MEMORIAL DESCRITIVO AME - AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE DE
PRAIA GRANDE

PROCESSO N° 0043/19

COLETA DE PRECOS

CONTRATAGCAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTAGCAO DE SERVICOS
ESPECIALIZADOS EM EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

1- PREAMBULO

1.1 - Acha-se aberta na FUNDAGAO DO ABC - AMBULATORIO MEDICO DE
ESPECIALIDADES - AME - OSS, localizada na Rua Valter José Alves, n° 485, Vila
Mirim, Praia Grande/SP, inscrito no CNPJ/MF sob o n° 57.571.275.0010/93, o
Memorial Descritivo visando a contratagdo “tipo menor preco global -
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTACAO DE SERVICOS
ESPECIALIZADOS EM EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM para o
Ambulatério Médico de Especialidades — AME.

1.2 - O Memorial Descritivo podera ser retirado no endereco supracitado, das
8h00min as 17h00min, ou no site www.fuabc.org.br, a partir do dia 26/06/2019.

1.3 - Os envelopes de propostas e documentacao deverdo ser entregues no endereco
supracitado até o dia 03/07/2019 as 17:00 horas, em conformidade com as seguintes
condicdes:

2 - DO OBJETO
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2.1 - A presente Coleta de Precos tem por objeto a CONTRATACAO DE EMPRESA
ESPECIALIZADA PARA PRESTAC.IT\O DE SERVICOS ESPECIALIZADOS EM EXAMES
DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM para o Ambulatério Médico de Especialidades —
AME.

3 - DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

3.1 - A proposta comercial devera estar contida em envelope lacrado, mencionando
exteriormente o nome da empresa, o nUmero do processo e o seu objeto.

3.2 - A razdo ou Denominacao Social da empresa constante dos envelopes ou de
quaisquer outros documentos deverdao ser a mesma constante do Cadastro Nacional
de Pessoa Juridica, vedada a utilizagdo de nome “fantasia” ou nome incompleto.

3.3 - A proposta comercial deverad ser apresentada impressa ou datilografada sem
emendas ou rasuras.

3.4 - Nao sera admitida a participacdo de consorcios, bem como as participacdes de
empresas impedidas por lei.

3.5 - Nao serda admitida a subcontratacdo de servicos na execucdo do contrato
decorrente desta Coleta de Precos, salvo se houver autorizacdio da CONTRATANTE.

3.6 - A administracio da CONTRATANTE fica reservada o direito de efetuar
diligéncias em qualquer fase da Coleta de Pregos para verificar a autenticidade e
veracidade dos documentos e informagdes apresentadas nas Propostas, bem como
esclarecer ou complementar a instrucdo do processo, vedada a inclusdo, posterior de
documento ou informacao exigido neste memorial.

4 - DOCUMENTOS EXIGIDOS

4.1 - Registro comercial, no caso de empresa individual;
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4.2 - Ato Constitutivo, Estatuto ou Contrato Social em vigor, devidamente registrados,
em se tratando de sociedades comerciais e no caso de sociedades por agdes,
acompanhados de documentos de eleicao de seus administradores;

4.3 - Cartdo de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ/MF),
dentro da validade;

4.4 - Prova de Regularidade Relativos a Tributos Municipais Mobilidrios do domicilio
ou sede da empresa;

4.5 - Prova de Regularidade Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa
da Uniao;

4.6 — Prova de Regularidade com a Fazenda Estadual, por meio da Certiddao negativa
de Tributos Estaduais, expedida no local do domicilio ou sede da empresa;

4.7 - Prova de Regularidade para com o Fundo de Garantia por tempo de Servico
(FGTS);

4.8 - Prova de inexisténcia de débitos trabalhista através do documento “Certiddo
Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT ou Certiddo Positiva de Débitos Trabalhistas
com os mesmos efeitos da CNDT", expedida pela Justica do Trabalho conforme Lei n®
12.440/2011;

4.9 - Balanco Patrimonial e demonstracdes contabeis do ultimo exercicio social,
vedada a sua substituicdo por balancetes ou balancos provisérios;

4.10 - Certiddo Negativa de pedido de faléncia ou concordata expedida pelo
distribuidor da sede da pessoa juridica, emitida no periodo de até 90 (noventa) dias
anteriores a data fixada para entrega dos Documentos;

4.11 - Declaracdo que, de acordo com as especificacbes fornecidas pela
CONTRATANTE, ha perfeitas condi¢des para execucao completa dos servicos;
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4.12 - Atestado de capacidade técnica, emitida por 6rgdos publicos ou privados,
pertinente ao ramo de atividade interessada, registro no 6rgdo competente, quando
necessario;

O atestado devera conter as seguintes informacoes:

a) Nome da empresa que presta o servico ao emitente;
b) Data de emissdo do atestado ou da certidao;

c) Periodo do contrato;

d) Especificacao dos servicos executados;

f) Assinatura e identificacdo do signatario (nome, cargo ou fungao que exerce junto a
emitente).

4.13 - Declaragdo da empresa, sob a pena da lei, se responsabilizando no caso de
seus funcionarios ou prepostos vierem a mover futuras acdes trabalhistas ou civeis
contra a mesma, ficando a FUNDACAO DO ABC E SUAS MANTIDAS, excluidas do polo
passivo, ou seja, da responsabilidade solidaria ou subsidiaria;

4.14- Copia autenticada da inscri¢do junto ao Conselho Regional de Medicina do
Estado de Séo Paulo;

4.15- Copia autenticada do diploma de especializagdo do responsavel técnico pela
empresa na especialidade médica objeto da coleta de precos;

4.16- A entrega parcial dos documentos elencados acima desclassifica a empresa
interessada.

5 - PROPOSTAS

5.1 - Este envelope devera conter;

5.2 - A proposta comercial com o menor preco global - CONTRATACAO DE
EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTAGAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS EM
EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM para o Ambulatério Médico de
Especialidades — AME, conforme ANEXO I do Memorial.
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5.3 - Preco global e Preco unitario para cada do projeto.

5.4 - Os pregos apresentados deverdo ser em reais, com até duas casas decimais,
expressos em algarismos e por extenso, computados todos os custos basicos diretos,
bem como tributos, encargos sociais e trabalhistas e quaisquer outros custos ou
despesas que incidam ou venham a incidir direta ou indiretamente sobre o objeto do
Memorial, tais como frete, combustivel estacionamento, refeicdes, embalagens, e
demais despesas concernentes a plena execugdo do objeto;

5.5 - Prazo de validade da proposta, nao inferior a 60 (sessenta) dias;

5.6 - Deverdo estar inclusos no preco ofertado eventuais servicos de mao de obra e
todas as despesas necessarias a execucao dos servigos, livre de quaisquer 6nus para a
CONTRATANTE, sejam estes de natureza trabalhista, previdenciarias, ou ainda,
transportes, veiculos, combustivel, estacionamento, alimentacdo, tributos, etc.

6 - DO PROCESSAMENTO E JULGAMENTO

6.1 - As propostas comerciais e documentacao serdo analisadas pela Comissdo de
Anadlise e Julgamento, que lavrara o competente Termo de Julgamento, cabendo
submeté-lo a decisao da Diretoria, nos termos regimentais.

6.2 - A presente Coleta de Precos é do tipo “menor preco global” - CONTRATACAO
DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA PRESTAGCAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS
EM EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM para o Ambulatério Médico de
Especialidades — AME, serdo julgados de acordo com os seguintes critérios:

6.3 - As propostas comerciais serdo avaliadas pela Comissdo de Analise e Julgamento,
devidamente assessorada pelo corpo técnico da unidade requisitante, caso julgue
necessario;

6.4 - A comissdo procedera a classificacdo das empresas, por preco, do menor para o
maior;
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6.5 - Sera considerada vencedora a empresa que, tendo atendido a todas as
exigéncias formais do presente memorial, desde que os servicos estejam de acordo
com todas as exigéncias e especificagdes mencionadas nos Anexos.

6.6 — Em caso de empate, a decisdo se fard através de sorteio e, apos o critério de
classificacao.

6.7 — Serdo desclassificadas as propostas que ndo atendam as exigéncias deste
Memorial;

6.8 — Na hipotese de todas as Propostas serem desclassificadas e a critério da
Comissdo de Analise e Julgamento, podera ser fixado o prazo de 03 (trés) dias Uteis
para apresentacao de nova proposta comercial.

6.09 - O resultado final da presente coleta de pregos sera publicado no site da
Fundacdo do ABC (www.fuabc.org.br);

6.10 - Os interessados deverdo acompanhar o resultado final através de meio
eletrénico conforme item 6.09.

7 - DOS QUESTIONAMENTOS E ESCLARECIMENTOS

7.1 - Os questionamentos e/ou esclarecimentos do Memorial Descritivo, deverao ser
formalizados em papel timbrado da empresa e protocolizados no Departamento de
Compras da Fundagdo do ABC- AME DE PRAIA GRANDE, em até 02 (dois) dias Uteis
anterior a data fixada para entrega de propostas.

7.2 - Havendo questionamento por quaisquer das empresas participantes da coleta
de precos a Fundacao do ABC- AME DE PRAIA GRANDE publicara a suspensao do ato
convocatério a fim de sanar as duvidas eventualmente surgidas, se assim entender
Ccomo necessaria.

7.3 - Os questionamentos e/ou esclarecimentos nao suspende a cotacao, salvo, em
caso de analise técnica que demande tempo maior para analise, razdo pela qual a
suspensao sera publicada no site da Fundagdo do ABC (www.fuabc.org.br).
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8 - DAS IMPUGNAGOES DO MEMORIAL

8.1 - As impugnacbes do Memorial Descritivo deverdo ser feitas formalmente e,
protocoladas junto ao departamento de compras da FUNDACAO DO ABC — AME DE
PRAIA GRANDE em até 2 (dois) dias Uteis da data fixada para recebimento das
propostas.

8.2 - Havendo acolhimento pela Comissdo de Analise e Julgamento da Fundagédo do
ABC- AME DE PRAIA GRANDE das impugnacdes formuladas pelas empresas
participantes da cotacdo, o departamento responsavel publicard no site da
FUNDACAO DO ABC (www.fuabc.org.br) o resultado e enviard a ATA para cada
empresa.

9 - DAS VISTAS

9.1 - Sera franqueado vistas ao processo a todos interessados, a partir da Publicacdo
do Resultado Final, qual seja, ATA da Comissao de Analise e Julgamento de analise da
documentacao da empresa classificada e convocada para referida entrega, ocasido
em que, sera aberto prazo para Impugnacdes e Recursos.

10 - DO RECURSO

10.1 - Cabera recurso das decisdes da Comissao de Analise e Julgamento da
Fundacdo do ABC no prazo de 02 (dois) dias Uteis da publicacdo do resultado final
através do site (www.fuabc.org.br);

10.2 - Estardo legitimados na apresentagdo de recurso, os representantes legais da
empresa e/ou aqueles que por procuracdo especifica;

10.3 - A FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE em havendo interposicdo de
recurso por quaisquer das empresas, notificara as demais através de e-mail ou fax,
para que em havendo interesse, apresentarem sua impugnagdo e/ou contrarrazées
em 02 (dois) dias Uteis impreterivelmente da notificagao.
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11 - DO CONTRATO

11.1 - O participante vencedor devera comparecer a sede da CONTRATANTE, no
prazo maximo de 02 (dois) dias Uteis, contados da convocagdo feita pela Secdo
competente para esse fim, apto para assinatura do respectivo Contrato, sob pena de,
nao o fazendo, ficando a mesma impossibilitada de participar de futuras Coletas de
Precos da CONTRATANTE.

11.2 - O presente Memorial, inclusive seus anexos, integrara o contrato que vier a ser
firmado com a empresa vencedora da Coleta de Precos;

11.3 - Fica desde ja eleito o foro da Comarca de Praia Grande para dirimir quaisquer
questdes oriundas da presente coleta de pregos e do contrato que em decorréncia
dela vier a ser firmado.

12 - DA EXECUGAO DO CONTRATO

12.1 - Os servigos serdo iniciados pela CONTRATADA apés a assinatura do Contrato
de Prestacdo de Servicos.

12.2 - O prazo de vigéncia do contrato é de 12 meses, sendo prorrogavel por mais 12
meses, conforme cronograma de execucao.

12.2.1 - As partes desde ja acordam que em caso de resolucao antecipada do objeto
contratado, o presente Contrato e seus aditamentos ficam rescindidos, sem qualquer
onus as partes, mediante comunicagao prévia de 15 (quinze) dias.

13 - DAS PENALIDADES

13.1 - As penalidades serdo propostas pela fiscalizacio da FUNDACAO DO ABC -
AME DE PRAIA GRANDE e aplicadas, se for o caso, pela autoridade competente,
garantindo o contraditério administrativo com defesa prévia.
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13.2 - Multa de 3% (trés por cento) do valor do contrato, na recusa da empresa
vencedora em assina-lo dentro do prazo estabelecido.

13.3 - Multa de 3% (trés por cento) por inexecucdo parcial do contrato, sobre a
parcela inexecutada, podendo, a FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE ,
autorizar a continua¢ao do mesmo.

13.4 - Multa de 5% (cinco por cento) sobre o valor do contrato, por inexecucao total
do mesmo.

13.5 - Multa de 3% (trés por cento) do valor do faturamento do més em que ocorrer
a infragdo, se o servico prestado estiver em desacordo com as especificagdes
propostas e aceitas pela FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE.

13.6 - Multa de 0,3% (trés décimos por cento) por dia de atraso no cumprimento dos
prazos estipulados em contrato.

13.7 - As multas sdo independentes entre si. A aplicacdo de uma nao exclui a das
outras, bem como a das demais penalidades previstas em lei.

13.8 - O valor relativo as multas eventualmente aplicadas serdo deduzidas de
pagamentos que a FUNDACAO DO ABC-AME DE PRAIA GRANDE efetuar, mediante a
emissdo de recibo.

13.9 - As penalidades serdo propostas pela fiscalizacio da FUNDACAO DO ABC-
AME DE PRAIA GRANDE e aplicadas, se for o caso, pela autoridade competente,
garantindo o contraditério administrativo com defesa prévia.

14 - DOS PAGAMENTOS

14.1 - A FUNDAGAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE compromete-se em pagar,
o preco constante na proposta da CONTRATADA conforme execugdo das FASES
durante o prazo de 12 meses, sendo prorrogavel por mais 12 meses de forma
irreajustavel, seguindo cronograma de execucao, observadas as seguintes condigdes:
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14.2 - Os pagamentos serdo realizados mensalmente, no 10° dia util do més
subsequente a prestacdo dos servicos, mediante emissdo de notas fiscais, apos
atestacdo dos servicos realizados no periodo, observando a retencdao determinada
pela Ordem de Servigo n° 203/99 do INSS.

14.3 - No caso de eventuais atrasos, os valores serao atualizados de acordo com a
legislacdo vigente.

14.4 - A CONTRATADA devera indicar, com a documentacao fiscal o nimero da
conta corrente e a agéncia, preferencialmente, do Banco do Brasil a fim de agilizar o
pagamento.

15 - DO REGIME DE EXECUCAO

15.1 - Os servicos deverdo estar sob a responsabilidade técnica de profissionais por
periodo, com experiéncia comprovada, com os devidos registros nos conselhos
competentes.

15.3 - Os Servicos deverdo ser prestados nos padrdes técnicos recomendados e
contar com quadro de pessoal técnico, operacional e administrativo qualificado e em
numero suficiente.

16 - DISPOSICOES GERAIS

16.1 - Todas as duvidas eventualmente surgidas deverao ser apresentadas por escrito
e encaminhadas ao endereco mencionado na clausula 1.1 deste Memorial, de acordo
com o item 7 — dos questionamentos e esclarecimentos.

16.2 - A prestagao de servico objeto deste Memorial tera inicio a partir da data da
assinatura do contrato;

16.3 - Segue anexo ao presente Memorial:
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ANEXO I - TERMO DE REFERENCIA
ANEXO II- MODELO DE PROPOSTA DE PRESTACAO DE SERVICOS
ANEXO III- MINUTA DE CONTRATO
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ANEXO I

TERMO DE REFERENCIA PARA CONTRATACAO DE ESPECIALIZADA PARA

PRESTACAO DE SERVICOS ESPECIALIZADOS EM EXAMES DE DIAGNOSTICO POR
IMAGEM

Para a realizacdo do objeto do contrato a empresa CONTRATADA obriga-se a obedecer

as seguintes condicoes:

1. O horario de atendimento dos exames devera ocorrer entre segunda a sexta
das 07 horas da manha as 19 horas e aos sabados das 08:00 horas as 16:00
horas dependendo da disponibilidade de instalagdes do ambulatorio, mediante

abertura de agenda para os profissionais pela Unidade.

2. A Contratada se compromete a prestar servicos com equipe composta por
médicos radiologistas, especialista em exame de Ultrassonografia, Mamografia
e RX, com o conselho da categoria ativo, com titulo de especialista, bem como
todos os profissionais obrigatoriamente devem possuir certificado digital,

padrao ICP Brasil para atendimento das consultas;

3. O responsavel técnico pela Contratada devera ser médico e os demais

prestadores alocados na Unidade deverdo ser médicos Radiologistas;

4. O numero estimado de exames sera de aproximadamente:

RX 600 exames mensais;
Mamografia 600 exames mensais;

Ultrassom 1500 exames mensais;

5. Os laudos deverdo ser entregues em até 05 dias Uteis, sendo que os laudos da
Ultima semana do més deverao ser entregues em 03 dias Uteis;
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6. Ressalta-se desde ja que o nimero de exames acima especificado podera variar
para um numero maior ou menor e serdao remunerados de acordo com o

realizado.

7. Fica a Contratante responsavel pelas despesas de agua, luz, telefonia, e limpeza,

bem como reformas de area fisica.

8. Os exames devem respeitar obrigatoriamente o intervalo minimo de 10 (dez)

minutos.

9. O contrato tera a duracao de 12 meses, podendo ser renovado a critério das

partes por no maximo 60 meses.

10. A presente cotacao se submete integralmente as condi¢des e normas previstas
no Regimento Interno de Compras e demais Contratacdes da Fundagdo do ABC

e Demais Mantidas.

11. A Contratante devera apresentar a proposta da realizacdo de Exames de
Ultrassom, RX e Mamografia com laudo, com o fornecimento do equipamento
de Ultrassonografia e Impressora Laser Colorida, com o fornecimento de CR

(Digitalizador de Imagem) e Impressora Dry;

12. Software PACS e servidor para distribui¢des e gerenciamento das imagens;

13. 03 computadores para serem instalados para visualizacao dos exames;

14. Na auséncia do médico que prestard o servico no dia agendado, a empresa
devera realizar a reposicdo imediata para que ndo ocorra prejuizo no

atendimento;
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
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Os equipamentos sao de responsabilidade da Contratante, mas os custos de
manutencdes periddicas, corretivas e preventivas com apresentacdao de ordens
de servico e/ou relatdrios mensais; além de identificacdo das manutencbes nos

equipamentos, sdo de responsabilidade da Contratada.

E responsabilidade da Contratada os Certificados de Qualificacdo do

Funcionamento do Equipamento;

Os insumos relacionados aos exames sao de responsabilidade da Contratada;

3 (trés) técnicos em radiologia devidamente capacitados e habilitados por
orgao de classe (CRTR), que cumprirdo cada um a jornada de trabalho de 24
horas semanais, conforme prevé legislagdo (Decreto n° 92.790, de 17/06/1986 —
Regulamentada pela Lei 7.394 de 29/10/1985), para atendimento de segunda-
feira a sabado, das 7h as 19h;

01 (um) Supervisor Técnico de Aplicagdes que atendera a toda a unidade;

Manter na unidade equipe de recepgao para registro do atendimento e entrega
dos laudos durante todo o periodo de funcionamento da unidade (2

recepcionistas e 1 supervisor administrativo);

Disponibilizar as escalas dos profissionais envolvidos na execucdo dos exames

com no minimo 20 dias de antecedéncia a gerencia da unidade;

O controle de dosimetria é de responsabilidade da Contratada;
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23. Laudos Fisicos das Salas e dos equipamentos envolvidos na prestacdo de
servicos (Laudo Radiométrico, Controle de Qualidade e PPR) nas situacdes e

periodicidades exigidas por lei;

24. Equipamentos de Protecdo individual (EPI's) para os técnicos de radiologia e

pacientes;

25. Imprimir os exames de mamografia em pelicula digital;

26. Imprimir os exames de Raio-x em papel couche.
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SISTEMA DE RADIOLOGIA COMPUTADORIZADA PARA RAIO X E MAMOGRAFIA

1. Possuir registro na ANVISA

2. Sistema de Digitalizacdo de Imagens de Raios X e Mamografia (num Unico
equipamento) por placas de fosforo, multicassete;

3. O sistema devera proporcionar a  “Digitalizacdo de Imagens de Radiologia
Convencional” com resolucdo minima de 10 pixels/mm em todos os tamanhos de
cassetes de Raios-X e de 20 pixels/mm em todos os tamanhos de cassetes de Raio-x

4. Capacidade de processamento minimo de 60 (sessenta) cassetes/hora em qualquer

tamanho.

5. O sistema também devera ser composto de uma “Estagdo de Controle de Qualidade”,

6. Para manipulacdo de imagens e envio ao servidor ou a impressora via DICOM 3.0 com
as seguintes caracteristicas:

~

.Monitor (LCD) de no minimo 17 polegadas Touch Screen;
8 .Leitor de cddigo de barras ou microchips para identificagdo dos cassetes;

9. Processamento de imagem por frequéncia espacial, conversdo tonal, controle
“dynamics range” (DCR) e processamento mult-frequéncial;

10. Conversao de formato para JPEG e gravacao em midia conectavel a estagcdo de
controle de qualidade (CD, DVD, Pen Drive, etc.);

11. Configuragdo pelo usuario dos protocolos de processamento por regido anatomica
de estudo;

12. Reversdo/rotacao de imagem (cima para baixo ou direita para esquerda);
13 Alteragdo de densidade, sensibilidade, contraste e latitude das imagens;

14. Visualizacdo em tela cheia independente do monitor a ser utilizado;
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15. Colimacao por software da imagem (black shutter);
16. Marcacdo das imagens com figuras ou palavras pré-gravadas;
17. Insercéo de texto livre na imagem (anotacdes);

18. Algoritmos de redugéo de ruido para remogao por software de granulagéo devido a
discrepancias de radiagdo na imagem adquirida;

19. Possuir funcionalidade de acesso e monitoramento remoto para servicos de
manutencao do equipamento;

20. Efetuar conex@ao DICOM 3.0 para impressdo Print SCU;
21. Efetuar conexao DICOM 3.0, Modality Worklist Management com sistemas RIS/HIS;

22. Servico DICOM 3.0 Worklist Management SCU para recebimento de informagdes do
sistema de informacao radiolégica (RIS) e hospitalar (HIS);

23. Sistema completo com LAN Fast Ethernet;

24. Devera conter um KIT DE FIXACAO, obrigatoriamente do mesmo fabricante.
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IMPRESSORA PARA PELICULAS DIGITAIS DE MAMOGRAFIA

1. Possuir registro na ANVISA

2. Impressora nativa DICOM

3. Resolu¢do minima de 508 dpi/50 pm

4. Bandeja para acoplar no minino 100 peliculas

5. Impressdao em pelo menos 2 tamanhos de filmes
6. Capacidade minima de impressao de 75 peliculas horas quando se tratar do
tamanho maior (35x43)

7. Impressora de papel (para raio-x) compativel com aplicacdo médica

8. A impressora devera ser colorida, configurada para impressdo de exames
radiol6gicos em papel Gloss ou Coxé 75 a 150 gramas;

9. Devera possuir bandeja para folhas no tamanho A4.

10. Interface de impressdao DICOM.
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EQUIPAMENTO DE ULTRASONOGRAFIA

1. Sistema de Ultrassonografia totalmente digital, transportavel, para uso em
exames abdominal, vascular, obstétrico, ginecoldgico, cardioldgico, neonatal,
urolégico, transcraniano e pequenas partes, Intraoperatério, transcraniano,
musculo-esquelético, superficial e imagens tridimensionais em tempo real e
exames com doppler.

2. Plataforma baseada em Software Windows, para gerenciamento do fluxo de
informacdes com capacidade de atualizacGes futuras.

3. Sistema com pelo menos 2.000 canais de processamento digital.

4. Monitor LCD Colorido de 15" tela plana de alta resolucao ajustavel em rotagao,
altura e angulagao.

5. Disco Rigido de pelo menos 160 GB.

6. Controle de ganho geral e setorizado através de 08 potencidmetros deslizantes.

7. Teclado alfanumérico incorporado ao console, ndo retratil, ergondmico, com
iluminacdo indicadora da tecla ativa, controle de fun¢des através de track ball.

8. Minimo de 03 portas ativas para transdutores com selecao eletronica de até 03
transdutores via teclado sem adaptacGes, sem contar com transdutor de
Doppler Cego (tipo caneta), com suporte para os cabos dos transdutores.

9. Técnica de otimizacdo automatica de parametros para imagens em Modo B,
Doppler

10. Colorido e Pulsado com apenas um toque.

11. Visualizagdo de imagem em modo B com Doppler colorido de um lado e modo
B de outro em tempo real.
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12.

13.

14.

15.

16.
17.

18.
19.
20.

21.
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Reconstrucdo de imagens em 3D free hand (mao livre), com sistema integrado
ao equipo que permita visualizagdo multiplanar e de superficie, em modo B e
Doppler Colorido.

Sistema devera formar imagens em modo B, modo M, modo M color, Doppler
Pulsado, Doppler Colorido e Power Doppler com mapas direcionais. Todos os
modos acima devem estar disponiveis em todos os transdutores.

Transdutores multifrequénciais eletronicos de banda larga, com selecdo na tela
de 10 faixas de frequéncias ,automaticamente ajustavel ao transdutor
selecionado.

Medidas Basicas como: Profundidade e Distancia, Area, Tempo, Angulo,
Velocidade, Volume, % de Estenose, Aceleracdo e Freqiiéncia Cardiaca.

Pacote de Calculos Obstétricos e Ginecolégicos com tabelas e paginas de
relatério, calculos para multigestacdo e curva de crescimento fetal.

Doppler Espectral com Medidas Automaticas e em tempo real, selecionaveis
pelo usuério para apresentacdo na tela.

Software de interface operacional em portugués.

Gravador de CD/ DVD incorporado ao equipamento

Fonte de Alimentagdo: 100-120VAC, 60 Hz, NTSC.

Capacidade para gerar Pagina de Relatorio com imagens, graficos e tabelas.
Conexao com impressora padrao PC diretamente do equipamento.
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22. Protocolo DICOM 3.0 de comunicagao digital para sistemas de imagens e dados
médicos. Ofertar: Verificacdao, Impressao, Arquivo, Modalidade Lista de Trabalho,

Armazenamento de dados, Midia DICOM.

23. Manual Basico em Portugués.

24. Transdutor Multifrequencial Banda Larga Convexo com variacao de frequéncia

minima de 2 a 5 MHz com no minimo 128 elementos.

25. Transdutor Multifrequencial Banda Larga Linear com variacdo de frequéncia

minima de 5 a 13MHz e no minimo 192 elementos.

26. Transdutor Multifrequencial Banda Larga Endocavitario com variacdo de
frequéncia minima de 4 a 11 MHz com no minimo 150 graus de abertura e com
guia de biopsia.

27. Impressora compativel com sistema.
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Anexo II- Apresentacao de Proposta de Prestacao de Servigos

Local e Data

Proposta de Prestacao de Servigcos — Memorial n°.....

A/C AME de Praia Grande-Fundagao do ABC

Qualificacdo Legal da empresa, em atendimento ao descrito no memorial
descritivo, apresenta os seguintes valores para prestacdo de servigos (especificar a
especialidade) entre o periodo de 23(segunda-feira) a sabado, de acordo com
agendamento, respeitando o tempo minimo de 10 minutos para atendimento dos
exames:

Quantidade de exames de Ultrassom com

laudo Valor Unitario
N°1500 R$
Quantidade de exames de RX com laudo Valor Unitario
N°600 R$
Quantidade de exames de Mamografia com

laudo Valor Unitario
N°600 R$

Ciente e de acordo com os demais itens do memorial descritivo, destaca-se que ja
esta incluida no prego acima todos os itens como tributos e demais responsabilidades
legais.

Sem mais,

Nome Completo e Assinatura do Responsavel técnico ou legal da empresa
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ANEXO III - MINUTA DE CONTRATO

EMENTA: CONTRATACAO DE EMPRESA
ESPECIALIADA PARA PRESTACAO DE SERVICOS
ESPECIALIZADOS EM EXAMES DE DIAGNOSTICO
POR IMAGEM- AMBULATORIO MEDICO DE
ESPECIALIDADES PRAIA GRANDE

CONTRATADA:

Por este instrumento de Contrato de Prestacdo de Servigos, as partes, de um lado a
FUNDAGAO DO ABC - AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES - AME - OSS,
localizada na Rua Valter José Alves, n® 485, Vila Mirim, Praia Grande/SP, inscrito no
CNPJ/MF sob o n°. 57.571.275.0010/93, representada por seu Superintendente e
representante legal, CASSIO DIB LOPES, brasileiro, casado, gestor em salde, portador
da CI/RG 17.176.416 e inscrito no CPF/MF sob o n°® 192.607.008-92, doravante
denominado simplesmente “CONTRATANTE’, e de outro lado, a empresa

, com sede a Rua , n° , Bairro ,
Cidade , inscrita no CNPJ/MF do Ministério da Fazenda sob o
n° , representada por seu representante legal, (qualificacao
completa), doravante designada "CONTRATADA", tem por justo e acordado o que
segue:
1- DO OBJETO

1.1 - ContratacGes de empresa especializada para prestacao de servicos especializados
em exames de Diagndstico por Imagem para o Ambulatério Médico de Especialidades
- AME.
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1.2- A Contratada obriga-se a executar o presente contrato seguindo rigorosamente
todas as especificagdes descritas nos anexos I e I do memorial descritivo, os quais
fazem parte para todos os efeitos desta avenca.

2 - PRAZO E REGIME DE EXECUGCAO

2.1 - O prazo de vigéncia é de 12 meses, sendo prorrogavel por mais 12 meses,
conforme cronograma de execugdo, objeto do contrato, podendo ser prorrogado por
iguais periodos até o limite legal de 60 (sessenta) meses;

2.2 - As partes desde ja acordam que em caso de resolugdo antecipada do objeto
contratado, o presente Contrato e seus aditamentos ficam rescindidos, sem qualquer
onus as partes, mediante comunicagdo prévia de 15 (quinze) dias.

2.3 - Os servicos serdo iniciados apds a assinatura do contrato, a contar da data de
assinatura do contrato.

3 - CONDICOES DE EXECUCAO

3.1- A Contratada devera disponibilizar aproximadamente o numero de exames
descritos na tabela abaixo, em aparelho especifico proprio, devendo ser realizados de
segunda a sexta das 07:00 as 19:00 e aos sabados das 08 horas da manha as 16 horas,
com intervalos minimos de 10 (dez) minutos entre os exames, de acordo com
disponibilidade de consultérios nas dependéncias da Contratante e acordo entre as
partes:

3.1.2 - Caso a Contratada ndo possua aparelho especifico préprio para realizagdo de
exames, podera utilizar-se de aparelho da Contratante.

RAIO-X 600 (seiscentos) exames mensais;

MAMOGRAFIA 600 (seiscentos) exames mensais;

ULTRASSONOGRAFIA 1500 (mil e quinhentos) exames
mensais.

3.2- Em respeito a politica de atendimento, ou seja, alta resolutividade no
diagnéstico e encaminhamento do paciente para o Municipio de origem para
tratamento, firmada entre a Fundacdao do ABC e Secretaria de Saude do Estado de Sao
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Paulo, descrita no contrato de gestdo pactuado entre as mesmas (disponivel no Portal
da Transparéncia do Governo do Estado de Sdo Paulo), a empresa prestadora de
servicos devera observar o indice de 80% (oitenta por cento) de alta médica do
paciente para a primeira consulta, cumprindo desta forma indicador de qualidade
estipulado no instrumento de gestdo aqui destacado.

3.3. O ndimero de exames supra descritos se referem a quantidades aproximadas
estipuladas pela Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo, ndo refletem, portanto
um numero fixo e imutavel. Tais quantidades podem véarias a menor ou a maior de
acordo com o agendamento encaminhado pelos Municipios.

3.4. As especificagdes relacionadas aos exames de raio-x, mamografia e
ultrassonografia estdo previstas nos anexos I e II do memorial descritivo, as quais
devem ser sagradamente cumpridas.

3.6. Caso a Contratada ndo possua aparelho especifico para realizacdo de exames,
podera utilizar-se de aparelho da Contratante.

4- DA AGENDA DE ATENDIMENTO DA EQUIPE CONTRATADA

4.1- O Ambulatério Médico de Especialidades funciona através de agendamento pelas
Centrais de Regulagdo dos Municipios da area de abrangéncia do atendimento, sendo
estes ltariri, Praia Grande, Pedro de Toledo, Peruibe, Mongagud, Sao Vicente, Itanhaém,
e por tal motivo a equipe devera disponibilizar sua agenda para o setor de
agendamento da Contratada, com 45 (quarenta e cinco) dias de antecedéncia ao inicio
da prestacdo de servigos ou do més subsequente ao corrente, evitando desta forma o
absenteismo dos pacientes. A contagem do prazo supra iniciara apos o primeiro més
de prestacao de servicos.

4.2- O nao cumprimento desta clausula acarretara nas seguintes penalidades:

15 DIAS Desconto de 8% do valor contratual sera
realizado no més subsequente ao
pagamento da prestacao de servigos.

20 DIAS Desconto de 4% do valor contratual sera
realizado no més subsequente ao
pagamento da prestacao de servigos

30 DIAS Desconto de 2% do valor contratual sera

l
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realizado no més subsequente ao
pagamento da prestacao de servigos

4.3- A equipe multidisciplinar que prestar servicos no Ambulatério devera apresentar
relacdo dos profissionais que realizardo a prestacao de servigcos, devendo ser atualizada
sempre que houver um novo profissional, em tal relagdo devera constar o nome
completo do médico, numero do cadastro no Conselho Regional de Medicina, Copia
do CRP, telefone para contato, endereco completo, sendo que a documentagao passara
por avaliagdo prévia.

4.4- O Ambulatorio possui uma série de formularios digitais a serem preenchidos pelos
prestadores de servicos, por intermédio da utilizacdo da assinatura digital padrao ICP
Brasil, formularios estes que serdo apresentados aos profissionais pelo Setor de
Qualidade, no dia em que apresentarem-se no Ambulatério. Sera realizado o
treinamento do profissional para preenchimento dos formularios no dia de sua
primeira consulta, a ndo realizacdo deste acarretara no ndo faturamento dos
exames, o que impossibilitara o pagamento destes.

4.5- A partir do momento em que a prestacao dos servigos iniciar, os profissionais
terdo tolerancia de somente 10 minutos de atraso para inicio do atendimento dos
exames. Sob pena de cancelamento da agenda do dia e consequente aplicacao das
multas aqui previstas.

4.6-A agenda deve ser entregue com 45 dias de antecedéncia e ndo pode sofrer
alteragdes dentro do més vigente.

4.7- Em caso de alteracao da agenda em prazo inferior ao determinado no item 10, a
Contratada devera apresentar, junto a Geréncia Administrativa justificativa realizada por
escrito, em papel timbrado da empresa Contratada a Contratante, devidamente
assinado pelo responsavel da mesma, no prazo de 01 dia util & contar do fato.

5- DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

5.1. Além do previsto na clausula terceira, sdo obrigacdes da Contratada:
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5.2 A Contratada se compromete a contratar profissionais credenciados em exames na
especialidade alvo do contrato, necessarios para a realizagdo dos servigos.

5.4- Promover a elaboragdo de planejamento das atividades a serem desenvolvidas o
qual devera ser apresentado e aprovado pela Contratante.

5.5-. Promover ajustes, sempre que necessarios ou requisitados, para alteracdo de e
planejamento, de forma a manter a perfeita prestacdo dos servicos, atendendo a
qualidade exigida pela Contratante.

5.6- Preencher os prontuarios médicos de forma clara e legivel, além de constar
sempre: ordem cronolégica com data, hora, assinatura e numero de registro do
profissional no CRP, bem como anamnese e, CID, bem como demais
dados/informacbes constantes nos prontuarios e impressos. De acordo com o que
preconiza o artigo 87 do Codigo de ética Médica. (Resolugao CFM 1931/2009).

5.7 Apresentar documentacao, no Setor de Recursos Humanos, com 48 (quarenta e
oito) horas de antecedéncia, de seus empregados, quando estes forem prestar servico
na Contratante pela primeira vez, os quais seguem abaixo:

5.7.1. Ficha cadastral atualizada e assinada pelo funcionario, a ser entregue pela
Contratante;

5.7.2. Carteira de Vacinacao atualizada;

5.7.3. Copia da CTPS;

5.7.4. Copia do RG e CPF;

5.7.5. Copia do Diploma de graduacao;

5.7.6. Cépia da identificacdo no Conselho, bem como apresentagdo do original;
5.7.7. Copia do comprovante de residéncia atualizado.

5.7.8. Os documentos devem ser renovados anualmente.

5.8. Apresentar, mensalmente, até o dia 10 do més subsequente ao recebimento da
remuneracao, os documentos elencados abaixo:
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5.8.1. Folha de pagamento mensal de cada empregado;
5.8.2. Guia e comprovante de recolhimento de INSS;
5.8.3. Guia e comprovante de recolhimento de FGTS;

5.9.4. Recibo de quitagdo assinado pelo empregado, referente a cada més de prestacao
de servicos;

6- DA RESPONSABILIDADE TRABALHISTA E PREVIDENCIARIA DA CONTRATADA

6.1- A Contratada se responsabilizard por todos os encargos trabalhistas e
previdenciarios decorrentes da contratagdo dos profissionais especificados na clausula
quarta, item 13.

6.2- Fica a Contratada responsavel pela apresentacdo de certiddes que comprovem sua
idoneidade financeira. De acordo com o determinado no memorial descritivo Tais
certidoes deverao ser apresentadas a Contratante no momento da assinatura do
contrato.

6.3- A Contratada devera apresentar anualmente a Contratante, copia atualizada da
CND e da devida certiddo do FGTS, emitida pela Caixa EconOmica Federal
comprovando desta forma os devidos recolhimentos previdencidrios da equipe
disponibilizada a Contratante.

7- DAS OBRIGAGOES DA CONTRANTE

A Contratante compromete-se a:

7.1- Disponibilizar estrutura fisica adequada para a prestagdo de servios ora
Contratada, respeitando as especificagdes técnicas apresentadas pela Contratada.

7.2- Disponibilizar pessoal para recepcao, agendamento, atendimento ao publico,
limpeza.
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7.3- Promover a manutencdo da estrutura fisica a ser utilizada pela Contratada,
arcando com custos com consumo de energia elétrica, agua, recepg¢do, limpeza e
demais encargos incidentes sobre o espaco cedido.

7.4- Arcar com os custos de manutengdo preventiva e corretiva da estrutura fisica
cedida, mantendo-a sempre em perfeitas condi¢des de uso.

7.8- Promover os pagamentos avengados neste instrumento nas condi¢cdes e prazos
especificados e ora acordados.

7.9- A Contratante efetuara a retencdo e recolhimento dos tributos legalmente
estipulados sobre a cobranga dos valores efetivados, com base na legislacdo pertinente,
nao eximindo a responsabilidade da Contratada.

8- DA REMUNERAGAO E REAJUSTE

8.1- Pela prestacdao de servicos ora avengados, a Contratante pagara a Contratada o
valor unitario pelas consultas realizadas de acordo com o estipulado na tabela
constante na clausula segunda.

8.2- Os pagamentos aqui previstos deverdo ser efetuados até o décimo dia util do més
seguinte ao vencido, sendo que a nao realizacdo dos mesmos no prazo aqui previsto
implicarda em juros de 1% ao més contados pro — rata. Salvo nas hipoteses abaixo
descritas.

8.3- Os valores aqui contratados poderao ser reajustados pelo IGPM anualmente, caso
o indice supra alterar o equilibrio econémico- financeiro do presente, outro indice mais
benéfico sera pactuado entre as partes.

8.4- A Contratada devera indicar, com a documentacao fiscal (NOTA FISCAL), o
numero da conta corrente e a agéncia do Banco do Brasil.

8.5- .Os pagamentos serdo efetuados mensalmente, de acordo com as consultas

realizadas.
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8.6- .A Contratada neste ato declara estar ciente de que os recursos utilizados para o
pagamento dos servicos ora contratados serdo aqueles repassados pela Secretaria de
Saude do Estado de Sdo Paulo em razdo do Contrato de Gestdo n°001.0500.047/2013,
firmado entre a Contratante e a Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo para a
gestao do AME- Ambulatério Médico de Especialidades.

8.7- A Contratante compromete-se em pagar o prego irreajustavel constante na
proposta da Contratada, desde ndo ocorram de atrasos e/ou paralisacao dos repasses
pela a Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo para a Contratante, relativo ao
custeio do objeto do contrato de gestao n° 001.0500.047/2013.

8.8 No caso de eventuais atrasos os valores serdo atualizados de acordo com a
legislagdo vigente salvo quando ndao decorram de atrasos ou paralisacao dos repasses
pela Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo para a Contratante em consonancia
com o disposto nas clausulas 8.6 e 8.7 deste contrato

9 - DAS PENALIDADES

9.1 - As penalidades serdo propostas pela fiscalizacdo da FUNDACAO DO ABC- AME
DE PRAIA GRANDE e aplicadas, se for o caso, pela autoridade competente, garantindo
o contraditério administrativo com defesa prévia.

9.2 - Multa de 3% (trés por cento) do valor do contrato, na recusa da empresa
vencedora em assina-lo dentro do prazo estabelecido.

9.3 — Multa de 3% (trés por cento) por inexecucdo parcial do contrato, sobre a parcela
inexecutada, podendo, a FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE, autorizar a
continuagdo do mesmo.

9.4 — Multa de 5% (cinco por cento) sobre o valor do contrato, por inexecucao total do
mesmo.
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9.5 — Multa de 3% (trés por cento) do valor do faturamento do més em que ocorrer a
infracdo, se o servico prestado estiver em desacordo com as especificagdes propostas e
aceitas pela FUNDACAO DO ABC — AME DE PRAIA GRANDE

9.6 - Multa de 0,3% (trés décimos por cento) por dia de atraso no cumprimento dos
prazos estipulados em contrato.

9.7 - As multas sao independentes entre si. A aplicacdo de uma nao exclui a das outras,
bem como a das demais penalidades previstas em lei.

9.8 - O valor relativo as multas eventualmente aplicadas, serd deduzido de
pagamentos que a FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE efetuar, mediante a
emissao de recibo.

9.9 - As penalidades serdo propostas pela fiscalizacdo da FUNDACAO DO ABC- AME
DE PRAIA GRANDE e aplicadas, se for o caso, pela autoridade competente, garantindo
o contraditério administrativo com defesa prévia.

10 - DA RESCISAO

10.1 - O nao cumprimento das obrigagdes contratuais pelas partes ensejara rescisao
contratual, sendo licito a qualquer das partes denuncia-lo a qualquer tempo, com
antecedéncia minima de (60) sessenta dias, sem que caiba a outra parte direito de
indenizagdo de qualquer espécie.

10.2 - O presente Contrato podera ser rescindido unilateralmente, desde que haja
conveniéncia para a FUNDACAO DO ABC- AME DE PRAIA GRANDE mediante
autorizagdo escrita e fundamentada da autoridade superior.

10.3 - Este instrumento podera ser rescindido por ato unilateral da FUNDACAO DO
ABC- AME DE PRAIA GRANDE, em se verificando a ocorréncia de descumprimento de
cldusulas contratuais, assegurados, no entanto, o contraditério e a ampla defesa.

10.4 - Em havendo rescisdo do Contrato de Gestio entre a FUNDACAO DO ABC- AME
DE PRAIA GRANDE e os Orgdos Publicos, dar-se-4 o contrato por rescindindo, ;
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excepcionalmente, em havendo comunicacdo prévia de 30 (trinta) dias de
antecedéncia.

11 - DISPOSICOES FINAIS

11.1 - Este ajuste regular-se-a pelas suas disposi¢des e partes integrantes tais como
seus anexos e proposta da Contratada, legislacao vigente e demais normas de direito
aplicaveis.

11.2 - Fica eleito o foro desta Comarca para dirimir quaisquer questdes oriundas do
presente contrato.

E, por estarem as partes de comum acordo sobre as estipulagdes, termos e condigdes
deste instrumento, firmam-no em 03 (trés) vias, na presenca de 02 (duas) testemunhas.

Praia Grande, de de 2019.

FUNDAGAO DO ABC - AME DE PRAIA GRANDE

CONTRATADA

Testemunhas:
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