CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO
CENTRO NORDESTE - CISCEN

Normas aplicaveis:
Lei Federal n°. 14.133, de 1° de abril de 2021

Conceito:
Termo de Referéncia é o documento da fase interna do pregao em que o demandante descreve com
detalhes o objeto que pretende contratar, com elementos necessarios e suficientes da justificativa
para a sua contratacdo, a verificacdo da compatibilidade da despesa com a disponibilidade
orcamentaria, ao julgamento e classificacdo das propostas, a definicdo: do prazo de execucdo do
contrato, da estratégia de suprimento, dos métodos de fornecimento ou de execucao do servico.

COORD DE SUPRIMENTOS E CONTRATOS, Sheyla Gongalves Maia - CPF 083.262.516-74.

Contratacdo de empresa especializada para prestar servico de transporte de Urgéncia e Emergéncia
em UTI movel, com enfermeiro, médico e condutor socorrista, dotada de equipamentos e materiais
para transferéncia de pacientes adulto, pediatrica e neonatal em estado grave, e também Ambulancia
Basica, com condutor socorrista, com enfermeiro c/s técnico auxiliar, visando atender as
necessidades dos municipios consorciados ao CISCEN, conforme condicdes, quantidades e
exigéncias estabelecidas no Termo de Referéncia.

VALOR

N° | NOME/LOTE DESCRICAO OBSERVACAO UNIDADE |QUANTIDADE +~1aL

Servigo de Transporte de
Urgéncia (UTI Movel tipo
D) para transporte de
pacientes em estado grave, 157.000 2.419.370,00
Adulto, pediatrico e
neonato, Incluso condutor
socorrista, Enfermeiro,
Médico e incubadora no
veiculo para transporte.
c/s retorno do paciente.

SERVICOS REMOCAO DE ENFERMO
HOSPITALARES [/ UTI MOVEL
Lote 01
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SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 01

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Servigo de Transporte de
Urgéncia (UTI Movel tipo
D) para transporte de
pacientes em estado grave,
Adulto, pediatrico e
neonato, Incluso condutor
socorrista, Enfermeiro,
Medico e incubadora no
veiculo para transporte.
Deslocamento até 80km
¢/s retorno do paciente.

DESLOCAME
NTO

384

953.472,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 01

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Servigo de Transporte de
Urgéncia (UTI Mével
TIPO D para transporte de
pacientes em estado grave,
Adulto, pediatrico e
neonato, Incluso condutor
socorrista, Enfermeiro,
Medico e incubadora no
veiculo para transporte.
DESLOCAMENTO)
acima 81 até 150 km

c/s retorno do paciente.

DESLOCAME
NTO

125

364.541,25

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 02

REMOCAO DE ENFERMO
[/ UTI MOVEL

Servigos de UTI MOVEL
TIPO D para
COBERTURA DE
EVENTOS (minimo de
6h) nos municipios
consorciados. incluso:
condutor socorrista,
Médico e Enfermeiro.

SERVIGO

350

1.760.500,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 02

REMOCAO DE ENFERMO
[/ UTI MOVEL

HORA ADICIONAL ao
item 04 do lote 02

200

133.266,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 03

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Prestacéo de Servigos de
Remocéo de Pacientes
através de Ambulancia
Bésica Tipo A incluso
somente condutor
socorrista.

KM

100.000

993.000

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 03

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Prestacéo de Servigos de
Remocéo de Pacientes
através de Ambuléncia
Basica Tipo A incluso
somente condutor
socorrista.
DESLOCAMENTO até
80km para transporte de
pacientes c/s retorno. .

DESLOCA
MENTO

50

66.650,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 03

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Prestacéo de Servigos de
Remocdo de Pacientes
através de Ambuléancia
Basica Tipo A incluso
somente condutor
socorrista.
DESLOCAMENTO acima
de 81 até 150km para
transporte de pacientes c/s
retorno.

DESLOCA
MENTO

50

92.483,00
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SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 04

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Prestacdo de Servigos de
Remoc&o de Pacientes
através de Ambulancia
Bésica Tipo B incluso
condutor socorrista,
enfermeiro c/s técnico
auxiliar.

KM

100.000

1.173.000,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 04

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

Prestacdo de Servigos de
Remocdo de Pacientes
através de Ambulancia
Basica Tipo B
Deslocamento até 80km
para transporte de
pacientes c/s retorno.
incluso condutor
socorrista, enfermeiro c/s
técnico auxiliar.

DESLOCA
MENTO

100

158.300,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 04

REMOCAO DE ENFERMO
[/ UTI MOVEL

Prestacéo de Servigos de
Remocdo de Pacientes
através de Ambulancia
Basica Tipo B
Deslocamento acima de 81
até 150km para transporte
de pacientes c/s retorno.
incluso condutor
socorrista, enfermeiro c/s
técnico auxiliar.

DESLOCA
MENTO

100

221.666,00

SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 05

REMOCAO DE ENFERMO
[/ UTI MOVEL

Locacdo de ambulancia
TIPO B para cobertura de
eventos de até 6 horas nos
municipios consorciados.
incluso condutor
socorrista, enfermeiro c/s
técnico auxiliar.

SERVICO

580

1.762.200,00

13 SERVICOS
HOSPITALARES
Lote 05

REMOCAO DE ENFERMO
/ UTI MOVEL

HORA adicional ao item
12 do lote 05

HORA

320

137.494,40

Né&o se enquadra como sendo bem de luxo.

Referéncia.

A justificativa da contratacdo, encontra-se pormenorizada em topico especifico do(s)
Documento(s) de Formalizacdo de Demanda(s) n°(s) 165/2025, apéndice deste Termo de

Pregéo
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Seré adotado o Sistema de Registro de Precos — SRP?

Né&o

Sera adotado tratamento diferenciado a microempresas (ME) e empresas de pequeno porte
(EPP), conforme o disposto no art. 48 da Lei Complementar n° 123/2006 (alterado pela Lei
Complementar n° 147/2014)? N&o se aplica.

Havera necessidade de vistoria prévia (visita técnica)?
N&o sera exigida vistoria

Serd admitida a participacao de consdrcios?

Sim
Sera admitida a participacdo de cooperativas?

Né&o
Sera admitida a subcontratacéo?
Né&o sera admitida a subcontratacdo do objeto licitado

Serdo exigidos documentos adicionais juntamente com a proposta de precos (para analise
da equipe técnica na fase de julgamento da proposta final de precos)?
Né&o

Sera exigido amostra do(s) produto(s)/demonstracdo do(s) servico(s) ou prova de conceito?
Néo

Sera exigida garantia de proposta?
Néo

Para fins de habilitacdo, devera o licitante comprovar os seguintes requisitos:

Habilitacdo Juridica

Pessoa fisica: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forca de lei, tenha
validade para fins de identificacdo em todo o territorio nacional,

Empresério individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

Microempreendedor Individual - MELI: Certificado da Condicdo de Microempreendedor
Individual - CCMEI, cuja aceitacao ficard condicionada a verifica¢do da autenticidade no sitio
https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;



http://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor%3B
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Sociedade empreséria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como
empresa individual de responsabilidade limitada - EIRELLI: inscrigdo do ato constitutivo, estatuto
ou contrato social no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da
respectiva sede, acompanhada de documento comprobatdrio de seus administradores;

Sociedade empreséria estrangeira: portaria de autorizacdo de funcionamento no Brasil, publicada
no Diério Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar
a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual sera considerada como sua sede, conforme
Instrucdo Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de margo de 2020;

Sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de
sua sede, acompanhada de documento comprobatério de seus administradores;

Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empreséria: inscricdo do ato constitutivo da filial,
sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria, respectivamente, no Registro Civil das
Pessoas Juridicas ou no Registro Pablico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no
Registro onde tem sede a matriz;

Sociedade cooperativa: ata de fundagéo e estatuto social, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da
respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lei n° 5.764, de 16 de dezembro 1971,

Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteraces ou da consolidacéo
respectiva.

Habilitacao fiscal, social e trabalhista

e Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de
Pessoas Fisicas, conforme o caso;

e Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentacdo de
certiddao expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e
pela Procuradoria- Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos
tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive
aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n® 1.751, de 02
de outubro de 2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral
da Fazenda Nacional;

e Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

e Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho, mediante
a apresentacdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do
Titulo VII-A da Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n°
5.452, de 1° de maio de 1943;

e Prova de inscricio no cadastro de contribuintes [Estadual/Distrital] ou
[Municipal/Distrital] relativo ao domicilio ou sede do fornecedor, pertinente ao seu
ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

Prova de regularidade com a Fazenda [Estadual/Distrital] ou [Municipal/Distrital] do domicilio osed
do fornecedor, relativa a atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

e Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos [Estadual/Distrital] ou
[Municipal/Distrital] relacionados ao objeto contratual, devera comprovar tal condicéo
mediante a apresentacdo de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou
outra equivalente, na forma da lei.




[ CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO
- JJ CENTRO NORDESTE - CISCEN

e O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os
beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006, estara
dispensado da prova de inscri¢gdo nos cadastros de contribuintes estadual e municipal.

Qualificacdo econémico-financeira

e Certiddo negativa de insolvéncia civil expedida pelo distribuidor do domicilio ou sede do
licitante, caso se trate de pessoa fisica, desde que admitida a sua participacdo na licitagdo
(art. 5°, inciso II, alinea “c”, da Instru¢dao Normativa Seges/ME n° 116, de 2021), ou de
sociedade simples;

Qualificacédo técnica

a) Licenga Sanitaria vigente emitida pela Vigilancia Sanitaria do municipio de
domicilio ou documento expedido pela Autoridade publica competente que o isente.

b) Certificado de Registro de Pessoa Juridica valido, em nome da licitante, expedido
pelo Conselho Regional de Medicina (CRM) e Conselho Regional de Enfermagem — COREN
C) Registro no Conselho Regional de Enfermagem — COREN e no Conselho Regional
de Medicina (CRM) (Pessoa Fisica) dos responsaveis técnicos (MEDICO E ENFERMEIRO).
d) Atestado de capacidade técnica, emitido por entidade de direito publico ou privado, que
comprove boa e regular prestacdo de servicos anterior, sendo necessaria a comprovacao do
atestado por cdpia de nota fiscal ou do contrato celebrado nos limites definidos pela lei 14.133
Artigo 67 paragrafo quinto. O fornecedor disponibilizara todas as informagdes necessarias a
comprovacdo da legitimidade dos atestados, apresentando, quando solicitado pela
Administracdo, copia do contrato que deu suporte a contratacdo, endereco atual da contratante
e local em que foi executado o objeto contratado, dentre outros documentos.

O objeto a ser contratado de forma continuada e por demanda, pelas suas caracteristicas e com
base nas justificativas acima mencionadas, possui natureza continuada, prorrogavel, na forma da
Lei n° 14.133/2021. Para que 0 servi¢o contratado seja corretamente prestado, existem requisitos
minimos para sua satisfacdo, tais como:

DEFINICAO DA AMBULANCIA: TIPO D — Veiculo destinado exclusivamente ao transporte
de pacientes de alto risco, em decubito horizontal, que necessitam de cuidados médicos intensivos,
conforme Portaria n° 2.048/2002 e Resolu¢do do CFM n° 1672/2003. As dimensdes e outras
especificacdes do veiculo deverdo obedecer as normas da ABNT — NBR 14561/2000.

DO NUMERO DE ATENDIMENTOS SIMULTANEOS: A empresa deverd possuir
capacidade minima de 02 (dois) atendimentos simultadneos e individualizados para pacientes
distintos, com equipamentos e equipe completos, para cada remogao.

DA TRIPULACAO A tripulagio da ambulancia devera ser composta pelos seguintes profissionais:
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01 (um) Condutor regularmente habilitado para condugéo de veiculo de urgéncia padronizado
pelo cddigo sanitario e Portaria n° 2048/2002;

01 (um) Enfermeiro com registro no COREN,;

01 (um) Médico com registro no CRM (para caso de Transporte de paciente Adulto);

01 (um) Médico Pediatra com registro no CRM (para casos de Transporte de paciente pediatrico ou
neonato).

DAS ESPECIFICACOES TECNICAS DAS AMBULANCIAS

Da defini¢do dos medicamentos das ambuléncias:

Todos os medicamentos obrigatorios ao atendimento de urgéncia, incluindo: Lidocaina sem
vasoconstritor; adrenalina; epinefrina; atropina; dopamina; aminofilina; dobutamina;
hidrocortisona; glicose 50%; soro glicosado 5%; soro fisioldgico 0,9%; soro ringer lactato. Sujeitos
a controle especial: hidantoina; meperidina; diazepan; midazolan. Medicamentos para analgesia e
anestesia: fentanil; ketalar; quelecin.

Outros: agua destilada; metoclopramida; dipirona; hioscina; dinitrato de isossorbitol; furosemida;
amiodarona; lanatosideo C, Cloreto de potassio a 10%; Cloreto de sodio a 10% ou 20%;
Bicarbonato de sodio a 8,4% ou 10%; Gluconato de calcio a 10%. OBS.: todos 0s medicamentos
devem ser conferidos periodicamente quanto a sua integridade e prazo de validade do Lote.

A aquisicdo, estocagem e dispensacdo desses medicamentos pela empresa, deve seguir as normas
regulamentadoras da ANVISA e Conselho Federal/Regional de Farmécia, tudo por conta da
empresa licitante.

Dos equipamentos e Insumos das ambulancias: Sinalizador Optico e acustico; equipamento de
radiocomunicacdo fixo e mdvel; maca com rodas e articulada; dois suportes de soro; cadeira de
rodas dobravel; instalacdo de rede portatil de oxigénio como descrito no item anterior (é obrigatorio
gue a quantidade de oxigénio permita ventilagdo mecanica por no minimo duas horas); respirador
mecanico de transporte; oximetro ndo-invasivo portatil; monitor cardioversor com bateria e
instalacdo elétrica disponivel (em caso de frota deverd haver disponibilidade de um monitor
cardioversor com marca-passo externo nao-invasivo); bomba de infusdo com bateria e equipo;
maleta de vias aéreas contendo: mascaras laringeas e canulas endotraqueais de varios tamanhos;
cateteres de aspiracdo; adaptadores para canulas; cateteres nasais; seringa de 20ml; ressuscitador
manual adulto/infantil com reservatério; sondas para aspiracdo traqueal de varios tamanhos; luvas
de procedimentos; méascara para ressuscitador adulto/infantil; lidocaina geleia e “spray”; cadarcos
para fixacdo de canula; laringoscopio infantil/adulto com conjunto de laminas; estetoscépio;
esfigmomandémetro adulto/infantil; canulas orofaringeas adulto/infantil; fios-guia para intubacgéo;
pinca de Magyll; bisturi descartavel; canulas para tragueostomia; material para cricotiroidostomia;
conjunto de drenagem toracica; maleta de acesso venoso contendo: tala para fixacdo de braco; luvas
estéreis; recipiente de algodao com antisséptico; pacotes de gaze estéril; esparadrapo; material para
puncdo de varios tamanhos incluindo agulhas metalicas, plasticas e agulhas especiais para puncao
Ossea; garrote; equipos de macro e microgotas; cateteres especificos para dissec¢do de veias,
tamanho adulto/infantil; tesoura, pinca de Kocher; cortadores de soro; laminas de bisturi; seringas
de vérios tamanhos; torneiras de 3 vias; equipo de infusdo de 3 vias; frascos de soro fisiologico,
ringer lactato e soro glicosado; caixa completa de pequenacirurgia; maleta de parto como descrito
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nos itens anteriores; sondas vesicais; coletores de urina; protetores para eviscerados ou queimados;
espatulas de madeira; sondas nasogéastricas ; eletrodos descartaveis; equipos para drogas
fotossensiveis; equipo para bombas de infusdo; circuito de respirador estéril de reserva;
equipamentos de protecdo a equipe de atendimento: 6culos, mascaras e aventais; cobertor ou filme
metalico para conservagdo do calor do corpo; campo cirdrgico fenestrado; almotolias com
antisseptico; conjunto de colares cervicais; prancha longa para imobiliza¢éo da coluna.

Para o atendimento a neonatos, nos itens em que se exige o0 transporte de pacientes neonatos,
deverda haver pelo menos uma Incubadora de transporte de recém- nascido com bateria e ligacdo a
tomada do veiculo (12 volts) nos termos da Portaria 2.048/2002. A incubadora deve estar apoiada
sobre carros com rodas devidamente fixadas quando dentro da ambulancia e conter respirador e
equipamentos adequados para recém natos.

Condigdes das viaturas: apresentar perfeito estado de conservacdo mecanica, carroceria e das
acomodacdes de pacientes, profissionais e de todos os equipamentos de seguranca de trafego
previstos na Legislacédo; equipar-se conforme a regulamentacéo dos diversos meios de transporte
de pacientes, determinada pela Portaria n° 2.048/2002 e ter no maximo 05 (cinco) anos de
fabricacgéo, apds este prazo, durante a execucao contratual é obrigacao da empresa sua substituicdo.
A documentacdo dos veiculos sera exigida das licitantes vencedoras na ocasido da assinatura do
contrato, assim como demais vistorias a critério da gestdo e fiscalizacdo do contrato.

Da Seguranca: Cada veiculo devera apresentar perfeito estado de conservacgédo e de condigdes de
operacgdo, com especial atencao para o estado dos pneus, manutencdo mecanica e carroceria.

Do Sistema de ar-condicionado: para manter a temperatura confortavel no compartilhamento do
paciente. No transporte de pacientes com tuberculose pulmonar, varicela-zoster e sarampo, as
janelas deverdo ser mantidas abertas, 0 paciente utilizando mascara cirdrgica e os profissionais de
transporte paramentados com mascara NR 95 ou demais protocolos de saude que venham ser
substituidos ou estabelecidos pelas autoridades sanitérias.

Do Sistema seguro de fixacdo da maca ao assoalho de veiculo: devera contar com os cintos de
seguranca em condi¢des de uso; cinto de seguranca obrigatorio para todos os passageiros (paciente,
equipe e acompanhante);

As superficies internas do veiculo: deverdo ser forradas de material que permitam a facil limpeza;
todo o veiculo deve contar com estepe instalado em local que néo interfira na acomodacdes do
paciente; as superficies internas e externas dosarmarios: devera ser desenhada de modo a evitar
forracdes pontiagudas, devendo seus carros receber acabamento arredondado; compartimento do
motorista: devera ser construido de modo a permitir uma acomodacdo adequada do condutor para
operacao segura do veiculo.

Do Compartimento do paciente: devera ter uma altura minima de 1,70 m, medindo da plataforma
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de suporte da maca ao teto do veiculo, largura minima de 1,60 m, medida a 30cm acima do
assoalho, comprimento minimo de 2,10 m no comprimento destinado a colocacdo da maca, medido
em linha reta de trds do encosto do banco dianteiro até a porta traseira do veiculo. Permitir o
transporte de pacientes obesos, atendendo todos os critérios de seguranca.

Da Documentagdo das viaturas: As viaturas deverdo possuir documentacdo totalmente
regularizada, devendo estar licenciadas em nome da contratada, em conformidade com a Lei n°
8.503/1997 (Cddigo de Trénsito Brasileiro), assim como, deverdo possuir os alvaras sanitarios das
ambuléncias e bases operacionais em conformidade com a legislacdo vigente e suas alteracdes
(Resolugdo n°® 089/12, Resolugdo n° 72/2012, Portaria SES n° 125/2016 e Resolugdo CIB n°
38/2016).

Do uso de Equipamentos de Protecdo Individual: Os profissionais devem estar devidamente
capacitados para execucdo dos servi¢os acima descritos e paramentados com Equipamentos de
Protecdo Individual adequado — EPI, conforme preconiza a NR n° 6, do Ministério do Trabalho e
Emprego.

Da coleta e destinagdo dos residuos: A contratada devera realizar a coleta e destinacdo dos residuos
produzidos durante a assisténcia aos pacientes, de acordo com a legislacéo vigente;

Da manutencéo: TODA a manutencdo da ambulé@ncia ocorrera por conta da Contratada;

Limpeza e desinfeccéo de superficies: De acordo com a Portaria MS n° 2616/98 € obrigatorio a
desinfeccdo do veiculo diariamente, antes de sua utilizacdo, e sempre que necessario, isto &, apds
transporte de paciente que, comprovadamente, seja portador de doenca infectocontagioso ou vitima
de traumas com ferimentos abertos. A contratada devera proceder a limpeza das ambulancias e
equipamentos, conforme normativa da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria.

OBS.: as dimensdes e outras especificacdes do veiculo deverdo obedecer as normas da ABNT —
NBR 14561/2000.
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DA EXECUCAO DO OBJETO

O prazo de entrega dos bens ou servicos é de 5 dias, contados da data da ordem de
fornecimento, em conforme demanda.

Os bens/servicos deverdo ser entregues/prestados no(s) seguinte(s) endereco(s) A
Contratada, deverad atender a solicitacdo no limite de tempo para captagdo do paciente,
estipulado em até 1 (uma) hora e 30 min com inicio da contagem do tempo a partir do
acionamento telefénico e/ou via e-mail, visando diminuir o tempo resposta, isto €, o tempo
que a empresa leva para realizar o atendimento, desde 0 momento que recebe o chamado até
0 momento em que chega a Instituicdo hospitalar de origem. A Contratada devera dispor de
plantonistas responsaveis para execucdo dos servicos contratados 24 horas por dia, 7 dias por
semana afim de responder sempre que for acionada, dentro do prazo estabelecido. A
Contratante ndo tera nenhum custo adicional por conta da referida disponibilidade, pagando
somente pelos servigos realmente executados. O acionamento seguird o seguinte fluxo: A
Contratante fara o contato por telefone, informando que ha necessidade de deslocamento.
Sera encaminhada a Contratada, via e-mail, a autorizacdo de transporte, com os dados do
paciente e a Unidade de Saude de origem e destino para transferéncia. Uma vez acionado
pelo Contratante, o tempo de deslocamento da ambulancia da base operacional até o local
onde esteja o paciente a ser removido, devera ser observado o tempo resposta com inicio da
contagem do tempo a partir do acionamento telefonico ou conforme o horério estipulado pelo
contratante nos casos em que o transporte for agendado. Para cada acionamento recebido, a
Contratada devera emitir relatério do transporte, enviado por e-mail a Contratante. A
Contratada devera atentar para o atendimento da legislacao do Estatuto do Idoso e do Estatuto
da Crianca e do Adolescente, para atender as responsabilidades junto ao paciente. O servico
devera ser executado em estrita observancia as normas e procedimentos médicos aplicaveis
aos servicos em questdo. Devendo ser prestado por profissionais especializados no
acompanhamento dos pacientes em estado grave, sendo de inteira responsabilidade do
prestador eventual omissdo ou negligéncia quanto a este ponto. A Contratada devera zelar
pelas boas préaticas sanitarias e demais normas instituidas por érgaos regulatorios. Para fins
de comprovacéo da prestacdo do servico contratado e, por conseguinte, para viabilizacdo do
pagamento, a Contratada deverd apresentar, durante os meses de vigéncia do contrato,
demonstrativo (tabela em formato Excel) que contemple: data das remoc6es realizadas, nome
do paciente, hospital/local de origem, hospital/local de destino, valor cobrado pelo
atendimento/deslocamento, quantidade de quildmetros rodados, valor por quilémetro
rodado, entregue por e-mail a Contratante. A Contratada deve dispor de servico de
rastreamento de monitoramento, com acesso de ambas as partes. O equipamento de
rastreamento, sua instalacdo e configuracéo ficara a cargo da Contratada. Obs.: N&do havera
limite de acionamentos diarios, sendo o fluxo para organizacdo dos atendimentos, realizado
entre as partes, conforme necessidade e urgéncia do caso. A contratada mensalmente
encaminhara planilha com resumo dos atendimentos realizados, conforme boletins de
atendimento, para verificacdo dos dados apresentados, servicos prestados e dos respetivos
valores a serem pagos.
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O CONTRATADO devera informar na Ficha de Atendimento Médico do paciente:

a) data do atendimento;

b) Nome do Médico solicitante do servi¢o de remogéo;
c) Horario de saida da base;

d) Horério de saida do Paciente;

e) Horario de chegada ao destino;

f) horério de saida do destino;

g) horério de chegada do paciente;

h) horario de chegada na base;

1) nome completo do condutor;

j) nome completo do profissional de saude, informando o nimero com CRM/COREN;
k) dados completos do paciente;

I) placa do veiculo utilizado no transporte do paciente.

DO ATENDIMENTO AOS EVENTOS MUNICIPAIS

O servico devera ser prestado mediante demanda, devendo a contratada atender as necessidades de
cada Municipio consorciado conforme a sua programacéo de eventos. A solicitacdo do servigo, bem
como as demais informagdes necessarias como data, horério e local do evento, sera feita pelo
Municipio ao contratado com antecedéncia minima de 05 (cinco) dias. Caso ocorra alteracdo de
datas dos eventos, a contratada devera ser informada com antecedéncia minima de 03 (Trés) dias. A
contratada devera comparecer ao local indicado com no minimo 30 minutos de antecedéncia do
evento, e deverd permanecer no mesmo por no minimo de 6 (seis) horas.

No caso de produtos pereciveis, 0 prazo de validade na data da entrega ndo podera ser inferior a 03
(trés) meses, ou a metade do prazo total recomendado pelo fabricante. Os bens poderdo ser rejeitados,
no todo ou em parte, quando em desacordo com as especificacbes constantes neste Termo de
Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no prazo de 5 dias, a contar da notificacdo da
contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicacao das penalidades.

Os bens serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, no prazo de 05 (cinco) dias, pelo(a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizacdo do contrato, para efeito de posterior verificacdo de
sua conformidade com as especificacbes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta. Na
hipdtese de a verificacdo a que se refere o paragrafo anterior ndo ser procedida dentro do prazo fixado,
reputar-se-a como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no dia do esgotamento do prazo.

O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranca do servico nem a responsabilidade ético profissional pela perfeita execucéo do contrato.
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DA GARANTIA DA CONTRATACAO

Serd exigida a garantia da contratacdo de que tratam os arts. 96 e seguintes da Lei n°® 14.133/21,
no percentual de 5% do valor contratual, conforme regras previstas no contrato.

A garantia nas modalidades caucdo e fianca bancéria devera ser prestada em até 30 dias apds
assinatura do contrato.

DAS OBRIGAGCOES CONTRATUAIS

Da contratada - Obriga-se a empresa vencedora:

Atender a todas as solicitacdes de contratacédo efetuadas durante a vigéncia do Contrato ou Ata
de Registro de Precos, limitada ao quantitativo de cada item ao fornecimento do objeto, de
acordo com as especificacdes constantes no Edital, em consonéncia com a proposta apresentada
e com a qualidade e especificacdes determinadas pela legislacdo em vigor; responsabilizar-se
pela boa execucéo e eficiéncia no fornecimento do produto objeto do edital; reparar, corrigir,
remover as suas expensas, no todo ou em parte o(s) objeto(s) em que se verifiguem danos em
decorréncia do transporte, bem como, providenciar a imediata substituicdo dos mesmos; r,
sempre que solicitado documentos que comprovem a procedéncia do produto fornecido, assim
como amostra para analise pela Administracdo, sem qualquer 6nus adicional; ndo subcontratar,
ceder ou transferir, total ou parcialmente, o objeto do contrato ou da Ata de Registro de Precos;
manter, durante a vigéncia do contrato ou do Registro de Precos, todas as condi¢fes de
habilitacdo e qualificacGes exigidas na licitacdo; a estender aos contratos objeto da Ata, os
beneficios e promocgdes oferecidas aos demais clientes da contratada; responsabilizar-se por
quaisquer danos ou prejuizos fisicos ou materiais causados a Administracdo ou a terceiros, pelos
seus prepostos, advindos de impericia, negligéncia, imprudéncia ou desrespeito as normas de
seguranca, quando da execucdo do fornecimento; responsabilizar-se por todas e quaisquer
despesas, inclusive, despesa de natureza previdenciaria, fiscal, trabalhista ou civil, bem como
emolumentos, 6nus ou encargos de qualquer espécie e origem, pertinentes a execucdo do objeto
contratado; mesmo ndo sendo a fabricante da matéria prima empregada na fabricacdo de seus
produtos, a empresa vencedora, responderd inteira e solidariamente pela qualidade e
autenticidade destes, obrigando-se a substituir, as suas expensas, no todo ou em parte, 0 objeto
desta licitacdo, em que se verificarem vicios, defeitos, incorrecées, resultantes da fabricacéo ou
transporte, constatado visualmente ou em laboratorio, correndo estes custos por sua conta;
manter endereco eletrdnico (e-mail) valido para fins de comunicacdo com a contratante por todo
0 periodo de contratacdo; comunicando, imediatamente, o Contratante em caso de alteracdo;
providenciar a imediata correcao das deficiéncias apontadas pelo contratante quando da entrega
do produto

Da contratante - Obriga-se a Administracdo/Contratante:
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a) comunicar a Contratada toda e quaisquer ocorréncias relacionadas aos objetos entregues;

b) efetuar o pagamento da Contratada de acordo com a forma de pagamento estipulada na

licitagdo e no Contrato;

c) promover o acompanhamento e a fiscalizagcdo do fornecimento/prestacdo dos servicos, sob os

aspectos qualitativo e quantitativo, anotando em registro proprio as falhas e solicitando as

medidas corretivas;

d) rejeitar, no todo ou em parte, 0 objeto entregue pela Contratada fora das especificacfes do

contrato;

e) observar para que durante a vigéncia do Contrato sejam cumpridas as obrigagdes assumidas

pela Contratada, bem como sejam mantidas todas as condigdes de habilitacdo e qualificagdo

exigidas na licitagdo;

f) aplicar as san¢@es administrativas, quando se fizerem necessarias;

g) prestar a CONTRATADA informaces e esclarecimentos que venham a ser solicitados;
demais condigdes constantes do edital de licitac&o.

COMPETENCIAS IMPORTANTES INERENTES AOS PROFISSIONAIS MEDICOS DO
SERVICO:

e Possuir habilidade e competéncia para atender o paciente clinico com as doengas médicas mais
prevalentes (doencas cardiacas, respiratdrias, neuroldgicas, gastroenterologicas, nefroldgicas,
hematoldgicas e metabolicas).

e O paciente critico frequentemente tem essas doencas como comorbidades.

e Possuir habilidade e competéncia basica para atender pacientes sob efeito anestésico, como
controle das vias aéreas, sedacdo, monitorizacdo respiratoria, hemodinamica e neurolégica.

e Possuir habilidade e competéncia para pequenos procedimentos cirurgicos,

e como traqueostomia, paracenteses, drenagem de torax, etc.

e Promover ressuscitacao cardiopulmonar.

e Controlar o paciente ap0s a ressuscitacao.

e Selecionar e priorizar os pacientes de forma adequada, inclusive admissdo em

e tempo adequado na UTI.

Avaliar e proporcionar o controle inicial do paciente de trauma.

Avaliar e proporcionar o controle inicial de pacientes queimados.

Descrever o controle de catastrofe em massa.

Prover Diagndstico: avaliacdo, investigacdo, monitoramento e interpretacdo de dados

(prioridade no treinamento do R2)

Obter historia e realizar o exame clinico preciso.

Realizar investigacGes em momento oportuno.

Descrever as indicacOes para ecocardiografia (transtoracica /transesofagica).

Realizar eletrocardiografia (ECG) e interpretar seus resultados.

Obter amostras microbioldgicas adequadas e interpretar seus resultados.

Obter e interpretar os resultados de amostras para gasometria sanguinea.

Interpretar radiografias de torax.

Relacionar-se com os radiologistas para organizar e interpretar os exames clinicos

de imagem.

Monitorar e responder as tendéncias de variaveis fisiologicas.

Integrar os achados clinicos com os exames laboratoriais, para fazer um diagnoéstico diferencial.
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Controle das principais doengas criticas

Doenca aguda

Controlar o cuidado do paciente gravemente enfermo com condicbes clinicas agudas
especificas.

Doenga concomitante

Identificar as implicagdes da doenga cronica e das doengas concomitantes no paciente
agudamente enfermo.

Insuficiéncia de sistemas organicos

Reconhecer e controlar o paciente com ou em risco de insuficiéncia circulatéria.
Reconhecer e controlar o paciente com ou em risco de insuficiéncia renal.

Reconhecer e controlar o paciente com ou em risco de insuficiéncia hepatica

aguda.

Reconhecer e controlar o paciente com comprometimento neuroldgico.

Reconhecer e controlar o paciente com insuficiéncia gastrointestinal aguda.

Reconhecer e controlar o paciente com lesdo pulmonar aguda (LPA/SARA).
Reconhecer e controlar o paciente com sepse.

Reconhecer e controlar o paciente apés intoxicagdo com drogas ou toxinas ambientais.
Reconhecer complicagdes maternas Peri parto que ameagam a vida e controlar seu cuidado sob
superviséo.

Intervencgdes terapéuticas / Suporte a sistemas organicos em condicdes de faléncia unica ou
multipla de 6rgéos.

Prescrever com seguranca drogas e terapias.

Iniciar e controlar o tratamento com antimicrobianos.

Administrar de forma segura sangue e hemocomponentes.

Usar liquidos e drogas vasoativas/inotropicas para dar suporte a circulacao.

Descrever o uso dos dispositivos mecanicos de assisténcia para dar suporte a circulacéo.
Iniciar, controlar e desmamar pacientes de suporte ventilatorio invasivo e ndo invasivo.
Iniciar, controlar e desmamar pacientes com terapia de substituicdo renal.

Reconhecer e controlar distarbios eletroliticos, da glicose e acidobasicos.

Coordenar e proporcionar a avaliagdo e suporte nutricional.

Administrar oxigénio, utilizando uma série de dispositivos de administracéo.

Realizar laringoscopia com fibroscdpio sob superviséo.

Realizar controle emergencial das vias aéreas.

Realizar controle dificil ou malsucedido de vias aéreas segundo os protocolos locais.
Realizar aspiracdo endotraqueal.

Acompanhar broncoscopia com fibroscopio e LBA no paciente intubado sob supervisao.
Realizar traqueostomia e cricotireoidectomia sob supervisao.

Realizar toracocentese e drenagem toracica.

Sistema cardiovascular

Realizar cateterizacdo venosa periférica.

Realizar cateterizacdo arterial.

Descrever 0 método de isolamento cirargico de veia/artéria.

Descrever técnicas de ultrassom para localizacdo vascular.

Realizar a cateterizagdo de veia central.

Realizar a desfibrilacdo e cardioversao.
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Realizar instalacdo de marca-passo cardiaco (transvenoso ou transtoracico).
Descrever como fazer pericardiocentese.

Demonstrar um método de medir o débito cardiaco e variaveis hemodinamicas derivadas
Sistema nervoso central

Realizar pung@o lombar (intradural/ “espinhal”) sob supervisao.
Acompanhar a administracdo de analgesia por cateter epidural.

Sistema gastrointestinal

Realizar instalacdo de sonda nasogastrica.

Realizar paracentese abdominal.

Descrever a instalacéo de tubo de Sengstaken (ou equivalente).

Descrever a indicacdo para a realizagdo segura de gastroscopia.

Realizar cateterizagdo urinaria.

O prazo de vigéncia da contratacdo é de 01 ano contados da data de assinatura do contrato,
prorrogavel por até 10 anos, na forma dos artigos 106 e 107 da Lei n° 14.133/2021.

Gestor

Nome: Camila Figueiredo Jacome Catdo
Cargo: Secretaria Executiva
Matricula: 003

E-mail: ciscensaude@gmail.com

Fiscal

Nome: Delmira Aparecida Batista Maciel
Cargo: Coordenadora de Contabilidade
Matricula: 006

E-mail: ciscensaude@gmail.com
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Prazo de troca de bens rejeitados: 05 dias
Prazo de recebimento definitivo do objeto: 15
dias

Prazo de liquidagdo do documento fiscal 15 dias
Prazo de pagamento 30 dias

/A CONTRATADA SERA ATENDIDA PELAS SEGUINTES DOTAGOES ORCAMENTARIAS;

01.02.10.302.1001.2005.3.3.90.39.00 FICHA 24
01.02.10.302.1001.2006.3.3.90.39.00 FICHA 27
01.02.10.302.1001.2007.3.3.90.39.00 FICHA 30
01.02.10.302.1001.2008.3.3.90.39.00 FICHA 33
01.02.10.302.1001.2009.3.3.90.39.00 FICHA 36
01.02.10.302.1001.2010.3.3.90.39.00 FICHA 39
01.02.10.302.1001.2011.3.3.90.39.00 FICHA 42
01.02.10.302.1001.2012.3.3.90.39.00 FICHA 45

01.02.10.302.1001.2013.3.3.90.39.00 FICHA 48

GUANHAES, MG - 05 de fevereiro de 2025

SHEYLA CRISTIANE GONCALVES MAIA - CPF: 083.262.516-75

Responsavel pelo TR
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