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TERMO DE REFERÊNCIA

OBJETO
O presente Termo de Referência tem por objeto a contratação futura, por meio de credenciamento, de profissionais médicos com especialização em ultrassonografia, para a realização de exames de imagem na estrutura física e com equipamento pertencente à Secretaria Municipal de Saúde de Santo Antônio das Missões/RS, conforme demanda autorizada pelo Município, em conformidade com o art. 78 da Lei nº 14.133/2021.

JUSTIFICATIVA
A contratação visa suprir a carência de profissionais especializados no quadro de servidores da Saúde para realização de exames de ultrassonografia, sendo que o Município já dispõe de aparelho de ultrassom, sala adequada, insumos e equipe de apoio, restando apenas a necessidade de fornecimento de mão de obra médica especializada para operar os exames e emitir os respectivos laudos.

LOCAL DA PRESTAÇÃO DO SERVIÇO
Os exames serão realizados exclusivamente na sede da Secretaria Municipal de Saúde, ou em outro local definido pelo Município, com utilização de equipamentos públicos e apoio da equipe municipal.

EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS
Os exames serão realizados mediante agendamento e autorização formal emitida pela Secretaria Municipal de Saúde, contendo o nome do paciente, tipo de exame e data do atendimento;
Os profissionais credenciados deverão atender os pacientes nos dias e horários designados previamente, conforme escala organizada pela equipe técnica;
O profissional deverá emitir laudo médico assinado ao final de cada exame, em formato físico e/ou digital, a critério da Secretaria.

DO OBJETO:
Contratação de serviços médicos de ultrassonografia, junto ao Pronto Atendimento Municipal de Santo Antônio das Missões-RS, compreendendo os seguintes exames:

Abdômen superior;
Abdômen total;
Aparelho urinário;
Articulações;
Bolsa escrotal ( testículos );
Mamas;
Obstetrícia;
Obstetrícia gemelar;
Órgão e estruturas especiais;
Pélvica;
Próstata via abdominal;
Tireoide;
Transvaginal.

PERFIL DO PROFISSIONAL A SER CREDENCIADO
Médico com registro ativo no Conselho Regional de Medicina (CRM);
Comprovada especialização ou residência médica em ultrassonografia (ou título equivalente);
Experiência anterior em execução de exames de imagem será considerada diferencial.

VALOR DOS SERVIÇOS
O valor unitário bruto a ser pago ao profissional credenciado por cada exame efetivamente realizado será de:
R$ 92,00 por exame, com emissão de laudo.

DEMANDA ESTIMADA
A demanda média mensal estimada é de 120 exames de ultrassonografia, podendo variar conforme a necessidade da Secretaria Municipal de Saúde, sem garantia de quantidade mínima de exames a serem executados.

FORMA DE PAGAMENTO
O pagamento será efetuado mensalmente, conforme quantidade de exames realizados mediante autorização da Secretaria Municipal de Saúde;
A cada mês, o profissional deverá apresentar:
Lista dos exames realizados com nome do paciente e número da autorização;
Laudos correspondentes;
Nota fiscal emitida em conformidade com a legislação fiscal vigente;
O prazo para pagamento será de até 15 dias úteis após o recebimento e conferência dos documentos.

VIGÊNCIA DO CREDENCIAMENTO
O credenciamento terá vigência de 12 (doze) meses, contados da assinatura do termo, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos períodos, conforme conveniência administrativa, respeitado o limite legal da Lei nº 14.133/2021;
O contrato de credenciamento poderá ser rescindido a qualquer tempo, mediante justificativa por interesse público ou descumprimento das obrigações por parte do credenciado, garantido o contraditório e a ampla defesa.

OBRIGAÇÕES DO CREDENCIADO
Comparecer nas datas e horários designados para atendimento;
Realizar os exames com diligência e ética profissional;
Emitir laudos assinados, com clareza e fundamento técnico;
Manter atualizados os documentos de habilitação durante toda a vigência do contrato;
Não cobrar qualquer valor dos pacientes atendidos;
Respeitar as normas técnicas e sanitárias vigentes.

OBRIGAÇÕES DO MUNICÍPIO
Fornecer sala, equipamento, insumos e equipe de apoio para realização dos exames;
Emitir as autorizações para atendimento dos pacientes;
Organizar a agenda de atendimento dos credenciados;
Fiscalizar a qualidade da prestação dos serviços;
Efetuar o pagamento pelos exames efetivamente realizados, nos termos deste Termo de Referência.

FISCALIZAÇÃO
A execução dos serviços será acompanhada e fiscalizada pela equipe técnica da Secretaria Municipal de Saúde, que poderá:
Realizar inspeções presenciais;
Conferir os laudos e autorizações;
Requisitar esclarecimentos técnicos;
Reprovar atendimentos em desacordo com as exigências.

PENALIDADES
O não cumprimento das obrigações poderá ensejar:
Advertência formal;
Suspensão temporária de atendimento;
Descredenciamento;
Aplicação de multa, conforme previsto no edital e no contrato, em caso de:
Recusa em atender nos horários estipulados;
Ausência sem justificativa;
Laudos incompletos ou indevidos.

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA
As despesas decorrentes da contratação correrão por conta da seguinte dotação orçamentária:
Rubrica: 965.

MSR – 6626                                                                                                                                                                                                                                 Secretaria de Saúde
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