Imagem de Média e Alta Complexidade, os quais impactam nos resultados de desempenho dos estabelecimentos de satde, visto que com o pleno
funcionamento gera maior rotatividade de leitos, ampliacdo de acesso, maior aproveitamento da capacidade instalada da unidade, execug@o e esclarecimento
do primeiro diagndstico no atendimento as urgéncias e emergéncias, otimizando o processo assistencial.

3.11. Considerando a Lei 8.080 de 19 de Setembro de 1990, que define o Art. 7°, inciso 11, a integralidade de assisténcia, sendo entendida como um
conjunto de agdes e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos exigidos em todos os niveis de complexidade, como agdes e servigos publicos
de saude e os servicos privados contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico de Satide (SUS).

3.12. Considerando que para o atendimento das demandas dos servigos de Diagnostico por imagem, a Secretaria de Satide de Rondénia néo dispde
da capacidade instalada para garantia assistencial a todos os usuarios, requerendo, portanto a necessidade de complementagdo do servigo, visando garantir
assisténcia integral ao usuario do Sistema Unico de Satde (SUS), e a auséncia da contratagdo de tais servigos podem trazer prejuizos irreversiveis aos
usuarios.

3.13. Portanto, sua complementaridade conforme permite a Constituicdo Federal de 1988, em seu Art. 197, “sdo de relevancia publica as agdes e
servigos de saude, cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacdo, fiscalizagdo e controle, devendo sua execugdo ser feita
diretamente ou através de terceiros e, também. por pessoa fisica ou juridica de direito privado”.

3.14. Salienta-se que os Servigos de Diagnosticos por Imagem s@o importantes para o cumprimento do papel basico da assisténcia a satude, nas
medidas preventivas, de tratamento e reabilitagdo, estes servigos concentram recursos de diagnostico que possibilitam a eficiéncia e eficacia do tratamento,
contribuindo sobremaneira a reintegracdo do doente a sociedade em condi¢des de retomar, tanto quanto possivel, as fungdes que desempenhava
anteriormente.

3.15. Tao logo, esses Servicos de Diagnoésticos por Imagem sdo imprescindiveis as Unidades Hospitalares Estaduais na determinagdo de
diagnosticos e no tratamento dos pacientes, considerando ainda o fato de que as mesmas sdo referéncia em atendimento de urgéncia e emergéncia de média e
alta complexidade para toda a populagao de Rondonia.

3.16. Visto a necessidade de organizar a rede de assisténcia de procedimentos de ressondncia magnética e tomografia no ambito hospitalar e
ambulatorial, bem como a melhoria na qualidade do atendimento e garantir o acesso da populagdo aos procedimentos em todos os niveis da assisténcia de
forma adequada, equanime e qualificada, e que diante do término da vigéncia dos contratos que atendiam a demanda, se justifica a necessidade da presente
aquisigao.

Fonte: Justificativa SESAU-ASTEC (SEI n°® 0018973589); Informagao 55 (SEI n® 0020037325).
3.17. Da Escolha do Credenciamento:

3.17.1. Para justificativa quanto a escolha do credenciamento (hipotese de inexigibilidade de licitagdo) em detrimento do procedimento ordinario de
licitag@o para a contratagdo de empresa especializada em realizagdo de procedimentos de radiodiagnoéstico, subgrupos de Tomografia Computadorizada e
Ressonancia Magnética para atender a necessidade da macrorregional II, na modalidade de credenciamento, explanamos a seguir:

3.17.2. Como observa-se nas informagdes fornecidas pelo setor técnico através da Informagdo 55 (SEI n° 0020037325), Informagdo 59 (SEI
n° 0020338192), Informagao 69 (SEI n° 0020944369), os procedimentos serdo remunerados via pregos estabelecidos pela Tabela SUS, isto €, com prego ja
fixado pelo Ministério da Satde, nesse viés, e visto a necessidade de organizar a rede de assisténcia de procedimentos de ressonancia magnética e tomografia
no ambito hospitalar e ambulatorial, bem como a melhoria na qualidade do atendimento e garantir o acesso da populagdo aos procedimentos em todos os
niveis da assisténcia de forma adequada, equanime e qualificada.

3.17.3. A opgao pelo credenciamento, nesse caso, deve-se a necessidade de contratar tantos quantos forem as institui¢cdes e empresas interessadas em
prestar o servigo para a Secretaria, por preco tabelado, ou seja, qualquer empresa, entidade ou instituicdo que atenda aos requisitos do edital podera ser
credenciada e receber pacientes regulados pela Central Estadual de Regulag@o, através do SisReg, em processo isonémico, recebendo pelo procedimento
executado valor previamente fixado pela Administragao.

3.17.4. Deve-se observar que nao ha competicdo entre os interessados pelo menor prego, ja que a referéncia para pagamento ¢ a Tabela SUS,
instrumento de precificacdo instituido pelo Ministério da Satude e utilizado pelas Secretarias de Estado da Saude como parametro de prego.

3.17.5. Conforme preconiza o Manual de Orientagdes para contratagdo de servigos de satide do Ministério da Satide, "Credenciamento é o
procedimento administrativo pelo qual a Administragdo convoca interessados para, segundo condigdes previamente definidas e divulgadas, credenciarem-se
como prestadores de servigos ou beneficiarios de um negodcio futuro a ser ofertado, quando a pluralidade de servigos prestados for indispensavel a adequada
satisfagdo do interesse coletivo ou, ainda, quando a quantidade de potenciais interessados for superior a do objeto a ser ofertado e por razdes de interesse
publico a licitagdo ndo for recomendada." (Manual de orientagdes para contratagdo de servigos de saude [recurso eletronico] / Ministério da Saude,
Secretaria de Atengdo a Satde, Departamento de Regulagdo, Avaliagdo e Controle de Sistemas. — Brasilia : Ministério da Saude, 2017).

3.17.6. No ambito do Ministério da Saude, o credenciamento foi disciplinado na Portaria n° 2567, de 25 de novembro de 2016 como uma, entre as
varias formas, de participagdo complementar da iniciativa privada na execucdo de agdes e servigos de saude, em procedimento que preserva a lisura,



transparéncia, economicidade e as diretrizes do SUS.

3.17.7. Desse modo, temos, no caso em exame, situacdo concreta de inviabilidade de competicdo a vista do valor referéncia de remuneracéo (tabela
SUS) e da necessidade de contratacdo de todos os prestadores de servigo, ampliando a rede assistencial, evitando, com isso, que o desinteresse de um dos
prestadores ou interrupgédo episodica do servigo por problemas técnicos e operacionais culmine com a interrupgdo abrupta da assisténcia, como ja ocorrera.

3.17.8. Nesse mesmo sentido ¢ a orientagdo contida no Guia de Apoio a Gestao Estadual do SUS, elaborado pelo Conselho Nacional de Secretarios
de Satude (CONASS)), in verbis:

Para a compra de servicos de satude, geralmente, a inexigibilidade ¢ adequada como modalidade de escolha haja vista que ao se fixar prego unico —
tabela SUS ou tabela SUS mais diferenca pactuada pelos gestores (resolu¢io CIB) nio havera condi¢cdes de competitividade em relacio ao menor
preco, além disso, os elementos de qualidade sio definidos por regras da ANVISA e devem constar no ato de habilitacdo, os critérios regionais
também podem e devem constar nos termos de referéncia e editais nesse caso também podera ser configurada falta de competitividade quando o
gestor tiver a necessidade de contratar todos os prestadores de servico de seu territorio ou de uma determinada area (bairro, distrito, etc.),
a inexigibilidade deve ser justificada e devidamente instruida, seu processo deve conter elementos de fato e de direito que comprovem de maneira
indiscutivel a impossibilidade de competi¢io. (Guia de Apoio a Gestio Estadual do SUS. Conselho Nacional de Secretarios de Satde.
In: https://www.conass.org.br/guiainformacao/licitacoes-de-servicos-de-saude/).

3.17.9. Assim, caracterizada a inviabilidade de competi¢do pela contratacdo de todos que satisfacam as condigdes do edital, ¢ admitida a
inexigibilidade de licitagdo, conforme ja manifestou a Procuradoria Geral do Estado, em processos similares, dispensando a instalagdo de processo
competitivo em licitagdo.

4, EXECUCAO:
4.1. Execucio dos servigos:
4.1.1. A contratante nomeara Fiscais de Contrato e um suplente, sendo indicado pelo representante da area requisitante o servidor que possui

conhecimento técnico do objeto da contratacdo e designado pelo Secretario de Estado da Saude, que fiscalizardo a execugdo do servico contratado e
verificara o cumprimento das especificagdes solicitadas, no todo ou em parte, no sentido de corresponderem ao desejado ou especificado.

4.1.2. Os fiscais de contrato irdo acompanhar e fiscalizar a execugdo contratual, responsabilizando-se pela verificagdo do efetivo cumprimento das
obrigagdes pactuadas e respectivo ateste das faturas/notas fiscais, juntamente com a comissdo de recebimento (IN/MP n® 5/2017, art. 67, Lei 8.666/93 e
acorddo n°. 4/2006 - TCU).

4.1.3. A prestagdo dos servigos devera estar dentro dos parametros estabelecidos, fornecendo todos materiais necessarios em quantidade, qualidade e
tecnologia adequadas, com observancia as recomendagdes aceitas pelas boas técnicas, normas e legislacdo vigente e em quantidades necessarias a boa
execu¢do dos servigos.

4.1.4. A fiscalizagdo pela contratante, ndo desobriga a contratada de sua responsabilidade quanto a perfeita execug@o do objeto deste instrumento.
4.1.5. A auséncia de comunicag@o por parte da contratante referente a irregularidades ou falhas, ndo exime a contratada das responsabilidades
determinadas no Contrato.

4.1.6. A contratada permitira e oferecera condi¢des para a mais ampla e completa fiscalizagdo, durante a vigéncia do contrato, fornecendo
informagdes, propiciando o acesso a documentagdo pertinente e atendendo as observagdes e exigéncias apresentadas pela fiscalizagdo.

4.2. Fluxo de Regulac¢io:

4.2.1. Apds a consulta na unidade basica de satde, o paciente possuirda a guia de encaminhamento médico com a especificacdo do

exame/procedimento a ser inserido no Sistema de Regulagdo - SISREG.

4.2.2. O operador do SISREG, presente na unidade basica de saude, inserira a solicitacdo presente na guia de encaminhamento médico de acordo
com a disponibilidade de procedimentos presentes no SISREG, dessa forma, o paciente sera inserido na fila de espera para regulagdo estadual.

4.2.3. Estando o paciente com a solicitag@o inserida no SISREG, tal solicitagéo sera avaliada e regulada pelo Médico Regulador Estadual de acordo
com a sua avaliagdo, critérios médicos e disponibilidade de vagas, ap6s autorizagido do procedimento pelo Médico Regulador, a guia emitida contera local de
execucdo do exame, data e hora do agendamento, endereco e contato da unidade executante e observagdes especiais como preparos necessarios para o
exame, bem como profissional executante.

4.2.4. A contratada (unidade executante) visualizara no proprio sistema de Regulagdo (SISREG) na modalidade “UNIDADE EXECUTANTE” a
informacg@o da lista nominal dos usuarios que fardo o procedimento.

4.2.5. A contratada estara autorizada para executar o procedimento somente apds a apresentacao da guia autorizada pela Central de Regulagdo em
posse do paciente e/ou Unidade de Internagdo Hospitalar.

4.2.6. Os pacientes de carater interno-hospitalar, (graves ou em estado de agravamento) estardo livre da pré-condi¢do de autorizag@o, uma vez que a
sua guia podera ser confeccionada posteriormente, condicionado a descri¢ao da condigdo de criticidade no prontuario do paciente anteriormente a realizagido
do exame, o profissional que ird confeccionar a guia posterior, devera inserir a criticidade descrita pelo médico.

4.2.7. Quanto aos pacientes interno-hospitalares, estes devem ser conduzidos pelas unidades hospitalares até o local do atendimento na instalagéo da
contratada, tendo a unidade hospitalar cautela em examinar a criticidade do pacientes antes da mobilizagdo do mesmo até a sede da contratada.

4.2.8. Apds execucdo do exame de tomografia computadorizada e/ou ressonancia magnética, a contratada (unidade executante) apresentara a
documentagao/produgéo (solicitagdo médica, guia de autorizagdo do SISREG e laudo médico) a Coordenadoria de Regulagdo e Controle dos Servigos de
Saude — (CRECSS) da Secretaria de Estado da Satide para fins de controle e avaliagéo.

4.209. Esse fluxo podera sofrer alteragao conforme necessidade da Geréncia de Regulacéo Estadual CAIS-GERREG.

4.2.10. Quanto aos laudos, estes deverdo ser emitidos e entregues em até 48 (quarenta e oito) horas, o resultado do exame (laudo) devera ser emitido
em duas vias e assinado por profissional médico devidamente habilitado, com titulo de especialista em Radiologia.

4.2.11. Vale ressaltar que em casos que a contratada verifique a necessidade da repeticdo de qualquer exame, devido algum problema, o exame sera
realizado novamente, sem qualquer custo para a SESAU, ainda, todos os impressos e materiais de consumo especifico para realizagdo do exame, tais como:
documentagdes radioldgicas, contraste radiologico, materiais de administragdo, técnicos de radiologia, enfermagem, medicamentos, descartaveis e impressos
necessarios para a prestagdo de servigos, deverdo ser fornecidos pela contratada, a qual devera ter uma Gestdo Integrada, assistencial e executante dos
Servigos de exames e procedimentos na area de diagnose por imagem, subgrupo de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, como também
sistemas de gerenciamento, arquivamento e distribui¢do de imagem (PACS) e sistema de informagéo da radiologia (RIS).

4.2.12. Frisa-se pois que os critérios de gerenciamento e distribuigdo dos pacientes em fila serdo aplicados pela Geréncia de Regulagdo Estadual,
responsavel pelo recebimento das solicitagdes de procedimentos advindos dos encaminhamentos, agendamentos, bem como das institui¢des de oferta do
servico, a comunicagao ao usuario do local e data de realizagdo devera partir do municipio que solicitou o agendamento do exame.

4.3. Local de execuciio e horario de atendimento:

4.3.1. A(s) empresa(s) executante(s) devera(do) realizar os servigos no ambito de sua(s) dependéncia(s), em pelo menos um do municipios sede das
regides de saude que formam a macro regido II, sendo: Ji-Parana, Cacoal, Rolim de Moura e Vilhena, de segunda-feira a sexta-feira das O8h as 12h e das
14h as 18h, e aos sabados das 08h as 12h, excepcionalmente, o servigo podera ser executado fora dos horarios e dias estabelecidos, de acordo com a



necessidade da Secretaria Estadual de Saude — SESAU/RO, através da Geréncia de Regulagdo Estadual, e devera dispor de todos os materiais, aparelhos,
equipamentos, pessoal, area fisica e condigdes para plena realizagdo dos mesmos, atendendo as normas técnicas vigentes e legislagdes sobre a matéria.

4.4. Unidade executante:

44.1. A Unidade Executante visualizara no proprio sistema de Regulagdo (*SISREG) na modalidade “UNIDADE EXECUTANTE” a informagao
da lista nominal dos usuarios que fardo o procedimento.

44.2. Cabera a Empresa credenciada designar um técnico de sua rede para treinamento na Geréncia Estadual de Regulagdo para finalidades de
consolidagdo de procedimentos apds execugdo dos mesmos.

4.4.3. Fica terminantemente proibido a utilizagdo dos codigos chaves contidos nas guias de autorizagdo do exame pelo SISREG para fins de
consolidac¢do no Sistema, sem prévia execuc@o do procedimento.

4.4.4. Apbds a execugdo do procedimento a contratada (unidade executante) apresentara as guias das documentagdes entregues pelos usuarios a
Coordenadoria de Regulagdo e Controle dos Servigos de Satde - CRECSS/SESAU, afim de analise de produgio, controle e avaliagdo.

44.5. O faturamento estar condicionado a produgéo consolidada dos exames eletivos autorizados pelo SISREG na Empresa contratada, bem como
as guias de urgéncia/emergéncia, é obrigacdo da Contratada, realizar o processo de confirmacdo no Sistema de Regulagdo dos exames anteriormente
executados.

4.4.6. Compromisso da Central de Regulagdo Estadual de Assisténcia: Mensalmente a Central de Regulacdo enviard um relatério da producdo
fisico-financeira para a credenciada (unidade executante) e para o CRECSS — Coordenadoria da SESAU Rondonia a fim de conferir transparéncia no
processo de regulag@o.

4.4.7. A prestag@o de servigos devera contemplar a realizagdo de procedimentos realizados em carater de emergéncia em pacientes internados nas
unidades de saude contempladas.

4.4.8. Os resultados (laudos) dos exames deverdo ser entregues nos seguintes prazos:

4.4.9. Os exames de urgéncia e emergéncia até 02 (duas) horas, condicionados a complexidade do procedimento.

4.4.10. Os exames de rotina em pacientes internados nas unidades de satide em até 06 (seis) horas, condicionados a complexidade do procedimento.
44.11. Todos os impressos ¢ materiais de consumo especifico, tais como: documentagdes radioldgicas, contraste radiologico, materiais de

administracdo, técnicos de radiologia, enfermagem, medicamentos, descartaveis e impressos necessarios para a prestagao de servigos, serdo fornecidos pela
contratada.

4.4.12. Os resultados de todos os exames deverdo ser submetidos a revisdo de laudo por médico com no minimo o Titulo de Especialista, antes de sua
liberagao.

4.5. Da forma de contratacio:

4.5.1. Se estabelece que o pagamento sera realizado pelos exames efetivamente realizados com emissdo de Laudo com o intuito de salvaguardar o
atendimento aos pacientes da Rede SUS.

4.5.2. O Estado de Rondonia, através da Secretaria de Estado da Saude de Rondonia — SESAU/RO, podera realizar redugdes nos servigos ou o
cancelamento do contrato unilateral, assim como acréscimos permitidos por lei.

4.6. Compromisso da unidade requisitante:

4.6.1. Mensalmente sera encaminhado um consolidado da producdo de exames executado pela contratada e enviara os relatorios da produgao fisico-

financeira para a CRECSS — Coordenadoria de Controle e Auditoria de Servigos de Saude da SESAU/RO, a fim de conferir transparéncia no processo de
regulagdo.

4.7. Do recebimento:

4.8. O objeto desta licitagdo sera recebido conforme disposto na alinea b, Inciso I, artigo 73 da Lei Federal 8.666/93 (Licitagdes e Contratos
Administrativos).

4.9. Para os servigos objeto deste Termo de Referéncia o recebimento se dard apenas de forma definitiva por comissdo e/ou fiscal responsavel pelo
acompanhamento e fiscalizagdo dos servigos mediante termo circunstanciado assinado, no prazo maximo de até 05 (cinco) dias.

4.10. Os servigos deverdo ser executados rigorosamente dentro das especificagdes estabelecidas no Termo de Referéncia, Edital e seus Anexos,
sendo que a inobservancia desta condig¢do implicara recusa formal, com a aplicagio das penalidades contratuais.

4.11. Os servigos serdo supervisionados por uma comissdo e/ou fiscal que tera juntamente com o Requisitante a incumbéncia de, dentre outras
atribuicdes, aferir a quantidade, qualidade e adequag@o dos servigos executados.

4.12. Nao aceito os servicos executados, sera comunicado a empresa adjudicataria para que imediatamente se refaca os servicos que ndo estdo de
acordo com as especificacdes minimas de qualidade estabelecidas no Termo de Referéncia/Contrato.

4.13. A empresa credenciada ficara obrigada a trocar, as suas expensas, o que for recusado por apresentar-se contraditorio as especificagdes
contidas neste Termo de Referéncia.

4.14. Dentro do prazo de vigéncia do Contrato, a Contratada sera obrigada a realizar os servicos conforme condi¢des estabelecidos no presente
Termo de Referéncia.

4.15. Nao obstante a contratada seja a Unica e exclusiva responsavel pela execugdo de todos os servicos, a Administragdo reserva-se o direito de,
sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagdo sobre os servigos.

4.16. Acompanhamento e fiscalizagio:

4.16.1. A Administragdo, por meio da Coordenadoria de Regulagido e Controle dos Servigos de Saude — CRECSS e equipe da comissdo de

fiscalizagdo das Regionais de Satide acompanhardo a avaliagdo da qualidade do atendimento, controle e monitoramento dos servigos realizados, de acordo
com a legislagdo vigente.

4.16.2. A(s) contratada(s) se obriga(m) a permitir que a equipe de controle, avaliacdo e auditoria e comissao de fiscaliza¢do de contrato da contratante
e/ou auditoria externa por ela indicada tenham acesso a todos os documentos que digam respeito ao objeto deste instrumento.

4.16.3. Nio obstante a contratada seja a unica e exclusiva responsavel pela execugdo de todos os servigos, a Administragdo reserva-se o direito de,
sem que de qualquer forma restrinja a plenitude dessa responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizag@o sobre os servigos.

4.16.4. Acompanhar ou avaliar a qualidade dos servigos realizados.

4.16.5. O Fiscal do Contrato juntamente com a Comissdo anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugdo dos servigos

contratados, determinando o que for necessario a regularizagio das faltas ou defeitos observados.

4.16.6. As decisdes e providéncias, que ultrapassem a competéncia do Fiscal do Contrato, deverdo ser solicitadas a Diretoria Administrativa da
Secretaria, em tempo habil, para a adogdo das medidas convenientes.

4.16.7. A Administragdo nomeara uma Comissdo de no minimo 3 (trés) servidores efetivos que fiscalizardo a execugdo do servigo contratado e



verificardo o cumprimento das especificagdes solicitadas, no todo ou em parte, no sentido de corresponderem ao desejado ou especificado.
4.16.8. A fiscalizagdo pela contratante, ndo desobriga a contratada de sua responsabilidade quanto a perfeita execugdo do objeto deste instrumento.

4.16.9. A auséncia de comunicag@o por parte da contratante referente a irregularidades ou falhas, ndo exime a contratada das responsabilidades
determinadas no Contrato.

4.16.10. A contratante realizara avaliagdo da qualidade do atendimento, dos resultados concretos dos esforgos sugeridos pela contratada e dos
beneficios decorrentes da politica de pregos por ela praticada.

4.16.11. A avaliagdo serd considerada pela contratante para aquilatar a necessidade de solicitar a contratada que melhore a qualidade dos servigos
prestados, para decidir sobre a conveniéncia de renovar ou, a qualquer tempo, rescindir o presente Contrato ou, ainda, para fornecer, quando solicitado
pela(s) contratada(s), declaragdes sobre seu desempenho.

4.17. Critérios quanto a Execuciio e Controle da Qualidade dos Servigos:

4.17.1. Serdo aceitos os procedimentos previamente autorizados, em conformidade com o referido Termo de Referéncia, e apds verificagdo das
produgdes que estejam de acordo com os critérios estabelecidos no Manual Técnico Operacional do Sistema de Informagdo Hospitalar, e no Manual de
Glosas do sistema nacional de auditoria e demais disposi¢oes legais e regulamentares aplicaveis a espécie.

4.18. Vigéncia contratual e reajuste:

4.18.1. O prazo de vigéncia do contrato sera de 12 (doze) meses, a partir da ultima assinatura contratual, podendo ser prorrogado por iguais e
sucessivos periodos com vistas a obtengéo de pregos e condigdes mais vantajosas para a Administragdo Publica, limitada ha sessenta meses, desde que haja
interesse de ambas as partes. (Inciso II, do Art. 57, da Lei Federal 8.666/93).

4.18.2. Os precos contratados serdo alterados na mesma época e de acordo com o reajuste efetuado na TABELA SUS pelo Ministério da Saude
(descritos no item 7 do presente termo, constantes na tabela SIGTAP).

4.19. Prazo para inicio da execuciio dos servicos:

4.19.1. O prazo para inicio dos servigos sera de até 30 (trinta) dias contados a partir da ultima assinatura do contrato.

4.20. Convocacio e celebracio do contrato:

4.20.1. Oficialmente convocada pela Administragdo com vistas a celebracdo do Termo Contratual, é dado a contratada o prazo de até 5 (cinco) dias

uteis, contado da data da ciéncia ao chamamento, pela Secretaria de Estado da Satide, para no local indicado, firmar o instrumento de Contrato.

4.20.2. O prazo de convocagdo podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, quando solicitado pela contratada durante o seu transcurso e desde
que ocorra motivo justificado aceito pela Administragdo.

4.20.3. E facultado a Administragdo, quando o convocado nio assinar o termo de contrato ou ndo aceitar ou retirar o instrumento equivalente no
prazo e condigdes estabelecidos, convocar os licitantes remanescentes, na ordem de classificagdo, para fazé-lo em igual prazo e nas mesmas condi¢oes
propostas pelo primeiro classificado, inclusive quanto aos pregos atualizados de conformidade com o ato convocatdrio, ou revogar o certame
independentemente da cominac@o prevista no art. 81 da lei n° 8.666/93.

5. PAGAMENTO:

5.1. O pagamento devera ser efetuado mediante a apresentacdo de Nota Fiscal pela contratada, devidamente atestada pela Administragdo,
conforme disposto no art. 73 da Lei n® 8.666, de 1993.

5.2. O descumprimento das obrigacdes trabalhistas, previdenciarias e as relativas ao FGTS ensejara o pagamento em juizo dos valores em débito,
sem prejuizo das sangdes cabiveis.

5.3. O prazo para pagamento da Nota Fiscal, devidamente atestada pela Administragdo, sera de 30 (trinta) dias corridos, contados da data de sua
apresentagao.

5.4. Naio sera efetuado qualquer pagamento a(s) empresa(s) Credenciada(s) enquanto houver pendéncia de liquidag@o da obrigagdo financeira em

virtude de penalidade a inadimpléncia contratual.

5.5. Quando da ocorréncia de eventuais atrasos de pagamento provocados exclusivamente pela Administragdo, o valor devido devera ser acrescido
de atualizag@o financeira, e sua apuragdo se fara desde a data de seu vencimento até a data do efetivo pagamento, em que os juros de mora sero calculados a
taxa de 0,5% (meio por cento) ao més, ou 6% (seis por cento) ao ano, mediante aplicacdo das seguintes formulas:

[=(TX/100)
365
EM =1x N x VP, onde:
I = Indice de atualizagio financeira.
TX = Percentual da taxa de juros de mora anual.
EM = Encargos moratorios.
N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento.
VP = Valor da parcela em atraso.

5.6. Ocorrendo erro no documento da cobranga, este sera devolvido e o pagamento sera sustado para que a Contratada tome as medidas
necessarias, passando o prazo para o pagamento a ser contado a partir de data da reapresentagdo do mesmo.

5.7. Caso se constate erro ou irregularidade na Nota Fiscal, a administragdo, a seu critério, podera devolvé-la, para as devidas corre¢des, ou aceita-
las, com a glosa da parte que considerar indevida.

5.8. Na hipétese de devolucdo, a Nota Fiscal serd considerada como ndo apresentada, para fins de atendimento das condi¢des contratuais.

5.9. A Administragdo ndo pagara, sem que tenha autorizagdo prévia e formalmente, nenhum compromisso que lhe venha a ser cobrado diretamente
por terceiros, seja ou ndo instituigdes financeiras, a exceg¢do de determinagdes judiciais, devidamente protocoladas no 6rgéo.

5.10. Os eventuais encargos financeiro, processuais ¢ outros, decorrentes da inobservancia, pela contratante, de prazo de pagamento, serdo de sua
exclusiva responsabilidade.

5.11. A administracdo efetuara retengdo, na fonte, dos tributos e contribuigdes sobre todos os pagamentos a contratada.

5.12. Forma de Pagamento:

5.12.1. A forma de pagamento ocorrera mensalmente, exclusivamente sobre os servicos efetivamente prestados, de acordo com o tipo e quantitativo

total de procedimentos realizados no més, e o valor dos servigos por procedimento constante na TABELA SUS, devendo a produgdo ser aportada na
CRECSS/SESAU/RO conforme calendario preestabelecido.

5.12.2. A produgio referente ao periodo requerido deve conter documentos probantes, conforme item 5.13.4 do presente Termo de Referéncia.

5.12.3. Ap6s a analise da producdo pela Geréncia de Controle e Avaliagdo/CRECSS/SESAU/RO, sera emitido Relatorio do Controle e Avaliagéo,
indicando a produgdo aprovada na competéncia, pelo que sera devidamente encaminhado a Fiscalizagdo de Contrato para comunicag@o ao prestador quanto a



emissdo das notas fiscais em duas (02) vias, para posterior atesto pela Administragdo, através da Comissdo de Recebimento de Materiais e Servigos da
unidade demandante, nos termos do Art. 73 da Lei n® 8.666, de 1993.

5.12.4. O recebimento definitivo, na forma do Termo de Recebimento Definitivo, deve conter no corpo a descrigdo do objeto, o nimero do Contrato e
namero da Conta Bancaria da empresa vencedora do certame licitatorio, para depdsito do pagamento, o qual devera ser efetuado no prazo de até 30 (trinta)
dias corridos apds o recebimento definitivo dos servigos.

5.12.5. No caso das Notas Fiscais apresentarem erros ou dividas quanto a exatiddo ou documentacdo, a contratante podera pagar apenas a parcela na
controvertida no prazo fixado para pagamento, ressalvado o direito da(s) futura(s) contratada(s) de representar para cobranga, as partes controvertidas com
devidas justificativas, nestes casos, a contratante tera o prazo de até 30 (trinta) dias corridos, a partir do recebimento, para efetuar analise e pagamento, as
Notas Fiscais deverdo vir acompanhadas dos respectivos comprovantes de recolhimento de encargos sociais (INSS e FGTS) e certidoes de regularidade
fiscal, conforme determina a Lei.

5.13. Critérios de avaliacio de produciio e pagamento:

5.13.1. Apresentacdo as unidades hospitalares demandantes, até o 3° dia 1til, a listagem nominal (planilha) dos procedimentos realizados contendo
data da realizagdo do procedimento, nome do paciente, codigo do procedimento, valor unitario, quantidade e valor total, com a devida identificagdo do
prestador e assinatura e carimbo do representante legal.

5.13.2. Apresentagdo a Coordenadoria de Regulagdo, Avaliagdo e Controle dos Servigos de Satide - CRECSS, mensalmente, os documentos
comprobatdrios da execugdo da competéncia em analise, sendo:

I- Oficio de apresentacdo da producdo, com identificagdo da empresa prestadora de servigo, informando a quantidade e valor dos
procedimentos, separados por més de realizagdo ¢ a modalidade de atendimento (hospitalar ou ambulatorial), devidamente assinada pelo
representante legal;

II- Listagem nominal (planilha) dos procedimentos, por modalidade de atendimento (ambulatorial e hospitalar), contendo nome do
paciente, cartdo do SUS, telefone, codigo do procedimento, quantidade de procedimentos realizados, valor unitario, valor total, valor
complementar (se houver), consolidado do quantitativo fisico e financeiro, devidamente assinada pelo representante legal da empresa, para
o e-mail crecss.radiodiagnostico@sesau.ro.gov.br. Se modalidade de atendimento hospitalar identificar a unidade demandante;

III - Relatério do Boletim de Produgdo Ambulatorial Individualizado (BPAI);

v - A Programagdo Orgamentaria (FPO), com as informagdes da empresa contratada, devidamente carimbada pelo representante legal
da empresa. No caso de atendimento em meses anteriores a competéncia em analise, devera ser feita separada por més de atendimento;

V- Solicitagdes médicas, contendo a logomarca do SUS, devidamente preenchidas e carimbadas pelo profissional solicitante;
VI - Laudo do procedimento realizado, legivel e devidamente assinado e carimbado;

VII- Guia de regulacdo do procedimento emitido pelo Sistema de Regulag@o-SISREG, devendo a codificacdo do SISREG ser
equivalente com o procedimento solicitado pelo profissional, sendo referenciados pelos codigos da Tabela SIGTAP/SUS;

5.13.3. Informagdo da produg@o no instrumento de registro pertinente, atendendo aos critérios estabelecidos no o Termo de Referéncia, Manuais
Técnico Operacionais do Ministério da Saude, Sistema de Informagdes Ambulatoriais e Hospitalar, Manual de Glosas do Sistema Nacional de Auditoria e
demais disposi¢des legais e regulamentares aplicaveis a espécie, e apresentar o arquivo magnético ao setor de producido da CRECSS, até o 5° dia util de cada
més, para processamento no Sistema de Informagdo Ambulatorial - SIA ou Sistema de Comunica¢@o de Informagdo Hospitalar e Ambulatorial - CIHA,
conforme Tabela SIGTAP/SUS;

5.13.4. As produgdes em arquivo magnético deverdo ser informadas por competéncia de atendimento, no limite de trés (03) meses anteriores
(residuos da produgdo), em um s6 arquivo, conforme instrumento de registro adequado;

5.13.5. Manutencao do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) atualizado, especialmente quanto aos profissionais e
servigo e classificagdo, que integram o principal motivo de rejei¢do. tendo em vista a possibilidade de rejeigdo total da produgdo no caso de falta de
atualizagdo do referido cadastro;

5.13.6. Realizagdo de procedimentos dentro do limite fisico mensal (teto mensal), mantendo cautela para ndo extrapolar o saldo global, evitando
assim procedimento de reconhecimento e dividas. Nos casos em que a produ¢do mensal apresente extrateto mensal, apresentar oficio ao Gestor da Pasta
comunicando que ultrapassou o teto fisico - financeiro e solicitando autorizagdo para apresentar a produg@o extra com a devida justificativa;

5.13.7. A Unidade contemplada devera realizar a informagdo dos exames realizados em regime hospitalar através da Autorizagdo de Internagdo
Hospitalar (AIH), conforme prazos estipulados no Manual Técnico Operacional do Hospitalar do SIH. Para fins de controle, a CRECSS tera até
03 competéncias apds a realizagdo do procedimento para averiguar a conformidade entre o informado pela prestadora de servico e a unidade hospitalar.
Havendo divergéncias a Comissao de Fiscalizagdo de Contratos devera proceder com informagdes complementares que se fizerem pertinentes;

5.13.8. Sendo os procedimentos contratados submetidos a politica de Regulacdo do seu gestor, a aprovacdo da produgdo estd condicionada a
autorizag@o para execugdo do procedimento via SISREG, sendo que para procedimentos ocorridos aos finais de semana e/ou feriado, a autorizagdo podera
ocorrer no proximo dia wtil. E obrigagio da empresa contratada, realizar o processo de consolidagio no Sistema de Regulagio dos procedimentos
posteriormente executados;

5.13.9. Os relatorios consolidados de produgdo emitidos através do SIA conformam base para aprovacdo da produgdo apresentada, ponderando-se as
criticas apresentadas. Cabe esclarecer que, entende-se por critica a inconsisténcia apresentada no cruzamento dos dados nas diversas tabelas utilizadas pelo
Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA) para o processamento da informagao, que configuram a rejei¢do do procedimento;

5.13.10. No caso de inconformidades detectadas na produgdo, a credenciada terd um prazo de 05 (cinco) dias uteis, a contar do recebimento do
relatorio de produgdo, para apresentar suas justificavas e/ou impugnagdes das eventuais ndo conformidades, com as devidas documentagdes comprobatorias
ao recurso impetrado. Salientando a necessidade de apresentacdo de documentagdo complementar, que esclarega o fato/procedimento que foi considerado
objeto de glosa;

5.13.11. Fica terminantemente proibida a cobranga de quaisquer procedimentos, exames ou avaliagdes aos usudrios do Sistema Unico de Saude;

5.13.12. Fica a critério do Controle e Avaliagdo a solicitagdo de novos instrumentos e/ou documentos para analise a fim de esclarecer possiveis
inconformidades, bem como implementar e/ou modificar o processo de Controle e Avaliagdo com base nas Portarias ministeriais e normativas internas;

5.13.13. A Coordenadoria de Regulagdo e Controle dos Servigos de Satide — CRECSS e equipe da comissdo de fiscalizacdo da Unidade Hospitalar,
acompanhardo a avaliagdo da qualidade do atendimento, controle e monitoramento dos servigos realizados, de acordo com a legislagdo vigente, com acesso a
todos os documentos que se fizerem necessario;

5.13.14. A Avaliagdo do Controle de Qualidade podera ser realizada em agdo conjunta da Vigilancia Sanitaria e a CRECSS/SESAU,;

5.13.15. Os servigos contratados deverdo ocorrer garantindo a redugdo das filas e o tempo de espera para atendimento, acesso com atendimento
acolhedor e resolutivo baseado em critérios de risco, reconhecimento do nome dos profissionais assistentes e responsaveis, acesso as informagdes, presenca
de acompanhante, nos casos necessarios, ; bem como os demais direitos dos usuarios do SUS.

5.13.16. Todas as unidades de satide devem considerar a Resolu¢do do Conselho Federal de Medicina/CFM n° 1.821/2007, que estabelece, no seu
artigo 8°, o prazo minimo de 20 (vinte) anos para preservagdo do prontudrio em suporte de papel que ndo tenha sido digitalizado, e em relagéo a guarda do
prontuario digitalizado esta deve ser permanente, conforme estabelece o artigo 7° da mesma Resolugao;



5.14.

5.14.1. A contratada devera indicar endereco valido de e-mail para o recebimento de notificagdes da credenciante, sendo de inteira responsabilidade
da credenciada acompanhar as comunicagdes ali constantes, em caso de omissao na indicagdo, considerar-se-a para esse fim o e-mail cadastrado no SEI em
nome da credenciada.

5.14.2. A credenciada tera um prazo de 05 (cinco) dias tteis, a contar do recebimento da notificagdo, para apresentar recurso de glosa contendo
justificativas e/ou documentag¢des comprobatdrias para reanalise pelo Controle e Avaliagdo.

5.14.3. Caso a credenciada ndo dé recebido das notificacdes, considerar-se-a a credenciada automaticamente notificada apds o transcurso de cinco
dias corridos a contar do envio da notificagéo.

5.14.4. Salientamos que caso a credenciada ndo comprove execucdo do servigo no prazo estabelecido na Notificagdo de indicagdo de Glosa,
proceder-se-a a aplicagdo de Boletim de Diferenga de Pagamento - BDP na fonte federal e apontamento para desconto administrativo na fonte estadual.

5.14.5. A credenciante fica autorizada a reter do montante devido a credenciada, qualquer valor cobrado indevidamente de familiar ou acompanhante,
para fins de ressarcimento do usudrio do SUS, por via administrativa.

Apresentacio de justificativas/Recurso de Glosa:

6. DOTACAO ORCAMENTARIA:

6.1. De acordo com o Informagdo n° 498/2021/SESAU-NPPS (SEI n°0021059917), as despesas com a contratagdo ocorrerdo por conta da
seguinte programagdo orgamentaria:

DESCRICAO DA DESPESA

Contrata¢do de empresa especializada em realizagao de procedimentos de radiodiagnéstico, subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonincia Magnética para
atender a necessidade da macrorregional 11, na modalidade de credenciamento.

Resposta ao: Memorando 581 (0021013632).

10.302.2034.4004 - Assegurar Atendimento em Saiide por Meio de Convénios e Contratos com a Rede

Indicacio do Projeto/Atividade: i
ndicag¢io do Projeto/Atividade Privada

0100 - Recursos Ordinarios
0110 - Recursos para Apoio ('ias Acdes e Servicos de Satide
0209 - Recursos do Sistema Unico de Saude

Indicacao da Fonte de Recursos: 0300 - Recursos Ordingrios

0310 - Recursos para Apoio das Acdes e Servicos de Saude
0609 - Combate 2 Calamidade Publica - Coronavirus

Natureza da Despesa:

33.90.39 - Outros Servicos de Terceiros - PJ

7.
7.1.

ESTIMATIVA DE DESPESA:

Conforme

os precos estipulados

na

Tabela

SUS,

do

SIGTAP,

encontrada

no

Link: http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-

unificada/app/sec/inicio.jsp, o valor total estimado para o credenciamento, no periodo de 12 (doze) meses, ¢ de R$ 12.701.178,84 (doze milhdes, setecentos e
um mil cento e setenta e oito reais e oitenta e quatro centavos);

PLANILHA "A" PROCEDIMENTO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

PROCEDIMENTOS DE TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Item gfg‘.:%‘; Descrigado do Procedimento
TOMOGRAFIA Valor Tabela| Resol. Est;r::;:;a g8 Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
1 206010010 COMPUTADORIZADA DE SIGTAP 125/2023 Mensall Valor Mensal |Proced. Anual Anual
COLUNA CERVICAL C/ OU
S/ CONTRASTE
Convencional R$ 86,76 |R$ 107,05 100,57 R$ 19.491,63 1.206,85 R$ 233.899,60
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 86,76 |R$ 185,79 1 R$ 272,55 12 R$ 3.270,60
1.24285 Com contraste R$ 86,76 |R$ 463,24 1 R$ 550,00 12 R$ 6.600,00
B Com contraste e sedagao R$ 86,76 | R$ 541,98 1 R$ 628,74 12 R$ 7.544,88
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 103,57 R$ 20.942,92 1.242,85 R$ 251.315,08
e Estimativa de
2 206010028 COMPUTADORIZADA DE Valor SIGTAP Resol. Proced Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
COLUNA LOMBO-SACRA 125/2023 Mensal. Valor Mensal | Proced. Anual Anual
C/ OU S/ CONTRASTE
Convencional R$ 101,10 | R$ 92,71 150,58 R$ 29.183,91 1.806,96 R$ 350.206,92
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 101,10 |R$ 171,45 1 R$ 272,55 12 R$ 3.270,60
1.842.96 Com contraste R$ 101,10 |R$ 448,90 1 R$ 550,00 12 R$ 6.600,00
T Com contraste e sedagao R$ 101,10 |R$ 527,64 1 R$ 628,74 12 R$ 7.544,88
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 153,58 R$ 30.635,20 1.842,96 R$ 367.622,40
P Estimativa de
3 206010036 COMPUTADORIZADA DE Valor SIGTAP Resol. Proced Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
COLUNA TORACICA C/ OU 125/2023 Mensal. Valor Mensal |Proced. Anual Anual
S/ CONTRASTE
Convencional R$ 86,76 |R$ 107,05 50,58 R$ 9.803,56 607 R$ 117.642,67
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 86,76 |R$ 185,79 1 R$ 272,55 12 R$ 3.270,60
Com contraste R$ 86,76 |R$ 463,24 1 R$ 550,00 12 R$ 6.600,00
643
Com contraste e sedagao R$ 86,76 |R$ 541,98 1 R$ 628,74 12 R$ 7.544,88
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 53,58 R$ 11.254,85 643 R$ 135.058,15




TOMOGRAFIA

COMPUTADORIZADA DE Estimativa de
FACE / SEIOS DA FACE/ Resol. Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
4 206010044 |\ RTICULACOES Valor SIGTAP| 45512023 'H:ﬁ::l' Valor Mensal | Proced. Anual Anual
TEMPORO-
MANDIBULARES
Convencional R$ 86,75 R$ 107,06 122,75 R$ 23.790,18 1.473,00 R$ 285.482,13
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 86,75 R$ 185,80 1,67 R$ 454,25 20,00 R$ 5.451,00
1.518 Com contraste R$ 86,75 R$ 463,25 1,25 R$ 687,50 15,00 R$ 8.250,00
' Com contraste e sedagao R$ 86,75 |R$ 541,99 0,83 R$ 523,95 10,00 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 126,50 R$ 25.455,88 1.518 R$ 305.470,53
TOMOGRAFIA Estimativa de . . . . . .
5 | 206010052 |COMPUTADORIZADA DO |Valor SIGTAP| RS0 | proced. Estimativa | Estimativa de |Estimativa Valor
125/2023 Valor Mensal | Proced. Anual Anual
PESCOCO Mensal
Convencional R$ 86,75 |R$ 107,06 34,75 R$ 6.734,90 417 R$ 80.818,77
TOTAL DE PROC. ANO Com sedacéo R$ 86,75 R$ 185,80 1,25 R$ 340,69 15 R$ 4.088,25
447 Com contraste R$ 86,75 |R$ 463,25 0,83 R$ 458,33 10 R$ 5.500,00
Com contraste e sedagao R$ 86,75 |R$ 541,99 0,42 R$ 261,98 5 R$ 3.143,70
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 37,25 R$ 7.795,89 447 R$ 93.550,72
TOMOGRAFIA Estimativa de . . . . . .
6 206010060 [COMPUTADORIZADA DE  |Valor SIGTAP, 155‘*;‘5',‘;3 Proced. V':f:'r"&la;:’:al lff:::'::t'xz:ael Es"'“:tn'zzlva'"
SELA TURCICA* Mensal .
Convencional R$ 97,44 R$ 96,37 12 R$ 2.325,72 144 R$ 27.908,64
TOTAL DE PROC. ANO Com sedacgao R$ 97,44 R$ 175,11 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
189 Com contraste R$ 97,44 R$ 452,56 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
Com contraste e sedagdo R$ 97,44 |R$ 531,30 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 15,75 R$ 3.991,42 189 R$ 47.897,04
TOMOGRAFIA Estimativa de . . . . . .
7 | 206010079 |COMPUTADORIZADA DO |Valor SIGTAP| , RS0 | proced. Estimativa | Estimativa de |Estimativa Valor
125/2023 Valor Mensal |Proced. Anual Anual
CRANIO Mensal
Convencional R$ 97,44 R$ 96,37 696 R$ 134.843,31 8.349 R$ 1.618.119,69
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 97,44 |R$ 175,11 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
8.394 Com contraste R$ 97,44 R$ 452,56 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
' Com contraste e sedagéo R$ 97,44 |R$ 531,30 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 699,50 R$ 136.509,01 8.394 R$ 1.638.108,09
R Estimativa de
COMPUTADORIZADA DE Resol. Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
e 206020015 |\ pTICULAGOES DE Valor SIGTAP| 45512023 ':n'::::l' Valor Mensal |Proced. Anual Anual
MEMBRO SUPERIOR
Convencional R$ 86,75 R$ 107,06 17 R$ 3.294,77 204 R$ 39.537,24
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 86,75 R$ 185,06 1,67 R$ 453,02 20 R$ 5.436,20
249 Com contraste R$ 86,75 R$ 463,25 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
Com contraste e sedagao R$ 86,75 |R$ 541,99 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 20,75 R$ 4.959,24 249 R$ 59.510,84
R Estimativa de
COMPUTADORIZADA DE Resol. Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
9 206020023 |s GvENTOS Valor SIGTAP| 45512023 ':n'::::l' Valor Mensal |Proced. Anual Anual
APENDICULARES
Convencional R$ 86,75 R$ 107,06 10,92 R$ 2.115,76 131 R$ 25.389,11
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 86,75 |R$ 185,80 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
176 Com contraste R$ 86,75 R$ 463,25 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
Com contraste e sedagao R$ 86,75 |R$ 541,99 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 14,67 R$ 3.781,46 176 R$ 45.377,51
TOMOGRAFIA Estimativa de S S S
10 | 206020031 [COMPUTADORIZADA DE |Valor SIGTAP| , Res°k Proced. Estimativa | Estimativa de |Estimativa Valor
125/2023 Valor Mensal | Proced. Anual Anual
TORAX Mensal
Convencional R$ 136,41 R$ 57,40 502 R$ 97.260,32 6.022 R$ 1.167.123,82
TOTAL DE PROC. ANO Com sedacgéo R$ 136,41 |R$ 136,14 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
6.067 Com contraste R$ 136,41 |R$ 413,59 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
' Com contraste e sedagao R$ 136,41 |R$ 492,33 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 505,58 R$ 98.926,02 6.067 R$ 1.187.112,22
TOMOGRAFIA Estimativa de . . . . . .
11 | 206030010 |[COMPUTADORIZADA DE |Valor SIGTAP 1?:,;3'2'3 Proced. vgls:'r"&a::’:al gﬂ;r::t'xz:; Es"m:tn'zzlva'”
ABDOMEN SUPERIOR Mensal :
Convencional R$ 138,63 R$ 55,18 405 R$ 78.444,60 4.857 R$ 941.335,17




TOTAL DE PROC. ANO|Com sedagdo R$ 138,63 |R$ 133,92 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
4.902 Com contraste R$ 138,63 |R$ 411,37 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
' Com contraste e sedagdo R$ 138,63 | R$ 490,11 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 408,50 R$ 80.110,30 4.902 R$ 961.323,57
PO E A Estimativa de
COMPUTADORIZADA DE Resol. Estimativa Estimativa de |Estimativa Valor
12| 206030029 |, pricULACOES DE Valor SIGTAP| 45512023 ';n'::::l' Valor Mensal |Proced. Anual Anual
MEMBRO INFERIOR
Convencional R$ 86,75 |R$ 107,06 30,67 R$ 5.943,51 368 R$ 71.322,08
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagio R$ 86,75 |R$ 185,80 1,67 R$ 454,25 20 R$ 5.451,00
413 Com contraste R$ 86,75 |R$ 463,25 1,25 R$ 687,50 15 R$ 8.250,00
Com contraste e sedagdo R$ 86,75 |R$ 541,99 0,83 R$ 523,95 10 R$ 6.287,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 34,42 R$ 7.609,21 413 R$ 91.310,48
TOMOGRAFIA POR Estimativa de . . . . . .
13 | 206010095 |[EMISSAO DE POSITRONS |Valor SIGTAP| , eSOk Proced. Estimativa | Estimativa de |Estimativa Valor
125/2023 Valor Mensal | Proced. Anual Anual
(PET-CT)** Mensal
Convencional R$ 2.107,22 R$ - 0,42 R$ 878,01 5 R$ 10.536,10
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 2.107,22 RS - 0,08 R$ 175,60 1 R$ 2.107,22
8 Com contraste R$ 2.107,22 R$ - 0,08 R$ 175,60 1 R$ 2.107,22
Com contraste e sedagao R$ 2.107,22 R$ - 0,08 R$ 175,60 1 R$ 2.107,22
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 0,67 R$ 1.404,81 8 R$ 16.857,76
Estimativa de . . . . . .
TOMOMIELOGRAFIA Resol. Estimativa | Estimativa de |Estimativa Valor
14 | 206010087 \oovpyTADORIZADA®  |Valor SIGTAP) 19512023 FJ:ﬁ::I' Valor Mensal | Proced. Anual Anual
Convencional R$ 138,63 | R$ 55,18 1,67 R$ 323,02 20 R$ 969,05
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 138,63 |R$ 133,92 1,00 R$ 272,55 12 R$ 272,55
8 Com contraste R$ 138,63 |R$ 411,37 0,08 R$ 45,83 1 R$ 550,00
Com contraste e sedagao R$ 138,63 |R$ 490,11 0,08 R$ 52,40 1 R$ 628,74
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 2,83 R$ 693,80 34 R$ 2.420,34
TOMOGRAFIA DE Estimativa de . . . . . .
15 | 206020040 |HEMITORAX, PULMAO OU |Valor SIGTAP 155‘*/2‘6',‘;3 Proced. V':f:'r"l:na;:’:al lff:;’::"xz:ael Es"'“:tn'zglva'”
DO MEDIASTINO** Mensal )
Convencional R$ 136,41 | R$ 57,40 0,83 R$ 161,51 10 R$ 969,05
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagio R$ 136,41 |R$ 136,14 1,00 R$ 272,55 12 R$ 272,55
8 Com contraste R$ 136,41 |R$ 413,59 1,00 R$ 550,00 12 R$ 550,00
Com contraste e sedagdo R$ 136,41 |R$ 492,33 0,08 R$ 52,40 1 R$ 628,74
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 2,92 R$ 1.036,45 35 R$ 2.420,34
[T Estimativa de
COMPUTADORIZADA DE Resol. Proced Estimativa Estimativa de Estimativa Valor
16 206030037 (PELVE / BACIA / ABDOMEN Valor SIGTAP| 125/2023 : Valor Mensal Anual
Mensal Proced. Anual
INFERIOR
Convencional R$ 138,63 RS - 229 R$ 31.746,27 2.748 R$ 380.955,24
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 138,63 RS - 2 R$ 277,26 24 R$ 3.327,12
2808 Com contraste R$ 138,63 R$ - 2 R$ 277,26 24 R$ 3.327,12
Com contraste e sedagdo R$ 138,63 RS - 1 R$ 138,63 12 R$ 1.663,56
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 234 R$ 32.439,42 2.808 R$ 389.273,04
* Os valores acima foram trabalhados com base na Tabela SIGTAP e na Resolugdo 125/2023/SESAU (id.0043515730);
* Informamos ainda que o valores foram arredondados para evitar dizimas dentro da tabela;
ANEXO PLANILHA "A"
Resumo da Estimativa Orgamentaria Financeira PERCENTUAL DE
TOMOGRAFICA COMPUTADORIZADA DIFERENGA ANTERIOR CRESCIMENTO %
Quant. Média Por Més 2.414,07 925,07 1.489 38,32
Quant. Total Por Ano 28.968,81 11.253,81 17.715 38,85
Valor Médio por Més R$ 467.546,51 R$ 172.562,76 R$ 294.983,75 36,91
Valor Total Geral Ano R$ 5.594.635,86 |R$ 2.189.725,63 R$  3.404.910,23 39,14
PLANILHA "B" PROCEDIMENTO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM
| Item |C6digo-SIGTAP Descrigdao do Procedimento
Estimativa Estimativa
de Estimativa de Estimativa




ANGIORESSONANCIA Valor Tabela SIGTAP|Resol. 125/2023| Proced. |Valor Mensal| Proced. | Valor Anual
Mensal Anual
17 207010013 CEREBRAL
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 2,00 R$ 624,38 24 R$ 7.492,56
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
69 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,96 0,83 R$ 512,26 10 R$ 6.147,10
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 5,75 R$ 2.471,48 69,000 R$ 29.657,71
RESSONANCIA Estimativa Estimativa
MAGNETICA DE de Estimativa de Estimativa
18 207010021 | \RTICULACAO TEMPORO |  VIor SIGTAP  Resol. 125/2023 5 .. |Valor Mensal| Proced. | Valor Anual
MAND Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 3,00 R$ 936,57 36 R$ 11.238,84
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
81 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 6,75 R$ 2.783,19 81 R$ 33.398,29
RESSONANCIA Estin::ativa Eetimati Estir:ativa Eetimati
19 207010030 | MAGNETICA DE COLUNA |  Valor SIGTAP  [Resol. 125/2023 |, e a lv f '";na va | p e alv ‘°’| 'm: "’al
CERVICAL/PESCOCO roced. |Valor Mensa roced. alor Anua
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 197,50 |R$61.657,53| 2.370 R$ 739.890,30
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
2415 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
: Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 201,25 |R$ 63.504,15 2.415 R$ 762.049,75
RESSONANCIA Estin::ativa Eetimati Estir:ativa Eetimati
20 207010048 | MAGNETICA DE COLUNA |  Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e stimativa e stimativa
Proced. |Valor Mensal| Proced. Valor Anual
LOMBO-SACRA
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 533,67 |R$ 166.605,40 6.404 |R$ 1.999.264,76
TOTAL DE PROC. ANO Com sedacgéo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
6.449 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
: Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 537,42 [R$ 168.452,02] 6.449 |R$ 2.021.424,21
RESSONANCIA Estin::ativa Eetimati Estir:ativa Eetimati
21 207010056 | MAGNETICA DE COLUNA |  Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e stimativa e stimativa
Proced. |Valor Mensal| Proced. Valor Anual
TORACICA
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 135,83 | R$ 42.405,81 1.630 R$ 508.869,70
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
1.675 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
' Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 139,58 | R$ 44.252,43 1.675 R$ 531.029,15
Estimativa Estimativa
RESSONANCIA de Estimativa de Estimativa
22 | 207010064 | yaAGNETICA DE CRANIO |  ValorSIGTAP  Resol. 125/2023 proced. |valor Mensal| Proced. | valor Anual
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 318,00 |R$99.276,42 3.816 |R$ 1.191.317,04
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagdo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
3.861 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
' Com contraste e sedagdo R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 321,75 [R$101.123,04] 3.861 |R$ 1.213.476,49
RESSONANCIA Estil:ativa Eetimati Estir(;lativa Eetimati
23 207010072 MAGNETICA DE SELA Valor SIGTAP  [Resol. 125/2023 _ ¢ stimativa e stimativa
Proced. |Valor Mensal| Proced. Valor Anual
TURCICA
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 9,17 R$ 2.861,74 110 R$ 34.340,90
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagéo R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
155 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagdo R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 13 R$ 4.708,36 155 R$ 56.500,35




RESSONANCIA Estir(;lativa Eetimati Estir(;lativa Eetimati
24 207020019 |MAGNETICA DE CORACAO| Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e stimativa N stimativa
Proced. |Valor Mensal| Proced. Valor Anual
| AORTA C/ CINE
Mensal Anual
Convencional R$ 361,25 RS - 2,00 R$ 722,50 24 R$ 8.670,00
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 361,25 R$ 63,37 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
69 Com contraste R$ 361,25 R$ 140,46 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagdo R$ 361,25 R$ 252,89 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 5,75 R$ 2.569,12 69 R$ 30.829,45
RESSONANCIA Estir(;lativa Eetimati Estir(;lativa Eetimati
25 207020027 | MAGNETICA DE MEMBRO | Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 Profe g Va;'r“;nae:’:al mee g V;;;“Aan“’gl
SUPERIOR (UNILATERAL) - ) u
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 130,67 |R$ 40.792,83 1.568 R$ 489.513,92
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagido R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
1.613 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
' Com contraste e sedagdo R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 134,42 |R$ 42.639,45| 1.613 R$ 511.673,37
Estimativa Estimativa
RESSONANCIA de Estimativa de Estimativa
26 207020035 | \AGNETICA DE TORAX | V2lorSIGTAP  Resol 1252023 o oy |Valor Mensal| Proced. | Valor Anual
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 22,33 R$ 6.972,24 268 R$ 83.666,92
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagido R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
313 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagdo R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 26,08 R$ 8.818,86 313 R$ 105.826,37
RESSONANCIA Estimativa Estimativa
27 | 207030014 [MAGNETICADE ABDOMEN|  vaor SIGTAP  |Resol. 125/2023 96 | Estimativa | de e aatls
SUPERIOR Proced. |Valor Mensal| Proced. | Valor Anual
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 35,50 R$ 11.082,75 426 R$ 132.992,94
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
471 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 39,25 R$ 12.929,37 471 R$ 155.152,39
RESSONANCIA Esti::;ativa Eetimati Estir:ativa Eetimati
28 207030022 | MAGNETICA DE BACIA / Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e stimativa N stimativa
Proced. [Valor Mensal| Proced. Valor Anual
PELVE /| ABDOMEN
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 133,33 |R$ 41.625,33 1.600 R$ 499.504,00
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
1.645 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
' Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 137,08 |R$ 43.471,95 1.645 R$ 521.663,45
RESSONANCIA Esti::;ativa Ectimativ Estir:ativa Eetimativ
29 207030030 | MAGNETICA DE MEMBRO | Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e stimativa N stimativa
Proced. [Valor Mensal| Proced. Valor Anual
INFERIOR (UNILATE
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 260,67 |R$81.377,53| 3.128 R$ 976.530,32
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
3173 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
' Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 264,42 |R$ 83.224,15 3.173 R$ 998.689,77
RESSONANCIA Esti::;ativa Eetimati Estir:ativa Eetimati
30 207030049 MAGNETICA DE VIAS Valor SIGTAP  |Resol. 125/2023 e a lv Is "‘;na iva | p N alv SI 'm: "’al
BILIARES/COLANGIORR roced. |Valor Mensal| Proced. alor Anua
Mensal Anual
Convencional R$ 268,75 R$ 43,44 30,17 R$9.417,73 362 R$ 113.012,78
TOTAL DE PROC. ANO Com sedagao R$ 268,75 R$ 155,87 1,67 R$ 707,70 20 R$ 8.492,40
407 Com contraste R$ 268,75 R$ 232,96 1,25 R$ 627,14 15 R$ 7.525,65
Com contraste e sedagao R$ 268,75 R$ 345,39 0,83 R$ 511,78 10 R$ 6.141,40
SUBTOTAL POR PROCEDIMENTO 33,92 R$ 11.264,35 407 R$ 135.172,23

* Os valores acima foram trabalhados com base na Tabela SIGTAP e na Resolugdo 125/2023/SESAU (id.0043515730);

* Informamos ainda que o valores foram arredondados para evitar dizimas dentro da tabela;




ANEXO PLANILHA "B"

Resumo da Estimativa Orgamentaria Financeira RESSONANCIA PERCENTUAL DE
MAGNETICA DIFERENGA SRUERIOI CRESCIMENTO %
Quant. Média Por Més 1.866,33 811,33 1.055,00 43,47
Quant. Total Por Ano 22.396,00 9.736,00 12.660,00 43,47
Valor Médio por Més R$ 592.211,92 R$ 262.802,41 R$ 329.409,51 44,38
Valor Total Geral Ano R$ 7.106.542,98 RS 3.153.628,86 R$ 3.952.914,12 44,38
RESUMO GERAL (A+B)
ESTIMATIVO GERAL PARA AQUISICAO DE EXAMES MEDICOS
Procedimentos Quantidade Mensal|Quantidade Anual[Valor Total Mensal|Valor Total Anual
Tomografia Computadorizada 2.414,07 28.968,81 R$ 467.546,51 R$ 5.594.635,86
Ressonancia Magnética 1.866,00 22.396,00 R$ 592.211,92 R$ 7.106.542,98
Total Geral 4.280,40 51.364,81 R$ 1.059.758,43 |R$ 12.701.178,84
VALOR TOTAL MENSAL: R$ 1.059.758,43 (um milhdo, cinquenta e nove mil setecentos e cinquenta e oito reais e quarenta e trés
centavos).
VALOR TOTAL SEMESTRAL: R$ 6.358.550,58 (seis milhdes, trezentos e cinquenta e oito mil quinhentos e cinquenta reais e
cinquenta e oito centavos).
VALOR TOTAL ANUAL: R$ 12.701.178,84 (doze milhdes, setecentos e um mil cento e setenta e oito reais e oitenta e quatro
centavos).
8. SANCOES:
8.1. Sem prejuizo das san¢des cominadas no art. 87, I, IIT e IV, da Lei n° 8.666/93, pela inexecugdo total ou parcial do contrato, a Administracéo

podera, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a Contratada multa de até 10% (dez por cento) sobre a parte inadimplida.

8.2. Se a adjudicataria recusar-se a retirar o instrumento contratual injustificadamente ou se ndo apresentar situagdo regular na ocasido dos
recebimentos, garantida a prévia e ampla defesa, aplicar a Contratada multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor total adjudicado.

8.3. Ficard impedido de licitar e de contratar com o Estado de Rondonia e sera descredenciado no SICAF, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem
prejuizo das multas previstas em edital e no contrato e das demais cominagdes legais, garantido o direito a ampla defesa, a empresa que, convocado dentro
do prazo de validade de sua proposta:

I- Nao assinar o contrato.

1 - Nao entregar a documentagio exigida no edital.
111 - Apresentar documentagdo falsa.

v - Causar o atraso na execu¢do do objeto.

V- Nao mantiver a proposta.

VI - Falhar na execug¢do do contrato.

VII -  Fraudar a execugdo do contrato.

VII- Comportar-se de modo inidoneo.

X - Declarar informagdes falsas.

X- Cometer fraude fiscal.
8.4. As sangdes serdo registradas e publicadas no SICAF e Cadastro de Fornecedores Impedidos de Licitar e Contratar com a Administragao
Publica Estadual - CAGEFIMP.
8.5. A multa, eventualmente imposta a Contratada, sera automaticamente descontada da fatura a que fizer jus, acrescida de juros moratérios de 1%

(um por cento) ao més, caso a contratada ndo tenha nenhum valor a receber do Estado, ser-lhe-a concedido o prazo de 05 (cinco) dia uteis, contados de sua
intimagao, para efetuar o pagamento da multa, ap6s esse prazo, ndo sendo efetuado o pagamento, serdo deduzidos da garantia, mantendo-se o insucesso, seus
dados serao encaminhados ao 6rgdo competente para que seja inscrita na divida ativa, podendo, ainda a Administragdo proceder a cobranca judicial.

8.6. As multas previstas nesta se¢do ndo eximem a adjudicataria ou contratada da reparagdo dos eventuais danos, perdas ou prejuizos que seu ato
punivel venha causar a Administragéo.

8.7. De acordo com a gravidade do descumprimento, podera ainda a contratada se sujeitar & Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar
com a Administracdo Publica enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida a reabilitacdo perante a propria
autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o contratado ressarcir a Administragao pelos prejuizos resultantes e depois de decorrido
o prazo da sang@o aplicada com base na legislagdo vigente.

8.8. A sancdo denominada “Adverténcia” so tera lugar se emitida por escrito e quando se tratar de faltas leves, assim entendidas como aquelas que
ndo acarretarem prejuizos significativos ao objeto da contratacdo, cabivel somente até a segunda aplicagdo (reincidéncia) para a mesma infra¢@o, caso nao se
verifique a adequacao da conduta por parte da Contratada, apos o que deverdo ser aplicadas san¢des de grau mais significativo.

8.9. As sangdes serdo aplicadas sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal que possa ser acionada em desfavor da Contratada, conforme
infragdo cometida e prejuizos causados & administragéo ou a terceiros.

8.10. Para efeito de aplicagdo de multas, as infragdes sdo atribuidos graus, com percentuais de multa conforme a tabela a seguir, que elenca apenas
as principais situagdes previstas, ndo eximindo de outras equivalentes que surgirem, conforme o caso:




Item Descricao da Infracao Grau Multa*

01 | Permitir situa¢@o que crie a possibilidade ou cause dano fisico, lesdo corporal ou consequéncias letais, por ocorréncia. 06 4,0% por dia
02 | Usar indevidamente informagdes sigilosas a que teve acesso, por ocorréncia. 06 4,0% por dia
03 | Suspender ou interromper, salvo por motivo de forga maior ou caso fortuito, os servi¢os contratuais por dia e por unidade de atendimento. 05 3,2% por dia
04 | Destruir ou danificar documentos por culpa ou dolo de seus agentes, por ocorréncia. 05 3,2% por dia
05 | Recusar-se a executar servi¢o determinado pela fiscalizagdo, sem motivo justificado, por ocorréncia. 04 1,6% por dia
06 Exectitar' servigo incompleto, paliativo substitutivo como por carater permanente, ou deixar de providenciar recomposi¢do complementar, por 02 0.4% por dia
ocorréncia.
07 | Fornecer informagdo pérfida de servigo ou substituicdo de Cartdo/equipamento/software, por ocorréncia. 02 0,4% por dia
08 | Manter credenciamento ou descredenciamento de estabelecimento sem a anuéncia prévia do Gestor do Contrato, por ocorréncia(s). 01 0,2% por dia

Tratar de maneira diferenciada os estabelecimentos credenciados por si, dos motivados por conta propria ou encaminhados pelo Gestor do

09 A -
Contrato, por ocorréncia(s) e por estabelecimento.

01 0,2% por dia

Para os itens a seguir, deixar de:

10 | Efetuar o pagamento da rede credenciada no prazo estipulado, por dia e por ocorréncia. 06 4,0% por dia

Efetuar o pagamento de seguros, encargos fiscais e sociais, assim como quaisquer despesas diretas e/ou indiretas relacionadas a execugo deste] 05 3.29% por dia
. A . 0
contrato, por dia e por ocorréncia. <P

12 | Efetuar a restauragéio do sistema e reposi¢do de equipamentos danificados, por motivo e por dia, 04 1,6% por dia

Cumprir quaisquer dos itens do Edital e seus anexos, mesmo que ndo previstos nesta tabela de multas, apds reincidéncia formalmente

13 notificada pela fiscaliza¢do, por ocorréncia. 03 0.8% por dia
14 | Cumprir determinag@o formal ou instru¢do complementar da fiscalizacdo, por ocorréncia. 03 0,8% por dia
15 Inicia{ e)fecug:ﬁo de servigo nos prazos estabelecidos, observados os limites minimos estabelecidos por este Contrato, por servigo, por 02 0.4% por dia
ocorréncia.
16 Disponibilizar 0s equipamentos, sistema, estabelecimentos s:redenciados, em numero minimo, treinamento, suporte e demais necessarios a 02 04% por dia
realizagdo dos servigos do escopo do contrato, por ocorréncia.
17 | Ressarcir o 6rgdo por eventuais danos causados por sua culpa, em veiculos, equipamentos, dados, etc. 02 0,4% por dia
18 |Fornecer as senhas e relatorios exigidos para o objeto, por tipo e por ocorréncia. 02 0,4% por dia
19 | Fiscalizar e controlar, diariamente, a atuac@o da rede credenciada, por estabelecimento e por dia. 01 0,2% por dia
20 | Credenciar estabelecimento por proposta propria ou encaminhada pelo Gestor do Contrato, por ocorréncia e por dia. 01 0,2% por dia
21 | Manter a documentagdo de habilitagdo atualizada, por item, por ocorréncia. 01 0,2% por dia
22 | Substituir funcionério que se conduza de modo inconveniente ou nio atenda as necessidades do Orgdo, por funcionario e por dia. 01 0,2% por dia
23 | Fornecer suporte técnico a Contratante e a rede credenciada, por ocorréncia e por dia. 01 0,2% por dia
* Incidente sobre a parte inadimplida do contrato
8.11. As sangdes aqui previstas poderdo ser aplicadas concomitantemente, facultada a defesa prévia do interessado, no respectivo processo, no
prazo de 05 (cinco) dias uteis.
8.12. Apbs 30 (trinta) dias da falta de execugdo do objeto, sera considerada inexecugao total do contrato, o que ensejara a rescisdo contratual.
8.13. As sangdes de natureza pecunidria serdo diretamente descontadas de créditos que eventualmente detenha a contratada ou efetuada a sua

cobranga na forma prevista em lei.

8.14. As sangdes previstas ndo poderdo ser relevadas, salvo ficar comprovada a ocorréncia de situagdes que se enquadrem no conceito juridico de
for¢a maior ou casos fortuitos, devidos e formalmente justificados e comprovados, e sempre a critério da autoridade competente, conforme prejuizo
auferido.

8.15. A autoridade competente, na aplicagéo das sangdes, levara em consideragdo a gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena,
bem como o dano causado a Administragdo, observado o principio da proporcionalidade.

8.16. A sangdo serd obrigatoriamente registrada no Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores — SICAF, bem como em sistemas
Estaduais.

8.17. Também ficam sujeitas as penalidades de suspensdo de licitar e impedimento de contratar com o o6rgdo licitante e de declaracdo de

inidoneidade, previstas no subitem anterior, as empresas ou profissionais que, em razao do contrato decorrente desta licitagdo: tenham sofrido condenagdes
definitivas por praticarem, por meio dolosos, fraude fiscal no recolhimento de tributos, tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da
licitagdo, demonstrem nao possuir idoneidade para contratar com a Administragdo em virtude de atos ilicitos praticados.

9. OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES:

9.1. Da Credenciada:

9.1.1. A(s) credenciada(s) responsabilizar-se-a(20) integralmente pelo servigo a ser prestado nos termos da legislagdo vigente, observado ainda o
estabelecido nos itens a seguir:

9.1.2. Estar devidamente cadastrada e manter atualizado o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude e o Alvara Sanitario.

9.1.3. Fica(m) a(s) credenciada(s) proibida(s) de ceder ou transferir para terceiros a prestagdo dos servicos mencionadas no presente Termo de
Referéncia.

9.14. A(s) credenciada(s) devera possuir o Procedimento Operacional Padrdo (POP) e Normas e Rotinas pertinentes aos servigos prestados,

corroborando com as diretrizes institucionais e legislagao vigente, se houver.

9.1.5. A(s) credenciada(s) devera(ao) efetuar imediatamente, a reposi¢do do equipamento que for inutilizado por quebra ou extravio, respeitando as
especificagdes técnicas e 0 modelo do equipamento, ndo inferior aos padrdes de qualidade exigidos pela credenciante.

9.1.6. A(s) credenciada(s) fica(m) responsavel(is) pela entrega da produgio de acordo com a data prevista na normatizagdo vigente do Ministério da
Satde e demais documentos probantes junto a credenciante para procedimentos de controle e avaliagdo e validagdo do servigo, bem como os documentos
alusivos para pagamento, considerando o prazo estabelecido e normativas estabelecidas pela CRECSS.

9.1.7. Apresentar alternativa técnica para regularizagdo dos servigos em caso de evento grave que ndo seja solucionado em até 24 horas, a fim de
que, seja garantida a continuidade de acesso aos usuarios, bem como a seguranga juridica para a institui¢do credenciante.

9.1.8. A(s) credenciada(s) compromete-se a preencher toda a documentagdo referente ao atendimento prestado ao paciente, bem como os
documentos necessarios ao processo de faturamento, pela Unidade Hospitalar.

9.1.9. Os interessados deverdo cumprir todas as exigéncias sanitarias cabiveis, estabelecidas no Codigo Sanitario Estadual de Rondonia; RDC
050/02 (aplicavel para estabelecimento construidos a partir do Exercicio 2002, ou quando houver reformas em qualquer estabelecimento), RDC n°® 222/2018,
RDC n° 306/2004, ¢ demais normas legais e regulamentadas aplicaveis ao objeto deste Termo de Referéncia e demais normas legais e regulamentadas
aplicaveis ao objeto deste Termo de Referéncia.

9.1.10. A(s) credenciada(s) devera(ao) dispor de recursos humanos qualificados, com habilitagdo técnica e legal, possuidores de titulo ou certificado
da especialidade, e em quantitativo suficiente a execucdo dos servigos a serem prestados.




9.1.11. O quantitativo de recursos humanos devera estar em consonancia com o quantitativo minimo estipulado pelas legislagdes ¢ RDC vigentes,
devera estabelecer os pardmetros minimos para dimensionar o quantitativo de profissionais das diferentes categorias, assim como dispor de indices de
seguranga técnica para o percentual de funcionarios apresentados na proposta, visando a corregdo das lacunas provenientes das auséncias regulamentadas ou
ndo dos empregados ou prestadores de servigo.

9.1.12. A Administra¢@o se eximira de qualquer responsabilidade civil ou criminal, em caso de erro médico, culposo ou doloso, durante a vigéncia do
contrato.

9.1.13. A(s) credenciada(s) permitira(ao) e oferecera(ao) condi¢cdes para a mais ampla e completa fiscalizagdo durante a vigéncia do contrato,
fornecendo informagdes, propiciando o acesso a documentagao pertinente e atendendo as observagdes e exigéncias apresentadas pela fiscalizagao.

9.1.14. A auséncia de comunicagdo por parte da credenciante referente a irregularidades ou falhas ndo exime a(s) credenciada(s) das
responsabilidades determinadas no contrato.

9.1.15. A(s) credenciada(s) devera submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA) e seus componentes, no ambito do SUS, apresentando toda
documentacdo necessaria, quando solicitado.

9.1.16. A(s) credenciada(s) devera(ao) possuir toda a estrutura fisica e mao de obra para atendimento dos servigos a serem realizados no ato da
contratagao.

9.1.17. Submeter-se a avaliagdes sistematicas pela gestdo do SUS.

9.1.18. Assegurar a veracidade das informagdes prestadas ao SUS.

9.1.19. Comprovar, quando solicitado, o registro e regularidade de seus profissionais envolvidos na prestagdo dos servigos, junto ao Conselho de
Classe respectivo.

9.1.20. Cumprir as posturas do municipio e as disposi¢des legais, Estaduais e Federais que se relacionem com a prestacdo de servicos, objeto deste
contrato.

9.1.21. Assumir todas as responsabilidades e tomar as medidas necessarias ao atendimento dos seus funcionarios acidentados ou com mal stibito, por
meio de seus encarregados.

9.1.22. Apresentar, quando solicitado, os comprovantes de pagamento de salarios, fornecimento de beneficios e encargos.

9.1.23. Manter planejamento de esquemas alternativos de trabalho ou planos de contingéncia para situagdes emergenciais, tais como: falta de agua,

energia elétrica/gas, vapor, quebra de equipamentos, greves e outros, assegurando a continuidade dos servigos estabelecidos no presente Termo de
Referéncia.

9.1.24. Manter, durante toda a execu¢do do contrato, compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as condi¢des que culminaram em sua
habilitagdo e qualificagdo na fase de credenciamento.

9.1.25. Garantir a qualquer momento, o acesso dos técnicos da credenciante, devidamente paramentados, para acompanhar os procedimentos
adotados na prestacdo dos servigos.

9.1.26. Corrigir de pronto os problemas apresentados pela fiscalizacdo da credenciante sob pena de aplicagdo de multas e demais penalidades
previstas no edital, os casos ndo previstos considerados imprescindiveis para a perfeita execucdo do contrato, deverdo ser resolvidos entre a credenciante e a
credenciada.

9.1.27. Reexecutar os servigos sempre que solicitado pela credenciante, quando estiverem em desacordo com as técnicas e procedimentos aplicaveis
a0s Mesmos.
9.1.28. Comunicar a credenciante, sempre que ocorrer quaisquer mudancas no Contrato Social da Empresa, apds a assinatura deste Contrato,

devendo encaminhar através de Oficio, cOpia autenticada do instrumento de alteragdo, devidamente protocolado pelo 6rgao fiscalizador competente.

9.1.29. A credenciada devera comunicar com antecedéncia de no minimo 72 (setenta e duas) horas, a contar do recebimento do oficio — caso haja
suspensdo dos servigos — por qualquer motivo.

9.1.30. A credenciada responsabiliza-se pela contratagdo, treinamento e pagamento de todos os profissionais necessarios a prestagdo dos servigos
ora contratados.

9.1.31. A credenciada devera disponibilizar, quando solicitado pela SESAU/RO, profissional responsavel para participar de reunides clinicas e
administrativas, pertinentes a sua area de atuacao.

9.1.32. A credenciada sera responsavel Unica, integral e exclusivamente pelo bom estado e boa qualidade da prestacdo de servicos de realizagdo de
exames, respondendo perante a Administragdo da credenciante, inclusive 6rgao do poder publico, por ocorréncia de procedimentos inadequados para os fins
previstos no presente Contrato.

9.1.33. Preservar e manter a credenciante sem 6nus ou responsabilidades, de todas as reivindicagdes, queixas e representa¢des de quaisquer naturezas,
referente aos servigos, responsabilizando-se expressamente pelos encargos trabalhistas e previdenciarios.

9.1.34. O descumprimento total ou parcial das responsabilidades assumidas pela credenciada, sobretudo quanto as obrigagdes e encargos sociais e
trabalhistas, ensejara a aplicagdo, pela credenciante, de sangdes administrativas constantes nos artigos 86 e 87 da Lei n°. 8.666, de 21/06/93, podendo
culminar em rescisdo contratual, conforme disposto nos artigos 77 ¢ 78 da Lei n°. 8.666, de 1993, bem como as previstas na IN 05/2017-MPOG.

9.1.35. A credenciada devera obrigatoriamente possuir estrutura e instalagdes fisicas, compativeis com a atividade e condizentes com a legislagdo
aplicavel estabelecida pelo Conselho Federal de Medicina e Vigilancia Sanitaria, afim de que os servigos permanegcam dentro dos padrdes de conservagao e
funcionamento adequados, de acordo com o dispositivo do Art. 30 § 6° da Lei 8.666/93.

9.1.36. A credenciada dever4 submeter-se as normas emanadas pelo Sistema Unico de Satude em conformidade ao art. 26 §2° da Lei 8080/90.

9.1.37. A credenciada devera afixar aviso de sua condi¢@o de integrante do SUS e da gratuidade dos servigos nessa condigdo, em local visivel e de
grande circulag@o e esclarecer ao beneficiario do SUS sobre a gratuidade e outros assuntos pertinentes aos servigos ofertados, e informar o nimero de
telefone 0800 647-7071 da Ouvidoria do SUS para que o usuario possa fazer sugestdes, reclamagdes, denuncias, etc sobre o servigo prestado.

9.1.38. Atender os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitirio em todas as situacdes necessarias (rotina e
urgéncia/emergéncia), mantendo sempre a qualidade na prestagdo dos servigos contratados e zelar pela integridade fisica dos beneficiarios, durante o
atendimento, protegendo-os de situagdes de risco.

9.1.39. Naéo praticar nenhum tipo de discriminagéo no atendimento prestado aos usuarios do SUS.

9.1.40. Justificar por escrito, ao paciente ou seu representante, as razdes técnicas alegadas quando da decisdo de ndo realizagdo do procedimento
previsto no contrato, e também comunicar por relatério a credenciante.

9.1.41. Executar os servigos objeto deste Termo de Referéncia mediante a atuagdo de profissionais especializados e manter quadro de pessoal
suficiente para execugdo dos servigos, sem interrupg¢do, sendo de sua exclusiva responsabilidade as despesas com todos os encargos e obrigagdes sociais,
trabalhistas e fiscais decorrentes dos servigos executados, e também devera disponibilizar todos os equipamentos, insumos e materiais necessarios a
execuc¢do dos servigos.



9.1.42. Cumprir todas as normas relativas a preservagdo do meio ambiente.

9.1.43. brigagdo de apresentar sempre que solicitado relatérios de atividade que demonstrem o atendimento do objeto pactuado com o ente federativo
credenciante.

9.1.44. O Controle e Avaliagdo dos Servigos sera realizado pela CRECSS-SESAU.

9.1.45. Para execucdo dos servigos a credenciada devera fornecer aos seus profissionais, sem Onus para credenciante, todos os materiais e
equipamentos de uso proprio e individual necessarios para atendimento do paciente.

9.1.46. Para executar os servigos, a credenciada devera disponibilizar pessoal com nivel adequado de qualificacéo e habilitagdo profissional em seus
respectivos conselhos de classe.

9.1.47. A credenciada devera informar a credenciante, por escrito e imediatamente, sobre qualquer anormalidade verificada na execug@o do servigo,
bem como qualquer fato que possa colocar em risco a qualidade da execug@o do servigo.

9.1.48. Garantir o sigilo dos dados e informagdes dos pacientes.

9.1.49. A empresa credenciada devera constar no Sistema do SCNES - Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde
(SCNES), conforme art. 4° da Portaria n® 2.567/2016, ap6s deferimento do pedido de credenciamento, e manter o cadastro atualizado.

9.1.50. Submeter-se a regulagdo instituida pelo gestor.

9.1.51. Obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividade que demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o atendimento do
objeto pactuado com o ente federativo credenciante.

9.1.52. Submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA) e seus componentes, no ambito do SUS, apresentando toda documentagido necessaria,
quando solicitado.

9.1.53. Cumprir todas as normas relativas a preserva¢ao do meio ambiente, nos termos do art. 4° da Portaria n® 2.567/2016 do Ministério da Saude.
9.1.54. Preencher os campos referentes ao contrato no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (SCNES).

9.1.55. A empresa credenciada devera manter cadastro dos usudrios, assim como prontuarios que permitam o acompanhamento, o controle ¢ a
supervisdo dos servicos.

9.1.56. A empresa credenciada devera utilizar o Sistema Cartdo Nacional de Satude - Cartdo SUS e prestarem informagdes aos gestores do SUS nos
padrdes definidos pelas normas e regulamentos instituidos pelo Ministério da Saude.

9.1.57. A empresa credenciada ndo podera divulgar sob nenhuma forma, os cadastros e arquivos referentes as unidades de saude, aos profissionais de
saude e aos usuarios do SUS que vierem a ter acesso.

9.2. Da Credenciante:

9.2.1. Exercer a fiscalizagdo dos servigos por servidores especialmente designados, na forma prevista na Lei n°® 8.666/93 e Lei n°8.080/90 e demais
normas legais e regulamentadas aplicaveis ao objeto deste Termo de Referéncia.

9.2.2. Indicar, formalmente, o gestor ¢/ou o fiscal para acompanhamento da execugio contratual.

9.2.3. Encaminhar a liberagdo de pagamento das faturas da prestac@o de servigos aprovadas.

9.2.4. A Credenciante, através do Gestor de Contratos a ser designado, apresentara a Credenciada, todos os procedimentos e rotinas administrativas
e técnicas, necessarias ao registro, por escrito, dos atendimentos efetuados.

9.2.5. A Credenciante realizara avaliagdo da qualidade do atendimento, dos resultados concretos dos esfor¢os sugeridos pela Credenciada e dos
beneficios decorrentes da politica de pregos por ela praticada.

9.2.6. A supervisdo dos servigos da Credenciada, através de seu quadro técnico que devera periodicamente encaminhar relatorios desta supervisao
aos seus superiores hierarquicos.

9.2.7. Comunicar por escrito a Credenciada, qualquer falha ou deficiéncia do servico, exigindo a imediata corregdo.

9.2.8. A avaliagdo sera considerada pela Credenciante para aquilatar a necessidade de solicitar a Credenciada que melhore a qualidade dos servigos

prestados, para decidir sobre a conveniéncia de renovar ou, qualquer tempo, rescindir o presente Contrato ou, ainda, para fornecer, quando solicitado pela
Credenciada, declaragdes sobre seu desempenho, a fim de servir de prova de capacitagéo técnica em licitagdes publicas.

10. DOCUMENTOS EXIGIDOS PARA FINS DE CREDENCIAMENTO:

10.1. Qualificaciio Técnica da Empresa:

10.1.1. Apresentar comprovante de registro junto ao respectivo Conselho de Classe de Medicina.

10.1.2. Apresentar ficha completa (Gltima competéncia) do Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude (CNES) do Estabelecimento, de acordo
com a forma e o prazo determinado pelo Ministério da Saude conforme Portaria de Consolidagao n° 01/2017.

10.1.3. Apresentar Alvara Sanitario da sede da empresa, emitido pela Vigilancia Sanitaria Municipal e/ou Estadual.

10.1.4. Apresentar Alvara de Localizag@o e Funcionamento da empresa expedido por 6rgdo municipal competente.

10.1.5. Oficio/Documento indicando a capacidade técnica total de atendimento, o cddigo e descri¢do do procedimento e a quantidade de servigo por
meés, que pretende ofertar para o SUS em servigos (Modelo no anexo I)

10.1.6. Declaragdo de situagdo de regularidade (Modelo anexo II);

10.2. Qualificacio Técnica dos Profissionais:

10.2.1. Indicagdo do pessoal técnico adequado e disponiveis para a realizagdo dos servigos, bem como da qualificagdo de cada um dos membros da
equipe técnica que se responsabilizara pelos trabalhos;

10.2.2. Memorial Descritivo contendo a relagdo dos profissionais responsaveis pela execugdo dos servigos propostos.

10.2.3. Estar cadastrado e atualizado no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES).

10.2.4. Declaragio formal se comprometendo a disponibilizar os profissionais minimos necessarios a execu¢ao dos servigos.

10.2.5. Apresentacdo de Curriculo Vitae, Diploma de Graduagdo em Medicina, Certificado de Especialidade Médica do objeto deste certame,

documentos pessoais, Comprovagdo de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude - CNES, Registro no Conselho de Classe competente; e demais
documentos que comprovem a veracidade das informagdes, em conformidade com o art. 30 da Lei n° 8.666/93.

10.2.6. A comprovagao do vinculo dos profissionais podera ser feita mediante apresentagdo de um contrato de prestagdo de servigos.
10.3. Equipamentos Necessarios:

10.3.1. Apresentar Memorial Descritivo contendo a relagdo dos equipamentos e mobiliarios hospitalares necessarios para o fiel cumprimento dos



servicos, atendendo legislagdo vigente e mantendo quantidade e especificag@o técnica minima, conforme abaixo disposto:

Equipamento

TOMOGRAFO COMPUTADORIZADO HELICOIDAL DE NO MINIMO 16 CORTES | I, com detector de estado solido com, no minimo, 16 fileiras fisicas. Gantry com
abertura minima 70 cm, faixa de angulagdo fisica ou digital minima de +/- 30°; Tempo de corte total em 360° de 0,9 segundos ou menor; Conjunto tubo e gerador: Poténcia do
gerador de, no minimo, 32 KW. Sistema de aquisi¢ao de dados: Aquisi¢do Multislice de no minimo 16 cortes simultineos por rotagao de 360°; Espessura de corte de 0,9 mm
ou menor. Campo de visdo variavel entre 50 ¢ 500 mm ou superior. Console com capacidade de aquisi¢do e reconstrugdo respectivamente, contendo 1 monitor de no minimo
19 polegadas colorido, teclado e mouse. O sistema deve permitir manipulagao, filmagem e processamento de imagens previamente armazenadas durante a aquisigdo de novas
imagens. Software 3D, permitindo diferentes tipos de reconstru¢do: Volume Rendering, Surface, e projecdo de RX; Software Multiplanar em tempo real; Software
Angiografico; Sistema de subtragdo digital 6ssea; Software para visualizagdo de imagens em tempo real. Reconstru¢do de imagens axiais em matriz 512x512. Mesa do paciente
com peso suportavel de, no minimo, 200Kg. Incluindo bomba de contraste.

TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE POSITRONS ( PET-CT)([] PET: Cristal do detector a base de LYSO/LSO ou BGLS/BGO. Sensibilidade minima 6,6 cps/kBq ou
melhor; FOV Transaxial (inclusive com corregdo de atenuagdo por CT): 69 cm ou maior; Campo de visdo axial minimo de 15 cm; Resolug@o transaxial (1.0 cm offset - R1) =
4,9 mm ou melhor; Resolugao transaxial (10 cm offset - R10) = 5,5 mm ou melhor; Fragéo de espalhamento minima em 3D com altas energias (system scatter fraction) =<
40%; Peak noise equivalente count rate (NECR) minimo = 36 keps ou maior. CT(TOMOGRAFIA) : Tomoégrafo Gantry com geometria Multislice, com abertura de 70 cm, no
minimo 16 colunas detectoras, com tempo de varredura de 0,6 s ou menos e cortes de 360 graus com espessura de corte com 0,75 mm menor ou igual. Caracteristicas da mesa:
Mesa, sem encaixes metalicos, capacidade de carga de no minimo 220kg e capacidade de fazer uma aquisi¢do de PET/CT de no minimo 170 cm sem reposicionar o paciente.
Com matriz de reconstrucdo CT de 512x512, softwares de reconstru¢do de imagens em 3D (minimo), reconstru¢do multiplanar (coronal, sagital, axial, obliqua e curva).

RESSONANCIA MAGNETICA : Supercondutivo de 1.5 T ou maior; Magneto com Criogénia (Hélio Liquido); Didmetro interno minimo de 67 cm; Intercomunicador em
duas vias;Caracteristicas do Gradiente: Sistema de Gradiente ndo Ressonante 100% DE CICLO de trabalho; Intensidade minima de gradientes por eixo (X, Y, Z) durante 100%
do tempo de sequéncia: maior ou igual a 30 mT/m (valor real por eixo); Taxa de variagdo em tempo real minimo por eixo (X, Y, Z) durante 100% do tempo de sequéncia: maio
ou igual a 100 T/m/s ou maior (valor real por eixo); Sistema de refrigeragdo dos gradientes ; Caracteristicas de Transmissao e Recep¢do de Radiofrequéncia: Sistema de RF: 15
KW ou maior; Sistema de RF com no minimo 8 Canais de 1 MHz por canal; Caracteristicas da Mesa de Exames: Mesa com movimentos totalmente monitorizados; Capacidade’
de carga minima de 200 Kg; Espessura de corte 2D: 1 mm ou menor; Espessura de corte 3D: 0,5 mm ou menor; Aquisi¢des 2D e 3D; Matriz de aquisi¢do de 64X64 até
1024X1024; Caracteristicas das Bobinas: O Equipamento que possuir bobina integrada a mesa, que combinada a outras bobinas proporciona cobertura estendida do encéfalo até
a pelve sem mover o paciente, correspondendo a bobinas de cranio, cabega e pescoco, neuro-vascular, torax, abdome, pélvis e cardio (para estas quatro ultimas areas anatomicas
a cobertura minima ¢ de 46 cm - caso necessario ofertar duas unidades); Bobina para exames de Joelho com no minimo 8 canais; 01 Conjunto de bobinas flexiveis de aquisi¢do
paralela com no minimo 02 canais para uso geral; 01 Bobina ou combinag@o de bobinas para exames vasculares periféricos com no minimo 8 canais; 01 Bobina para exames

de punho com no minimo § canais; . 01 Bobina para exames de pé/tornozelo com no minimo 8 canais; 01 Bobina para exames de ombro com no minimo 8 canais;
Equipamento deve ser apto a realizar todos os exames elencados no certame.

Fonte: Despacho SESAU-CO (SEI n° 0021023046).
10.4. Documentacio relativa a qualificacdo juridica

10.4.1. Por intermédio dos seguintes documentos: Registro comercial, no caso de empresa individual; ato constitutivo, estatuto ou contrato social em
vigor, e ultima alteragdo contratual (ou consolidagdo), devidamente registrado, e no caso de sociedade por agdes, acompanhado dos documentos de elei¢ao
de seus administradores.

10.4.2. Caso a Licitante esteja inscrita no SICAF (Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores (https:/www3.comprasnet.gov.br/sicaf-
web/public/pages/consultas/consultarCRC.jsf) fica desobrigado a apresentar todos os documentos deste subitem, desde que ja constem do respectivo
cadastro).

10.5. Relativos a qualifica¢do econdmico-financeira

10.5.1. Certiddo Negativa de Recuperagdo Judicial — Lei n°. 11.101/05(recuperagdo judicial, extrajudicial e faléncia)emitida pelo orgdo
competente, lexpedida nos tltimos 90 (noventa)[ dias caso ndo conste o prazo de validade.

10.5.2. Na hipotese de apresentagdo de Certiddo Positiva de recuperagdo judicial, o(a) Pregoeiro verificara se a licitante teve seu plano de
recuperacdo judicial homologado pelo juizo, conforme determina o art. 58 da Lei 11.101/2005.

10.5.3. Caso a empresa credenciada ndo obteve acolhimento judicial do seu plano de recuperacdo judicial, a licitante sera inabilitada, uma vez que
ndo ha demonstragio de viabilidade econémica.

10.5.4. Balango Patrimonial, referente ao ultimo exercicio social, ou o Balango de Abertura, caso a licitante tenha sido constituida em menos de um
ano, devidamente autenticado ou registrado na Junta Comercial do Estado, para que o(a) Pregoeiro(a) possa aferir se esta possui Patriménio Liquido
(licitantes constituidas a mais de um ano) ou Capital Social (licitantes constituidas a menos de um ano), de 5% (cinco) por cento) do valor estimado do lote
que o licitante estiver participando.

10.5.5. No caso do licitante classificado em mais de um item/lote, o aferimento do cumprimento da disposi¢éo acima levara em consideragdo a soma
de todos os valores referencias.

10.5.6. Caso seja constatada a insuficiéncia de patrimonio liquido ou capital social para a integralidade dos itens/lotes em que o licitante estiver
classificado, o Pregoeiro o convocara para que decida sobre a desisténcia do(s) item(ns)/lote(s) até o devido enquadramento a regra acima disposta.

10.5.7. As regras descritas nos itens n° 10.5.2.1 e 10.5.2.2 deverdo ser observadas em caso de ulterior classificacdo de licitante que ja se consagrou
classificado em outro item(ns)/lote(s).

10.6. Relativos a regularidade fiscal:

10.6.1. Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ.

10.6.2. Certiddo de Quitacao de Tributos Federais e Contribuigdes Federais, emitida pela Receita Federal.

10.6.3. Certidao Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da Unido, conforme Portaria Conjunta da RFB/PGFN n°. 1.751,
de 02/10/2014.

10.6.4. Certiddo Negativa de Débito com a Fazenda do Estado (Tributos Estaduais) onde for sediada a empresa, a certiddo deve estar em plena

validade e, na hipétese da inexisténcia de prazo de validade a mesma devera ser emitida com antecedéncia maxima de 60 (sessenta) dias da data de abertura
deste credenciamento.

10.6.5. Certidao Negativa de Débito com a Fazenda do Municipio onde for sediada a empresa, a certiddo deve estar em plena validade e, na hipotese
da inexisténcia de prazo de validade a mesma devera ser emitida com antecedéncia maxima de 60 (sessenta) dias da data de abertura deste credenciamento.
10.6.6. Certificado de Regularidade do FGTS (Fundo de Garantia por Tempo de Servigo) — CRF, emitido pela Caixa Economica Federal.

10.6.7. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), expedida gratuita e eletronicamente (http://www.tst.jus.br), para comprovar a

inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, nos termos da Lei n°. 12.440/11.

10.6.8. Caso a Licitante esteja inscrita no SICAF (Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - https://www3.comprasnet.gov.br/sicaf-
web/public/pages/consultas/consultarCRC.jsf) fica desobrigado a apresentar todos os documentos deste subitem, desde que ja constem do respectivo
cadastro).

10.6.9. Caso algum documento constante do cadastro esteja com prazo de validade vencido o licitante devera encaminhé-lo junto com a proposta.
10.6.10.



10.6.11. No caso de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte, deverdo apresentar toda a documentagio exigida, todavia, nos termos do Art. 43 §
1° da Lei Complementar n° 123/06, havendo alguma restricdo na comprovacdo da regularidade fiscal e trabalhista, a Comissdo de Credenciamento,
concedera o prazo de 05 (cinco) dias uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento da declaragdo de classificagdo da Credenciada, para a regularizagdo
da documentagéo, pagamento ou parcelamento do débito, e emissdo de eventuais certidoes negativas ou positivas com efeito de certiddo negativa.

10.6.12. Nao serdo aceitos protocolos de solicitacdo de certiddes ou licencas em repartigdes publicas para substituir documentos aqui exigidos.
10.6.13. Poderio ser apresentadas certiddes positivas com efeito negativo.
10.7. Antes de credenciar as empresas interessadas, sera verificado a idoneidade das declaragdes apresentadas, bem como a realiza¢do de vistoria

técnica a fim de constatarin loco a capacidade fisica e operacional e a qualidade das agdes e dos servigos prestados, com a emissdo de parecer
circunstanciado, que fundamentara a decisdo acerca da habilitagdo da entidade (art. 2°, VII, Portaria n® 2.567/2016).

10.8. Declaragdo que a empresa ndo emprega menor de 18 anos, conforme disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constitui¢ao Federal.

10.9. Declaragdo de que o representante da empresa néo ¢ servidor publico, nos termos do art. 12 da Constitui¢ao Estadual.

11. SUBCONTRATACAO, TRANSFERENCIA E/OU CESSAO DO CONTRATO:

11.1. Ficam vedadas a subcontratagdo total ou parcial do objeto, ¢ a cessdo ou transferéncia total ou parcial de quaisquer direitos e/ou obrigagdes

inerentes ao presente contrato, por parte da contratada.

12. DA PARTICIPACAO DE EMPRESAS REUNIDAS SOB A FORMA DE CONSORCIO:

12.1. Fica vedada a participagdo de empresas reunidas sob a forma de consoércio, tendo em vista o objeto da licitacdo ndo é de grande porte,
complexo tecnicamente, e tampouco operacionalmente inviavel de ser executado por apenas uma empresa, portanto, ndo € o caso da aplicagdo do art. 33, da
Lei Federal n° 8.666/93.

12.2. A auséncia de consorcio ndo trard prejuizos a competitividade do certame, visto que, em regra, a formagao de consércios ¢ admitida quando o
objeto a ser licitado envolve questdes de alta complexidade ou de relevante vulto, em que empresas, isoladamente, ndo teriam condi¢des de suprir os
requisitos de habilitagdo do edital.

13. DAS CONDICOES PARA O CREDENCIAMENTO:
13.1. Das Condicdes de Participacao
13.1.1. Poderao participar do credenciamento as pessoas juridicas e/ou entidades sem fins lucrativos, legalmente constituidas, com capacidade

técnica, idoneidade econdmico-financeira, regularidade juridico-fiscal, que ndo tenham sofrido penalidade de suspensdo ou declara¢do de inidoneidade por
parte do Poder Publico, que preencham as condi¢des de credenciamento, e que tenham interesse em prestar os servicos pelos precos e condi¢des estipulados
neste instrumento.

13.1.2. Naio poderido participar deste credenciamento as empresa que:

13.1.3. Se enquadre em qualquer das hip6teses do art. 9°, da Lei n° 8.666/93.

13.1.4. Estiverem em processo de intervengéo judicial ou extrajudicial, faléncia, insolvéncia ou liquidagao.

13.1.5. Tenha sido punida com suspensdo do direito de licitar e/ou contratar com a Administragdo Publica, ou declarada inidonea para licitar ou

contratar com qualquer 6rgdo da Administragdo Publica, de qualquer Poder ou esfera de governo.

13.1.6. Que estejam cumprindo a sangdo prevista no inciso IV do art. 87 da lei n 8.666/93 (aplicavel a todas as licitagdes sob qualquer modalidade,
bem como aos procedimentos de dispensa e inexigibilidade de licitacdo por forg¢a do disposto no art. 97), que tenham sido declaradas inidoneas por esta
autarquia e/ou estejam cadastradas nos impedidos de licitar no site do tribunal de contas do Estado de Rondénia.

13.1.7. Nao preencherem as condi¢des de credenciamento estipuladas no Edital e no Termo de Referéncia.

13.1.8. A participagdo no certame implica em aceitagdo de todas as condi¢Ges estabelecidas no Termo de Referéncia, no Edital e seus respectivos
anexos, caso contrario, podera ocorrer imediatamente o descredenciamento da empresa.

13.1.9. Nao sera admitido a participacdo de interessados distintos através de um tnico representante, ou que indiquem como responsavel técnico ou
qualquer outro componente de equipe técnica, profissional comum entre os interessados participantes do chamamento, e ainda, que seja servidor publico,
assim entendido quem exerga cargo, emprego ou fungdo em entidade paraestatal, consideradas para tal, além das fundagdes, empresas publicas e sociedade
de economia mista, as demais entidades sob controle, direto ou indireto, no ambito da esfera estadual, qual seja o vinculo, de carater transitorio ou sem
remuneragao, cargo, fun¢do ou emprego publico.

13.2. Prazos para o Credenciamento:

13.2.1. Os interessados em realizar a prestacdo de servicos, de forma complementar, poderdo se credenciar seguindo as regras indicadas
no instrumento convocatorio, até a revogagao do credenciamento.

13.2.2. O credenciamento podera ser realizado a qualquer tempo, dessa forma, os interessados que encaminharem os envelopes de
documentagdes posteriormente a data marcada para abertura dos envelopes, dentro da vigéncia deste Chamamento Publico, serdo recebidos, abertos,
analisados e conferidos, verificando as exigéncias do Edital.

13.2.3. Os interessados deverdo entregar toda a documentag@o pertinente num Uinico ato, ndo sendo permitida a entrega fracionada, exceto nos casos
previstos no proprio Edital.

13.3. Da Proposta de Credenciamento

13.3.1. Apresentar declaracio formal se comprometendo em praticar os Servicos de radiodiagnéstico, subgrupos de Tomografia

Computadorizada e Ressonancia Magnética, com seus respectlvos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da macrorregional II, com os
valores previstos na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais - OPM do Sistema Unico de Saude (Tabela SUS).

13.3.2. No prazo estabelecido no subitem 13.2.1, apresentar o requerimento de credenciamento (ANEXO III) juntamente com os demais documentos
de qualificaco e habilitagdo previstos no edital.

13.4. Da Analise dos Documentos para o Credenciamento:

13.4.1. A documentagdo exigida para fins de credenciamento (qualificagdo técnica) sera examinada por uma Comissdo Especial da SESAU/RO,

quanto ao atendimento das condigdes estabelecidas neste Termo de Referéncia e o seu respectivo Edital, que serd nomeada por meio de Portaria pelo
Excelentissimo senhor Secretario de Estado da Saude, sendo composta por técnicos da SESAU/RO.

13.5. Da Publicidade do Credenciamento e do Extrato do Contrato:

13.5.1. A lista de credenciamento serd homologada pelo Secretario de Estado da Saude do Estado de Rondonia — SESAU/RO, e publicada no Diario
Oficial do Estado, bem como também sera publicado o extrato do contrato a ser firmado com o credenciado, conforme dispde o art. 26 da Lei Federal n°.



8.666/93.

13.6. Da Formalizagao do Credenciamento:
13.6.1. A formalizagdo do credenciamento se dara através de contrato administrativo especifico cuja minuta estara estabelecida anexa ao Edital.
13.6.2. Oficialmente convocada pela Administragdo com vistas a celebragdo do Termo Contratual, ¢ dado a credenciada o prazo de 05 (cinco) dias,

contado da data da ciéncia ao chamamento, pela Secretaria de Estado da Satde, para no local indicado, firmar o instrumento de Contrato munido da
documentagdo devidamente exigida.

13.6.3. Naio serdo aceitos protocolos de prorrogagio de prazo para apresentagdo da documentagdo, bem como néo serdo aceitos protocolos de entrada
de documentacao, fatos estes que ocasionardo a desclassificacdo da empresa credenciada, sem prejuizo da sangdes cabiveis.

13.7. Critério de Cadastramento:

13.7.1. Efetuada a assinatura dos Termos de Credenciamento, com as devidas publica¢des, a Secretaria de Estado da Saude de Rondonia, no ultimo

dia atil do més, realizara sorteio para definir o ordenamento a ser observado no banco de credenciados.

13.7.2. Deve ser dada preferéncia as entidades filantropicas e sem fins lucrativos e somente no caso de persistir a necessidade quantitativa dos
servigos demandados, o ente publico podera recorrer as entidades com fins lucrativos (§2°, art. 3°, Portaria n® 2.567/2016).

13.7.3. As entidades filantropicas e sem fins lucrativos deverdo satisfazer, para a celebragdo de instrumento contratual, os requisitos basicos contidos
na Lei n® 8.666/93, e no art. 3° da Lei n° 12.101, independentemente das condi¢des técnicas, operacionais e outros requisitos ou exigéncias fixadas pelos
gestores do SUS (§5°, art. 3°, Portaria n® 2.567/2016).

13.8. Gerenciamento dos Servicos a Serem Prestados pela Credenciadal

13.8.1. Apds a homologagdo da relagdo de credenciados serdo organizados a distribui¢éo dos servigos.

13.8.2. A distribuigdo ocorrera de acordo com a necessidade dos servigos.

13.8.3. A distribuiggo dos servigos ocorrera com os nimero de credenciados inscritos, e terdo vigéncia de 12 (doze) meses.

14. DOS CASOS DE DESCREDENCIAMENTO:

14.1. Pela Credenciante:

14.1.1. Sem prévio aviso, quando:

14.1.2. A credenciada deixar de cumprir qualquer das clausulas e condig¢des do Contrato, Edital e/ou Termo de Referéncia.

14.1.3. Na hipoétese de descumprimento das obrigagdes pelo credenciado, este estara sujeito as sangdes previstas nos artigos 87 da Lei n° 8.666/93 ¢
alteracdes posteriores.

14.1.4. A credenciada praticar atos fraudulentos no intuito de auferir para si ou para outrem vantagem ilicita.

14.1.5. Ficar evidenciada a incapacidade da credenciada de cumprir as obriga¢des assumidas devidamente caracterizadas em relatorio circunstanciado
de inspegao.

14.1.6. Por razdes de interesse publico de alta relevancia, mediante despacho motivado e justificado da SESAU.

14.1.7. Em razéo de caso fortuito ou for¢a maior.

14.1.8. Desinteresse da Administragao.

14.1.9. E naquilo que couber conforme disposto nas outras hip6teses do art. 78 da Lei 8.666/93.

14.1.10. Fica assegurado ao credenciado o direito ao contraditorio, sendo avaliadas suas razdes pela Comissao Especial de Credenciamento, que
opinara em 05 (cinco) dias uteis e a submetera ao Gestor da SESAU para decisao final.

14.2. Pelo Credenciado:

14.3. O credenciado podera realizar denuncia do ajuste a qualquer tempo, mediante solicitacdo escrita 8 SESAU/RO, com antecedéncia minima de

30 (trinta) dias.

15. CONDICOES GERAIS

15.1. A Contratada se obriga a aceitar acréscimos ou supressdes nas quantidades inicialmente previstas respeitando os limites do artigo 65 da Lei
8.666/93 e suas alteragdes, tendo como base os pregos constantes da(s) proposta(s) Contratada(s), diante de necessidade comprovada da Administragao.

15.2. Rege-se este instrumento pelas normas e diretrizes estabelecidas na Lei Federal n® 8.666/93, e pela Portaria n® 2.567/2016, de 25 de novembro
de 2016, do Ministério da Satude.

15.3. As omissoes, duvidas e casos ndo previstos neste instrumento serdo resolvidos e decididos aplicando as regras contratuais e a Lei 8.666/93 ¢
suas alteragdes, caso persista a pendéncia pelos Técnicos desta SESAU/RO.

15.4. A(O) credenciada (0) compromete-se a aceitar, cumprir e fazer cumprir as determinagdes legais ¢ demais normas emanadas do Ministério da
Saude, e orgdos e entidades a ele vinculadas e da Secretaria de Estado da Saude de Rondonia, e a acatar as resolugdes que regem o Sistema Unico de Saude
- SuUs.

15.5. A(O) credenciada (o) declara ainda, aceitar os termos das Normas Gerais do SUS, inclusive no que tange a sujei¢do as necessidades e
demanda da Secretaria de Estado da Saude de Rondénia — SESAU/RO.

15.6. Esse Termo de Referéncia, encontra-se em harmonia com o Decreto n° 21.264 de 20 de setembro de 2016 que dispde sobre a aplicagdo do
Principio do Desenvolvimento Estadual Sustentavel no ambito do Estado de Rondonia.

15.7. Qualquer tolerancia da Administragao Publica quanto a eventuais infragdes ndo implicara rentincia a direitos e ndo pode ser entendida como
aceitagdo, novacdo ou precedente.

15.8. Fica eleito o foro da Comarca de Porto Velho/RO, com expressa rentincia de qualquer outro, para dirimir os possiveis litigios que decorram
do presente procedimento.

16. ANEXOS

16.1. Anexo I: Modelo de Oficio/Documento indicando a capacidade técnica total mensal e semestral a ser ofertada ao sus na prestacdo de
servigos.

16.2. Anexo II: Modelo de Declaragéol |[] de situagdo de regularidade.

16.3. Anexo I1I: Modelo de Requerimento de Credenciamento.



Severino Alves da Cruz Jinior
Assessor Técnico - GECOMP/SESAU
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Pollyana Roberta Freitas
Coordenadora do CRECSS/SESAUC

Stenio Alves Leite Andrade
Gerente Estadual de Regulagdo do SUS - CAIS/GERREG.

Na Forma do que dispde o Artigo 7° paragrafo 2° e incisos I, II e III da Lei n° 8.666/93. Aprovo o presente Termo de Referéncia, declaro e dou fé a este
Termo de Referéncia e anexos.

MICHELLE DAHIANE DUTRA
Secretaria Executiva de Estado da Satude
SESAU-RO

ANEXO I

MODELO DE OFiCIO/DOCUMENTO INDICANDO A CAPACIDADE TECNICA TOTAL MENSAL E SEMESTRAL A SER OFERTADA AO SUS NA
PRESTACAO DE SERVICOS

Conforme solicitagdo constante no Termo de Referéncia, segue abaixo tabela demonstrando a capacidade técnica da credenciada em
quantidade, oferta mensal e por 06 meses, na contratacdo de Credenciados que atuem na Prestagdo de Servigos de radiodiagndstico, subgrupos de Tomografia
Computadorizada e Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da macrorregional II.

Oferta semestral para o

Item Servigo Capac. Téc. Instalada (qtd) | Oferta mensal para o SUS SUS

Oferta Anual para o SUS

ANEXO IT
MODELO DECLARACAO! /] DE SITUACAO DE REGULARIDADE

Nome da empresa/pessoa fisica

Papel Timbrado

Declaramos, para fins de participagio no CREDENCIAMENTO/CHAMAMENTO PUBLICO n°. XXXX/2021, que:

* Declaramos para os fins de direito, a inexisténcia de fato impeditivo e que ndo fomos declarados inidoneos para licitar ou contratar com o Poder Publico, em
qualquer de suas esferas. Nos termos do Art. 32, § 2.° da Lei n°. 8.666/93, comprometemo-nos, sob as penas da Lei, levar ao conhecimento da SECRETARIA
DE ESTADO DA SAUDE DE RONDONIA, qualquer fato superveniente que venha a impossibilitar a habilitagdo;

* Declaramos aceitar expressamente todas as condigdes fixadas nos Documentos de credenciamento, e, eventualmente, em seus Anexos e Suplementos, no
que ndo conflitarem com a legislacdo em vigor;

» Cumprimos com o disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constitui¢do Federal, que ndo empregamos menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de quatorze anos;

+ Declaramos, outrossim, que nos submetemos a qualquer decisio que a SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE RONDONIA, venha a tomar na
escolha da credenciada, obedecidos os critérios estabelecidos no edital, reconhecendo, ainda, que ndo teremos direito a nenhuma indenizag¢ao em virtude de
anulag@o ou cancelamento do presente Credenciamento.

Por ser expressdo da verdade, firmamos a presente.
(Local), ....... Jveereerereeeens v

(assinatura do representante legal da Credenciada)

ANEXO III
MODELO DE REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

CHAMAMENTO PUBLICON®. /2021

Contratagdo de credenciados que atuem na prestacdo de servicos de radiodiagnodstico, subgrupos de Tomografia Computadorizada e
Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades da macrorregional II.

O interessado abaixo qualificado requer sua inscrigdo no Credenciamento, objetivando a prestacdo de servigos na area/especialidade
de

CPF/CNPJ....
PrOfISSIONAIS: ...eiuieiieiieeieiieieeeete ettt ettt ss e b e e
Conselho Regional de Classe do Profissional.
Identidade (RG) do Profissional
CPF do Profissional..........cccceceeeeeirinnennnnee.




Vinculo do profissional com a Empresa...........ccccceeeeeeenenne.

Do profissional responsavel

NOIME! .
Conselho Regional de Classe do Profissional........................
Identidade (RG) do Profissional............c..c........

CPF do Profissional..........cccccceevvinnrieuenenne

(Local), ....... [
(assinatura do representante legal)

(nome do representante legal)

=

=
3EI! d Documento assinado eletronicamente por POLLYANA ROBERTA FREITAS , Coordenador(a), em 16/11/2023, as 09:56, conforme horério oficial de
‘ asinawn i Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

——
DEI! tl' Documento assinado eletronicamente por Severino Alves da Cruz Junior, Assessor(a), em 16/11/2023, as 10:16, conforme horario oficial de Brasilia, com
‘ assinatura | fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n° 21.794, de 5 Abril de 2017.

=

—
3EI! d Documento assinado eletronicamente por Laura Bany de Araujo Pinto, Gerente, em 16/11/2023, as 15:07, conforme horario oficial de Brasilia, com
‘ asinawn = | fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

Referéncia: Caso responda este Termo de Referéncia, indicar expressamente o Processo n° 0036.254572/2021-32 SEI n® 0041441440
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ANEXO 11 DO EDITAL

MINUTA DO TERMO DE CREDENCIAMENTO

I - PARTES
A Secretaria de Estado da Saude — SESAU, inscrita no CNPJ/MF n° 04.287.520/0001-88, com
sede na Avenida Farquar, 2.986 — Complexo do Palacio Rio Madeiras (Prédio Rio Machado),
Bairro Pedrinhas - Porto Velho/RO, neste ato representada pelo Secretdrio de Estado da
Saude, XXX, portador do CPF/MF n° XXX, na forma prescrita no art. 41, IV. da Lei
Complementar n® 965 de 20 de dezembro de 2017, daqui por diante denominada
CREDENCIANTE e

de 0Utro, ....cccocerviieiiniininns , pessoa juridica, inscrita no CNPJ/MF sob n°.
.............................. , brasileiro (a) residente na cidade de ............., Estado do ........., @ Rua/Av....
..................... , n% ..., CEP......... Fone ....... e-mail........., doravante

denominada CREDENCIADA.

] - DA FUNDAMENTACAO LEGAL
Este Termo de Credenciamento é celebrado em conformidade com o edital de
CREDENCIAMENTO/CHAMAMENTO  PUBLICO N°.  96/2021, instaurado pela
CREDENCIANTE, homologado em / / e sera regido em conformidade com a
Lei Nacional n° 8.666/93, aléem das disposicdes previstas no Edital e seus anexos, integrantes
entre si, para todos os efeitos legais.

CLAUSULA 12 - DO OBJETO
1.1. Contratacdo de Credenciados que atuem na Prestacdo de Servicos de radiodiagndstico,
subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética, com seus respectivos laudos,
de forma  continua, para  atender as  necessidades da  macrorregional .
1.2. Este instrumento contratual guarda inteira conformidade com os termos do respectivo Edital de
Credenciamento e seus Anexos, como se aqui estivessem integralmente transcritos, vinculando-se
em todos 0s seus termos.

1.3. Havendo conflito entre este Termo de Credenciamento e o Edital, prevalecera o Gltimo.
CLAUSULA 2.2 - DO PRECO
2.1. O valor unitério do plantdo, conforme tabela informada no item 7.2. do Termo de Referéncia

de Credenciamento/Chamamento Publico n°. 96/2021, é de mensal R$ ...coooovveeeieeeeennnn. ,
totalizando a quantia anual de RS ...........ccccooovevvcviecnnnnn.

CLAUSULA 3.2— CONDICOES DE EXECUCAO
3.1. A execucdo serd realizado nos termos do item 4. do termo de referéncia.

CLAUSULA 4.2 — DO PRAZO DE VIGENCIA

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
CEP.: 76.820-408 - Porto Velho - RO
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4.1 O contrato terd um prazo de vigéncia de 12 (doze) meses a partir da data da Ultima assinatura
contratual, podendo ser prorrogado até o limite previsto no inciso 11 do art. 57 da Lei 8.666/93, de
acordo com a necessidade e justificativa da CONTRATANTE, e acordo entre as partes.

CLAUSULA 5.2- DO PAGAMENTO
5.1. O pagamento serd realizado nos termos do item 5 do termo de referéncia.

CLAUSULA 6.2 - REAJUSTE DOCONTRATO
6.1 O reajuste sera realizado nos termos do item 4.10.2 do termo de referéncia.

CLAUSULA 72 - DAS OBRIGA(;()ES DA CREDENCIANTE
7.1. As obrigacOes da Credenciante serdo as dispostas no item 9.2 do termo de referéncia, sem
prejuizo de outras que se fizerem necessarias no decorrer da execugdo dos servicos.

CLAUSULA 82 - DAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA
8.1. As obrigacdes da Credenciada serdo as dispostas no item 9.1 do termo de referéncia, sem
prejuizo de outras que se fizerem necessarias no decorrer da execugdo dos servicos.

CLAUSULA 92 - DA CESSAO, DA SUBCONTRATAGCAO E
TRANSFERENCIA DO CONTRATO
9.1. A cessdo, da subcontratacdo e transferéncia do contrato, nos termos dispostos no item 12 do
termo de referéncia.

CLAUSULA 10.2— DAS SANCOES

10.1. A ndo prestacdo, ou prestacao falha dos servicos objeto deste Credenciamento, sujeitara o
credenciado as sangfes previstas no item 8 do termo de referéncia, sem prejuizo de outras
medidas judiciais e administrativas cabiveis.

CLAUSULA 11 -DOS CASOS DE DESCREDENCIAMENTO
11.1. O descredenciamento podera ser realizado nas hipdteses previstas no item 15 do termo de
referéncia.

CLAUSULA 12 - DA LEGISLAGAO APLICAVEL
12.1 Este instrumento contratual rege-se pelas disposi¢6es expressas na Lei Federal n°. 8.666/93,
e, ainda, pelos preceitos de direito publico, aplicando-se supletivamente, os principios da teoria
geral dos Termo de Credenciamento e as disposi¢des de direito privado.

CLAUSULA 13 — DAS CONDICOES DE HABILITACAO E QUALIFICACAO
13.1 A CREDENCIADA deverd manter durante a execu¢do do Termo de Credenciamento, em

Avenida Farquar, 2986, Palacio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
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compatibilidade com as obrigacdes assumidas, as condi¢cdes de habilitagdo e qualificacdo
exigidas no credenciamento.

CLAUSULA 14 - DA PUBLICACAO
14.1 A Credenciante publicard o presente instrumento, por extrato, no Diario Oficial do Estado,
até o 5° (quinto) dia Gtil do més seguinte ao de sua assinatura.

CLAUSULA 15 - DOS CASOS OMISSOS
15.1 Este instrumento é firmado em carater de ndo exclusividade, sendo que 0s casos 0missos
serdo resolvidos pela Credenciante, no ambito das respectivas competéncias, a qual decidird com
base na legislacéo vigente.

CLAUSULA 16 — DA ELEICAO DE FORO
16.1 Fica eleito o foro da Comarca de Porto Velho, Estado de Ronddnia, como 0 competente para
dirimir todas as questdes decorrentes da execucdo desse instrumento, renunciando as partes a
qualquer outro por mais privilegiado que seja.

E, por se acharem de acordo, 0s representantes legais das partes assinam o
presente, em trés vias de igual teor e forma, na presenca das testemunhas abaixo.

Porto Velho/RO, ........ de oo, de 20......

CREDENCIANTE CREDENCIADA

Testemunha
RG:
CPF:

Testemunha
RG:
CPF:

Avenida Farquar, 2986, Pal4cio Rio Madeira, Ed. Rio Pacaas Novos, 2° Andar, Bairro Pedrinhas - Tel.:(69) 3212-9269
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ADENDO
ADENDO MODIFICADOR IV

CHAMAMENTO PUBLICO N°. 99/2021/SESAU.
Processo Administrativo SEI N°. 0036.254572/2021-32

Objeto do Chamamento: Contratagdo de Credenciados que atuem na Prestacdo de
Servigos de Exames e Procedimentos na area de diagnose por imagem radiodiagnostico, inseridas nos
subgrupos de diagnoésticos de Tomografia Computadorizada e Ressonincia Magnética, constantes na
Tabela SIA/SUS, com seus respectivos laudos, de forma continua, para atender as necessidades
da Macrorregiao de Saude II.

A Superintendéncia Estadual de Licitagdes - SUPEL, através da Presidente nomeada
Portaria n® 260/GAB/SUPEL, publicada no DOE do dia 07/10/2025, torna publico aos interessados e, em
especial, as empresas que retiraram o instrumento convocatorio, as seguintes alteragoes:

Considerando a necessidade técnica para garantir o acesso adequado e oportuno aos
servicos de satde da populacdo SUS na regido, conforme o despacho 0066118772, e a informagao 111
(0066209437), torna-se imprescindivel a ampliagdo da capacidade de contratagdo de servigos
de diagnodsticos de Tomografia Computadorizada e Ressonincia Magnética, constantes na Tabela
SIA/SUS, com seus respectivos laudos, presumindo a demanda projetada para a regido, considerando sua
populagdo e as necessidades especificas de satide, inicialmente ndo previstas no Termo de Referéncia, por
meio de utilizacio de servicos em unidades moveis, tendo em vista a recente proposicdo do Ministério
da Satde por meio do Programa “Agora Tem Especialista”, ampliando o acesso da populagdo a exames
especializados.

Portanto, a ampliagdo da capacidade de contratacdo justifica-se pela necessidade de atender
ao aumento expressivo da demanda por exames e procedimentos especializados inseridos nos subgrupos
de Diagnosticos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia Magnética. Tal medida visa assegurar
que todos os usuérios do Sistema Unico de Satude (SUS), tenham acesso aos servigos de forma eficiente,
continua e sem atrasos. A ampliacdo do atendimento tem por objetivo a qualidade e a resolutividade dos
casos, contribuindo para a melhoria dos indicadores de saude da regido. Além disso, busca assegurar a
alocacdo de recursos para o pleno funcionamento dos servigos e o atendimento integral as necessidades da
populagdo. Assim, a presente ampliagdo abrangendo servigos moveis mostra-se essencial para o
cumprimento das obrigagdes assumidas no ambito do SUS, reafirmando o compromisso com efetivagao
do direito constitucional a satde.

Ora, considerando:

A necessidade de ampliar a cobertura dos servigos de diagnose por imagem, no ambito do
radiodiagnoéstico, compreendendo os subgrupos de Tomografia Computadorizada e Ressonancia
Magnética, constantes na Tabela SIA/SUS, justifica-se pela demanda crescente e pela importancia de
garantir a oferta continua desses exames, com emissdo de laudos correspondentes, de modo a atender de



forma adequada e oportuna as necessidades assistenciais da Macrorregido de Saude II;

A importancia de garantir o acesso equitativo e qualificado aos servi¢os de satide para todos
os cidadaos;

A compatibilidade da abrangéncia com as demais disposi¢cdes do Termo de Referéncia;

A estratégia utilizada pelo Ministério da Satide por meio do componente de Prestacdo de
Servicos Especializados em Carater Complementar através do Programa Agora Tem Especialistas, com
unidades que ofertem servigos em unidades moéveis com equipe e toda estrutura necessaria para a
realiza¢ao dos procedimentos.

MODIFICACOES

Desta forma, fica alterado no Termo de Referéncia (SEI n° 0041441440), especificamente
no item 4.3. Local de execucao e horario de atendimento:

4.3.1 A(s) empresa(s) executante(s) devera(ao) realizar os servicos no ambito de sua(s)
dependéncia(s), em pelo menos um dos municipios sede das regides de saide que compdem a Macro
Regiao II, sendo eles: Ji-Parana, Cacoal, Rolim de Moura e Vilhena, observando o horario de atendimento
de segunda a sexta-feira, das 08h as 12h e das 14h as 18h, e aos sabados, das 08h as 12h.

4.3.1.1 No caso da oferta do servico na modalidade unidade movel de Diagnostico por
Imagem, o credenciado devera disponibilizar o servigo em unidade modvel (tipo carreta semirreboque ou
contéiner climatizado) dotada de equipamentos de Tomografia e/ou Ressonancia, vinculada a um
estabelecimento fixo cadastrado como Estabelecimento de Satde - Cadastro Nacional de Estabelecimento
de Saude (CNES) - e licenciada pela Vigilancia Sanitaria, a ser executado nos municipio(s) sede ou
em locais indicados pela Secretaria de Estado da Saude — SESAU/RO, por meio da Coordenadoria de
Regulacdo de Acesso aos Servicos de Saude — CREG e anuéncia do gestor da pasta, respeitando as
condigdes técnicas e logisticas necessarias a plena realizacdo das atividades. Além disso, a empresa podera
informar a existéncia de sede ou unidade de apoio localizada em outra Macrorregido de Saude, desde que
essa condi¢do ndo acarrete prejuizo ao cumprimento da atuagdo minima exigida na Macrorregido II.

4.3.1.2 Excepcionalmente, os servigcos moéveis poderdo ser executados fora dos dias e
horéarios estabelecidos, conforme necessidade da SESAU/RO, devendo a(s) empresa(s) executante(s)
dispor(em) de todos os materiais, aparelhos, equipamentos, pessoal qualificado, area fisica (quando
aplicavel) e demais condi¢des indispensaveis ao adequado desenvolvimento das agdes, observando
integralmente as normas técnicas vigentes e as legislagdes pertinentes.

Expansio da Secio "OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES":
Fica acrescido, imediatamente no item 9.1, a seguinte redagdo abaixo:

9.1.58. A CREDENCIADA devera assegurar que o servico moével possua instalacoes
elétricas e de climatizagdo compativeis com os equipamentos utilizados, isolamento e blindagem
adequados, acesso seguro para pacientes, bem como espagos que permitam a execucao plena dos servigos
com padrao de qualidade e seguranga equivalentes a estrutura fixa da CREDENCIADA.

9.1.59 A unidade moével deve possuir estrutura do tipo carreta semirreboque ou contéiner
climatizado, devidamente adaptada para utilizacdo como unidade de satide, dotada de suporte de vida,
isolamento actstico e blindagem eletromagnética que garantam a seguranca dos pacientes e operadores,
bem como a qualidade das imagens produzidas. Devera dispor de gerador elétrico proprio, com autonomia
para assegurar o funcionamento continuo dos equipamentos, além de sistema de climatizagdo com
controle de temperatura e umidade. O acesso a unidade deve ser plenamente acessivel mediante rampa ou
plataforma elevatoria, € o ambiente interno devera contemplar area de console técnico isolada da area de
exame, além de vestiario e sala de preparo do paciente, de modo a garantir privacidade e condi¢des de
conforto.

9.1.60 Fica obrigatoria a conectividade com o servidor central e o Sistema de Regulagdo
(SISREG) para acessos dos pacientes ao servico, e, para a transmissdo e arquivamento das imagens em
tempo real, sera admitido o sistema de telelaudo, devendo as imagens e laudos serem impressos e
disponibilizados ao paciente no prazo estabelecido neste edital.



9.1.60.1 O atendimento serd realizado de forma programada, mediante agendamento
exclusivo pela Central de Regulagdo Estadual da SESAU/RO, observando integralmente os critérios de
prioridade definidos pela Secretaria de Estado da Satde de Ronddnia (SESAU/RO). Serdo priorizados
casos classificados como urgentes e eletivos, conforme os protocolos e diretrizes vigentes do servigo de
regulagao.

9.1.60.2 Exames com contraste intravenoso serao realizados em dias especificos da semana,
previamente definidos em cronograma acordado entre a contratada e a SESAU/RO, mediante
agendamento prévio e com acompanhamento obrigatério de equipe técnica qualificada.

9.1.61 A Equipe Minima estabelecida na Resolu¢do RDC N° 611, de 09 de margo de 2022,
art 3° inciso III, VIII, XI:

Art. 5° Servigos de radiologia diagndstica ou intervencionista devem implementar, no
minimo, 0s seguintes programas, além dos exigidos nas demais normativas aplicaveis:

I - Programa de Garantia da Qualidade;
IT - Programa de Educacao Permanente, para todos os profissionais; €

IIT - Programa de Protecdo Radiologica, quando o servico utilizar radiagdes ionizantes para
fins diagnoésticos ou intervencionistas.

Art. 12. O servico de satde de que trata esta Resolucdo deve possuir equipe
multiprofissional dimensionada de acordo com seu perfil de demanda, ¢ em conformidade com o
estabelecido nas demais normativas aplicaveis.

Art. 13. O responsavel legal deve designar formalmente 1 (um) profissional legalmente
habilitado para assumir a responsabilidade pelos procedimentos radioldgicos de cada setor de radiologia
diagnostica ou intervencionista do servigo de saude, doravante denominado responsavel técnico.

§ 2° Cada responsavel técnico deve ter substituto(s) legalmente habilitado(s) e formalmente
designado(s) pelo responsavel legal, para os casos de seu impedimento ou auséncia.

§ 3° No ato de designagdo do responsavel técnico e de seu(s) substituto(s), o responsavel
legal do servico de saude deve definir todas as atividades delegadas a esses profissionais.

Art. 22. O responsavel legal do servigo de radiologia diagndstica ou intervencionista deve:

I - garantir a seguranca, a qualidade dos processos e a protecdo dos pacientes, da equipe e
do publico em geral, devendo assegurar os recursos materiais € humanos e a implementagdo das medidas
necessarias para garantir o cumprimento dos requisitos desta Resolu¢do e das demais normativas
aplicaveis;

Art. 23. Compete a cada membro da equipe:

I - estar ciente do conteudo desta Resolucao, dos riscos associados ao seu trabalho, das
normas, rotinas, protocolos, procedimentos operacionais relacionados ao seu trabalho, e de suas
responsabilidades na prote¢ao dos pacientes, de si mesmo e de outros;

E subsidiariamente a RESOLUCAO DA DIRETORIA COLEGIADA - RDC N° 330, DE
20 DE DEZEMBRO DE 2019 art. 3° inciso III, VIII, XI, XII devendo no que couber atender aos
requisitos nela definidos.

9.1.62 Outrossim, considerando a operacionalizagdo dos procedimentos tem-se a
necessidade de equipe minima com:

9.1.62.1 Responsavel Técnico - Médico Especialista em diagnostico por imagem, sendo este
responsavel pelos laudos e protocolos.

9.1.62.2 Profissional executante - Técnico de enfermagem ou enfermeiro que possuam
treinamento especifico para os exames de ressonancia magnética/ tomografia, salienta-se que na opg¢do do
técnico de enfermagem, ¢ imprescindivel que haja o enfermeiro como supervisor, em cumprimento a
legislagdo Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986 que regulamenta o exercicio da profissdo e dispde em seu
artigo 15 que as atividades realizadas pelo técnico de enfermagem e o auxiliar de enfermagem em
instituicdes de satde, seja no ambito publico ou privado, e em programas de saide, somente podem ser
desempenhadas sob a orientacao e supervisao de enfermeiro.



9.1.63 Para os servicos de radiologia diagnostica ou intervencionista itinerantes:

Art. 75. O servico de radiologia diagnostica ou intervencionista itinerante deve estar
formalmente vinculado a um servigo de radiologia com instalagdes fixas.

Art. 76. Os sistemas de radiologia diagnéstica ou intervencionista itinerantes devem ser
submetidos a todos os testes de constincia em cada local de parada para atendimento, antes do inicio das
atividades, conforme estabelecido nesta Resolugdo, nas demais normativas aplicaveis e nas instrugdes de
uso dos fabricantes.

Pardgrafo unico. O servigo itinerante e o servico de radiologia a ela vinculado devem
manter, pelo prazo de 5 (cinco) anos, conforme art. 16 desta Resolucdo, os documentos comprobatérios da
realizag¢ao dos testes de que trata o caput deste artigo, bem como aqueles que demonstram o cumprimento
dos requisitos das normativas aplicaveis e das instru¢des de uso do fabricante do sistema.

9.1.63.1 E possivel que a operacionalizagdo do equipamento, o posicionamento do paciente
e a execucdo do exame possa ser realizado por pessoa técnica com treinamento e registro especifico para
os referidos exames de imagem aqui abordados.

9.1.64 Considerando a possibilidade de execucdo de exames com uso de contraste, €
importante destacar que na utilizagao deste ha probabilidades de reacdes nos pacientes, desta forma ¢
preciso garantir suporte adequado com equipe necessaria e treinada para realizar os primeiros socorros
obrigatorios (equipe minima de suporte avangado: médico, enfermeiro e técnico de enfermagem), além
dos materiais e medicamentos que compreendem tal assisténcia, de modo que o atendimento de urgéncia e
emergéncia possam ser oferecidos, promovendo a seguranca que os respectivos exames exigem, de acordo
com a RDC 611/2022.

9.1.64.1 Disponibilizagio d¢ DROGAS E EQUIPAMENTOS NECESSARIOS PARA A
SALA DE EXAMES DE IMAGEM, baseadas na RESOLUCAO CFM N° 2.174/2017 (publicada no
D.O.U. em 27 de fevereiro de 2018, Secao I, p. 82) sobre a pratica do ato anestésico. (Diretrizes para o uso

de meios de contraste intravenosos, 2024 - Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnostico por Imagem)
INSTRUMENTOS E MATERIAIS

- Méscaras faciais (adulto e infantil)

- Canulas orofaringeas (aduto e infantil)

- Dispositivos supragloéticos e/ou mascaras laringeas (adulto e infantil) 4- Tubos
- traqueais e conectores

- Estilete maleével tipo bougie

- Seringas, agulhas e catéteres venosos descartaveis

- Laringoscdpio (cabos e laminas para adulto e crianga)
- Guia para tubo traqueal e pin¢a condutora

- Dispositivo para cricotireotomia

- Cardioscopio

- Oximetro de pulso

- Desfibrilador/cardioversor

- Marcapasso transcutaneo

- Ventilador

- Capnografo

- Esfigmomanometro

- Estetoscopio

- Ponto de oxigénio

- Aspirador FARMACOS USADO


https://cbr.org.br/wp-content/uploads/2024/01/Diretrizes-para-o-uso-de-meios-de-contrastes-intravenosos.pdf

FARMACOS USADOS EM ANESTESIA (incluindo, mas nao se limitando a):
- Anestésicos locais

- Hipnoindutores

- Bloqueadores neuromusculares e seus antagonistas (por competi¢cao e especificos)
- Anestésicos inalatérios e dantrolene sddico

- Opioides e seus antagonistas

- Antieméticos

- Analgésicos ndo opioides e adjuvantes

- Corticosteroides

- Inibidores H2

- Sulfato de efenedrina/fenilefrina 11

- Metaraminol

- Vasopressina

- Broncodilatores

- Gluconato/cloreto de calcio

AGENTES DESTINADOS A RESSUSCITACAO CARDIO-PULMONAR E POS-
RESSUSCITACAO (incluindo, mas nao se limitando a):

- Adrenalina

- Atropina

- Amiodarona

- Sulfato de magnésio 5
- Dopamina

- Dobutamina

- Noradrenalina

- Adenosina

- Lidocaina

- Cloreto de potassio

- Nitroprussiato de sddio
- Nitroglicerina

- Furosemida

- Beta-bloqueadores de curta duragao (esmolol, metoprolol)
- Bicarbonato de s6dio

- Aspirina

- Solucdes para hidratacdo e expansores plasmaticos (fluidos cristaloide e coloides)
sintéticos e naturais

OUTROS FARMACOS NECESSARIOS NA SALA DE EXAMES DE IMAGEM

Além dos farmacos supracitados (incluidos na resolu¢do do CFM sobre a pratica do ato
anestésico) alguns dos quais sdo também utilizados para tratamento de reacdes adversas aos meios de
contraste, devem ser incluidas ainda outras drogas:

- Anti-histaminicos H1 (orais e injetaveis)

- Drogas anti-convulsivantes



- Inalador f2-agonista (com espagador)
- Anti-hipertensivos orais (tais como inibidores da enzima conversora da angiotensina)
- Glicose 50%

9.1.65 E de inteira responsabilidade da(s) empresa(s) executante(s) o manejo,
armazenamento temporario, transporte e descarte final de Residuos de Servigos de Satde (RSS) devendo
tais procedimentos seguirem rigorosamente as normas da RDC n°® 222, de 28 de marco de 2018, que
regulamenta as boas praticas de Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude e Resolugdo
CONAMA n° 358, de 29 de abril de 2005, que dispde sobre o tratamento e a disposi¢ao final dos residuos
dos servigos de satde, além da Norma CNEN NN 8.01 que estabelece os critérios gerais e requisitos
basicos de seguranca e protecao radiologica relativos a geréncia de rejeitos radioativos de baixo e médio
niveis de radiacdo, bem como de rejeitos radioativos de meia-vida muito curta, bem como demais
legislagdes ambientais e sanitdrias aplicaveis, garantindo a seguranca dos profissionais, pacientes ¢ do
meio ambiente.

9.1.66 Toda e qualquer movimentagao ou operagao das unidades moveis devera respeitar os
protocolos de transporte de equipamentos sensiveis, de armazenamento de materiais e de descarte de
residuos, conforme normas ambientais e sanitarias vigentes.

9.1.67. A empresa credenciada devera:

9.1.67.1 Emitir Laudos médicos, sendo possivel a Telerradiologia vinculados a sistema com
certificagdo digital, devendo as imagens e laudos serem impressos e disponibilizados ao paciente no prazo
abaixo estabelecido.

9.1.67.2 Entregar os resultados em até 48 (quarenta e oito) horas para exames eletivos e 24
(vinte e quatro) horas para casos urgentes;

9.1.67.3 Seguranca de dados e rastreabilidade, conforme Lei n° 13.709/2018 (LGPD);
9.1.67.4 Seguro total da unidade mével e equipamentos;

9.1.67.5 Manuten¢ao preventiva e corretiva integral dos equipamentos, conforme normas da
Comissao Nacional de Energia Nuclear (CNEN) e Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
por conta da CREDENCIADA.

9.1.68 A SESAU/RO poderd, a qualquer tempo, exigir comprovacao da qualificagao técnica
dos profissionais envolvidos e dos registros junto aos respectivos conselhos de classe (Conselho Regional
de Medicina (CRM); Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), Conselho Regional de Técnicos em
Radiologia (CRTR), entre outros, sob pena de interrupcao dos servigos e aplicacdo de sangdes contratuais.

9.1.69 E de responsabilidade exclusiva da CREDENCIADA a disponibilizagio de Unidade
Movel em perfeitas condicdes de operacao, visando ao regular e integral cumprimento do objeto deste
certame, incluindo as manutengdes corretivas e preventivas do veiculo. Dentre os recursos minimos
assegurados pela CREDENCIADA, destacam-se: motorista, combustivel, servicos regulares de
higienizagao e limpeza, bem como quaisquer outros elementos indispensaveis a continuidade, seguranca e
eficiéncia operacional da Unidade Movel.

9.1.70 Fornecimento de insumos (incluindo contraste, medicacdes e anestésicos), materiais
de consumo e disponibilizagdo de mao de obra qualificada necessaria ao pleno funcionamento da
Unidade.

9.1.71 Os custos de transporte, deslocamento, combustivel, manutengdes da unidade moével
¢ de total responsabilidade da CREDENCIADA. Fica expressamente vedado o ressarcimento de quaisquer
custos de mobilizagdo, deslocamento, instalagdo, logistica operacional ou correlatos 8 CREDENCIADA,
por se tratarem de despesas integrantes do planejamento e proposta comercial da empresa. Essa vedacao
decorre do principio da economicidade, ndo gerando direito a reembolso, reequilibrio econdmico-
financeiro ou indenizacdo, salvo mediante determinag¢do administrativa formal e motivada da SESAU/RO,
devidamente autorizada por autoridade competente.

9.1.72 Quanto a responsabilidade civil e administrativa, a CREDENCIADA respondera
integralmente, nos termos da legislacao civil, penal e administrativa, por danos, prejuizos ou acidentes
decorrentes da execu¢do dos servicos, inclusive a integridade de pacientes, servidores e terceiros,



independentemente da supervisdo da SESAU/RO, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades previstas em
Lei e demais normativos aplicaveis.

Fica acrescido, imediatamente no item 9.2, a seguinte redagdo abaixo:

9.2.9 - Conformidade Normativa e Fiscalizagdo. A execucao dos servigos devera observar
as normas da ANVISA, CNEN, Conselho Federal de Medicina (CFM), Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) e demais orgaos reguladores, cabendo a SESAU/RO fiscalizar a conformidade técnica e
administrativa.

9.3 Obrigacoes do municipio parceiro (sede para o recebimento da unidade movel)

9.3.1. O municipio atendido compromete-se a disponibilizar infraestrutura de apoio
necessaria & operacdo da unidade mével, incluindo Area segura e nivelada para estacionamento da unidade
movel, com fornecimento de energia elétrica trifasica estabilizada (conforme normas da Associacao
Brasileira de Normas Técnicas; Norma Brasileira - ABNT NBR 5410) e acesso publico facilitado,
garantindo mobilidade para pacientes com necessidades especiais (conforme Associa¢ao Brasileira de
Normas Técnicas; Norma Brasileira - ABNT NBR 9050/2015);

Outras deliberacoes:
a) Os mapas de abrangéncia deverao ser atualizados para refletir a abrangéncia proposta.

b) O cronograma de execucdo dos servigos podera ser ajustado, se necessario, para
contemplar a nova atualizagao.

Demais Clausulas:

As demais clausulas e condigdoes do Termo de Referéncia (SEI n° 0041441440),
permanecem inalteradas.

Efeito normativo e justificativa da insercao:

Essa inser¢do integra-se harmoniosamente ao Termo de Referéncia, pautadas na estratégia
utilizada pelo Ministério da Saude por meio do componente de Prestacdo de Servigos Especializados em
Carater Complementar através do Programa Agora Tem Especialistas, com unidades que ofertem servigos
em unidades modveis com equipe e toda estrutura necessdria para a realizagdo dos procedimentos,
complementando as sec¢des, sem alterar o escopo original. Ela equilibra as obrigacdes entre a credenciada
(execugdo técnica) e o municipio (apoio logistico), promovendo a viabilidade operacional das unidades
moveis e alinhando-se as normas sanitarias e éticas citadas.

O presente Adendo Modificador passa a integrar o Termo de Referéncia, tornando-se parte
inseparavel do Chamamento Publico n°® 99/2021/SESAU, revogando disposigdes em contrario e
produzindo efeitos juridicos imediatos a partir de sua publicacdo no sistema SEI/RO.

O Edital atualizado com o novo Termo de Referéncia, bem como seus anexos, encontram-se
disponiveis para consulta e retirada, gratuitamente, no site: https://rondonia.ro.gov.br/supel/. Os licitantes
que ja o baixaram, deverdo fazé-lo novamente para conhecimento das alteragdes realizadas. Considerando
que as alteracdes influenciam na participacdo ou ndo de licitantes. Permanecem inalteradas todas as
demais condigdes previstas no edital e seus anexos.

Publique-se

Porto Velho, 12 de novembro de 2025.


https://rondonia.ro.gov.br/supel/

LUCIANA PEREIRA DE SOUZA
Presidente da Comissao Especial de Licitagdes - COESP/SUPEL/RO
Portaria n.° 260 de 07 de outubro de 2025
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Documento assinado eletronicamente por Luciana Pereira de Souza, Presidente, em 12/11/2025, as

13:23, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no artigo 18 caput e seus §§ 1° e 2°, do
Decreto n® 21.794, de 5 Abril de 2017.

AT . A autenticidade deste documento pode ser conferida no site portal do SEI, informando o codigo
bt verificador 0066382248 ¢ o codigo CRC 235B535B.
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