PREFEITURA MUNICIPAL DE JOSE RAYDAN
CNPJ: 01.613.072/0001-77, RUA DAS FLORES, 25 - CENTRO
CEP: 392.775-000 - ESTADO DE MINAS GERAIS
(33) 3431-2001 / (33) 3431-2003
EMAIL: pmjoseraydan@yahoo.com.br

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO
CREDENCIAMENTO ELETRONICO N° 010/2026
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 090/2026

O MUNICIPIO DE JOSE RAYDAN/MG, pessoa juridica de direito publico interno, inscrito
no CNPJ sob o n° 01.613.072/0001-77, com sede na Rua das Flores, n° 25, Centro, José
Raydan/MG, por intermédio da Secretaria Municipal de Saude e da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social, torna publico o presente Edital de Chamamento Publico para
Credenciamento Eletrénico, por item, destinado a formacado de rede de prestadores aptos
a execucdo, conforme o item credenciado, de taxa Unica de admissdo para internagao
psiquiatrica integral, internacdao psiquiatrica integral em regime de 24 horas,
acompanhamento terapéutico individual de 12 horas, translado terrestre em raio de até
10 km da clinica e acompanhamento individual presencial de 12 horas, nos termos deste
Edital e de seus anexos.

O procedimento e as contratagdes dele decorrentes regem-se pela Lei Federal n°
14.133/2021, especialmente pelos arts. 6°, XLIII, 74, 1V, 78, 1, e 79; pela Lei n° 8.080/1990;
pela Lei n°® 10.216/2001; pela Lei n°® 13.709/2018 na disciplina municipal aplicavel as
contratagOes regidas pela Lei n® 14.133/2021; pelas normas sanitarias e profissionais
incidentes sobre a internacao psiquiatrica e os servicos acessorios; e pelas demais normas
vigentes aplicaveis ao objeto.

1. DAS DISPOSICOES INICIAIS

1.1. O presente Edital permanecera aberto pelo prazo de 12 (doze) meses, contado de
sua divulgacao, permitindo o cadastramento permanente de novos interessados durante
sua vigéncia, sem prejuizo de eventual prorrogacao juridicamente cabivel e formalmente
motivada.

1.2. Poderdo ingressar novos credenciados a qualquer tempo durante a vigéncia, desde
que atendam integralmente as exigéncias do item pretendido, preservada a igualdade de
condigbes entre todos os prestadores.

1.3. O requerimento de credenciamento, o Termo de Adesdo e os documentos de
habilitacao serao enviados pela Plataforma Licitar Digital, no endereco eletronico indicado
no aviso, a partir de 05 de outubro de 2026 as 08 hrs 00 min permanecendo o
cadastramento aberto durante a vigéncia.

1.4. A analise do pedido sera realizada pelo Agente de Contratacdao e pela equipe de
apoio formalmente designados no processo, com manifestacao técnica das Secretarias
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Municipais de Saude e de Assisténcia Social nos requisitos assistenciais, profissionais e
operacionais correspondentes ao item pretendido.

1.5. O Edital e seus anexos serao divulgados e mantidos no PNCP, no sitio oficial do
Municipio de José Raydan/MG e na Plataforma Licitar Digital.

1.6. Pedidos de esclarecimento, impugnagcdes e comunicagdes formais poderao ser
apresentados pela plataforma e pelo e-mail licitacao@joseraydan.mg.gov.br, observados
os canais e procedimentos definidos no aviso.

1.7. A conducao administrativa cabera ao Agente de Contratacdo e a equipe de apoio
formalmente designados nos autos. A andlise de requisitos de saldde, internacao, Plano
Terapéutico Individual, acompanhamento, translado e seguranca assistencial contara com
apoio das unidades técnicas competentes.

1.8. O credenciamento nao gera direito subjetivo a contratacao, exclusividade, reserva de
mercado, quantidade minima por credenciado, consumo minimo de qualquer item ou
ordem imutavel de convocacao.

1.9. Todos os interessados que cumprirem os requisitos do item poderao ser
credenciados. Nao havera disputa de preco entre credenciados: os valores foram fixados
pelo Municipio na fase preparatéria e serdao uniformes para todos os prestadores
habilitados no mesmo item.

2. DO OBJETO

2.1. O objeto é o credenciamento, por itens, de prestadores aptos a execugao de servicos
especializados vinculados a internagdo psiquiatrica integral de usuarios encaminhados
pelo Municipio de José Raydan/MG, compreendendo: item 1, taxa Unica de admissao;
item 2, internagdo psiquiatrica integral em regime de 24 horas; item 3, acompanhamento
terapéutico individual com carga horaria total de 12 horas, fracionavel conforme o PT[;
item 4, translado terrestre do paciente internado em raio de até 10 km da sede da clinica
em Vespasiano/MG; e item 5, acompanhamento individual presencial e exclusivo por 12
horas durante translado e permanéncia em unidade de salde externa.

2.2. O objeto esta parcelado funcionalmente em 5 (cinco) itens, cada qual com unidade
de medida, fato gerador, preco fixado, requisitos de habilitacao, evidéncia de execugao e
forma de medicdo préprios, conforme o Termo de Referéncia e o Anexo IL.

2.3. Ositens 1 e 2 compdem o nucleo clinico da internagédo psiquiatrica integral. Os itens
3, 4 e 5 sdo prestacOes acessdrias acionaveis somente quando houver necessidade
vinculada ao tratamento e autorizacdo especifica do Municipio, vedada duplicidade de
remuneragao pelo mesmo fato gerador.
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2.4. A internagdo deverd observar a Lei n°® 10.216/2001, especialmente a indicagdo
mediante laudo médico circunstanciado e a utilizacdo do regime de internacao quando
0s recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes para o caso concreto.

2.5. Nenhum item sera executado sem solicitacdo formal do Municipio. A Ordem de
Servico ou Guia de Encaminhamento identificara o item, o usuario por meio compativel
com o sigilo, a quantidade ou periodo autorizado, a necessidade clinica pertinente e os
elementos operacionais indispensaveis a execugao.

2.6. A modalidade de internagao psiquiatrica do usuario, quando juridicamente relevante,
observara os arts. 6° a 9° da Lei n°® 10.216/2001 e a documentagdo correspondente. O
credenciamento nao altera os requisitos clinicos e legais proprios da internacao.

2.7. A gestao e a fiscalizagcdo serdo exercidas por servidores formalmente designados,
com controles diferenciados para execugao clinica, acompanhamento terapéutico,
translado, acompanhante individual, medicado e faturamento.

3. DA PARTICIPACAO NO CREDENCIAMENTO

3.1. Poderao participar interessados que demonstrem capacidade compativel com o item
pretendido. Para os itens 1 e 2, exige-se pessoa juridica responsavel por estabelecimento
de saude especializado e regularmente licenciado para internacao psiquiatrica. Para os
itens 3 e 4, admite-se o prestador juridicamente apto a execucao do servigo especifico.
Para o item 5, admite-se profissional pessoa fisica, na forma descrita no Termo de
Referéncia, sem prejuizo das exigéncias profissionais aplicaveis a categoria declarada.

3.2. O requerimento devera indicar expressamente os itens pretendidos. Para os itens 1
e 2, informara unidade executora, CNES, responsavel técnico, capacidade instalada e
estrutura assistencial. Para o item 3, identificara o profissional ou equipe responsavel pelo
AT. Para o item 4, identificara o veiculo e os responsaveis pelo deslocamento. Para o item
5, identificara o profissional que realizara o acompanhamento individual.

3.3. A habilitacao sera individualizada por item. A habilitagdo da clinica para os itens 1 e
2 nao autoriza automaticamente a execucao dos itens 3, 4 ou 5; da mesma forma, a
aptidao para servico acessorio nao autoriza internacao psiquiatrica.

3.4. Nao poderao participar:
a) interessados que nao atendam as condicOes deste Edital e de seus anexos;

b) pessoa juridica impedida de licitar ou contratar em razao de sang¢ao vigente, observado
o alcance legal da penalidade;

¢) pessoa juridica declarada inidonea e ainda ndo reabilitada;
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d) pessoa juridica que mantenha vinculo vedado com dirigente, agente de contratacao,
gestor, fiscal ou outro agente publico relacionado ao procedimento, nos termos do art.
14 da Lei n® 14.133/2021;

e) pessoa juridica condenada, com transito em julgado, por exploragdo de trabalho
infantil, trabalho em condicSes andlogas as de escravo ou contratacdo irregular de
adolescentes, no periodo legal;

f) agente publico do érgdo credenciante ou terceiro que atue para burlar impedimento
Ou sancao;

g) interessado que pretenda executar item sem possuir a natureza juridica, habilitagcdo
profissional, licenga, estrutura, veiculo, equipe ou capacidade material exigivel para aquela
prestacao;

h) entidade residencial ou estabelecimento sem natureza e licenciamento compativeis
com internagao psiquiatrica, quando pretender os itens 1 ou 2;

i) consorcio cuja estrutura impeca a identificacdo do executor e da responsabilidade direta
pelo item, quando a natureza da prestacdo exigir unidade, profissional ou veiculo
determinado;

j) intermediador que ndo assuma diretamente a execug¢do e a responsabilidade
correspondente ao item credenciado.

3.5. A participacao por cooperativa ou entidade coletiva somente sera admitida quando
juridicamente compativel com o item, houver execucao direta da prestacao e a entidade
assumir integral responsabilidade contratual, técnica e profissional, vedada mera
intermediagao incompativel com o objeto.

3.6. A Lei Complementar n° 123/2006 sera observada naquilo que for compativel com a
natureza ndo competitiva do credenciamento, sem criacao de reserva ou exclusividade de
item que impeca o ingresso de todos os interessados aptos.

4. DO FUNDAMENTO LEGAL E SETORIAL
4.1. Aplicam-se ao procedimento e as contratacdes dele decorrentes:
a) Constituicao Federal, especialmente os arts. 37 e 196;

b) Lei n° 14.133/2021, especialmente os arts. 6°, XLIII, 11, 14, 18, 62 a 70, 74,1V, 78,1, 79,
92, 117,123,124, 137 a 143, 155 a 163 e 174;

c) Lei n° 8.080/1990, no que disciplina as acbes e servicos de saude;

d) Lei n® 10.216/2001, especialmente quanto aos direitos das pessoas com transtornos
mentais, indicacdo da internacdo, assisténcia integral, laudo médico e modalidades de
internacao;
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e) Lei n° 13.709/2018 - Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais, considerando o
tratamento de dados pessoais sensiveis de saude;

f) Lei n°® 12.846/2013, quanto a responsabilizacdo de pessoas juridicas;
g) Lei Complementar n° 123/2006, quando aplicavel;
h) Lei n°® 14.133/2021;

i) normas sanitarias, profissionais e de transporte de pacientes efetivamente incidentes
sobre cada item;

j) demais atos normativos aplicaveis a execucao e fiscalizagdo do objeto.

4.2. O Decreto Federal n° 11.878/2024 nao substitui o regulamento municipal; suas
disposicbes poderdo ser utilizadas apenas como referéncia procedimental subsidiaria
quando compativeis com o regime juridico do Municipio.

5. DA NATUREZA E DO REGIME DO CREDENCIAMENTO

5.1. O credenciamento enquadra-se na hipotese de contratacao paralela e ndo excludente
do art. 79, [, da Lei n°® 14.133/2021, pois a solucao definida no ETP admite pluralidade de
prestadores aptos, em condigdes padronizadas, para atendimento conforme a ocorréncia
das necessidades clinicas e administrativas.

5.2. A inviabilidade de competicdo, para fins do art. 74, IV, decorre da modelagem nao
excludente: ndo se busca selecionar um Unico vencedor por menor preco, mas credenciar
todos os interessados que preencham os requisitos e aceitem os precos administrativos
uniformes fixados pelo Municipio.

5.3. As contratacdes decorrentes do credenciamento serdao formalizadas por
inexigibilidade de licitacdo com fundamento no art. 74, IV, da Lei n°® 14.133/2021,
observada a instrucao propria de cada contratacdo e a vinculagdo ao item para o qual o
prestador estiver habilitado.

5.4. Como ndo havera contratacao imediata e simultanea de todos os credenciados em
todos os itens, a distribuicdo observara critérios objetivos, impessoais e auditaveis, nos
termos do art. 79, § 1° I, da Lei n® 14.133/2021: compatibilidade do item com a
necessidade concreta; urgéncia ou prioridade clinica; disponibilidade do prestador;
continuidade do cuidado; seguranca e logistica; e rodizio entre credenciados
equivalentes.

5.5. O cadastro permanecera aberto durante toda a vigéncia. O edital estabelece
condicdes padronizadas e define os valores de cada item, conforme o art. 79, § 1°, [ e II],
da Lei n® 14.133/2021. Habilitacdo no cadastro nao equivale a contratacao e ndo assegura
demanda minima.
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6. DA APRESENTAGCAO DO REQUERIMENTO

6.1. O interessado devera estar cadastrado na Plataforma Licitar Digital e enviar o Termo
de Adesdo, a indicacao dos itens pretendidos e os documentos de habilitacdo
correspondentes.

6.2. O requerimento devera ser assinado eletronicamente pelo representante legal e
conter:

a) nome ou razao social, CPF ou CNPJ conforme a natureza do credenciado, endereco,
telefone e e-mail;

b) identificacdo do interessado ou representante legal e, quando aplicavel, do responsavel
técnico;

c) para os itens 1 e 2, endereco da unidade, CNES, licenca sanitaria e identificagdo do
responsavel técnico; para os demais itens, endereco profissional e registros exigiveis;

d) itens pretendidos e declaracao da capacidade especifica de execucao;

e) declaracdao de aceitacao integral dos precos fixados pelo Municipio e das condigbes
padronizadas;

f) dados bancérios de conta de titularidade do credenciado;

g) declaracao de que nao cobrara do usuario ou de sua familia qualquer valor referente a
prestacao remunerada pelo Municipio.

6.3. A documentacao sera vinculada ao executor efetivo: unidade de saude nos itens 1 e
2; profissional/equipe no item 3; veiculo e prestador no item 4; profissional pessoa fisica
no item 5. E vedado utilizar documento de terceiro ou estrutura diversa para demonstrar
capacidade inexistente.

6.4. O interessado podera atualizar documentos durante a vigéncia, sem prejuizo de
diligéncia e verificacdo da manutenc¢do das condigdes.

7. DA HABILITACAO
7.1. Habilitacao juridica

7.1.1. Pessoa juridica: ato constitutivo, estatuto ou contrato social e alteracbes
registradas, com atividade compativel. Pessoa fisica, quando admitida no item:
documento oficial de identificagdo e CPF, sem prejuizo do registro profissional quando
exigivel.

7.1.2. Documento de elei¢ao, designacao ou representacao dos administradores da
pessoa juridica, quando aplicavel.
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7.1.3. CNPJ ou CPF e autorizacbes especificas de funcionamento ou exercicio quando
legalmente exigiveis.

7.2. Regularidade fiscal, social e trabalhista

7.2.1. Prova de regularidade fiscal, social e trabalhista na extensao juridicamente aplicavel
a natureza do credenciado, inclusive perante Fazenda Federal, FGTS e Justica do Trabalho
guando cabiveis.

7.2.2. Inscricdo municipal ou cadastro profissional pertinente ao ramo de atividade,
quando exigivel.

7.2.3. O tratamento de microempresa e empresa de pequeno porte observara a Lei
Complementar n® 123/2006 naquilo que for aplicavel.

7.3. Qualificagao econéomico-financeira

7.3.1. Para pessoa juridica, certidao de faléncia ou documento equivalente sera exigida
quando juridicamente cabivel. Para pessoa fisica, serdo exigidos apenas documentos
econdmico-financeiros compativeis com sua natureza e com o item.

7.4. Qualificacao técnica e sanitaria

7.4.1. Itens 1 e 2: licenga ou alvara sanitario vigente da unidade de internacao e demais
autorizagOes legalmente exigiveis ao estabelecimento de saude.

7.4.2. Itens 1 e 2: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES atualizado e
compativel com a unidade executora.

7.4.3. Itens 1 e 2: alvara de localizacao e funcionamento e documento de seguranca
contra incéndio quando exigiveis. Item 4: documentacao regular do veiculo e autorizagoes
incidentes sobre o transporte executado.

7.4.4. Registro da pessoa juridica, do responsavel técnico ou do profissional no conselho
competente quando a legislacao da atividade exigir.

7.4.5. Itens 1 e 2: indicacao formal do responsavel técnico da unidade, com inscricdao
regular no conselho competente. Item 5: identificacdo do acompanhante, cuidador ou
técnico de enfermagem que executara pessoalmente o servico, com registro profissional
quando a categoria declarada for regulamentada.

7.4.6. Comprovacao de capacidade técnica pertinente ao item: internagdo psiquiatrica
para os itens 1 e 2; acompanhamento terapéutico para o item 3; transporte compativel
com o item 4; e experiéncia em saude mental para o profissional do item 5, nos termos
do escopo.

7.4.7. Itens 1 e 2: relagdo da equipe necessaria a internagdo integral, incluindo os
profissionais responsaveis pelas avaliacdes de admissdo, acompanhamento médico
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psiquiatrico diario, assisténcia psicoldgica, suporte social e atividades terapéuticas. Item
3: identificacdo do executor do AT. Item 4: identificagdo do motorista e acompanhante.
Item 5: identificagdo do profissional individual.

7.4.8. Itens 1 e 2: declaracao da capacidade instalada e estrutura de internacao. Item 4:
identificagdo do veiculo de passeio ou ambulancia tipo A, conforme compatibilidade
clinica e regulamentar, e demonstracdo de que combustivel, motorista, acompanhante e
pedagios urbanos integram a prestagao.

7.4.9. Itens 1 e 2: protocolo assistencial que contemple admissdo, prontuario, Plano
Terapéutico Individual, evolugdo, medicacao, intercorréncias, alta e articulacdo com a
RAPS/CAPS de José Raydan/MG. Item 3: modelo de ficha de evolugao e relatério técnico
conclusivo. Item 5: modelo de relatério simples de acompanhamento.

7.4.10. Itens 1 e 2: PGRSS ou documento equivalente quando exigido pela legislagao
sanitaria.

7.4.11. Itens 1 e 2: declaracdo de que a unidade é estabelecimento de saude apto a
internagdo psiquiatrica integral e possui recursos compativeis com a assisténcia integral
exigida pela Lei n® 10.216/2001.

7.4.12. A Administracdo podera realizar visita ou verificacdo técnica da unidade, do
veiculo, da equipe ou do profissional indicado, antes da primeira contratacdo ou durante
a execucdo, conforme a natureza do item.

7.5. Documentagcao complementar

7.5.1. Declaragbes previstas no Anexo V, inclusive atendimento aos requisitos do item,
inexisténcia de impedimento, reserva legal de cargos quando incidente, integridade,
protecao de dados e aceitagdo dos precos administrativos fixados.

7.5.2. A falsidade sujeitara o declarante as san¢Ges administrativas, civis e penais.
7.6. Verificacao e diligéncia

7.6.1. A Administracdo podera consultar bases oOficiais, solicitar esclarecimentos e
promover diligéncia para esclarecer ou complementar informacdes de documentos ja
apresentados, sem criacao posterior de condicdo material inexistente na data do pedido.

7.6.2. Nao sera admitida substituicdo destinada a criar condicdo inexistente na data do
pedido, ressalvado saneamento de erro formal e atualizacdo permitida pela lei.

7.6.3. Serdo consultados os cadastros de sancbes pertinentes e as bases oficiais
disponiveis.

7.6.4. A manutencao dos requisitos especificos de cada item sera verificada antes da
contratagao e durante a execucgao.
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8. DO TERMO DE ADESAO E DA MANIFESTACAO DE INTERESSE

8.1. O Termo de Adesdo substituira proposta competitiva e devera indicar os itens
pretendidos, o executor e a estrutura vinculada a prestacao.

8.2. A adesdo implica aceitacao integral dos precos fixados pelo Municipio, dos fatos
geradores, das evidéncias de medicdo, das regras de distribuicdo, das obrigacdes
assistenciais e operacionais, da fiscalizagao e das san¢es.

8.3. Nao serdao aceitos descontos individualizados, majoracdo de preco, cobranca
adicional ou qualquer variagdo econdémica como critério de preferéncia entre
credenciados do mesmo item.

8.4. O interessado podera requerer inclusdo ou exclusdo de item durante a vigéncia,
mediante nova analise dos requisitos especificos do item acrescido.

9. DA ANALISE DOS PEDIDOS

9.1. O Agente de Contratacdo examinara a habilitacdo administrativa; a Secretaria de
Saude examinara os requisitos clinicos e sanitarios dos itens 1 e 2 e, com a Assisténcia
Social, os elementos de articulagdo e acompanhamento; os requisitos profissionais e
operacionais dos itens 3, 4 e 5 serdo analisados segundo sua natureza.

9.2. A analise sera concluida em até 10 dias Uteis apds o recebimento completo,
prorrogavel motivadamente uma vez por igual periodo.

9.3. O pedido sera deferido quando todos os requisitos estiverem atendidos e indeferido
mediante decisao motivada quando houver irregularidade nao sanavel.

9.4. A Administragdo podera condicionar a primeira convocacgao a verificacdo material da
unidade, do veiculo, da equipe ou do profissional indicado quando essa providéncia for
necessaria para confirmar a capacidade declarada.

9.5. O resultado sera comunicado pela plataforma e publicado na lista de credenciados.

10. DO CRITERIO DE CREDENCIAMENTO

10.1. Sera credenciado todo interessado que atender integralmente as exigéncias do item
ou dos itens pretendidos.

10.2. Nao havera classificagdo por preco ou pontuagdo. O rodizio sera aplicado apenas
entre prestadores equivalentes e disponiveis no mesmo item, depois de observados os
critérios clinicos, de seguranga e de continuidade.

10.3. O credenciamento ndo assegura convocacao e nao afasta a utilizacdo de recursos
publicos, pactuados ou consorciados que estejam disponiveis e sejam adequados ao caso
concreto.
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11. DOS ESCLARECIMENTOS, DA IMPUGNAGAO E DOS RECURSOS

11.1. Qualquer pessoa poderad solicitar esclarecimento ou impugnar o Edital por
irregularidade enquanto vigente, pelos canais oficiais divulgados.

11.2. A Administracao respondera no prazo aplicavel ao procedimento, sem prejuizo do
saneamento imediato de ilegalidade ou erro material identificado.

11.3. Acolhida alteragdo relevante, o Edital sera republicado e a modificacdo produzira
efeitos gerais.

11.4. Do indeferimento do pedido, suspensdo ou descredenciamento cabera recurso no
prazo de 3 dias Uteis, assegurados contraditorio e ampla defesa.

11.5. O recurso sera dirigido a autoridade que proferiu a decisdo e processado na forma
da Lei n® 14.133/2021 e do regulamento municipal.

11.6. As decisdes e respostas serao disponibilizadas no PNCP, no sitio do Municipio e na
plataforma, conforme a natureza do ato.

12. DA DIVULGAGAO DA LISTA DE CREDENCIADOS

12.1. A lista sera publicada e mantida atualizada com identificacdo do credenciado, CPF
ou CNPJ na extensao publicavel, item(ns) habilitado(s) e situacao cadastral.

12.2. Alteragbes de capacidade, indisponibilidade temporaria, suspensao,
descredenciamento e reabilitagdo serdo registradas por item.

12.3. Dados pessoais desnecessarios e dados de saude de usuarios ndo serao divulgados.

13. DA ANULAGCAO, REVOGACAO, SUSPENSAO E DESCREDENCIAMENTO

13.1. O Edital podera ser anulado por ilegalidade ou revogado por conveniéncia e
oportunidade, mediante decisdao motivada.

13.2. O credenciado podera requerer descredenciamento mediante comunicacao prévia
no prazo previsto neste Edital, permanecendo responsavel pela prestacao em curso até
sua conclusdo ou transicao segura.

13.3. A Administracdo podera suspender novas convocagdes do item quando houver
perda temporaria de requisito, interdicao, indisponibilidade, risco assistencial, veiculo
incompativel, auséncia do profissional indicado ou necessidade de apuracao.

13.4. Constituem causas de descredenciamento:
a) perda das condi¢des de habilitagao, licenca, registro ou requisito especifico do item;
b) informacao falsa, fraude ou documento inidoneo;

¢) cobranga ao usuario ou a familia por prestagéo ja remunerada pelo Municipio;
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d) recusa injustificada e reiterada de solicitacGes compativeis com a capacidade declarada;
e) cessdo ou subcontratagdo do nucleo da prestacao sem autorizacdo quando vedada;

f) violagdo grave dos direitos do usuario, maus-tratos, contencdo indevida ou falha
assistencial relevante nos itens clinicos;

g) descumprimento de obrigacgdo clinica, profissional, operacional ou de comunicagdo
vinculada ao item;

h) incidente grave de prote¢do de dados sem resposta compativel;
i) inexecugao contratual ou sangdo impeditiva superveniente.

13.5. O descredenciamento por causa imputavel ao prestador observara processo
administrativo, contraditorio e ampla defesa.

13.6. A medida nao prejudica pagamento de servicos regularmente prestados, aplicagao
de sanc¢des, ressarcimento ou responsabilidade civil e penal.

14. DOS CRITERIOS DE DISTRIBUICAO E CONVOCAGCAO

14.1. A distribuicdo sera realizada somente entre credenciados habilitados no item
correspondente e com disponibilidade confirmada para o atendimento.

14.2. A distribuicao observara, sucessivamente e conforme pertinéncia ao item:
a) compatibilidade entre a necessidade concreta e o item;
b) urgéncia clinica ou prioridade de atendimento;
¢) disponibilidade imediata do prestador;
d) continuidade do cuidado e manutencao de vinculo assistencial quando relevante;
e) seguranca e condicdes logisticas da execucao;
f) rodizio entre prestadores equivalentes do mesmo item.

14.3. O rodizio sera iniciado pela ordem cronoldgica de deferimento do credenciamento
no item. Apds executar demanda, o prestador sera reposicionado ao final da fila daquele
item, ressalvada necessidade clinica ou operacional motivada.

14.4. A auséncia de vaga, indisponibilidade do profissional, indisponibilidade do veiculo
ou incompatibilidade técnica devidamente registrada autorizara a convocacdo do
credenciado seguinte e ndo sera tratada automaticamente como recusa injustificada.

14.5. A quebra da ordem de rodizio devera ser motivada e registrada, especialmente
quando decorrer de urgéncia, necessidade clinica, continuidade terapéutica, seguranca,
indisponibilidade equivalente ou condig¢do logistica.
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14.6. O credenciado ndo podera escolher usuarios de modo discriminatério, exigir
pagamento adicional, condicionar a execucao a vantagem indevida ou criar requisito nao
previsto.

14.7. As Secretarias manterao registro auditavel da distribuicdo por item, contendo data,
usuario identificado de forma restrita, credenciados consultados, disponibilidade, decisdo
e justificativa.

14.8. No item 4, o raio contratual de até 10 km sera contado a partir da sede da clinica
em Vespasiano/MG em que o usuario estiver internado. O item ndo remunera o trajeto
José Raydan/MG x Vespasiano/MG.

15. DA CONTRATAGAO E DAS ORDENS DE SERVICO

15.1. Apds o credenciamento e a instrugdao da inexigibilidade, o Municipio formalizara
contrato com o credenciado para os itens em que estiver habilitado, observados a
necessidade administrativa, o saldo contratual e a disponibilidade orgcamentaria.

15.2. Cada prestacao dependera de Ordem de Servico ou Guia de Encaminhamento. A
autorizagao indicara o item e o fato gerador: admissao; periodo de internagao; 12 horas
de AT; deslocamento do item 4; ou 12 horas de acompanhante individual.

15.3. A Ordem de Servico indicara, conforme o item, identificacdo restrita do usuario,
indicacao clinica, quantidade/periodo autorizado, local de execucao, documentagdo de
suporte e contato institucional.

15.4. O prazo para assinatura do contrato sera de 5 (cinco) dias Uteis da convocacao,
prorrogavel uma vez por igual periodo mediante justificativa aceita pela Administragao.

15.5. A vigéncia contratual ndo assegura consumo integral. O item 1 sera remunerado
uma Unica vez por admissao efetivamente autorizada; o item 2 sera medido pela unidade
més/servico; e os itens 3, 4 e 5 somente serdo medidos quando houver acionamento e
execucao comprovados.

15.6. A permanéncia em internagdo observara avaliacao clinica e a Lei n® 10.216/2001.
Nenhuma regra econOmica do credenciamento cria periodo minimo obrigatério de
internacao.

15.7. O nlcleo da prestagdo nao podera ser cometido a terceiro sem autorizacdo expressa
da Administracdo, observada a regra do art. 79, § 1°, V, da Lei n°® 14.133/2021.

16. DOS PRECOS FIXADOS, REAJUSTE, REVISAO E PAGAMENTO

16.1. Os precos administrativos fixados pelo Municipio sdo: item 1 - R$ 3.770,00 por taxa
de admissdo; item 2 - R$ 2.900,00 por més/servico de internacao; item 3 - R$ 500,00 por
servico de AT de 12 horas; item 4 - R$ 180,00 por translado; item 5 - R$ 150,00 por servico
de acompanhante individual de 12 horas.
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16.2. Os valores sao uniformes para todos os credenciados do mesmo item e abrangem
integralmente os componentes descritos no Termo de Referéncia, vedada cobranca
adicional por componente ja incluido no prego.

16.3. O valor global estimado da demanda é de R$ 147.690,00 (cento e quarenta e sete
mil seiscentos e noventa reais), correspondente aos quantitativos estimados do Anexo 1],
sem garantia de execucao integral.

16.4. O reajuste observara o interregno minimo legal e a data-base da estimativa de
precos constante dos autos, mediante indice definido no contrato e aplicacao uniforme
aos credenciados equivalentes.

16.5. O restabelecimento do equilibrio econdémico-financeiro dependera de
requerimento instruido, demonstracdo do fato gerador, nexo causal e impacto efetivo.
Concluida a instrucao, a Administracao decidira no prazo de 1 (um) més, admitida
prorrogacao motivada por igual periodo, salvo prazo especifico em norma aplicavel.

16.6. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apos liquidagdo e ateste da
prestacao, mediante documento fiscal cabivel e evidéncias do fato gerador do item.

16.7. A medicao observara a unidade propria: item 1, uma taxa por admissao; item 2,
més/servico autorizado e comprovado; item 3, um servico apds totalizagdo das 12 horas
de AT; item 4, um servico por deslocamento autorizado e comprovado; item 5, um servico
apo6s 12 horas de acompanhamento individual.

16.8. Nao serao pagos servigos sem autorizagao, sem execucao, em duplicidade, além da
quantidade autorizada ou sem a evidéncia exigida no Termo de Referéncia.

16.9. Havendo divergéncia sobre quantidade ou qualidade, sera glosada apenas a parcela
controvertida, liberando-se a parcela incontroversa no prazo contratual, nos termos do
art. 143 da Lei n° 14.133/2021.

17. DAS INFRACOES E SANCOES

17.1. Constituem infracSes as condutas previstas nos arts. 155 e seguintes da Lei n°
14.133/2021 e os descumprimentos do Edital, do Termo de Referéncia, do contrato e da
Ordem de Servico.

17.2. Poderao ser aplicadas adverténcia, multa, impedimento de licitar e contratar e
declaracdo de inidoneidade, conforme os arts. 155 a 163 da Lei n°® 14.133/2021 e o
regulamento municipal, mediante processo administrativo com contraditério e ampla
defesa.

17.3. As multas observarao as hipoteses, bases de calculo, percentuais e limites definidos
no regulamento municipal e na minuta contratual, vinculados a obrigagdo efetivamente
descumprida.
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17.4. A dosimetria considerara natureza do item, gravidade, risco ou dano ao usuario,
reincidéncia, cooperagao, vantagem auferida e medidas corretivas.

17.5. Falha que represente risco assistencial podera justificar suspensao cautelar de novos
acionamentos do item, sem interrupcao abrupta de internacdao ou acompanhamento em
curso.

18. DA PROTECAO DE DADOS, DO SIGILO E DA INTEGRIDADE

18.1. Dados de saude serdo tratados somente para cuidado, regulacao, fiscalizacao,
faturamento, cumprimento legal e defesa de direitos, com observancia da LGPD.

18.2. A documentagdo de faturamento contera apenas os dados necessarios; prontuarios
e relatérios clinicos detalhados terdo acesso restrito.

18.3. O credenciado adotara controles de acesso, rastreabilidade, confidencialidade,
guarda segura e procedimento de resposta a incidentes, comunicando-os na forma e nos
prazos exigidos pela legislacao e pelo contrato.

18.4. E vedado utilizar dados para publicidade, captacdo de usuarios, pesquisa nao
autorizada ou finalidade incompativel.

18.5. O credenciado observara as regras de integridade, prevengao de violéncia, maus-
tratos, discriminagdo e abuso aplicaveis a execugao.

19. DAS DISPOSICOES FINAIS

19.1. A Administracdo podera promover diligéncia e saneamento de erro formal,
preservados isonomia, legalidade, seguranca assistencial e igualdade entre credenciados.

19.2. Todas as referéncias de horario observarao Brasilia/DF.

19.3. A homologacao do credenciamento nao gera direito a contratacao, quantidade
minima ou preferéncia fora dos critérios objetivos de distribuicao.

19.4. O interessado arcara com os custos de preparagao do pedido.
19.5. Os prazos serao contados em dias Uteis quando assim previsto.

19.6. O Edital, os anexos, as atualizacbes e a lista de credenciados serao divulgados no
PNCP, no sitio oficial do Municipio de José Raydan/MG e na Plataforma Licitar Digital.

19.7. Modificacdo que afete requisitos, pregos, execucao ou participagdo sera republicada
com eficacia geral.

19.8. Em caso de divergéncia, prevalecerdo a legislacdo, o Edital, o Termo de Referéncia,
a Tabela de Remuneracao, o contrato e os demais anexos, observada a interpretacao
integrada.
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19.9. Integram o Edital:

I) Anexo I - Termo de Referéncia;

II) Anexo Il — Tabela de Remuneracao e Quantitativos Estimados;

III) Anexo III — Termo de Adesao e Requerimento de Credenciamento;

IV) Anexo IV — Minuta de Contrato;

V) Anexo V — Declaracdes Unificadas;

VI) Anexo VI - Modelo de Ordem de Servigo, Medicao e Registro de Distribuicao.
20. DO FORO

20.1. Fica eleito o foro da comarca judicialmente competente para o Municipio de José
Raydan/MG, sem prejuizo dos meios consensuais admitidos pela Lei n°® 14.133/2021.

José Raydan/MG, 25 de setembro de 2026

VERA LUCIA GONCALVES / EDIANE VIEGAS AGUIAR

Secretaria Municipal de Saude / Secretaria Municipal de Assisténcia Social
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ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA

Credenciamento, por itens, para internacao psiquiatrica integral e servicos
especializados de apoio ao tratamento

1. IDENTIFICACAO, OBJETO E ESCOPO

1.1. Unidades requisitantes: Secretaria Municipal de Saude e Secretaria Municipal de
Assisténcia Social de José Raydan/MG.

1.2. Objeto: credenciamento de prestadores para execugao, por item e sob acionamento
formal, de: taxa Unica de admissdo para internagdo psiquiatrica integral; internacéo
psiquiatrica integral em regime de 24 horas; acompanhamento terapéutico individual de
12 horas; translado terrestre do paciente internado em raio de até 10 km da sede da
clinica em Vespasiano/MG; e acompanhante individual por 12 horas durante translado e
permanéncia em unidade de saude externa.

1.3. Cada item possui unidade e fato gerador préprios. O credenciamento ndo assegura
consumo integral das estimativas nem quantidade minima por credenciado. A execugao
e 0 pagamento dependem de autorizacao, comprovagao do fato gerador, medicao e
ateste.

1.4. O atendimento destina-se a usuarios encaminhados pelas unidades municipais
competentes que, mediante avaliacdo clinica pertinente, necessitem de internacao
psiquiatrica integral ou de servico acessorio diretamente vinculado ao tratamento.

1.5. Os itens 1 e 2 exigem estabelecimento de salde especializado e apto a internagao
psiquiatrica. O item 3 exige capacidade para Acompanhamento Terapéutico individual. O
item 4 exige estrutura de transporte compativel com o deslocamento autorizado. O item
5 exige profissional pessoa fisica - acompanhante, cuidador ou técnico de enfermagem
com experiéncia em salde mental - para acompanhamento presencial e exclusivo.

1.6. A execucdo devera articular-se com a RAPS/CAPS e demais servicos da rede
municipal de José Raydan/MG, preservando a excepcionalidade da internagdo, a
continuidade do cuidado, a orientacdo familiar e a alta articulada.

Item Servico Descricao operacional Evidéncia minima Unidade

Triagem de enfermagem; avaliacdo médica clinica | Registro de admissao,

- e psiquiatrica; anamnese; prontuario; PTI inicial; | avaliagdes, prontuario
Taxa Unica de o -
1 exames de admissao; higienizacdo; kit de higiene; | e PTl inicial. TAXA

admissdo . L - .
rouparia inicial; custos administrativos e
estruturais do ingresso.

Int . Regime ininterrupto; vigilancia; 5 refei¢des/dia; = Prontuario, evolugdo e

nternacdo o . L L. ,

. g higiene e rouparia; acompanhamento médico | relatério do periodo A
2 psiquiatrica integral . . i i B o MES / SERVICO
24h psiquiatrico diario; psicologia continua individual | faturado.

e em grupo; suporte social/familiar e RAPS/CAPS;
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Item Servico Descricao operacional Evidéncia minima Unidade
atividades terapéuticas ocupacionais; medicacdo

padréo.

12 horas totais, fracionaveis conforme PTL; | Ficha de evolucdo + 1
Acompanhamento

supervisdo direta; apoio em AVDs; mediacdo de | relatério técnico
3 Terapéutico .p - P ¢ . . . SERVICO
Lo crises; adesdo ao tratamento; autonomia e | conclusivo ao final das
individual - 12h L
socializacao. 12h.
Deslocamento pontual em Vespasiano/MG para | Ordem de Servico +
exames, consultas ou atendimento externo | comprovante do
Translado terrestre inculado ao tratamento; veiculo adequado, | deslocamento +
, vincu ; velcu u )
4 ~até 10 km da ; *a amento SERVICO
dlinica motorista, acompanhante, combustivel e | laudo/indicagdo clinica.
pedagios urbanos. Exclui José Raydan x
Vespasiano.
Profissional pessoa fisica, | Registro do periodo +
acompanhante/cuidador/técnico de enfermagem | relatério simples ao
Acompanhante com experiéncia em saude mental senca | final das 12h SERVICO
X| rn | ude e ; re I .
individual - 12h P presenc

exclusiva da saida ao retorno, apoio a seguranga
e comunicacao durante atendimento externo.

2. NECESSIDADE ADMINISTRATIVA E RESULTADOS ESPERADOS

2.1. A contratacao destina-se a organizar a resposta municipal diante de usuarios que,
ap6s avaliacdo clinica, necessitem de internagdo psiquiatrica integral e de apoios
especificos durante o tratamento. A solucao deve permitir que a Saude e a Assisténcia
Social acionem cada componente somente quando seu fato gerador estiver presente.

2.2. A auséncia de rede apta e previamente estruturada pode ampliar o tempo de
resposta, produzir encaminhamentos improvisados, fragmentar responsabilidades entre
internagdo, acompanhamento e transporte, dificultar a continuidade assistencial e reduzir
a rastreabilidade do gasto publico.

2.3. Os resultados esperados sao: admissao formal e documentada; internagdo em regime
integral com os componentes assistenciais definidos; PTI iniciado na admiss&o e utilizado
como referéncia terapéutica; AT individual quando autorizado; deslocamentos externos
vinculados ao tratamento; acompanhante individual quando necessario; integragdo com
a RAPS/CAPS de José Raydan; e pagamento estritamente vinculado a execugdo
comprovada.

2.4. A internacao nao substitui indevidamente o cuidado extra-hospitalar. Nos termos da
Lei n® 10.216/2001, sera utilizada quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem
insuficientes, com finalidade terapéutica e de reinsercao social.
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3. DEFINICOES CLINICAS E JURIDICAS

3.1. Taxa Unica de admissao - item 1: parcela Unica vinculada a cada admissdo autorizada
em clinica especializada, compreendendo triagem de enfermagem, avaliagdo médica
clinica e psiquidtrica de admissdo, anamnese completa, abertura de prontuario,
elaboracao inicial do PTI, exames de admissao, higienizacao, kit de higiene, rouparia inicial
e custos administrativos e estruturais préprios do ingresso.

3.2. Internacdo psiquiatrica integral - item 2: prestacdo em regime ininterrupto de 24
horas, incluindo acolhimento com vigilancia, 5 (cinco) refeicdes diarias, cuidados de
higiene e rouparia, acompanhamento médico psiquiatrico diario, assisténcia psicologica
continua individual e em grupo, suporte social com orientacao familiar e articulagdo com
RAPS/CAPS de José Raydan, atividades terapéuticas ocupacionais e fornecimento de
medicagdo padrao.

3.3. Acompanhamento Terapéutico individual - item 3: servico individualizado ao usuario
internado, com carga horaria total de 12 horas, fracionavel conforme o PTI,
compreendendo supervisao direta, apoio em atividades de vida diaria, mediacéo de crises,
auxilio a adesdo ao tratamento, estimulo a autonomia e socializacao, registro em ficha de
evolugdo e 1 (um) relatoério técnico conclusivo ao final da carga horaria.

3.4. Translado terrestre - item 4: deslocamento pontual do usuario internado, dentro de
raio de até 10 km da sede da clinica em Vespasiano/MG, para exames laboratoriais ou de
imagem, consultas com especialistas ou atendimento externo necessario ao tratamento.
Inclui veiculo adequado, motorista, acompanhante, combustivel e pedagios urbanos. Nao
inclui o deslocamento José Raydan/MG x Vespasiano/MG.

3.5. Acompanhante individual - item 5: profissional pessoa fisica, acompanhante,
cuidador ou técnico de enfermagem com experiéncia em saude mental, destinado ao
acompanhamento presencial e exclusivo durante translado e permanéncia em unidade
de saude externa em raio de até 10 km da clinica, por 12 horas por evento, da saida ao
retorno, incluindo vigilancia contra fuga/agressdo, apoio a comunicagdo com a equipe
externa, repasse de histérico e medicacdes e relatério simples final.

4. CRITERIOS DE INCLUSAO, EXCLUSAO E RECLASSIFICACAO

4.1. A internagdo dependera de laudo médico circunstanciado que caracterize seus
motivos, nos termos do art. 6° da Lei n°® 10.216/2001, e da insuficiéncia dos recursos extra-
hospitalares para o caso concreto.

4.2. Os itens 3, 4 e 5 ndo sdo automaticos. O acionamento dependera de necessidade
individual registrada e de autorizacdo municipal especifica, vinculada ao tratamento e,
quando pertinente, ao PTI ou a indicacao médica.
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4.3. A clinica devera avaliar se possui estrutura e capacidade para o usuario encaminhado.
Situacgdo clinica que demande recurso superior a capacidade licenciada exigira suporte
imediato e encaminhamento seguro para servico adequado.

4.4. A recusa de atendimento devera ser fundada em indisponibilidade real ou
incompatibilidade técnica, registrada de forma individualizada e sem discriminagdo. Nao
poderd haver cobranca ao usuario ou a familia por servigo remunerado pelo Municipio.

4.5. O acionamento de item acessério ou alteracdo de quantidade/periodo durante o
tratamento dependera de nova autorizacdo. E vedada cobranca retroativa, duplicada ou
de item ndo autorizado.

5. FLUXO DE ENCAMINHAMENTO, CONFIRMAGAO DE VAGA E ADMISSAO

5.1. A Secretaria Municipal de Saude, em articulagdo com a Assisténcia Social quando
pertinente, emitira Ordem de Servigo ou Guia de Encaminhamento contendo identificagao
restrita do usuario, item, indicacao clinica, quantidade ou periodo autorizado, local,
documentacao de suporte e contatos institucionais.

5.2. O credenciado devera informar disponibilidade e compatibilidade para o item
solicitado no prazo definido na Ordem de Servi¢co ou no fluxo municipal. A auséncia de
disponibilidade permitira a convocacdo do prestador seguinte, com registro da
ocorréncia.

5.3. A execugdo comecara somente ap0s autorizacao. Para os itens 1 e 2, a admissao sera
realizada no prazo compativel com a necessidade clinica e a disponibilidade confirmada.
Para os itens 3, 4 e 5 a Ordem de Servico definira data, periodo e condi¢bes do
acionamento.

5.4. Na admissao, serdo executados e registrados todos os componentes remunerados
pela taxa do item 1. O mesmo fato gerador ndo podera ser novamente cobrado durante
a mesma admissao.

5.5. A avaliacdo clinica e psiquiatrica de admissdo integra o item 1. Durante a
permanéncia, 0 acompanhamento médico psiquiatrico diario e os demais componentes
assistenciais definidos integram o item 2 e ndo poderao gerar cobranca autdbnoma.

5.6. Documento acessorio podera ser saneado quando sua auséncia ndo comprometer
legalidade, seguranca ou a propria autorizacdo da prestacdo. Nenhum servico sera
iniciado sem o fundamento clinico ou administrativo essencial.

5.7. Se houver ordem judicial ou situagdo clinica que ultrapasse a capacidade disponivel,
o Municipio e o credenciado deverdo produzir registro técnico e adotar o
encaminhamento compativel, sem simular vaga, estrutura ou capacidade inexistente.
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6. ESTRUTURA FISICA, LICENCAS E SEGURANCA ASSISTENCIAL

6.1. Para os itens 1 e 2, a unidade devera manter licenca sanitaria, CNES atualizado, alvara
de funcionamento, seguranca contra incéndio quando exigivel, registro da pessoa juridica
e responsavel técnico conforme a legislacdo profissional e sanitaria.

6.2. A estrutura da internacdo devera comportar acolhimento em regime integral,
alimentacdo, higiene, rouparia, assisténcia meédica e psiquiatrica, atendimento
psicologico, suporte social, atividades terapéuticas, armazenamento e administracdo de
medicamentos, prontuario e condigdes de seguranga compativeis.

6.3. A ocupacao ndo podera exceder a capacidade licenciada. A unidade devera preservar
privacidade, acessibilidade, segurancga, dignidade e condi¢bes adequadas de convivéncia.

6.4. A unidade mantera protocolos compativeis com admissao, medicacao, risco,
urgéncia, transferéncia, evasao, prevencao de violéncia, alta, comunicacao institucional e
protecao dos direitos do usuario.

6.5. Sao vedados castigos, humilhagao, isolamento disciplinar, trabalho forcado, pratica
religiosa obrigatdria, retencao indevida de documentos, contengdo punitiva e qualquer
tratamento incompativel com a dignidade e os direitos assegurados pela Lei n°
10.216/2001.

6.6. Medidas clinicas restritivas somente poderdao ocorrer quando tecnicamente
indicadas, por profissional habilitado, pelo tempo necessario e com registro no
prontuario, conforme as normas assistenciais aplicaveis.

7. EQUIPE MINIMA E COBERTURA ASSISTENCIAL

Componente /

et Cobertura exigida Responsabilidade vinculada ao objeto

Responsavel técnico da | Durante a execugdo dos itens 1 e 2, conforme  Responsabilidade técnica, protocolos,

clinica licenciamento e norma profissional interlocucdo e seguranca assistencial

Enfermagem Triagem na admissdo e cobertura compativel com o | Triagem, cuidados, registros, medicacdo e
regime integral e o dimensionamento legal observacdo

Médico clinico Avaliacdo clinica de admissdo e demais intervencbes @ Avaliacdo, prescricdo, intercorréncias e
clinicamente necessarias alta/transferéncia

Médico psiquiatra Avaliagdo psiquiatrica na admissdo e acompanhamento | Diagnostico, prescricéo, evolucao
diario durante a internacdo psiquiatrica e conducao terapéutica

Psicologia Assisténcia continua individual e em grupo durante a | Intervencdes psicologicas e registros de
internagao evolucao

Servigo social Suporte social, orientacdo familiar e articulagdo com a | Rede social/familiar, articulagdo territorial

RAPS/CAPS de José Raydan e alta
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Componente /

.. Cobertura exigida Responsabilidade vinculada ao objeto
profissional

Atividades  terapéuticas | Programacdo compativel com o PTI e a permanéncia Rotina  terapéutica, autonomia e
ocupacionais participagao
Acompanhamento 12 horas totais por servigo, fracionaveis conforme PTI Supervisdo, AVDs, crises, adesdo,
Terapéutico - item 3 autonomia, ficha e relatério
Motorista + | Durante cada translado autorizado Deslocamento seguro, apoio ao usuario e
acompanhante - item 4 comprovacao da viagem
Acompanhante individual | 12 horas por evento, presencial e exclusivo Seguranca, comunicagdo com equipe
-item5 externa e relatério final

7.1. A equipe da internacao devera ser suficiente para executar o escopo dos itens 1 e 2
e atender ao dimensionamento exigido pela legislacdo sanitaria e pelos conselhos
profissionais. O edital nao substitui os quantitativos minimos eventualmente fixados por
norma setorial.

7.2. A unidade mantera relagdo atualizada dos profissionais, registros, vinculos e escalas
a disposicao da fiscalizacdo. O acompanhamento médico psiquiatrico diario, a assisténcia
psicologica continua, o suporte social e as atividades terapéuticas ocupacionais deverao
ser demonstraveis em prontuario ou registros assistenciais.

7.3. Auséncia de profissional ou condicao que comprometa a execucao segura impedira
nova admissao ou novo acionamento do item afetado até recomposicdo, sem autorizar
abandono de usuario em atendimento.

8. PLANO TERAPEUTICO INDIVIDUAL E ROTINA ASSISTENCIAL

8.1. A elaboracao inicial do Plano Terapéutico Individual - PTI integra a taxa de admisséao
do item 1. O documento sera construido a partir das avaliagdes de ingresso e orientara a
execucao da internacao e o eventual fracionamento das 12 horas do item 3.

8.2. O PTI devera registrar, na extensao clinicamente pertinente, objetivos terapéuticos,
necessidades assistenciais, medicagdo, intervencOes, participacao familiar, atividades,
acompanhamento externo necessario e critérios de reavaliacao e alta.

8.3. O PTI sera atualizado sempre que a evolucao clinica exigir alteracao relevante da
condugao terapéutica ou do servico acessoério autorizado, com registro da decisdo e de
seus efeitos.

8.4. A rotina da internagdo deverd materializar o escopo contratado: acompanhamento
médico psiquiatrico diario, assisténcia psicologica continua individual e em grupo,
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suporte social e familiar, articulaggo com RAPS/CAPS e atividades terapéuticas
ocupacionais.

8.5. O usuario sera informado sobre seus direitos, regras da unidade, canais de
comunicacao e condi¢cdes do tratamento, observadas as restricdes clinicas ou legais
individualmente justificadas.

8.6. A familia ou responsavel sera envolvida conforme pertinéncia clinica, consentimento,
previsao legal ou determinagao judicial, respeitados sigilo, protecao de dados e
continuidade do cuidado.

9. MEDICAMENTOS, EXAMES, URGENCIA E TRANSPORTE

9.1. A medicagao padrdo integra o preco do item 2. Nao sera admitida cobranca adicional
por medicamento ou insumo que, de acordo com o escopo contratado, componha a
internagdo psiquiatrica integral.

9.2. Medicamentos eventualmente fornecidos pelo Municipio serdo recebidos,
armazenados, administrados e registrados conforme prescricao e normas aplicaveis, sem
duplicidade de faturamento.

9.3. A necessidade de medicamento, exame ou recurso nao abrangido pelo item sera
comunicada ao Municipio com a justificativa clinica necessaria a decisao administrativa,
ressalvadas providéncias imediatas indispensaveis a seguranca do usuario.

9.4. O item 4 sera acionado para deslocamentos pontuais indispensaveis ao tratamento,
dentro de raio de até 10 km da sede da clinica em Vespasiano/MG. O preco de R$ 180,00
inclui veiculo adequado, motorista, acompanhante, combustivel e pedagios urbanos. O
trajeto José Raydan/MG x Vespasiano/MG nao integra o item. Ambulancia tipo A somente
podera ser utilizada quando compativel com paciente sem risco de vida e remocao
simples/eletiva; situacdo que demande suporte superior exigira meio assistencial
adequado ao quadro.

9.5. Cada translado dependera de autorizacdo, comprovante do deslocamento e laudo
médico ou indicagdo clinica que demonstre sua vinculacdo ao tratamento. O item 5
podera ser acionado separadamente quando houver necessidade de acompanhante
individual presencial e exclusivo durante o deslocamento e permanéncia externa.

9.6. A internacdao nao podera ser interrompida por falta de componente cuja
responsabilidade esteja incluida no preco do item 2.

10. COMUNICAGCOES, PRONTUARIO E RELATORIOS

10.1. O prontuario da internacdo contera documentacdao de admissdo, avaliagdes,
anamnese, PTI, prescricdes, evolucao, atendimentos, medicacdo, intercorréncias,
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comunicacdes e alta. Os itens 3 e 5 terdo seus registros proprios de execucao, vinculados
ao usuario de forma rastreavel.

10.2. Evasdo, transferéncia, agravamento relevante, violéncia, obito ou outra
intercorréncia grave sera comunicada imediatamente as unidades municipais
competentes e as demais autoridades ou responsaveis quando a legislacdo assim exigir.

10.3. As comunicacdes obrigatorias das modalidades de internagdo observardo os prazos
e destinatarios da Lei n°® 10.216/2001 e demais normas aplicaveis, mantendo-se
comprovante a disposi¢ao da fiscalizacao.

10.4. O item 2 serd acompanhado de relatério de execucdo do periodo faturado,
suficiente para demonstrar permanéncia, acompanhamento assistencial e continuidade.
O relatério ndo substituird o prontuario nem deverd expor dados clinicos além do
necessario a fiscalizacao.

10.5. O encerramento da internacao sera acompanhado de registro de alta, transferéncia
ou outro evento de término e das orientacdes necessarias a continuidade do cuidado na
rede municipal.

10.6. O faturamento utilizara identificacao codificada sempre que possivel. Dados clinicos
detalhados ndo integrarao a nota fiscal e permanecerao acessiveis somente aos agentes
legitimados.

11. ALTA, INTERRUPGCAO, TRANSFERENCIA E CONTINUIDADE DO CUIDADO

11.1. A alta sera fundamentada em avaliagdo médica e articulada com a rede municipal,
preservando a continuidade do cuidado e a reinsercao social prevista na Lei n°
10.216/2001.

11.2. O encerramento da internagdo observara a modalidade juridicamente aplicavel e os
direitos do usuario. Na internacdo voluntaria, sera observado o art. 7° da Lei n°
10.216/2001; na involuntaria, o art. 8°; e na compulsoria, a decisdo judicial e o art. 9°.

11.3. A internagdo somente permanecera enquanto houver indicacao clinica. A unidade
devera registrar a evolucdo e comunicar ao Municipio as condi¢des necessarias a alta e
ao retorno a rede.

11.4. Determinacao judicial superveniente sera cumprida nos seus limites, sem afastar
avaliagdo médica atual e comunicacdo técnica quando houver impossibilidade material
ou incompatibilidade clinica.

11.5. E vedada alta administrativa motivada exclusivamente por disputa contratual,
conveniéncia de ocupagdo ou falta de componente cuja manutencao seja obrigacao do
credenciado. Nessas hipéteses, devera ser organizada transicéo segura.
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11.6. A transferéncia sera acompanhada da documentacao clinica necessaria, prescri¢oes,
comunicacao institucional e definicdo da responsabilidade pelo deslocamento.

12. CRITERIOS DE DISTRIBUICAO DA DEMANDA

12.1. A distribuicdo ocorrera separadamente por item, somente entre credenciados
habilitados para aquela prestacao e disponiveis no momento do acionamento.

12.2. A regulacdo observara, naquilo que for pertinente: compatibilidade clinica e técnica;
urgéncia; disponibilidade; continuidade do cuidado; seguranca e logistica; e, entre
prestadores equivalentes, rodizio pela ordem cronolégica do credenciamento.

12.3. Apds executar uma demanda, o prestador serad reposicionado ao final da fila do
respectivo item. A ordem ndo sera aplicada mecanicamente quando houver motivo
clinico, seguranca, continuidade ou indisponibilidade devidamente registrado.

12.4. Toda quebra da ordem ordinaria sera motivada no registro de distribuicao,
identificando o item, os prestadores consultados e a razao objetiva da escolha.

12.5. O registro utilizara identificacdao restrita do usuario e permitira reconstruir a
sequéncia de consultas, respostas, autorizagcdes e execugdes sem exposi¢ao indevida de
dados de saude.

13. MEDICAO, FATURAMENTO, GLOSAS E PAGAMENTO

13.1. A medicdo comeca no fato gerador autorizado e termina com a conclusao da
unidade contratada: admissao no item 1; més/servico de internacdo no item 2; totalizacao
das 12 horas de AT no item 3; conclusao do deslocamento no item 4; e totalizacdo das 12
horas de acompanhamento no item 5.

13.2. Item 1: 1 taxa por admissdo efetivamente realizada e documentada. Item 2: 1
unidade més/servigo conforme periodo autorizado e comprovado. Item 3: 1 servico apos
12 horas, fracionaveis conforme PTL Item 4: 1 servico por translado autorizado. Item 5: 1
servico por 12 horas de acompanhamento presencial e exclusivo.

13.3. N&o serdao remunerados: item sem Ordem de Servico; execucao sem fato gerador;
duplicidade; quantidade superior a autorizada; taxa de admissao repetida no mesmo
episddio; translado sem comprovante e indicacdo clinica; AT sem ficha de evolucéo e
relatorio conclusivo; ou acompanhante sem relatorio final.

13.4. Se houver necessidade de ampliar quantidade ou acionar item diverso, a nova
prestacdo dependera de autorizagdo municipal anterior a medicao correspondente. A
regularizagdo ndo produzira cobranga retroativa de servico ndo autorizado.

13.5. A nota fiscal ou documento fiscal cabivel sera acompanhada de planilha de medicdo
por usuario codificado, Ordem de Servico e evidéncia propria do item: documentacao de
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admissao; relatério do periodo de internacdo; ficha de evolucao e relatério do AT,
comprovante e indicagdo clinica do translado; ou relatério simples do acompanhante.

13.6. A auséncia de evidéncia acarretara glosa do item ndo comprovado. Divergéncia de
quantidade acarretara glosa proporcional. Havendo controvérsia parcial, a parcela
incontroversa sera processada normalmente.

13.7. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apds liquidacao e ateste,
observadas as retencdes legais e a ordem cronoldgica aplicavel.

13.8. A glosa possui funcao de adequar o pagamento a prestacdo comprovada e ndo
substitui eventual apuragdo de infragdo quando a mesma ocorréncia configurar
descumprimento contratual.

14. OBRIGACOES ESPECIFICAS DO CREDENCIADO

1) manter, durante cada execucao, as licengas, registros, profissionais, estrutura, veiculo
e demais condigdes que fundamentaram a habilitacdo no item;

2) confirmar a compatibilidade do usuario e da necessidade com o item antes de aceitar
a Ordem de Servico, comunicando imediatamente impossibilidade técnica ou
indisponibilidade real;

3) cumprir o escopo integral do item e os registros correspondentes, sem substituir fato
gerador ou unidade de medida por prestacao diversa;

4) prestar atendimento humanizado, seguro, individualizado e livre de discriminacao;

5) fornecer, sem cobranga adicional, todos os componentes expressamente incluidos no
preco fixado do item;

6) nos itens clinicos, administrar medicamentos e manter prontuario com
rastreabilidade; no item 3, manter ficha de evolucao; no item 4, comprovante do
deslocamento; no item 5, relatério simples final;

7) manter canal de comunicacao funcional com o Municipio durante a execucdo e
informar imediatamente intercorréncia que comprometa seguranga ou continuidade;

8) permitir fiscalizacdo documental e presencial compativel com a natureza do item,
resguardados sigilo, dignidade e protecdo de dados;

9) nao cobrar do usuario ou da familia qualquer valor referente a prestacao remunerada
pelo Municipio;

10) ndo ceder nem subcontratar o nucleo do item sem autorizacdo expressa da
Administracao;
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11) comunicar alteracdo de equipe, responsavel técnico, veiculo, licenca, capacidade,
disponibilidade ou outra condicao material da habilitacao;

12) responder por danos, encargos, tributos e obrigagdes profissionais decorrentes de
sua execucao;

13) apresentar as evidéncias de medicdo e permitir acesso aos registros estritamente
necessarios a fiscalizacao;

14) implementar medidas de protecdo de dados e sigilo compativeis com dados
pessoais sensiveis de saude;

15) assegurar continuidade e transicio segura em caso de suspensao,
descredenciamento ou encerramento de atendimento em curso.

15. OBRIGAQ()ES ESPECIFICAS DO MUNICiPIO
1) realizar a avaliacdo e emitir a documentacdo necessaria ao acionamento do item;

2) aplicar os critérios objetivos de distribuicdo e registrar a convocacao dos
credenciados;

3) emitir Ordem de Servico antes da execucdo e indicar item, quantidade/periodo,
usuario, local e evidéncias necessarias;

4) definir as responsabilidades de deslocamento ndo abrangidas pelo item 4, inclusive o
trajeto José Raydan/MG x Vespasiano/MG, que nao integra o preco de R$ 180,00;

5) informar, quando houver, medicamento ou providéncia excepcional assumida
diretamente pelo Municipio, sem duplicidade com o preco do item 2;

6) acompanhar a evolugdo da internacao, articular a RAPS/CAPS, a Assisténcia Social e a
alta planejada;

7) designar gestor e fiscais com atribuicGes compativeis com os componentes clinicos,
operacionais e financeiros;

8) conferir licencgas, registros, equipe, veiculo, prontuario e evidéncias de medicdo
conforme o item;

9) comunicar irregularidades e exigir correcdo quando materialmente possivel;

10) suspender novos acionamentos diante de risco, perda de requisito ou
indisponibilidade relevante, preservando o atendimento em curso;

11) atestar somente os servicos efetivamente comprovados e processar o pagamento
conforme a unidade contratada;
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12) articular Saude, Assisténcia Social, RAPS/CAPS, rede de urgéncia, setor de licitagdes
e juridico quando necessario.

16. GESTAO, FISCALIZACAO E NIVEIS DE SERVICO

Controle

Admissao - item 1

Internagdo - item 2

AT - item 3

Translado - item 4

Acompanhante - item 5

Acompanhamento psiquiatrico

Assisténcia
psicologica/social/terapéutica

Licengas, registros e

capacidade

Faturamento

Licencas e equipe

Parametro
Uma taxa por admissdo
autorizada

Més/servigo autorizado

12h totais, fracionaveis

conforme PTI

1 deslocamento autorizado em
raio de até 10 km

12h presenciais e exclusivas
por evento

Diario durante a internacéo

Conforme escopo e PTI

Vigentes durante a execugédo

Somente apdés Ordem de

Servico e evidéncia

Vigentes durante toda a

execucao

Evidéncia

Registro de admissdo +
avaliacbes + PTI inicial

Prontudrio +
relatério do periodo

evolugdo +

Ficha de evolucdo + relatério
conclusivo
Comprovante +

laudo/indicacéo clinica

Registro do periodo + relatério
simples

Prontuéario/evolucao

Prontuério/registros

Documentos oficiais e registros

Medicdo + documento fiscal +

ateste

Documentos e escalas

Consequéncia operacional

Glosa da taxa se o fato gerador
ou componentes ndo forem
comprovados

Glosa proporcional/total da
unidade ndo comprovada e
correcao assistencial

nao

Glosa do  servico

comprovado

Glosa do translado sem fato
gerador/evidéncia
nao

Glosa do  servico

comprovado

Correcdo imediata; suspensao
de novas admissdes se houver
risco

Corregdo e apuragdo da
desconformidade

Suspensdo de novos
acionamentos do item

Glosa da  parcela néo
comprovada

Suspensdo de admissbes ou
descredenciamento

16.1. O gestor controlara vigéncia, saldo estimado por item, contratos, pagamentos e
providéncias. O fiscal administrativo verificara habilitagdo, documentos e faturamento. O
fiscal técnico-assistencial verificara, nos itens 1 e 2, a execucao clinica e os direitos do
usuario e, nos itens 3 a 5, as evidéncias especificas de execucao.

16.2. A fiscalizacdao podera utilizar visita, prontuario na extensao necessaria, ficha de
evolucao, relatorio técnico, comprovante de deslocamento, relatério de acompanhante,
registros de comunicacdo e conciliagdo entre Ordem de Servico, fato gerador e
faturamento.
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16.3. A fiscalizacdo ndo transfere ao Municipio a responsabilidade técnica, profissional,
civil ou sanitaria do credenciado.

17. PROTECAO DE DADOS E SIGILO

17.1. Municipio e credenciado tratardo dados de saude somente para finalidades
legitimas relacionadas ao cuidado, regulagdo, fiscalizacdo, faturamento, cumprimento
legal e defesa de direitos, observando finalidade, necessidade, seguranca e
responsabilizagao.

17.2. O acesso sera limitado aos profissionais e agentes que necessitem da informacao.
O compartilhamento utilizard canal institucional adequado e evitard exposicdo
desnecessaria de dados clinicos.

17.3. Incidente de seguranca sera tratado e comunicado na forma e nos prazos exigidos
pela LGPD, pela Autoridade Nacional de Protecao de Dados quando incidente e pelo
contrato, com medidas imediatas de contencao.

17.4. Encerrada a relacdo, os dados serao conservados pelos prazos legais aplicaveis e
tratados conforme as regras de prontuario, arquivo e protecao de dados.

18. SUSTENTABILIDADE, RESIDUOS E RESPONSABILIDADE SANITARIA

18.1. A unidade dos itens 1 e 2 mantera PGRSS e procedimentos de segregacao,
armazenamento e destinacdo de residuos de servicos de saude, medicamentos,
perfurocortantes, saneantes e residuos comuns, conforme a legislacao sanitaria.

18.2. A execugdo devera utilizar agua, energia, lavanderia, alimentacao, medicamentos,
materiais e transporte de forma compativel com a seguranca assistencial e a destinacao
ambientalmente adequada.

18.3. Irregularidade sanitaria ou ambiental que comprometa a seguranca podera impedir
novas admissGes ou acionamentos até regularizagao.

19. QUALIFICACAO TECNICA EXIGIDA

19.1. Itens 1 e 2: licenga sanitaria, CNES, alvaras exigiveis, responsavel técnico e registros
profissionais da unidade. Item 4: documentacao do veiculo e do prestador compativel
com o transporte. Itens 3 e 5: identificacdo e qualificacdo do executor.

19.2. Itens 1 e 2: responsavel técnico regularmente habilitado. Item 3: profissional ou
equipe apta ao Acompanhamento Terapéutico. Item 5: acompanhante, cuidador ou
técnico de enfermagem com experiéncia em saude mental, com registro em conselho
quando a categoria declarada o exigir.
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19.3. A capacidade técnica sera comprovada de forma pertinente ao item, sem exigir
experiéncia idéntica além do necessario: internacao psiquiatrica nos itens 1 e 2; AT no
item 3; transporte de paciente no item 4; experiéncia em saide mental no item 5.

19.4. A clinica apresentara equipe e estrutura compativeis com o escopo; o item 3
apresentara forma de registro da evolugao e relatério conclusivo; o item 4 demonstrara
veiculo, motorista e acompanhante; o item 5 identificara o profissional que executara
pessoalmente o acompanhamento.

19.5. A Administracdo podera realizar verificacao técnica antes da primeira contratacao
ou durante a vigéncia, sem substituir a responsabilidade do credenciado.

20. QUANTITATIVOS, PRECOS E ADEQUACAO ORCAMENTARIA

20.1. Os quantitativos e precos fixados pelo Municipio sdo: item 1 - 3 taxas x R$ 3.770,00
= R$ 11.310,00; item 2 - 36 més/servico x R$ 2.900,00 = R$ 104.400,00; item 3 - 36 servicos
x R$ 500,00 = R$ 18.000,00; item 4 - 36 servicos x R$ 180,00 = R$ 6.480,00; item 5 - 50
servicos x R$ 150,00 = R$ 7.500,00.

20.2. O valor global estimado é de R$ 147.690,00 (cento e quarenta e sete mil seiscentos
e noventa reais). Os precos sdao administrativos, uniformes por item e aceitos como
condicao do credenciamento, sem negociagao individual.

20.3. As despesas correrao pelas dotacdes e fontes indicadas pela unidade contabil nos
autos. Cada Ordem de Servico dependera de cobertura orgamentaria e saldo contratual
compativel.

20.4. O reajuste e eventual restabelecimento do equilibrio econémico-financeiro
observardo a Lei n® 14.133/2021, a data-base e a disciplina contratual, com tratamento
isondmico entre credenciados equivalentes.

21. SANCOES, SUSPENSAO DE ADMISSOES E DESCREDENCIAMENTO

21.1. Além das sancgbes previstas na Lei n° 14.133/2021, a Administragdo podera
suspender cautelarmente novos acionamentos do item quando houver risco ao usuario,
perda de licenca, falta de profissional essencial, veiculo incompativel, fraude, cobranca
indevida ou outra condicdo que comprometa a execucao segura.

21.2. A suspensdo ndo autoriza abandono de wusuario em internacdo ou
acompanhamento em curso. A continuidade ou transicdo sera definida conforme a
seguranca e a responsabilidade pelo atendimento.

21.3. Constituem ocorréncias graves, conforme o caso: cobranga ao usuario/familia;
maus-tratos; informacao falsa; execuc@o por terceiro ndo autorizado; violagdo grave de
sigilo; faturamento de servigo ndo executado; auséncia de componente essencial incluido
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no preco; translado sem seguranga; ou descumprimento de determinacao legal ou
judicial.
21.4. O descredenciamento observara contraditério e ampla defesa, sem prejuizo de

medida cautelar necessaria a prote¢do do usuario.

22. VIGENCIA, TRANSICAO E APROVAGCAO

22.1. Os contratos terdo vigéncia de 12 (doze) meses, admitida prorrogagao quando
juridicamente cabivel, mediante demonstracdo de interesse publico, manutencado das
condigdes e disponibilidade orcamentaria.

22.2. O término do contrato, suspensdao ou descredenciamento exigira tratamento
especifico para internacdo ou acompanhamento em curso, evitando interrupgdo abrupta
do cuidado.

22.3. Este Termo de Referéncia integra o Edital, a Tabela de Remuneragao, o Termo de
Adesao, o contrato, as Ordens de Servico e o sistema de fiscalizacao.

José Raydan/MG, 25 de setembro de 2026

VERA LUCIA GONCALVES EDIANE VIEGAS AGUIAR

Secretaria Municipal de Saude Secretaria Municipal de
Assisténcia Social
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ANEXO II - TABELA DE REMUNERACAO E QUANTITATIVOS ESTIMADOS

Item

Descricao

Unidade

Quantidade
estimada

Preco
fixado
unitario

Valor estimado

TAXA UNICA DE ADMISSAO PARA INTERNACAO
PSIQUIATRICA INTEGRAL - inclui triagem de enfermagem,
avaliagdes médica clinica e psiquidtrica, anamnese,
prontudrio, PTl inicial, exames de admissdo, higienizacdo, kit
de higiene, rouparia inicial e custos
administrativos/estruturais.

TAXA

R$ 3.770,00

R$ 22.620,00

INTERNACAO PSIQUIATRICA INTEGRAL EM REGIME DE 24
HORAS - inclui vigilancia, 5 refei¢des diarias, higiene e
rouparia, acompanhamento médico psiquiatrico diario,
psicologia continua individual e em grupo, suporte
social/familiar e RAPS/CAPS, atividades terapéuticas
ocupacionais € medicacdo padrao.

MES /
SERVICO

36

R$ 2.900,00

R$ 104.400,00

ACOMPANHAMENTO TERAPEUTICO INDIVIDUAL - 12
HORAS, fracionaveis conforme PTI, com supervisdo, apoio
em AVDs, mediacdo de crises, adesdo ao tratamento,
autonomia/socializacao, ficha de evolucao e relatério técnico
conclusivo.

SERVICO

36

R$ 500,00

R$ 18.000,00

TAXA DE TRANSLADO TERRESTRE EM RAIO DE ATE 10 KM
DA CLINICA EM VESPASIANO/MG - veiculo adequado,
motorista, acompanhante, combustivel e pedéagios urbanos;
para exames, consultas ou atendimento externo vinculado
ao tratamento; ndo inclui José Raydan x Vespasiano.

SERVICO

36

R$ 180,00

R$ 6.480,00

ACOMPANHANTE INDIVIDUAL - 12 HORAS - profissional
pessoa  fisica  (acompanhante/cuidador/técnico  de
enfermagem com experiéncia em saude mental), presencial
e exclusivo durante translado e permanéncia em unidade
externa, com relatério final.

SERVICO

50

R$ 150,00

R$ 7.500,00

TOTAL

R$ 147.690,00

Os precos acima foram fixados pelo Municipio na fase preparatéria e constituem

remuneracdo administrativa uniforme do credenciamento. Todos os credenciados do

mesmo item receberao o mesmo valor unitario, sem negociacao individual. O valor global
estimado é de R$ 147.690,00 (cento e quarenta e sete mil seiscentos e noventa reais). Os
quantitativos sdo estimativas de planejamento e ndo geram obrigacdo de consumo
integral.
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ANEXO III - TERMO DE ADESAO E REQUERIMENTO DE CREDENCIAMENTO

O interessado , CPF/CNPJ n° , com
enderego/sede em , representado por

, quando aplicavel, requer credenciamento perante
o Municipio de José Raydan/MG para os itens assinalados abaixo.

Item Item / servico Rec!uer
credenciamento

1 TAXA UNICA DE ADMISSAO PARA INTERNACAO PSIQUIATRICA INTEGRAL O Sim O Néao

2 INTERNACAO PSIQUIATRICA INTEGRAL EM REGIME DE 24 HORAS O Sim O Nao

3 ACOMPANHAMENTO TERAPEUTICO INDIVIDUAL O Sim O Néao

4 TAXA DE TRANSLADO TERRESTRE EM RAIO DE ATE 10 KM DA CLINICA EM VESPASIANO/MG O Sim O Nao

5 ACOMPANHANTE INDIVIDUAL O Sim O Néao
Unidade/estrutura/profissional executor:
CNES/licenca sanitaria, quando aplicavel aos itens 1 e 2:
Responsavel  técnico/profissional: Conselho/registro,

quando exigivel:

Capacidade declarada para o(s) item(ns):

Item 4 - veiculo e identificacdo do responsavel pelo deslocamento:

O requerente declara que conhece e aceita os precos fixados pelo Municipio, os fatos
geradores, as evidéncias de medicao, as regras de distribuicdo e a auséncia de garantia
de demanda; que possui capacidade para os itens assinalados; que executara diretamente
o nucleo da prestacao; e que ndo cobrara do usuario ou de sua familia valor referente ao
servico remunerado pelo Municipio.

Local e data:

Representante legal
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ANEXO IV - MINUTA DE CONTRATO
CONTRATO ADMINISTRATIVO N° [PREENCHER]/2026
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° [PREENCHER]/2026

CREDENCIAMENTO N° [PREENCHER]/2026

O MUNICIPIO DE JOSE RAYDAN/MG, inscrito no CNPJ n® 01.613.072/0001-77, com sede
na Rua das Flores, n® 25, Centro, José Raydan/MG, por intermédio da autoridade
competente indicada no instrumento, doravante ~ CONTRATANTE, e
CPF/CNPJ n° , com
enderego/unidade executora em , representada por
, quando aplicavel, doravante CONTRATADA, celebram o
presente contrato decorrente do Credenciamento n® [PREENCHER]/2026 e da contratagao
por inexigibilidade, com fundamento no art. 74, IV, combinado com os arts. 78,1, e 79, ],
da Lei n° 14.133/2021.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DOS ITENS CONTRATADOS

1.1. A CONTRATADA prestara, sob demanda e mediante Ordem de Servico,
exclusivamente os itens para os quais estiver credenciada e contratada, dentre os
seguintes: taxa Unica de admissao; internacao psiquiatrica integral em regime de 24 horas;
Acompanhamento Terapéutico individual de 12 horas; translado terrestre em raio de até
10 km da clinica em Vespasiano/MG; e acompanhante individual de 12 horas.

Item contratado Servico Pregt.a unitario Qua|-1t|dade Valor estimado
fixado estimada
[PREENCHER] [PREENCHER R$ [PREENCHER | [PREENCHER] R$ [PREENCHER]

CONFORMEITEM 1A | CONFORME ANEXO
5] 1]

1.2. A execucao observara o Edital, o Termo de Referéncia, a Tabela de Remuneracao, o
Termo de Adesao, a habilitacdo do credenciado, as Ordens de Servico e os atos
administrativos ou judiciais aplicaveis ao usuario.

1.3. O contrato nao assegura exclusividade, quantidade minima, consumo integral dos
quantitativos estimados, reserva remunerada de capacidade ou ordem imutavel de
convocacao.

1.4. A CONTRATADA né&o executara item diverso do autorizado nem utilizara executor,
unidade ou veiculo incompativel com a habilitagdo do item.



PREFEITURA MUNICIPAL DE JOSE RAYDAN
CNPJ: 01.613.072/0001-77, RUA DAS FLORES, 25 - CENTRO
CEP: 392.775-000 - ESTADO DE MINAS GERAIS
(33) 3431-2001 / (33) 3431-2003
EMAIL: pmjoseraydan@yahoo.com.br

CLAUSULA SEGUNDA - DOS DOCUMENTOS INTEGRANTES E DA PRECEDENCIA

2.1. Integram o contrato, independentemente de transcricao: Edital; Termo de Referéncia;
Anexo II; Termo de Adesao; documentos de habilitacao; ato de credenciamento; Ordem
de Servico; registros de medicao; e alteracdes formalizadas.

2.2. Em caso de divergéncia, prevalecerdo a legislagdo, o Edital, o Termo de Referéncia,
este contrato, a Ordem de Servico e os demais documentos, observada a interpretacao
integrada do processo.

2.3. A Ordem de Servico individualizard o usuario, o item, a quantidade ou periodo, a
indicacdo clinica, o local, a documentacao e as condi¢des operacionais, sem alterar preco
unitario ou reduzir obrigagdo permanente do item.

CLAUSULA TERCEIRA - DO REGIME DE EXECUGCAO E DA AUTORIZAGCAO

3.1. A execucao sera medida pela unidade do item contratado: TAXA no item 1;
MES/SERVICO no item 2; SERVICO de 12 horas no item 3; SERVICO por translado no item
4; e SERVICO de 12 horas no item 5.

3.2. A CONTRATADA informara disponibilidade e compatibilidade para o acionamento e
executara a prestacdo no prazo e condi¢bes da Ordem de Servigo, observada a
necessidade clinica e a seguranga do usuario.

3.3. A aceitagdo da Ordem de Servigo implica confirmacao de que a CONTRATADA possui,
naquele momento, unidade, profissionais, veiculo, capacidade e demais recursos exigidos
para o item.

3.4. A indisponibilidade real ou incompatibilidade técnica devera ser comunicada e
justificada, permitindo a convocagao do préximo credenciado.

3.5. A distribuicao seguira os critérios objetivos do Edital. E vedado exigir preferéncia,
selecionar usuarios por critério discriminatorio ou condicionar a execugdo a pagamento
adicional.

CLAUSULA QUARTA - DOS FATOS GERADORES E DAS CONDICOES ESPECIFICAS
DOS ITENS

4.1. Item 1 - Taxa de admissdo: somente sera devida uma vez por admissao autorizada e
compreendera triagem de enfermagem, avaliacgdio médica clinica e psiquiatrica,
anamnese, abertura de prontuario, PTI inicial, exames de admissdo, higienizacao, kit de
higiene, rouparia inicial e custos administrativos/estruturais do ingresso.

4.2. Item 2 - Internacdo integral: compreendera regime ininterrupto de 24 horas,
vigilancia, 5 refei¢des diarias, higiene e rouparia, acompanhamento médico psiquiatrico
diario, assisténcia psicoldgica continua individual e em grupo, suporte social e familiar
com articulacao RAPS/CAPS, atividades terapéuticas ocupacionais e medicacao padrao.
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4.3. Item 3 - Acompanhamento Terapéutico: correspondera a 12 horas totais por servico,
fracionaveis conforme PTI, com supervisdo direta, apoio em AVDs, mediacao de crises,
adesdo ao tratamento, autonomia/socializacdo, ficha de evolucdo e relatério técnico
conclusivo.

4.4. Item 4 - Translado: correspondera a deslocamento pontual autorizado em raio de até
10 km da sede da clinica em Vespasiano/MG, incluindo veiculo adequado, motorista,
acompanhante, combustivel e pedagios urbanos. O trajeto José Raydan/MG x
Vespasiano/MG nao integra o item. Ambulancia tipo A somente sera utilizada quando
compativel com remocgao simples/eletiva de paciente sem risco de vida.

4.5. Item 5 - Acompanhante individual: correspondera a 12 horas presenciais e exclusivas
por evento, executadas por acompanhante, cuidador ou técnico de enfermagem com
experiéncia em saude mental, durante translado e permanéncia em unidade externa, da
saida ao retorno, com apoio a seguranga, comunicagao e relatorio simples final.

CLAUSULA QUINTA - DA EQUIPE, ESTRUTURA E RESPONSABILIDADE TECNICA

5.1. Nos itens 1 e 2, a CONTRATADA mantera licenca sanitaria, CNES quando exigivel,
alvaras, registros profissionais, responsavel técnico, estrutura e capacidade compativeis
com a internacao psiquiatrica integral.

5.2. A equipe da internacao devera executar os componentes do item 2 e observar o
dimensionamento sanitario e profissional aplicavel, incluindo acompanhamento médico
psiquiatrico diario, assisténcia psicoldégica continua, suporte social e atividades
terapéuticas.

5.3. No item 3, a CONTRATADA mantera o profissional/equipe de AT habilitado no
credenciamento. No item 4, mantera veiculo, motorista e acompanhante compativeis. No
item 5, o profissional pessoa fisica indicado devera executar pessoalmente o
acompanhamento, salvo substituicdo previamente autorizada e igualmente habilitada.

5.4. Registros profissionais, vinculos, escalas, documentacdo do veiculo e demais
elementos de capacidade permanecerdo atualizados e disponiveis a fiscalizacao.

5.5. Perda de licenca, responsavel técnico, profissional essencial, veiculo apto ou condicdo
de seguranca sera comunicada imediatamente e impedira novo acionamento do item
afetado até regularizagéo.

CLAUSULA SEXTA - DO PLANO TERAPEUTICO E DA ASSISTENCIA

6.1. A elaboracao inicial do PTI integra o item 1. Durante a internacao, o PTI sera
atualizado conforme a evolucdo e orientard as intervencdes e, quando aplicavel, o
fracionamento das 12 horas do item 3.
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6.2. A CONTRATADA dos itens 1 e 2 assegurara a assisténcia integral descrita no objeto,
sem cobranca autdnoma pelos componentes ja incluidos no prego mensal.

6.3. A execucao respeitara dignidade, autonomia, confidencialidade, comunicagao, nao
discriminagao e os demais direitos assegurados pela Lei n°® 10.216/2001.

6.4. Sao proibidos castigos, humilhacao, isolamento disciplinar, trabalho forcado, pratica
religiosa obrigatoria, retencao indevida de documentos e contencao punitiva.

6.5. Medida clinica restritiva, quando necessaria, observara indicagdo profissional,
proporcionalidade, monitoramento e registro.

CLAUSULA SETIMA - DOS MEDICAMENTOS, EXAMES, TRANSPORTE E
URGENCIA

7.1. A medicacao padrao integra o preco do item 2. Nao havera cobranca adicional por
medicamento ou insumo incluido no escopo mensal.

7.2. Medicamento excepcional fornecido pelo CONTRATANTE sera recebido,
armazenado, administrado e registrado sem duplicidade de faturamento.

7.3. O item 4 abrange somente deslocamentos dentro do raio de até 10 km da clinica em
Vespasiano/MG e nao inclui o transporte José Raydan/MG x Vespasiano/MG. Situagao
que exija suporte de transporte superior ao veiculo disponivel sera encaminhada ao
servico adequado, sem execugao incompativel com a seguranca.

7.4. Exame ou atendimento externo que motive o item 4 devera possuir indicacao clinica
e autorizacao, ressalvada providéncia imediata indispensavel a seguranga do usuario.

7.5. A CONTRATADA nao podera interromper atendimento por falta de componente cuja
responsabilidade esteja incluida no prego do item.

CLAUSULA OITAVA - DAS COMUNICACOES, PRONTUARIO E RELATORIOS

8.1. A CONTRATADA dos itens 1 e 2 mantera prontuario completo e protegido. O item 3
tera ficha de evolucado e relatorio técnico conclusivo; o item 4 terd comprovante de
deslocamento e indicagdo clinica; o item 5 tera registro do periodo e relatorio simples
final.

8.2. Intercorréncia grave, evasdo, transferéncia, violéncia, Obito ou outra situagdo
relevante sera comunicada imediatamente as unidades municipais competentes e as
demais autoridades quando legalmente exigido.

8.3. As comunicacgdes obrigatérias das modalidades de internacao observardao os prazos
e destinatarios previstos na Lei n® 10.216/2001 e demais normas aplicaveis.

8.4. O faturamento do item 2 serd acompanhado de relatério do periodo; os itens 3, 4 e
5 serdao acompanhados das evidéncias especificas definidas no Termo de Referéncia.
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8.5. O faturamento utilizara identificagdo codificada sempre que possivel; dados clinicos
detalhados permanecerao sob acesso restrito.

CLAUSULA NONA - DA ALTA, INTERRUPCAO E TRANSFERENCIA

9.1. A alta sera fundamentada em avaliagdo médica e articulada com a rede municipal,
com continuidade do cuidado e reinsercao social.

9.2. O encerramento observarad a modalidade de internacdo e os arts. 7° a 9° da Lei n°®
10.216/2001, conforme o caso.

9.3. A permanéncia somente subsistird enquanto houver indicagdo clinica,
independentemente da quantidade estimada ou do saldo contratual disponivel.

9.4. Determinagao judicial sera observada nos seus limites, sem afastar avaliacdo médica
atual e comunicacao técnica quando necessaria.

9.5. E vedada alta administrativa por conveniéncia econémica, disputa contratual ou falta
de componente cuja manutengao seja obrigagao da CONTRATADA.

9.6. A transferéncia sera acompanhada dos registros clinicos necessarios e da definicao
do meio de transporte adequado.

CLAUSULA DECIMA - DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATADA

1) executar somente os itens contratados e manter capacidade compativel com cada
Ordem de Servico;

2) cumprir integralmente o escopo, a unidade de medida, o fato gerador e as evidéncias
do item;

3) manter licencas, registros, equipe, estrutura, veiculo e profissionais que
fundamentaram a habilitacao;

4) prestar atendimento humanizado, seguro e livre de discriminagao;
5) fornecer sem cobranca adicional todos os componentes incluidos no preco fixado;

6) nao cobrar do usuario ou da familia qualquer valor referente ao servico remunerado
pelo Municipio;
7) ndao cometer a terceiro o nucleo do objeto sem autorizagdo expressa do

CONTRATANTE;

8) permitir fiscalizacdo compativel com a natureza do item e acesso estritamente
necessario aos registros;

9) comunicar perda de requisito, interdicao, reducao de capacidade, indisponibilidade
de veiculo ou profissional;
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10) proteger dados pessoais e o sigilo assistencial;

11) responder por danos, encargos e obrigacOes profissionais e manter, quando
incidente, o cumprimento das reservas legais de cargos aplicaveis;

12) manter a assisténcia e colaborar na transicdo segura em suspensao,
descredenciamento ou extingao.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS OBRIGAC()ES DO CONTRATANTE
1) avaliar a necessidade e emitir a documentagao adequada ao item;
2) aplicar critérios objetivos de distribuicdo e manter registro auditavel;
3) emitir Ordem de Servigo antes de cada prestacao;
4) definir e providenciar os deslocamentos nao abrangidos pelo item 4;

5) acompanhar a internagao, articular a RAPS/CAPS e a Assisténcia Social e planejar a
alta;

6) designar gestor e fiscais;

7) realizar verificagdes e analisar as evidéncias de cada item;

8) atestar somente os servicos comprovados;

9) pagar no prazo contratual;

10) adotar medidas diante de risco ou irregularidade;

11) articular a rede municipal e o setor juridico quando necessario;

12) assegurar cobertura orcamentaria e controlar o saldo por item.
CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA MEDICAO, GLOSA E RECEBIMENTO

12.1. A medicdo observara: item 1, uma taxa por admissao; item 2, més/servico autorizado
e comprovado; item 3, um servico apos totalizagdo das 12 horas de AT; item 4, um servico
por translado autorizado e comprovado; item 5, um servico apdés 12 horas de
acompanhamento individual.

12.2. Ndo serao pagos servico sem autorizagdo, auséncia de fato gerador, duplicidade,
quantidade superior a autorizada, taxa de admissdao repetida no mesmo episédio ou
prestacdo sem evidéncia minima.

12.3. O documento fiscal serda acompanhado de medicdo por usuério codificado, Ordem
de Servigo e evidéncia prépria do item.
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12.4. Auséncia de prova acarretara glosa do servico ndao comprovado. Divergéncia de
quantidade acarretara glosa proporcional. Documento incompleto suspendera a
liquidagdo da parcela afetada até saneamento.

12.5. O recebimento provisério e definitivo observara o art. 140 da Lei n°® 14.133/2021 e
a natureza da prestagdo, sem afastar responsabilidade por vicio, dano ou falha
assistencial.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DOS PRECOS, VALOR E REAJUSTE

13.1. Os precos fixados pelo Municipio sdo: item 1 - R$ 3.770,00/taxa; item 2 - R$
2.900,00/més-servico; item 3 - R$ 500,00/servico de 12h; item 4 - R$ 180,00/translado;
item 5 - R$ 150,00/servico de 12h.

13.2. O valor estimado deste contrato correspondera aos itens e quantitativos atribuidos
ao credenciado no instrumento, sem obrigagao de consumo integral e sem alteracao do
preco unitario padronizado.

13.3. O preco de cada item inclui todos os componentes expressamente descritos no
Termo de Referéncia, inclusive pessoal, materiais, alimentacdo, higiene, rouparia,
medicamentos padrdo, veiculo, combustivel, pedagios urbanos ou outras parcelas
quando integrantes do respectivo escopo.

13.4. O reajuste observara o interregno minimo legal, a data-base da estimativa de pregos
e o indice definido no instrumento, com aplicacdo uniforme aos credenciados
equivalentes.

13.5. O restabelecimento do equilibrio econémico-financeiro dependera de
requerimento instruido, fato gerador, nexo causal e impacto comprovado. Concluida a
instrucao, a Administracao decidird em até 1 (um) més, admitida prorrogacao motivada
por igual periodo, salvo prazo especifico em norma aplicavel.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO PAGAMENTO

14.1. O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias apds liquidacao e ateste,
mediante crédito em conta do credenciado e apresentagao da documentacao fiscal e de
medicdo exigivel.

14.2. Inconsisténcia imputavel a CONTRATADA suspendera a liquidacdo da parcela
afetada pelo tempo necessario ao saneamento, sem retencao indevida de parcela
incontroversa.

14.3. Serdo efetuadas as retencdes legais. O pagamento remunera a prestacdo
comprovada e ndo afasta responsabilidade por dano, vicio ou obrigacao assistencial.

14.4. A atualizagdo por atraso imputavel ao CONTRATANTE observara a legislacéo e a
disciplina financeira prevista no instrumento.
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CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA DOTAGCAO E DO CONTROLE DO SALDO

15.1. As despesas correrdo pelas dotacdes e fontes [PREENCHER CONFORME INDICACAO
DA UNIDADE CONTABIL NOS AUTOS].

15.2. O gestor controlarad o saldo por item e a Ordem de Servi¢o somente sera emitida
guando houver cobertura contratual e orgamentaria.

15.3. Ajustes do valor estimado observarao a legislacao e nao alterarao individualmente
o pre¢o administrativo fixado do item sem a correspondente atualizagdo geral do
credenciamento.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA VIGENCIA E PRORROGACAO
16.1. A vigéncia sera de 12 (doze) meses a partir da assinatura.

16.2. A prorrogacao dependera de cabimento legal, interesse publico, manutencéo dos
requisitos, desempenho satisfatério e disponibilidade orcamentaria.

16.3. A vigéncia ndo cria duragdo minima de internagdo nem consumo minimo dos itens
3,4eb5.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA GESTAO, FISCALIZACAO E INDICADORES

17.1. O gestor acompanhara vigéncia, saldo por item, pagamentos, alteracdes, sangdes e
transicao.

17.2. O fiscal administrativo verificara habilitacdo, documentos e faturamento. O fiscal
técnico-assistencial verificara a internagado, o PTI, o prontuario e os direitos do usuario nos
itens 1 e 2, além das evidéncias especificas dos itens 3, 4 e 5.

17.3. A fiscalizacdo podera realizar visitas, conciliar Ordem de Servico, registros e
faturamento, examinar ficha de evolugdo, relatério técnico, comprovante de
deslocamento e relatério de acompanhante e acessar prontuario apenas na extensao
necessaria.

17.4. Serdo monitorados, conforme o item: execucao integral da admissdo; componentes
da internagdo; acompanhamento médico psiquiatrico diario; evidéncias das 12 horas do
item 3; comprovante e indicagdo clinica do item 4; evidéncias das 12 horas do item 5;
licencas, registros, veiculo e faturamento.

17.5. A fiscalizacao nao exclui nem reduz a responsabilidade técnica, profissional, civil e
sanitaria da CONTRATADA.
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CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA PROTECAO DE DADOS E DO SIGILO

18.1. As partes tratardao dados pessoais e dados de salde conforme suas competéncias e
instrugdes legitimas, observando finalidade, necessidade, seguranca, prevencao e
responsabilizacao.

18.2. O acesso sera restrito aos agentes que necessitem da informacao e os canais de
transmissao deverao preservar confidencialidade e integridade.

18.3. Incidente de seguranca sera tratado e comunicado nos prazos e condi¢des da LGPD,
da autoridade competente e das regras contratuais aplicaveis.

18.4. A CONTRATADA respondera por uso incompativel, divulgacao indevida ou falha de
seguranca que lhe seja imputavel.

18.5. Os dados serao conservados pelos prazos legais e tratados conforme a LGPD e as
normas de prontuario.

CLAUSULA DECIMA NONA - DA MATRIZ DE RISCOS E RESPONSABILIDADES

Responsavel
Risco p ) v Resposta contratual
principal

Indisponibilidade de vaga/capacidade no item 1 ou 2 CONTRATADA Atualizar  disponibilidade;  justificar;
convocar proximo credenciado

Erro de autorizacdo ou item pela Administracao CONTRATANTE Corrigir Ordem de Servico antes da
execucao/medicao

Admissdo sem execucdo dos componentes do item 1 CONTRATADA Correcdo documental/assistencial; glosa
da taxa se ndo comprovada

Falha em componente essencial da internagéo - item 2 CONTRATADA Correcdo imediata; glosa; suspensdo de
novas admissdes se houver risco

AT sem totalizacdo das 12h ou sem ficha/relatério CONTRATADA Nao atestar até comprovagao; glosa da
parcela ndo executada

Translado sem indicacdo, comprovante ou veiculo compativel | CONTRATADA Glosa; apuracao; uso de meio adequado a
condicao clinica

Acompanhante ausente ou sem exclusividade no item 5 CONTRATADA Glosa; substituicdo autorizada; apuragao
conforme gravidade

Agravamento clinico superveniente Compartilhado Prestador protege e comunica; Municipio
articula rede e encaminhamento

Falha de prontuério ou comunicacdo obrigatéria CONTRATADA Corregdo, comunicagao e eventual sancdo

Decisdo judicial superveniente Compartilhado Municipio conduz resposta; prestador

fornece subsidio técnico e executa o
cabivel
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. Responsavel
Risco L. Resposta contratual
principal
Incidente de dados pessoais Parte causadora Contencdo, comunicagdo, mitigagdo e

responsabilizagcdo

19.1. A matriz distribui responsabilidades operacionais previsiveis sem afastar
responsabilidade legal, civil, sanitaria ou profissional e sem impedir o restabelecimento
do equilibrio econémico-financeiro quando presentes seus requisitos.

CLAUSULA VIGESIMA - DAS INFRACOES, SANCOES E MEDIDAS CAUTELARES

20.1. Aplicam-se adverténcia, multa, impedimento de licitar e contratar e declaragao de
inidoneidade, conforme a Lei n° 14.133/2021, o Edital e o regulamento municipal.

20.2. As multas observardo as hipoteses, bases de calculo, percentuais e limites definidos
pelo regulamento municipal e pelo instrumento aplicavel. A aplicagcdo sera vinculada a
obrigacao efetivamente descumprida e ao devido processo.

20.3. A dosimetria considerara gravidade, risco ou dano ao usuario, reincidéncia,
vantagem auferida, cooperagao, capacidade de correcao e impacto sobre a continuidade.

20.4. O CONTRATANTE podera suspender cautelarmente novos acionamentos do item
diante de risco, perda de licenga, auséncia de profissional essencial, veiculo incompativel,
fraude, cobranca indevida, maus-tratos, faturamento de servico inexistente ou incidente
grave.

20.5. A medida cautelar nao interrompera abruptamente internacdo ou
acompanhamento em curso; a transicao observara a seguranga do usuario.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - DO DESCREDENCIAMENTO E DA EXTINCAO

21.1. O descredenciamento podera ocorrer por pedido, perda de requisito, infracao,
sancao impeditiva ou inexecucao, observado o devido processo.

21.2. O pedido da CONTRATADA observara o prazo de denuncia previsto no Edital e ndo
afasta a responsabilidade pela prestacdo em curso até conclusdo ou transicao segura.

21.3. A extincdo contratual observara os arts. 137 a 139 da Lei n°® 14.133/2021.

21.4. Na extincao dos itens 1 ou 2, a CONTRATADA colaborara com prontuarios, relatorios
e alta/transferéncia. Nos itens 3 a 5, entregara as evidéncias de execucdo e demais
registros necessarios ao encerramento.

21.5. O CONTRATANTE podera reter créditos até o limite de prejuizos e multas
definitivamente apurados, observados o devido processo e a parcela incontroversa.
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CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA - DA SUBCONTRATACAO, CESSAO E
TRANSFERENCIA

22.1. £ vedado cometer a terceiro o nicleo do objeto sem autorizacdo expressa da
Administragao. Nos itens 1 e 2, isso abrange a unidade de internacao e a responsabilidade
técnica; no item 3, o executor habilitado; no item 4, a estrutura de transporte indicada; e
no item 5, o profissional habilitado.

22.2. Atividades meramente acessorias poderdo ser executadas por terceiros quando
legalmente admitidas e autorizadas, sem reducao da responsabilidade da CONTRATADA
e sem alterar o fato gerador do item.

22.3. A transferéncia de usuario para outra unidade depende de autorizacdo ou de
situacao urgente devidamente registrada, com preservagao da continuidade do cuidado.

CLAUSULA VIGESIMA TERCEIRA - DA INTEGRIDADE E ANTICORRUPCAO

23.1. As partes observarao a Lei n® 12.846/2013, as regras de integridade e as vedagdes
de conflito de interesses aplicaveis.

23.2. E proibido oferecer vantagem a agente publico, manipular o rodizio, omitir
disponibilidade, falsear execucao, alterar registro de medigdo ou criar cobranga indevida.

23.3. A CONTRATADA cooperara com apuragdes e mantera os registros necessarios a
rastreabilidade da execucao.

CLAUSULA VIGESIMA QUARTA - DAS ALTERACOES

24.1. AlteracOes observarao a Lei n® 14.133/2021 e serdo formalizadas pelo instrumento
juridicamente adequado.

24.2. Alteracao geral de preco ou condigdo padronizada do credenciamento sera aplicada
isonomicamente aos credenciados equivalentes, quando juridicamente cabivel.

24.3. Nenhuma alteragdo podera reduzir direitos do usuario, seguranca assistencial,
requisitos sanitarios ou componentes essenciais do item sem a correspondente decisao
técnica e juridica.

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA - DA PUBLICACAO E EFICACIA
25.1. A eficacia do contrato depende da divulgagdo no PNCP nos prazos legais.

25.2. A CONTRATADA mantera atualizados seus dados cadastrais, profissionais, unidade,
veiculo e representantes, conforme o item.

CLAUSULA VIGESIMA SEXTA - DA SOLUCAO DE CONTROVERSIAS E FORO

26.1. As partes buscardo solucdo administrativa e consensual das controvérsias, sem
prejuizo de medidas urgentes de protecao do usuario.



PREFEITURA MUNICIPAL DE JOSE RAYDAN
CNPJ: 01.613.072/0001-77, RUA DAS FLORES, 25 - CENTRO
CEP: 392.775-000 - ESTADO DE MINAS GERAIS
(33) 3431-9001 / (33) 3431-9003
EMAIL: pmjoseraydan@yahoo.com.br

26.2. Persistindo controvérsia, fica eleito o foro da comarca judicialmente competente
para o Municipio de José Raydan/MG.

José Raydan/MG, de de 2026.
CONTRATANTE CONTRATADA
Municipio de José Raydan/MG  [CONTRATADA/CREDENCIADO]

[AUTORIDADE COMPETENTE] [REPRESENTANTE, QUANDO APLICAVEL]



PREFEITURA MUNICIPAL DE JOSE RAYDAN
CNPJ: 01.613.072/0001-77, RUA DAS FLORES, 25 - CENTRO
CEP: 392.775-000 - ESTADO DE MINAS GERAIS
(33) 3431-2001 / (33) 3431-2003
EMAIL: pmjoseraydan@yahoo.com.br

ANEXO V - DECLARAGOES UNIFICADAS

A pessoa fisica ou juridica ,  CPF/CNPJ n°
, por si ou por seu representante legal, declara, sob as penas da lei,

que:

1) atende aos requisitos do(s) item(ns) requerido(s) e mantera as condi¢des durante a
vigéncia;

2) conhece e aceita o Edital, o Termo de Referéncia, os precos fixados pelo Municipio,
os fatos geradores e as regras de distribuicao da demanda;

3) ndo possui impedimento para contratar com a Administracdo e comunicara fato
superveniente;

4) observa a legislagao trabalhista e ndao emprega menor em situagao vedada, quando
aplicavel;

5) cumpre a reserva legal de cargos para pessoas com deficiéncia, reabilitados da
Previdéncia Social e aprendiz, quando juridicamente incidente;

6) nao utiliza trabalho forcado, degradante ou analogo ao escravo;

7) nao cobrara qualquer valor do usuario, familiares ou responsaveis por prestacao
remunerada pelo Municipio;

8) para os itens 1 e 2, a unidade indicada é estabelecimento de saude regularmente
licenciado e apto a internagdo psiquiatrica integral;

9) ndo praticara contencao punitiva, maus-tratos, discriminacdo ou tratamento
degradante;

10) protegera dados pessoais e dados de saude e comunicara incidentes na forma
aplicavel;

11) os pregos fixados incluem todos os custos expressamente atribuidos ao respectivo
item no Termo de Referéncia;

12) nao cometera a terceiro o nucleo do item sem autorizacdo expressa da
Administracao.

Local e data:

Representante legal
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ANEXO VI - MODELOS DE ORDEM DE SERVICO, MEDICAO E REGISTRO DE

DISTRIBUICAO

A. ORDEM DE SERVICO / GUIA DE ENCAMINHAMENTO

Campo

Registro

Processo/Contrato

[PREENCHER]

Paciente

Identificagdo em documento restrito / codigo

Item

10 20 30 40 50

Servico / fato gerador

Admissdo [0 Internacdo 0 AT 12h O Translado 0 Acompanhante 12h O

Documentacdo de suporte

Laudo/indicacéo clinica ™ PTIO Autorizacdo [0 Documento judicial, se aplicavel
O Outro:

Credenciado / executor

[PREENCHER]

Data e hora autorizadas

[PREENCHER]

Quantidade / periodo autorizado

[PREENCHER CONFORME UNIDADE DO ITEM]

Local / deslocamento

[PREENCHER; NO ITEM 4, ROTA DENTRO DO RAIO DE ATE 10 KM DA CLINICA]

Responsabilidades especificas

[PREENCHER SOMENTE O QUE NAO ESTIVER DEFINIDO NO TR]

Contato institucional

[PREENCHER]

B. PLANILHA DE MEDICAO

Usuario/cédigo Item Data/periodo Quantidade Unidade Eateutie Valor
apresentada
[PREENCHER] [1-5] [PREENCHER] [PREENCHER] [TAXA/MES- [PREENCHER] R$
SERVICO/SERVICO] [PREENCHER]

C. REGISTRO DE DISTRIBUICAO DA DEMANDA

Credenciados Justificativa de

Data/hora Item Prioridade/necessidade Resultado quebra do
consultados L.
rodizio
[PREENCHER] [1-5] [PREENCHER] [PREENCHER] [PREENCHER] [PREENCHER OU

NAO SE APLICA]
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