CONSORCIO INTERMUNICIPAL DA
MICRORREGIAO DE PENAPOLIS

Alto Alegre - Avanhandava - Barbosa - Bratna - Glicério — Luizidnia — Pendpolis
CNPJ: 55.750.301/0001-24

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO:
Prestacéo de servigos na especialidade de exames de Raio-X, aos pacientes dos municipios
consorciados ao CIMPE, em conformidade com a discriminagéo e especificacdes a sequir:

ﬁTEM UNID. PROCEDIMENTO QUANTIDADE
ANUAL
ESTIMADA
1. Servico | RX ABDOME AGUDO 12
2. Servico | RX ABDOME AP LAT (2) 12
3. Servico | RX ABDOME SIMPLES 12
4. Servico | RX ADENOIDES 12
5. Servico | RX ANTEBRACO DIREITO/ ESQUERDO 12
B. Servico | RX ARTICULACAO ACROMIO CLAVICULAR DIREITO ESQUERDO 12
T Servico | RX ARTICULACAO COXO FEMURAL DIREITO / ESQUERDO 12
8. Servico | RXARTICULACAO ESCAPULO UMERAL DIREITO / ESQUERDO 12
9. Servico | RXARTICULACAQ ESTERNO CLAVICULAR DIREITO / ESQUERDO 12
10. Servico | RX ARTICULACAO SACRO ILIACA 12
11. Servico | RX ARTICULACAO TEMPORO MANDIBULAR BILATERAL 12
12 Servico | RX BACIA 12
13 Servico | RX BRACO DIREITO / ESQUERDO 12
14. Servico | RX CALCANEO DIREITO / ESQUERDO 12
15 Servico | RX CAVUM 12
16. Servico | RX CLAVICULA DIREITA / ESQUERDA 12
1.4 Servico | RX CLISTER OPACO 12
18. Servico | RX COLANGIOGRAFIA PRE OPERATORIA 12
19. Servico | RX COLANGIOGRAFIA RETROGRADA 12
20. Servico | RX COLUNA CERVICAL AP E LAT E OBLIQUAS (5) 12
21. Servico | RX COLUNA CERVICAL AP E LAT OU FLEXAO (3) 12
22, Servico | RX COLUNA DORSAL (2) 12
23. Servico | RX COLUNA DORSAL (4) 12
24. Servigo | RX COLUNA LOMBO SACRA (3) 12
25, Servico | RX COLUNA LOMBO SACRA COM OBLIQUAS (5) 12
26. Servico | RX COLUNA LOMBO SACRA FUNCIONAL OU DINAMICA 12
27. Servico | RX COLUNA PARA ESCOLIOSE (4) 12
28. Servico | RX COLUNA TOTAL 12
29. Servico | RX COSTELAS 12
30. Servico | RX COTOVELO DIREITO / ESQUERDO 12
31. Servico | RX COXA DIREITA / ESQUERDA 12
32. Servigo | RX CRANIO PA E LAT (2) 12
33. Servico | RX CRANIO PA E LAT E BRETTON (3) 12
34. Servico | RX CRANIO PA E LAT E OBLI OU BRETTON HIRTZ 4 INC 12
35. Servico | RX DUCTOGRAFIA 12
36. Servico | RX ESCANOMETRIA 12
37. Servico | RX ESOFAGO 12
38. Servico | RX ESOFAGO ESTOMAGO DUODENO 12
39, Servico | RX ESTERNO 12
40. Servico | RX ESTOMAGO E DUODENO 12
41. Servico | RXJOELHO AP E LAT DIREITO / ESQUERDO 12
42. Servico | RX JOELHO OU ROTULA AP LAT E AXIAL DIREITO / ESQUERDO 12
43. Servico | RX MAO DIREITA / ESQUERDA 12
44. Servico | RXMAOS E PUNHOS PARA IDADE OSSEA 12 |

Av. Eduardo de Castilho, 700 — Penapolis/SP — Fone (PABX) (18) 3654-2323 — Fax: (18) 3654-2329 Pag. 1 de 4




CONSORCIO INTERMUNICIPAL DA
MICRORREGIAO DE PENAPOLIS

% Alto Alegre - Avanhandava - Barbosa - Bratna - Glicério - Luizidnia - Pendpolis
CNPJ: 55.750.301/0001-24

45, servico | RXOMOPLATA OU OMERO FUNCIONAL DIREITA 7 ESQUERDA 12
46. Servico | RX ORBITAS 12
47. Servico | RX OSSOS DA FACE 12
48. Servico | RX PANORAMICA DE MANDIBULA 12
49. Servico | RX PANORAMICA DE MEMBROS INFERIORES 12
50. Servico | RX PE DIREITO / ESQUERDQ 12
3l Servico | RX PERNA DIREITA / ESQUERDA 12
32, Servico | RX PUNHO DIREITO / ESQUERDO 12
53. Servigo RX RADIOSCOPIA 12
54. Servico | RX SACRO COCCIX 12
55. Servico | RX SEIOS DA FACE (3) 12
56. Servico | RX SEIOS DA FACE (4) 12
57. Servico | RX SELA TURCICA 12
58. Servico | RX TORAX PA 12
59, Servico | RX TORAX PA E PERFIL - 12
60. Servico | RX TORNOZELQ DIREITO / ESQUERDO 12
61. Servico | RX TRANSITO E MORFOLOGIA DO DELGADO 12
62. Servico | RX URETROCISTOGRAFIA ADULTO 12
| B3 Servico | RX URETROCISTOGRAFIA CRIANCA : 12

As quantidades indicadas na tabela s&o estimadas, ndo sendo obrigatério a Contratante a
utilizagao de todo saldo no decorrer da vigéncia do contrato.

2. FORMAS DE EXECUGCAO E ESPECIFICAGOES:

Garantir que os usudrios serdo atendidos por profissionais devidamente habilitados no
correspondente Conselho de Regulamentacéo da Profissdo, tais como Conselho Regional de
Medicina, Conselho Regional de Enfermagem, dentre outros, e habilitados nas especialidades
indicadas. .

O Contratado mantera as suas instalacdes em perfeitas condigées de funcionamento e de
padréo técnico exigivel para a qualidade, eficiéncia e eficacia do atendimento, assim como
empregar tecnicos especializados e auxiliares devidamente treinados, assumindo inteira
responsabilidade pelas obrigagoes trabalhistas, previdenciarias, comerciais, de seguro e outras
decorrentes de agéo e omiss&o de seus empregados ou prepostos.

Para a realizagéo dos procedimentos previstos neste Contrato, havera necessidade de, além
da identificagdo dos usuarios, a apresentagio da solicitagao/requisicdo médica de profissional
medico, bem como, autorizagdo prévia da Contratante, que sera fornecida através de guia
escrita.

Os resultados dos exames deverdo ser emitidos em até trés dias, acompanhados de imagens e
laudo impressos, devidamente assinados e carimbados por profissional habilitado.

3. JUSTIFICATIVA:

A contratacéo de empresa especializada em exames de diagnostico por imagem é necessaria
para complementar e atender as demandas dos municipios consorciados, visando a qualidade
nos atendimentos e continuidade de tratamentos. A contratagcdo da empresa com o valor de
mercado mais atrativo para a administragdo publica trard mais eficiéncia e econédmia nos
procedimentos de solicitagdes e agendamentos de exames auxiliares especificos.

4. DOCUMENTOS DE HABILITACAO:
a) Registro Comercial, no caso de empresa individual, ou Ato Constitutivo, estatuto ou Contrato

Social em vigor (ultima alterag&o), devidamente registrado, em se tratando de sociedades
comerciais e, no caso de sociedades por _acoes, acompanhado de documentos de eleigio de
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seus administradores, ou” Inscricdo do Afo Constitutivo, no caso dé sociedades civis,
acompanhada de prova de diretoria em exercicio;

b) Prova de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ);

c) Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia por Tempo de Servigo (FGTS), (Lei
8.036/90, Art. 27), expedido pela Caixa Econémica Federal:

d) Certiddo Conjunta de Débitos Relativos a Tributos Federais, Divida Ativa da Unido e
Seguridade Social (abrangendo as contribuicdes para com a Previdéncia Social);

e) Certiddo de Regularidade para com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede da licitante, se
houver;

f) Certiddo de Regularidade para com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede da licitante:
g) Prova de Regularidade para com a Justica do Trabalho (CNDT):

h) Certidao Negativa de Faléncia, Concordatas e Recuperagdes;

i) Alvara do Corpo de Bombeiros do local de realizacao dos atendimentos.

5. RECURSOS:
Préprios.

6. DO PAGAMENTO: ;
Em ate 30 (trinta) dias da emissao da Nota Fiscal e conferéncia dos servicos pelo setor
responsavel.

7. DO REAJUSTE, REPACTUAGCAO, REEQUILIBRIO E ADITIVO:

Durante a vigéncia do contrato, os valores ndo seréo reajustados, podendo haver pedido de
reequilibrio que devera ser solicitado nos termos da Lei em processo levado a termo a ser
analisado pelo Consorcio, observado o disposto nos casos enquadrados no Artigo 124, 1I, “d”
da Lei Federal n® 14.133, de 01 de abril de 2021.

Havendo a prorrogacéo do Contrato e, decorridos 12 (doze) meses da execucado, a Contratada
podera, através de requerimento especifico, solicitar a correcéo das bases contratuais, pedido
que sera recebido e analisado pela Administragdo que, em sendo acolhido, autorizarad a
corre¢é@o pelo indice INPC/IBGE relativo ao periodo, descontados os eventuais reequilibrios
concedidos. .

Nao serao liberadas recomposiges decorrentes de inflagdo, que nao configurem alea
econdmica extraordinaria, tampouco fato previsivel. Os pedidos de recomposicao de valores
deverao ser protocolados somente no Protocolo do Consércio Intermunicipal da Microrregiao
de Penapolis. Os servicos objeto deste termo podera ser aditado, considerando para tanto o
limite de valor conforme previsto no artigo 125, da Lei Federal n°® 14133/2021.

8. LOCAL DE REALIZAGAO:

A Contratada prestara os servigos objeto do presente Contrato por meio de seu quadro técnico-
profissional, em suas préprias instalagées, colocando a disposicao dos respectivos usuarios
todos os recursos materiais e humanos disponiveis.

O local para realizagéo dos exames/procedimentos devera ser em um raio de até 150 km do
municipio de Penéapolis/SP, haja vista o custo para transporte do paciente por conta do
municipio requisitante.

9. DO PRAZO:
A empresa devera atender imediatamente as solicitacées, agendando e comunicando ao
CIMPE as datas dos exames.
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10. VIGENCIA:
12 (doze) meses, prorrogavel pelo prazo legal.

Penapolis, 10 de maio de 2024

P N R

Rosangela\parecida’Ortiz Lopes
Diretora Tecnica de Enfermagem
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