MUNICIPIO DE CORREGO FUNDO
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TERMO DE REFERENCIA — TETO MAXIMO

1. DEFINICAO DO OBJETO

114. O presente Termo de Referéncia tem por objeto a realizagdo de
Credenciamento para Contratacdo de pessoa fisica ou juridica especializada
para prestagdo de servigos de terapia ocupacional em atendimento a demanda
da Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Cérrego Fundo/MG.

I A presente prestacdo de servico tem natureza de servicos e fornecimentos
continuos, nos termos do art. 6, inciso XV, da Lei 14.133 de 2021.

. O contrato firmado tera vigéncia a partir de sua assinatura possuindo o prazo
de 12 (doze) meses, o qual poderd ser prorrogado em até 10 (dez) anos, mediante
Termo Aditivo, por se tratar de natureza continuada, como consubstancia o art. 107 da
lei 14.133 de 2021;

. Os precos sao fixos e irreajustaveis no prazo de 12 (doze) meses, no entanto,
o contrato podera ser prorrogado nos termos do Art. 107, da Lei 14.133/2021, sendo
que, em havendo a prorrogagéo do contrato, 0 mesmo podera ser reajustado com a
aplicacdo do INPC ou outro indice equivalente que vier a substitui-lo, acumulado dos
ultimos doze meses.

V. A especificagao dos servigos, juntamente com os valores do teto maximo estéo
estipulados a seguir:

item | Especificagdo dos | Unidade | Quantidade |  Valor Pregco maximo
Servigos b b Unitario | total — Valor
. e o maamo.
.  estimado
Credenciamento  de
01 | servi¢os de terapeuta
ocupacional voltado a | Servigo 600 R$169,00 | R$101.400,00
criangas e
adolescentes, para
atendimento no
Centro de reabilitacio
Dra. Marta Rua
Coronel José Justino,
n® 138, Bairro Centro,
Corrego Fundo — MG,
com 50 atendimentos
L | mensais.
G

&
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2. DA FUNDAMENTAGAO

l. O credenciamento & o sistema por meio do qual a Administracdo Publica
convoca todos os interessados em prestar servicos ou fornecer bens em que,
preenchendo os requisitos necessarios previstos em edital, sdo contratados pelo 6rgao
ou entidade para executar o objeto do pacto, quando convocados. Nao ha que se falar
em competitividade, mas sim na ampliacdo da contratacdo ao maior numero de
referéncia possivel, uma vez que a pluralidade de prestadores de servicos € um dos
objetivos as ser alcancados. Aplicar-se-a ao objeto desta contratagdo a Lei
n°14.133/2021, conforme seu art. 79.

3. DESCRIGAO DA SOLUGAO

I A prestacéo de servicos em quest&o, visa suprir as necessidades da Secretaria
Municipal de Saude, uma vez que o municipio ndo possui 0 cargo criado para
terapeuta ocupacional que tem o intuito de ajudar os pacientes a desenvolverem as
habilidades necessarias para participar efetivamente das atividades do dia a dia.

4, DETALHAMENTO DOS SERVICOS

l. O servico devera ser prestado com atendimento de no minimo 50 minutos
cada, em turnos matutino e vespertino, na dependéncia fisica do Centro de
reabilitacdo Dra. Marta, na Rua Coronel José Justino, n°138, Bairro Centro, Cérrego
Fundo-MG,;

1. A carga horaria sera de 50 atendimentos mensais, com dias e horarios a serem
definidos;

. O credenciado devera obedecer ao horario estabelecido para atendimento,
tanto de inicio como de término do mesmo, em fungdo de termos com isso a
otimizac&o do tempo de trabalho na realizagéo do servigo;

V. Realizar avaliacdes individuais para identificar as necessidades e habilidades
do paciente. Isso pode envolver a avaliagdo de habilidades motoras finas e grossas,
habilidades de autocuidado, habilidades cognitivas e sensoriais;

V. Com base nas avaliacbes, criar programas personalizados de terapia
ocupacional para ajudar o paciente a desenvolver habilidades especificas necessarias
para 0 sucesso na escola e na vida cotidiana;

VL. Abordar os aspectos do desempenho do paciente para dar apoio ao
engajamento em ocupacdes que afetem a saude, o bem-estar e a qualidade de vida;
ViIl. Fornecer treinamento e suporte direto ao paciente para melhorar suas

habilidades em areas como escrita, leitura, habilidades motoras, coordenacao,
organizacgao e planejamento;

VIIl.  Aplicar intervengdes para maximizar a seguranga € © desempenho em
atividades basicas da vida diaria (ABVD) e atividades instrumentais da vida diaria
(AIVD);

1X. Ensinar aos pacientes novas maneiras de executar as tarefas e como dividi-las
em componentes mais faceis de conseguir realizar;



MUNICIPIO DE CORREGO FUNDO
CNPJ: 01.614.862/0001-77 | Telefax: {37) 3322-9144
Rua: Joaquim Gongalves da Fonseca, 493 - Mizael Bernardes
CEP: 35.568-000 | Corrego Fundo - Minas Gerais

X. Auxiliar na gestdo de comportamentos desafiadores, oferecendo estrategias
para lidar com questées de comportamento e ajudar o paciente a desenvolver
habilidades sociais e emocionais;

XI. Recomendar equipamentos de adaptacao e treinar o paciente a usa-los;

Xll.  Observar, anotar e relatar o progresso do tratamento em relacdo a metas de
curto, médio e longo prazo;

XIll. Coletar dados, documentar os processos seguidos e ajustar os programas de

terapia ocupacional conforme necessario;
XIV. Fazer o acompanhamento regular do paciente.

5. DAS CONDICOES DE EXECUGAO E HABILITAGAO ESPECIFICA:

. Os atendimentos serdo realizados na dependéncia fisica do Centro de
reabilitacdo Dra. Marta, na Rua Coronel Jose Justino, n°138, Bairro Centro, neste
Municipio.

L. Em caso de Pessoa Juridica serdo exigidos comprovante de registro no
CREFITO.

1. Prestar servicos contratados no horario determinado pela secretaria;

V. Garantir a confidencialidade dos dados e informag6es dos pacientes;
V. Manter sempre a qualidade na prestacéo do servico executado;
VI. A realizacdo das consultas sera exclusiva aos beneficiarios do Municipio de

Corrego Fundo/MG, devidamente identificados através de guia assinada pela
Secretaria Municipal de Salde. Qualquer tentativa de ma utilizacdo ou fraude,
caracteriza procedimento indevido e devera ser comunicado de imediato a Secretaria
Municipal de Saude do municipio.

VIL. Apresentacao de, no minimo, 1 (um) atestado de capacidade técnica expedido
por pessoa juridica de direito publico ou privado, em nome da empresa a ser
contratada que comprove ter realizado ou estar realizando os servigos compativeis
com o objeto desta licitagdo em caracteristicas, quantidades e prazo que permitam o
ajuizamento da capacidade de atendimento.

6. DO CONTROLE E FISCALIZAGAO DA EXECUGAO

I A Secretaria Municipal de Salde sera responsavel pelo acompanhamento e
fiscalizacdo da execugdo do objeto, sendo designada pela autoridade maxima do
6rgao na forma do caput do art. 7° da Lei n® 14.133, de 2021.

il A Secretaria Municipal de Saude, anotard em registro proprio todas as

ocorréncias relacionadas com a execucdo do objeto, indicando dia, més e ano, bem
como o nome dos funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for

necessario a regularizagao das falhas observadas, encaminhando os apontamentos a
autoridade competente para as providéncias cabiveis.

1. DO PAGAMENTO:

s &
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. O pagamento pelos servicos prestados pelo credenciado sera efetuado
mensalmente, de acordo com os valores estipulados na tabela de valores, constante
nesse Termo de Referéncia, e devidamente autorizadas pela SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, mediante apresentagéo do documento fiscal ou equivalente,
emitido pelo credenciado;

1. O pagamento somente sera efetivado apds a execugao do servigo contratado,
sempre mensalmente no periodo de vigéncia do contrato, sendo efetuado no mes
subsequente ao da execugao do servico.

1. O pagamento sera realizado no prazo maximo de até 15 (quinze) dias,
contados a partir do recebimento da Nota Fiscal ou Fatura, através de ordem bancaria,
para crédito em banco, agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.

LYS Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em
que o 6rgdo contratante atestar a execucéo do objeto do contrato.

V. A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da
comprovacgao da regularidade fiscal nos termos do art. 68 da Lei n° 14.133, de 2021.
VI. Havendo erro na apresentagéo da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes

a contratacdo, ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidacéo da despesa, como, por
exemplo, obrigagdo financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou
inadimpléncia, o pagamento ficara sobrestado até que a Contratada providencie as
medidas saneadoras. Nesta hipotese, o prazo para pagamento iniciar-se-a apos a
comprovacéo da regularizagao da situacdo, ndo acarretando qualquer onus para a
Contratante.

Vi.  Antes de cada pagamento a contratada, sera realizada consulta aos
documentos de regularidade fiscal para verificar a manutencdo das condicbes de
habilitacdo exigidas no edital.

VIll. Constatando-se a situagéo de irregularidade da contratada, sera providenciada
sua notificagéo, por escrito, para que, no prazo de 05 (cinco) dias Uteis, regularize sua
situacdo ou, N0 mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser prorrogado
uma vez, por igual periodo, a critério da contratante.

IX. Nao havendo regularizagdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a
contratante devera comunicar aos 0rgaos responsaveis pela fiscalizagao da
regularidade fiscal quanto a inadimpléncia da contratada, bem como quanto a
existéncia de pagamento a ser efetuado, para que sejam acionados 0s meios
pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus créditos.

X: Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas
necessarias a rescisdo contratual nos autos do processo administrativo
correspondente, assegurada a contratada a ampla defesa.

Xl. Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente, até que se decida pela rescisdo do contrato, caso a contratada nao
regularize sua situagao fiscal.

Xll.  Sera rescindido o contrato em execugao com a contratada irregular no que
tange a regularidade fiscal, salvo por motivo de economicidade, seguranga nacional ou
outro de interesse publico de alta relevancia, devidamente justificado, em qualquer
caso, pela maxima autoridade do contratante.

Xill. Quando do pagamento, sera efetuada a retencédo tributaria prevista na
legislagao aplicavel.

8. DOS CRITERIOS DE DISTRIBUIGAO DE DEMANDA

I. A Comissao Permanente de Contratagéo, apos analise da documentagéo dos
participantes, e verificada a sua regularidade, procedera a realizagao do sorteio
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destinado a elaboracdo do rol de credenciados, sendo que a relacdo de
classificagao procedera ao critério de ordem de sorteio.

IIl. No caso de todos os participantes serem credenciados sera feito uma
divisdo proporcional da demanda, tendo em vista o numero de atendimentos
por més e que cada atendimento deve ter continuidade para obter os
resultados pretendidos.

ll. Somente participardo da divisdo os terapeutas ocupacionais previamente
credenciados pela comissdo, nos termos deste edital, apés o encerramento de
todas as vias recursais administrativas.

IV. A relacdo classificatéria dos credenciados sera utilizada de forma a se
estabelecer uma divisdo a qual cada credenciado tera os seus pacientes tendo
em vista que esse servigo precisa ter continuidade pelo mesmo Terapeuta
Ocupacional.

V. Sera 50 atendimentos por més, sendo essa quantidade maxima, dividida
pelo nimero de terapeutas ocupacionais credenciados, com atendimentos
matutinos e vespertinos.

VI. Em caso de novos credenciados, tera uma nova divisdo do quantitativo
proporcional.

9. JUSTIFICATIVA DO QUANTITATIVO A SER ADQUIRIDO:

l. O quantitativo estabelecido foi dimensionado através de levantamento feito
internamente pela Secretaria Municipal de Saude.

. A estimativa de consumo anual é de: R$101.400,00 de prestacéo de servigcos
de terapeuta ocupacional.

10. DO TETO MAXIMO

1. Considerando os orcamentos realizados, a metodologia de calculo utilizada
para obtencéo do valor de referéncia unitario foi a mediana dos pregos obtidos no
item da solucdo. Realizou-se analise critica dos precgos coletados, verificando a
razoabilidade da afericdo do preco mediano, com a desconsideracédo dos inexequiveis
ou excessivamente.

1. O preco unitario do item €& o teto maximo que esse Municipio se dispbe a
pagar, o preco é inalteravel dentro do prazo de vigéncia do Contrato e constituem a
unica remuneracdo do CONTRATADO pela execucao dos servigos elencados.

11. DO VALOR ESTIMADO DA CONTRATACAO
i O valor estimado da contratagdo € de R$ 101.400,00 (cento e um mil e

quatrocentos reais) para a contratacdo de empresa especializada, credenciada, cujo
valores serdo utilizados conforme a demanda da Secretaria Municipal de Saude de

Corrego Fundo/MG.
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12.  FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

1. Serdo considerados credenciados todos os licitantes que se enquadrarem no
ramo de atividade pertinente ao objeto e que atenderem e concordarem integralmente
com os requisitos estabelecidos nos termos do Edital e seus anexos, podendo a
qualquer momento se cadastrarem observando o prazo de vigéncia do presente
Chamamento Publico.

13. PREVISAO DA CONTRATAGAO - ALINHAMENTO COMA LOA

. Com a edicdao da Lei 14.133/2021, o planejamento das contratacdes e
aquisi¢cdes publicas tomaram ainda maior relevancia, e neste contexto, é
possivel verificar, conforme LOA, que a presente contratagdo fora
devidamente incluida no mesmo, com valor total estimado de até
R$485.000,00 (quatrocentos e oitenta e cinco mil reais), podendo ser
suplementado nos termos legais, sendo assim possivel, em tese, O
prosseguimento da contratagao.

14. As despesas com a contratagao do objeto deste termo de referéncia, estéo
programadas em dotagao (s) orgamentaria (s) propria (s), consignada (s) no
orgamento municipal, na (s) seguinte (s) rubrica (s):

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

” . DESTINAGAO DE
CLASSIFICACAO | ESPECIFICACAO | FICHA FONTE el
10.301.1003.1623 3.3.90.39.00 =18 | 4500 fonio00D |- Recures adinoHiacee de

impostos
Transf. Fundo/fundo recur.
10.301.1003.1623 3.3.90.39.00 214 | 1.600.000.0000 bl
10.301.1003.1623 3.3.90.39.00 214 | 1.621.000:0000 | Transk Fundoifindo reaur.
SUS proven. Gov.

15. DAS CONDIGOES PARA A ASSINATURA DO CONTRATO

14.1. Considerando o objeto deste Termo de Referéncia, que se trata de contratagao
de terapeuta ocupacional, havera exigéncia do (s) requisito (s) especifico pra
assinatura do contrato, a saber:

14.1.1. Em caso de pessoa Juridica serao exigidos relacdo dos terapeutas, diploma e
comprovante de registro no CREFITO de cada um.

14.1.2. Em caso de pessoa fisica serdo exigidos diploma e comprovante de registro
no CREFITO.

Cérrego Fundo/MG, 02 de julho de 2024.

A
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Vyeokou Feavo Mlute

Renata Mara Alves
Supervisora do Departamento de Compras

\

Alessandra Lopes de Faria
Secretaria Municipal de Saude




