FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 10.355.457/0001-72

PROCESSO LICITATORIO n° 042/2021
PREGAO ELETRONICO - n° 028/2021

O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAQUIM NABUCO-PE, através de sua Pregoeira Ana
Paula D e Aratjo Menezes, designada pela Portaria n? 223/2021 de 01 de Fevereiro de 2021, do
Gabinete do Prefeito, sediado na Av. Gettlio Vargas, s/n, Centro - Joaquim Nabuco-PE, realizara
licitagdo, para Registro de Precos, na modalidade PREGAO, na forma ELETRONICA, com critério
de julgamento “Menor Precgo por lote”, nos termos da Lei Federal n® 10.520, de 17 de julho de
2002, do Decreto Federal n? 10.024, de 20 de setembro de 2019, do Decreto n° 7.892, de 23 de
janeiro de 2013, da Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, aplicando-se,
subsidiariamente, a Lei n? 8.666, de 21 de junho de 1993, e as exigéncias estabelecidas neste
Edital.

Local: Portal Bolsa Nacional de Compras - BNC www.bnc.org.br

Inicio do acolhimento das propostas: a partir do dia: a partir do dia 09 de julho de 2021

Limite para acolhimento das propostas: as 09:00h do dia 21/07/2021
Abertura das Propostas: as 10:00h do dia 21/07/2021
Inicio da sessdo de disputa: as 11:00 do dia 21/07/2021

Tempo de Duracgido da Fase Eminente de Lances: 05 (cinco) minutos

Referéncia de tempo: hordrio de Brasilia

LOCAL PARA RETIRADA DO EDITAL E SEUS ANEXOS: O edital completo sera disponibilizado
para consulta e coépia na internet no endereco: www.bnc.org.br e no site:

www.joaquimnabuco.pe.gov.br.

Ndo havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, a sessio sera automaticamente transferida para o
primeiro dia ttil subsequente, no mesmo horario e locais anteriormente estabelecidos desde
que ndo haja comunicacao do Pregoeiro em contrario.

1. DO OBJETO.

1.1. Contratacido de empresa para fornecimento de licenca de uso de locacio de software de
gestdo de saide, comodato de equipamentos tablets, assessoria, atividades de apoio
tecnoldgicoa gestdo em saude visando atender o Fundo Municipal de Satide de Joaquim
Nabuco - PE.

1.2. A descricdo detalhada dos materiais ou servigos a serem adquiridos esta contida no Anexo
I (Termo de Referéncia) deste Instrumento convocatdério e deve ser minuciosamente
observado peloslicitantes quando da elaboracdo da proposta de precos.

1.3. A licitagdo sera dividida em itens, conforme tabela constante do Termo de Referéncia,
facultando-se ao licitante a participacdo em quantos itens forem de seu interesse.

Praca: Dom Luiz de Brito-n°10-Centro-CEP:55535-000-PABX:3682-1156-¢-
cpl2018j.nabuco@hotmail.com Joaquim Nabuco-Pernambuco — 10.355.457/0001-72.


mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
http://www.bnc.org.br/
http://www.bnc.org.br/
http://www.joaquimnabuco.pe.gov.br/

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 10.355.457/0001-72

1.4. O critério de julgamento adotado serd o Menor Preco por Lote, observadas as exigéncias
contidas neste Edital e seus Anexos quanto as especificagcdes do objeto.

. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS.

2.1. As despesas para atender a esta licitacdo estdo programadas em dotagdo or¢amentaria
prépria, prevista no orcamento do Municipio para o exercicio de 2021, na classificagdo
abaixo:

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

(01T FUNDO
(IR T VK T FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

g (010 DO ATENCAO BASICA

10.301.1006cccceeecerreerenne PROGRAMA AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE
10.301.1006.2079.0000.... MANUTENCAO DAS ATIVIDADES GERAIS DO PACS
KR T LS OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

FONTE DE RECURSOS. RECURSOS PROPRIOS DO MUNICIPIO

. DO CREDENCIAMENTO

3.1. O credenciamento junto ao provedor do Sistema implica a responsabilidade do licitante
ou de seu representante legal e a presuncao de sua capacidade tecnica para realizagao das
transagoes inerentes a este Pregao.

3.2. O licitante responsabiliza-se exclusiva e formalmente pelas transacoes efetuadas em seu
nome, assume como firmes e verdadeiras suas propostas e seus lances, inclusive os atos
praticados diretamente ou por seu representante, excluida a responsabilidade do provedor
do sistema ou do 6rgdo ou entidade promotora da licitacdo por eventuais danos decorrentes
de uso indevido das credenciais de acesso, ainda que por terceiros.

3.3. 0 licitante devera estar credenciado, de forma direta ou através de empresas associadas
a BNC - Bolsa Nacional de Compras, através do site www.bnc.org.br até no minimo uma
hora antes do horario fixado no edital para o recebimento das propostas.

3.4. 0 uso da senha de acesso pelo licitante e de sua responsabilidade exclusiva, incluindo
qualquer transacao efetuada diretamente ou por seu representante, nao cabendo ao provedor
do sistema ou ao orgao promotor da licitacao Responsabilidade por eventuais danos
decorrentes de uso indevido da senha, ainda que por terceiros.

3.5. O credenciamento junto ao provedor do Sistema implica a responsabilidade legal do
licitante ou seu representante legal, e a presuncao de sua capacidade tecnica para realizacao
das transagoes inerentes ao pregao eletrdonico.

3.6. A perda da senha ou a quebra de sigilo deverao ser comunicadas imediatamente ao BNC
- Bolsa Nacional de Compras, através do site www.bnc.org.br, para imediato bloqueio de
acesso.

3.7. 0O licitante sera responsavel por todas as transacoes que forem efetuadas em seu nome
no sistema eletrénico, assumindo como firme e verdadeiras suas propostas de lances.

3.8. Incumbira ainda ao licitante acompanhar as operagoes no sistema eletrénico durante a
sessao publica do pregao, ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negocios
diante da inobserviancia de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou de sua
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desconexao.
4. DA PARTICIPAGAO NO PREGAO.

4.1 Poderao participar deste Pregao interessados cujo ramo de atividade seja compativel
com o objeto desta licitagao, e que estejam com Credenciamento regular no Sistema BNC -
Bolsa Nacional de Compras, através do site www.bnc.org.br.

4.1.1. Os licitantes deverao utilizar o acesso ao Sistema.

4.1.2. Os Itens exclusivos estdo identificados no Termo de Referéncia para que as
empresas que se enquadram no tratamento diferenciado possam se beneficiar das
vantagens de microempresas e empresas de pequeno porte, nos termos do art. 48 da Lei
Complementar n? 123, de 14 de dezembro de 2006.

4.2. Ndo poderao participar desta licitacdo os interessados:

4.2.1. Proibidos de participar de licitacdes e celebrar contratos administrativos, na
forma da legislacdo vigente;

4.2.2. Que nao atendam as condic¢des deste Edital e seu(s) anexo(s);

4.2.3. Estrangeiros que ndo tenham representacdo legal no Brasil com poderes
expressos parareceber citacdo e responder administrativa ou judicialmente;

4.2.4. Que se enquadrem nas vedagdes previstas no artigo 92 da Lei n? 8.666, de 1993;

4.2.5. Que estejam sob faléncia, concurso de credores, concordata ou em
processo de dissolucao ou liquidacao;

4.2.6. Entidades empresariais que estejam reunidas em consércio;

4.2.7. Organizag¢bes da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, atuando
nessa condicao (Acordao n2 746/2014-TCU-Plenario).

4.3. Como condicdo para participacdo no Pregdo, a licitante assinalard “sim” ou “ndo” em
campo proprio do sistema eletrdnico, relativo as seguintes declaracoes:

4.3.1. Que cumpre os requisitos estabelecidos no artigo 3° da Lei Complementar
n? 123, de 2006, estando apta a usufruir do tratamento favorecido estabelecido
em seus arts. 42 a 49;

4.3.1.1. nos itens exclusivos para participagao de microempresas e empresas de
pequeno porte, a assinalacao do campo “nao” impedira o prosseguimento no certame;

4.3.1.2. nos itens em que a participacdo nio for exclusiva para microempresas e
empresas de pequeno porte, a assinalagdo do campo “ndo” apenas produzira o efeito de
o licitante ndo ter direito ao tratamento favorecido previsto na Lei Complementar n?®
123, de 2006, mesmo que microempresa, empresa de pequeno porte.

4.3.2. Que esta ciente e concorda com as condigoes contidas no Edital e seus anexos;

4.3.3. Que cumpre os requisitos para a habilitagcao definidos no Edital e que a proposta
apresentada esta em conformidade com as exigéncias editalicias;
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5. DA APRESENTACAO DA PROPOSTA E DOS DOCUMENTOS DE HABILITACAO.

5.1.0s licitantes encaminharao, exclusivamente por meio do sistema (Anexar),
concomitantemente com os documentos de habilitacao exigidos no edital, proposta com a
descricao do objeto ofertado e o preco, ate a data e o horario estabelecidos para abertura da
sessao publica, quando, entao, encerrar-se-a automaticamente a etapa de envio dessa
documentacao.

5.2. O envio da propeosta inicial, acompanhada dos documentos de habilitacio exigidos
neste Edital (Anexar ao Sistema), ocorrera por meio de chave de acesso e senha.

5.3. As Microempresas e Empresas de Pequeno Porte deverao encaminhar a documentagao
de habilitagao, ainda que haja alguma restricao de regularidade fiscal e trabalhista, nos
termos do art. 43,§ 1°daLCn? 123,de 2006.

5.4. Incumbira ao licitante acompanhar as operacgoes no sistema eletronico durante a sessao
publica do Pregao, ficando responsavel pelo 6nus decorrente da perda de negocios, diante da
inobservancia de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou de sua desconexao.

5.5. Ate a abertura da sessao publica, os licitantes poderao retirar ou substituir a proposta e
os documentos de habilitacao anteriormente inseridos no sistema;

5.6. Nao sera estabelecida, nessa etapa do certame, ordem de classificagao entre as propostas
apresentadas, o que somente ocorrera apos a realizagao dos procedimentos de negociagao e
julgamento da proposta.

5.7. Os documentos que compoem a proposta e a habilitagao do licitante melhor classificado
somente serao disponibilizados para avaliacao do pregoeiro e para acesso publico apos o
encerramento do envio de lances.

6. DO PREENCHIMENTO DA PROPOSTA.

6.1. O licitante devera enviar sua proposta mediante o preenchimento, no sistema eletronico,
dos seguintes campos:

6.1.1 Valor unitario e total do item.

6.1.2 Marca;

6.1.3 Descricao detalhada do objeto, contendo as informacoes similares a especificagcdo
do Termo de Referéncia: indicando, no que for aplicavel, o modelo, prazo de validade ou
de garantia, nimero do registro ou inscricio do bem no 6rgio competente, quando for o
caso;

6.2 Todas as especificagcoes do objeto contidas na proposta vinculam a Contratada.

6.3 Nos valores propostos estarao inclusos todos os custos operacionais, encargos
previdenciarios, trabalhistas, tributarios, comerciais e quaisquer outros que incidam direta
ou indiretamente no fornecimento dos bens.

6.4 Os precos ofertados, tanto na proposta inicial, quanto na etapa de lances, serao de
exclusiva responsabilidade do licitante, nao lhe assistindo o direito de pleitear qualquer
alteracao, sob alegacao de erro, omissao ou qualquer outro pretexto.

6.5 O prazo de validade da proposta nao sera inferior a sessenta (60) dias, a contar da data
de sua apresentacao.

6.6 Os licitantes devem respeitar os pregos maximos estabelecidos nas normas de regéncia de
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contratagoes publicas federais, quando participarem de licitacoes publicas;

7. DA ABERTURA DA SESSAO, CLASSIFICACAO DAS PROPOSTAS E FORMULACAODE
LANCES.

7.1 A abertura da presente licitacao dar-se-a em sessao publica, por meio de sistema
eletrénico, na data, horario e local indicados neste Edital.

7.2 0 Pregoeiro verificara as propostas apresentadas, desclassificando desde logo aquelas
que nao estejam em conformidade com os requisitos estabelecidos neste Edital, contenham
vicios insanaveis ou nao apresentem as especificacoes tecnicas exigidas no Termo de
Referéncia.

7.2.1 Também sera desclassificada quaisquer informacées que identifique o
licitante no periodo de acolhimento até abertura de proposta, salvo a proposta
ue sera anexada junto com os documentos de habilitacéo.

7.2.2 A desclassificagdo serd sempre fundamentada e registrada no sistema, com
acompanhamento em tempo real por todos os participantes.

7.2.3 A ndo desclassificacdo da proposta ndo impede o seu julgamento definitivo em
sentido contrario, levado a efeito na fase de aceitagao.

7.3 O sistema ordenara automaticamente as propostas classificadas, sendo que somente
estas participarao da fase de lances.

7.4 O sistema disponibilizara campo proprio para troca de mensagens entre o Pregoeiro e os
licitantes.

7.5 Iniciada a etapa competitiva, os licitantes deverao encaminhar lances exclusivamente por
meio do sistema eletronico, sendo imediatamente informados do seu recebimento e do valor
consignado no registro.

7.5.1. 0 lance devera ser ofertado pelo Valor Total do Lote.

7.6. Os licitantes poderao oferecer lances sucessivos, observando o horario fixado para
abertura da sessao e as regras estabelecidas no Edital.

7.7. 0 licitante somente podera oferecer lance de valor inferior ao ultimo por ele ofertado e
registrado pelo sistema.

7.8. O intervalo minimo de diferenca de valores entre os lances, que incidira tanto em relacao
aos lances intermediarios quanto em relacao a proposta que cobrir a melhor oferta devera
ser um centavo (R$ 0,01).

7.9. 0 intervalo entre os lances enviados pelo mesmo licitante nao podera ser inferior a vinte
(20) segundos e o intervalo entre lances nao podera ser inferior a trés (3) segundos, sob penade
serem automaticamente descartados pelo sistema os respectivos lances.

7.10. Sera adotado para o envio de lances no pregao eletréonico o modo de disputa “ABERTO”,
em que os licitantes apresentardo lances publicos e sucessivos, com prorrogacdes.

7.11. A etapa de lances da sessdo publica tera duracdo de 10 (dez) minutos e, ap6s isso, sera
prorrogada automaticamente pelo sistema quando houver lance ofertado nos ultimos 2
(dois) minutos do periodo de duragio da sessdo publica.

7.12. A prorr a mati lan r item anterior, serd de 2
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(dois) minutos e ocorrera sucessivamente sempre que houver lances enviados nesse periodo
de prorrogacao, inclusive no caso de lances intermediarios.

7.13. Nao havendo novos lances na forma estabelecida nos itens anteriores, a sessdo publica
encerrar-se-a automaticamente.

7.14. Encerrada a fase competitiva sem que haja a prorrogacdo automatica pelo sistema,
podera o pregoeiro, assessorado pela equipe de apoio, justificadamente, admitir o reinicio da
sessdo publica de lances, em prol da consecugdo do melhor preco.

7.15. Em caso de falha no sistema, os lances em desacordo com os subitens anteriores deverao
ser desconsiderados pelo pregoeiro, devendo a ocorréncia ser comunicada imediatamentea
Secretaria Competente;

7.15.1. Na hipotese do subitem anterior, a ocorréncia sera registrada em campo préprio
do sistema.

7.16. Nao serao aceitos dois ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que for
recebido e registrado em primeiro lugar.

7.17. Durante o transcurso da sessao publica, os licitantes serao informados, em tempo real,
do valor do menor lance registrado, vedada a identificacao do licitante.

7.18. No caso de desconexao com o Pregoeiro, no decorrer da etapa competitiva do Pregao, o
sistema eletrénico podera permanecer acessivel aos licitantes para a recepcao dos lances.

7.19. Quando a desconexao do sistema eletrénico para o pregoeiro persistir por tempo
superior a trinta minutos, a sessao publica sera suspensa e reiniciada somente apos
decorridas 24 (vinte e quatro) horas da comunicacao do fato pelo Pregoeiro aos participantes,
no sitio eletrénico utilizado para divulgagao.

7.20. O Criterio de julgamento adotado sera o menor preco, conforme definido neste Edital e
Seus anexos.

7.21. Caso o licitante nao apresente lances, concorrera com o valor de sua proposta.

7.22. Em relacao a itens nao exclusivos para participacao de microempresas e empresas de
pequeno porte, uma vez encerrada a etapa de lances, sera efetivada a verificacao automatica,
junto a Receita Federal, do porte da entidade empresarial. O sistema identificara em coluna
propria as microempresas e empresas de pequeno porte participantes, procedendo a
comparacao com os valores da primeira colocada, se esta for empresa de maior porte, assim
como das demais classificadas, para o fim de aplicar-se o disposto nos arts. 44 e 45 da LC n?
123, de 2006, regulamentada pelo Decreto n? 8.538, de 2015.

7.23. Nessas condicoes, as propostas de microempresas e empresas de pequeno porte que se
encontrarem na faixa de ate 5% (cinco por cento) acima da melhor proposta ou melhor lance
serao consideradas empatadas com a primeira colocada.

7.24. A melhor classificada nos termos do item anterior tera o direito de encaminhar uma
ultima oferta para desempate, obrigatoriamente em valor inferior ao da primeira colocada,
no prazo de 5 (cinco) minutos controlados pelo sistema, contados apos a comunicacao
automatica para tanto.

7.25. Caso a microempresa ou a empresa de pequeno porte melhor classificada desista ou nao
se manifeste no prazo estabelecido, serao convocadas as demais licitantes microempresa e

empresa de pequeno porte que se encontrem naquele intervalo de 5% (cinco por cento), na
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ordem de classificacao, para o exercitio do mesmo direito, no prazo estabelecido no subitem
anterior.

7.26. No caso de equivale”ncia dos valores apresentados pelas microempresas e empresas de
pequeno porte que se encontrem nos intervalos estabelecidos nos subitens anteriores, sera
realizado sorteio entre elas para que se identifique aquela que primeiro podera apresentar
melhor oferta.

7.27. Quando houver propostas beneficiadas com as margens de preferéncia em relagao @
produto estrangeiro, o criterio de desempate sera aplicado exclusivamente entre as propostas
que fizerem jus as margens de prefere” ncia, conforme regulamento.

7.28.A ordem de apresentacao pelos licitantes e utilizada como um dos criterios de
classificacao, de maneira que so podera haver empate entre propostas iguais (nao seguidas
de lances).

7.29. Havendo eventual empate entre propostas ou lances, o criterio de desempate sera
aquele previsto no art. 32, § 29, da Lei n? 8.666, de 1993, assegurando-se a preferéncia,
sucessivamente, aos bens produzidos:

7.29.1. no pais;
7.29.2. por empresas brasileiras;

7.29.3. por empresas que invistam em pesquisa e no desenvolvimento de tecnologia no
Pais;

7.29.4. por empresas que comprovem cumprimento de reserva de cargos prevista em lei
para pessoa com deficiéncia ou para reabilitado da Previdéncia Social e que atendamas
regras de acessibilidade previstas na legislacao.

7.30. Persistindo o empate, a proposta vencedora sera sorteada pelo sistema eletronico
dentre as propostas empatadas.

7.31. Encerrada a etapa de envio de lances da sessao publica, o pregoeiro devera encaminhar,
pelo sistema eletronico, contraproposta ao licitante que tenha apresentado o melhor preco,
para que seja obtida melhor proposta, vedada a negociacao em condicoes diferentes das
previstas neste Edital.

7.31.1 A negociagao sera realizada por meio do sistema, podendo ser acompanhada pelos
demais licitantes.

7.31.2. 0 pregoeiro solicitara ao licitante melhor classificado que, no prazo de 2
(duas) horas, envie a proposta adequada ao ultimo lance ofertado apos a
negociacao realizada, acompanhada, se for o caso, dos documentos
complementares, quando necessarios a confirmacao daqueles exigidos neste Edital
e ja apresentados.

7.32. Apos a negociagao do preco, o Pregoeiro iniciara a fase de aceitacao e julgamento da
proposta.

8. DA ACEITABILIDADE DA PROPOSTA VENCEDORA.

8.1. Encerrada a etapa de negociacao, o pregoeiro examinara a proposta classificada em
primeiro lugar quanto a adequagao ao objeto e a compatibilidade do preco em relagao ao
maximo estipulado para contratacao neste Edital e em seus anexos, observado o disposto no
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paragrafo unico do art. 72 e no § 92 do art. 26 do Decreto n.2 10.024/2019.

8.2. Sera desclassificada a proposta ou o lance vencedor que apresentar prego final superior
ao prego maximo fixado (Acérddo n? 1455/2018 -TCU - Plendario), ou que apresentar prego
manifestamente inexequivel.

8.2.1 Considera-se inexequivel a proposta que apresente precos global ou unitarios
simbdlicos, irrisérios ou de valor zero, incompativeis com os precos dos insumose
salarios de mercado, acrescidos dos respectivos encargos, ainda que o ato convocatorio
da licitacdo ndo tenha estabelecido limites minimos, exceto quando se referirem a
materiais e instalacdes de propriedade do proéprio licitante, para osquais ele renuncie a
parcela ou a totalidade da remuneracao.

8.2.1.1. Quando a licitante apresentar prego final a 30% (trinta por cento) da média dos
precos ofertados para o mesmo item, e a inexequibilidade da proposta nao for flagrante
e evidente pela andlise da planilha de custos, ndo sendo possivel a sua imediata
desclassificacdo, serd obrigatdria a realizacdo de diligéncia para aferir alegalidade e
exequibilidade da proposta.

8.3. Qualquer interessado podera requerer que se realizem dilige*ncias para aferir a
exequibilidade e a legalidade das propostas, devendo apresentar as provas ou os indi’cios que
fundamentam a suspeita;

8.4. Na hipétese de necessidade de suspensdo da sessdo publica para a realizacdo de
diligéncias, com vistas ao saneamento das propostas, a sessdo publica somente podera ser
reiniciada mediante aviso prévio no sistema com, no minimo, 24 (vinte e quatro) horas de
antecedéncia, e a ocorréncia serd registrada em ata;

8.5. O Pregoeiro podera convocar o licitante para enviar documento digital complementar,
por meio de funcionalidade disponivel no sistema, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, sob
pena de ndo aceitacdo da proposta.

8.5.1 O prazo estabelecido podera ser prorrogado pelo Pregoeiro por solicitacdo escritae
justificada do licitante, formulada antes de findo o prazo, e formalmente aceita pelo
Pregoeiro.

8.5.2 Dentre os documentos passiveis de solicitagao pelo Pregoeiro, destacam-se os que
contenham as caracteri’sticas do material ofertado, tais como marca, modelo, tipo,
fabricante e procede’ncia, alem de outras informacoes pertinentes, a exemplo c
catalogos, folhetos ou propostas, encaminhados por meio eletrénico, ou, se for aaso, por
outro meio e prazo indicados pelo Pregoeiro, sem prejuizo do seu ulterior envio pelo
sistema eletronico, sob pena de nao aceitacao da proposta.

8.6. Se a proposta ou lance vencedor for desclassificado, o Pregoeiro examinara a proposta ou
lance subsequente, e, assim sucessivamente, na ordem de classificacao.

8.7. Havendo necessidade, o Pregoeiro suspendera a sessdo, informando no “chat” a nova
data e horario para a continuidade da mesma.

8.8. O Pregoeiro podera encaminhar, por meio do sistema eletronico, contraproposta ao
licitante que apresentou o lance mais vantajoso, com o fim de negociar a obtencdo de melhor
preco, vedada a negociacdo em condi¢oes diversas das previstas neste Edital.

8.8.1. Também nas hipdteses em que o Pregoeiro ndo aceitar a proposta e passar a
hsequente, podera negociar com o licitante para que seja obtidoy 0
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8.8.2. A negociacao sera realizada por meio do sistema, podendo ser acompanhada pelos
demais licitantes.

8.9. Nos itens nao exclusivos para a participacao de microempresas e empresas de pequeno
porte, sempre que a proposta nao for aceita, e antes de o Pregoeiro passar a subsequente,
havera nova verificagao, pelo sistema, da eventual ocorre*ncia do empate ficto, previsto ncs
artigos 44 e 45 da LC n2 123, de 2006, seguindo-se a disciplina antes estabelecida, se for o
caso.

8.10. Encerrada a analise quanto a aceitacdo da proposta, o pregoeiro verificara a habilitacdao
do licitante, observado o disposto neste Edital.

9. DA HABILITACAO.

9.1. Como condigao previa ao exame da documentacao de habilitacao do licitante detentor da
proposta classificada em primeiro lugar, o Pregoeiro verificara o eventual descumprimento
das condicoes de participagao, especialmente quanto a existéncia de sancao que impeca a
participagao no certame ou a futura contratagao, mediante a consulta aos seguintes cadastros:

9.1.1. Consulta Consolidada de Pessoa Juridica do Tribunal de Contas da Uniao
(https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br/).

9.1.2. A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa licitante e tambem
de seu socio majoritario, por forca do artigo 12 da Lei n® 8.429, de 1992, que preve dentre
as sanc¢oes impostas ao responsavel pela pratica de ato de improbidade administrativa,
a proibicao de contratar com o Poder Publico, inclusive por intermedio de pessoa
juri'dica da qual seja socio majoritario.

9.1.2.1. Caso conste na Consulta de Situacao do Fornecedor a existencia
Ocorréncias Impeditivas Indiretas, o gestor diligenciara para verificar se houve fraude
por parte das empresas apontadas no Relatorio de Ocorre”ncias Impeditivas
Indiretas.

9.1.2.2. A tentativa de burla sera verificada por meio dos vilinhas de fornecimento
similares, dentre outros.

9.1.2.3. O licitante sera convocado para manifestacao previamente a sua
desclassificacao.

9.1.3. Constatada a existéncia de sancao, o Pregoeiro reputara o licitante inabilitado, por
falta de condicao de participacao.

9.1.4. No caso de inabilitacao, havera nova verificacao, pelo sistema, da eventual
ocorréncia do empate ficto, previsto nos arts. 44 e 45 da Lei Complementar 123, de
2006, seguindo-se a disciplina antes estabelecida para aceitacao da proposta
subsequente.

9.2. Havendo a necessidade de envio de documentos de habilitacio complementares,
necessarios a confirmacdo daqueles exigidos neste Edital e ja apresentados, o licitante sera
convocado a encaminha-los, em formato digital, via sistema, no prazo de 24 (vinte e quatro)
horas [minimo de duas horas], sob pena de inabilitacgio.

9.3. Nao serao aceitos documentos de habilitacao com indicacao de CNP]J/CPF diferentes,

Praca: Dom Luiz de Brito-n°10-Centro-CEP:55535-000-PABX:3682-1156-¢-
cpl2018j.nabuco@hotmail.com Joaquim Nabuco-Pernambuco — 10.355.457/0001-72.


mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br/

@
'(\ )'/' FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

‘GOVERNO MUNICIPAL DE

JOAQUIMNABUCO CNPJ: 10.355.457/0001-72

9.4. Se o licitante for a matriz, todos os documentos deverao estar em nome da matriz, e se o
licitante for a filial, todos os documentos deverao estar em nome da filial, exceto aqueles
documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em
nome da matriz.

9.4.1Serao aceitos registros de CNP] de licitante matriz e filial com diferencas de
numeros de documentos pertinentes ao CND e ao CRF/FGTS, quando for
comprovada a centralizacao do recolhimento dessas contribuicoes.

9.5. Ressalvado o disposto no item 5.3, os licitantes deverao encaminhar, nos termos deste
Edital, a documentagao relacionada nos itens a seguir, para fins de habilitagao:

9.6. Habilitac¢ao Juridica:

9.6.1. No caso de empresario individual: inscricio no Registro Publico de Empresas
Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

9.6.2. Em se tratando de microempreendedor individual - MEI: Certificado da Condicao
de Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitacdo ficara condicionada a
verificacdo da autenticidade no sitio www.portaldoempreendedor.gov.br;

9.6.3. No caso de sociedade empresaria ou empresa individual de responsabilidade
limitada - EIRELI: ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente
registrado na Junta Comercial da respectiva sede, acompanhado de documento
comprobatoério de seus administradores;

9.6.4. Inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbacdo
no Registro onde tem sede a matriz, no caso de ser o participante sucursal, filial ou
agéncia;

9.6.5. No caso de sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil das
Pessoas Juridicas do local de sua sede, acompanhada de prova da indicacdo dos seus
administradores;

9.6.6. No caso de cooperativa: ata de fundagao e estatuto social em vigor, com a ata da
assembleia que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no
Registro Civil das Pessoas Juridicas da respectiva sede, bem como o registro de que trata o
art. 107 da Lei n? 5.764, de 1971;

9.6.7No caso de empresa ou sociedade estrangeira em funcionamento no Pais: decretode
autorizacao;

9.6.8. Os documentos acima deverao estar acompanhados de todas as alteragdes ou da
consolidacao respectiva;

9.7. Regularidade Fiscal e Trabalhista:

9.7.1. Prova de inscri¢do no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de
Pessoas Fisicas, conforme o caso;

9.7.2. Prova de Regularidade Fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante
apresentacao de certidao expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do
Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos
os créditos tributarios federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados,
inclusive aqueles relativos a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n®
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1.751,de 02/10/2014, do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral
da Fazenda Nacional.

9.7.3. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

9.7.4. Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a justica do trabalho,
mediante a apresentacdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa
(CNDT), nos termos do Titulo VII-A da Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo
Decreto-Lei n? 5.452, de 1° de maio de 1943;

9.7.5.Prova de Inscri¢ao no Cadastro de Contribuintes Estadual, relativo ao domicilio
ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contratual;

9.7.6. Prova de Regularidade com a Fazenda Estadual e Municipal do domicilio ou
sede do licitante, relativa a atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;

9.7.7. Caso o licitante seja considerado isento dos tributos estaduais relacionados ao
objeto licitatério, devera comprovar tal condicdo mediante declaracio da Fazenda
Estadual do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei;

9.7.8. Caso o licitante detentor do menor preco seja qualificado como microempresa ou
empresa de pequeno porte devera apresentar toda a documentacdo exigida para efeito
de comprovacdo de regularidade fiscal, mesmo que esta apresente alguma restri¢do, sob
pena de inabilitacao.

9.8. Qualificacio Econdmico-Financeira.

9.8.1. Certidao Negativa de Faléncia expedida pelo distribuidor da sede da pessoa
juridica;

9.8.1.1 As licitantes sediadas em outras comarcas do Estado de Pernambuco, que
nao a de JOAQUIM NABUCO/PE, e em outros Estados da Federacao, deverao
apresentar, juntamente com as certidoes negativas exigidas, declaragao passada pelo
foro de sua sede, indicando quais os Cartorios ou Oficios de Registro que controlam
a distribuicao de faléncia e concordata e emissoes das 1° e 2° estancias inclusive
as respectivas certidoes emitidas por meio eletrénico: exemplo www.tjpe.com.br.

9.8.2. Balanc¢o Patrimonial e Demonstragées Contabeis do tiltimo exercicio social,
ja exigiveis (2020) e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagido
financeira da empresa, vedada a sua substituicio por balancetes ou balancos
provisorios, podendo ser atualizados por indices oficiais quando encerrado ha mais de 3
(trés) meses da data de apresentacdo da proposta;

9.8.2.1.No caso de fornecimento de bens para pronta entrega, nao sera exigido
da licitante qualificada como microempresa ou empresa de pequeno porte, a
apresentagao de balanco patrimonial do ultimo exercicio financeiro. (Art. 32 do
Decreto n? 8.538, de 2015);

9.8.2.2.No caso de empresa constituida no exerci'cio social vigente, admite-
se aapresentacao de balango patrimonial e demonstracoes contabeis referentes ao
periodo de existéncia da sociedade;

9.823E admissivel o balanco intermediario, se decorrer de lei ou contrato
social/estatuto social.
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9.8.2.4 Caso o licitante seja cooperativa, tais documentos deverao ser
acompanhados da ultima auditoria contabil-financeira, conforme dispoe o artigo
112 da Lei n2 5.764, de 1971, ou de uma declaragao, sob as penas da lei, de
que tal auditoria nao foi exigida pelo orgao fiscalizador;

9.8.3. A comprovacgdo da situacdo financeira da empresa serd constatada mediante
obtencdo de indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente
(LC), superiores a 1 (um) resultantes da aplicacdo das férmulas:

Ativo Circulante + Realizavel a Longo
LG = Prazo

Passivo Circulante + Passivo Nao

Circulante

Ativo Total
SG = Passivo Circulante + Passivo Nao
Circulante

Ativo Circulante
Passivo Circulante

LC=

9.8.4 As empresas que apresentarem resultado inferior ou igual a 1(um) em qualquer
dos indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC),
deverdo comprovar, considerados os riscos para a Administracdo, e, a critério da
autoridade competente, o capital minimo ou o patriménio liquido minimo de 10% (dez
por cento) do valor estimado da contratacdo ou do item pertinente.

Justificativa:

Os referidos indices, que indicam o nivel de solvéncia e liquidez, sdo suficientes para a avaliacao
da situacdo financeira das empresas, no que se refere aos demonstrativos sujeitos a analise
economico financeira (Balanco Patrimonial e Demonstracdo de resultado de Exercicio). Desse
modo, com base nos indices retro mencionados, podera ser avaliada a situacdo financeira da
empresa, objetivando comprovar a sua capacidade de saldar os compromissos decorrentes de
futuras contratagoes.

Observacao 1.

0 licitante enquadrado como Microempreendedor Individual que pretenda auferir os
beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006 e
alteracoes posteriores, estara dispensado:

e (a) da prova de inscricdao nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal e

e (b) da apresentacdo do balanco patrimonial e das demonstracoes
contabeis do ultimo exercicio.

Observacao 2.

0 licitante enquadrado como Microempresa (ME) e Empresa de Pequeno Porte (EPP) que
pretenda auferir os beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei
Complementar n. 123, de 2006 e alteracdes posteriores, estara dispensado (a) da
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apresentacdo do balanco patrimonial e das demonstra¢des contabeis do ultimo exercicio.

9.8.5 O licitante enquadrado como microempreendedor individual que pretendaauferir
os benefi’cios do tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006,
estara dispensado (a) da prova de inscricao nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal e (b) da apresentacao do balango patrimonial e das demonstragoes contabeis
do ultimo exercicio.

9.8.5.1 A existéncia de restricao relativamente a regularidade fiscal e
trabalhista nao impede que a licitante qualificada como microempresa ou empresa
de pequeno porte seja declarada vencedora, uma vez que atenda a todas as demais
exigéncias do edital.

9.8.6 A declaragao do vencedor acontecera no momento imediatamente posterior afase
de habilitagao.

9.8.7. Caso a proposta mais vantajosa seja ofertada por licitante qualificada como
microempresa ou empresa de pequeno porte, e uma vez constatada a existéncia de
alguma restricao no que tange a regularidade fiscal e trabalhista, a mesma sera
convocada para, no prazo de 5 (cinco) dias uteis, apos a declaracao do vencedor,
comprovar a regularizacao. O prazo podera ser prorrogado por igual periodo, a criterio
da administragao publica, quando requerida pelo licitante, mediante apresentacao de
justificativa.

9.8.8. A nao-regularizacao fiscal e trabalhista no prazo previsto no subitem anterior
acarretara a inabilitacao do licitante, sem prejuizo das sancoes previstas neste Edital,
sendo facultada a convocacao dos licitantes remanescentes, na ordem de classificacao.
Se, na ordem de classificagao, seguir-se outra microempresa, empresa de pequeno porte
ou sociedade cooperativa com alguma restricao na documentagao fiscal e trabalhista,
sera concedido o mesmo prazo para regularizagao.

9.8.9. Havendo necessidade de analisar minuciosamente os documentos exigidos, o
Pregoeiro suspendera a sessao, informando no “chat” a nova data e horario para a
continuidade da mesma.

9.8.10. Sera inabilitado o licitante que nao comprovar sua habilitacao, seja por nao
apresentar quaisquer dos documentos exigidos, ou apresenta-los em desacordo com o
estabelecido neste Edital.

9.8.11. Nos itens nao exclusivos a microempresas e empresas de pequeno porte, em
havendo inabilitacao, havera nova verificacao, pelo sistema, da eventual ocorre®ncia do
empate ficto, previsto nos artigos 44 e 45 da LC n2 123, de 2006, seguindo-se a disciplina
antes estabelecida para aceitagao da proposta subsequente.

9.8.12. O licitante provisoriamente vencedor em um item, que estiver concorrendo em
outro item, ficara obrigado a comprovar os requisitos de habilitacdo cumulativamente,
isto é, somando as exigéncias do item em que venceu as do item em que estiver
concorrendo, e assim sucessivamente, sob pena de inabilitagdo, além da aplicacdo das
sancoes cabiveis.

9.8.12.1 Nao havendo a comprovacao cumulativa dos requisitos de habilitacao, a
inabilitacao recaira sobre o(s) item(ns) de menor(es) valor(es) cuja retirada(s)
seja(m) suficiente(s) para a habilitacao do licitante nos remanescentes.

9.8.13 Constatado o atendimento as exigéncias de habilitacao fixadas no Edital,
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dicitante sera declarado vencedor.
9.9. Qualificacdo Técnica

9.9.1. Comprovacdo de aptiddo para o fornecimento de bens em caracteristicas,
quantidades e prazos compativeis com o objeto desta licitagdo, ou com o item pertinente,
por meio da apresentacdo de atestados fornecidos por pessoas juridicas de direito
publico ou privado, conforme especificacoes constantes nos Itens/ lotes devendo os
atestados conter, alem do nome do atestante, seu endereco e telefone, ou qualquer outra
forma de que a MUNICIPIO DE JOAQUIM NABUCO-PE, possa valer-se para manter
contato com a empresa declarante.

9.9.2. Certificado emitido pela Sociedade Brasileira de Informatica em Saude (SBIS) de
conformidade ao Programa de Informatizacdo das Unidades Basicas de Saide (PIUBS)
do Ministério da Saude. Disponivel no link: http://www.sbis.org.br/lista-desistemas-
piubs para comprovacao.

9.9.3. A versao da plataforma apresentada, ndo deve ser inferior a certificada pela SBIS.
Tal exigéncia se justifica pela possibilidade de obtencdo de recurso financeiro junto ao
Ministério da Satide no que tange ao PIUBS conforme defini¢des da Portaria GM/MS n?
2.920 de 31 de outubro de 2017 e por conformidade de requisitos de seguranca e
comunicagdo com os sistemas ministeriais voltados a Atencdo Basica, ambiente do qual
provém o maior volume de dados a serem exportados no municipio.

9.9.4. A empresa proponente devera apresentar carta de homologacdo a seu favor por
parte do desenvolvedor do software autorizando a comercializacao de seus produtos e
servicos. Aplicar-se-a apenas no caso no qual a empresa proponente ndo seja a
proprietaria desenvolvedora do software.

9.9.5. Apresentac¢do de comprovacao de que a empesa possui em seu quadro técnico pelo
menos 01 (um) colaborador com formagdo de nivel superior na area de Tecnologia de
Informacgdo ou Superior de Tecnologia em Analise e Desenvolvimento de Sistemas e 01
(um) com formacgdo de nivel superior em Ciéncias da Computacio. A comprovacio se
dara através de diploma ou certificado de conclusao de curso.

9.9.6. A comprovacdo da empresa de que o (s) profissional (is) indicado (s) pertence (m)
ao quadro permanente da empresa na condi¢do de sdcio ou empregado, de acordo com
os subitens acima, sera feita do seguinte modo:

9.9.6.1. No caso de empregado da licitante, mediante apresenta¢do de copia da
Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) e da comprovacio de registro
junto a entidade de classe representativa de tecnologia da informag¢do ou em
entidade profissional competente; b) No caso de proprietario ou sécio, mediante a
apresentacio de cépia do Estatuto ou Contrato Social, devidamente registrado no
6rgdo competente, bem como o CRC do profissional; c¢) No caso de profissional
auténomo, mediante a apresentacio de cépia do contrato de prestacdo de servico;
e d) O(s) profissional(is) acima indicado(s) devera(do) participar da execucido do
objeto do contrato, admitindo-se substituicdo por outro profissional de
experiéncia equivalente ou superior, mediante prévia aprovacio pelo contratante.

9.10. Das Declaracdes:

9.10.1 que inexistem Fatos Impeditivos para sua habilitagao no certame, ciente da
obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores; (Anexo I1I)
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9.10.2 que esta ciente e concorda com as condicoes contidas no Edital e seus anexos;
(Anexo IV)

9.10.3 que cumpre os requisitos para a habilitagao definidos no Edital e que a proposta
apresentada esta em conformidade com as exigéncias editalicias; (Anexo V)

9.10.4 que nao emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e
nao emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condigao de
aprendiz, nos termos do artigo 7°, XXXIII, da Constituicao; (Anexo VI)

9.10.5 que cumpre os requisitos estabelecidos no artigo 3° da Lei Complementar n® 123,
de 2006, estando apta a usufruir do tratamento favorecido estabelecido em seus arts. 42
a 49, caso seja ME ou EPP; (Anexo VII)

9.11. A declaracao falsa relativa ao cumprimento de qualquer condicdo sujeitara o licitante
as sangdes previstas em lei e neste Edital.

Observacoées:

a) Os documentos extraidos via internet serao conferidos pela equipe de apoio
perante os sites correspondentes;

b) Nao sera aceito protocolos de entrega ou solicitacio de documentos em
substituicdo aos exigidos neste edital;

c¢) Ascertidoes em que nao conste prazo de validade, somente sera aceito com data de
emissio de até 60 (sessenta) dias;

d) Toda documentacio requerida neste edital é considerada requisito indispensavel
e insubstituivel para habilitacédo do licitante;

e) Se a documentacdo apresentada, nao estiver de acordo com as exigéncias
editalicias ou contrariar qualquer dispositivo deste edital e seus anexos, a empresa
proponente sera considerada inabilitada.

10. SANEAMENTO E DILIGENCIA

10.1 O Pregoeiro podera, no julgamento da habilitacao e das propostas, sanar erros ou
falhas que nao alterem a substancia das propostas, dos documentos e sua validade juridica,
mediante decisao fundamentada, registrada em ata e acessiv el aos licitantes, e lhes atribuira
validade e eficacia para fins de habilitacao e classificacao.
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10.2 O Pregoeiro podera, a qualquer momento, solicitar aos licitantes a composicao de
precos unitarios de servicos e/ou de materiais/equipamentos, bem como os demais
esclarecimentos que julgar necessarios, sendo observado de forma analoga o dispositivo de
exequibilidade da proposta de prec¢o, conforme 1° § do Art. 48 da Lei 8.666/93, sob pena de
desclassificacao e convocacgao das remanescente.

10.3 Em qualquer fase do procedimento licitatorio, e facultado ao Pregoeiro ou autoridade
superior promover diligéncia destinada a esclarecer ou completar a instrugao do processo.

10.4 Como resultado das diligéncias acima referidas, objetivando um juizo de verdade real,sera
permitida a inclusao de documentos ou informacao necessarios para apurar fatos
existentes a epoca da licitagcao, concernentes a proposta de pregcos ou habilitacao dos
participantes, porem nao documentados nos autos.

11. DO ENCAMINHAMENTO DA PROPOSTA VENCEDORA.

11.1 A proposta final do licitante declarado vencedor devera ser encaminhada no prazo de 2
(duas) horas, ou a contar da solicitacao do Pregoeiro no sistema eletrénico e devera (Anexar no
Sistema).

11.1.1 ser redigida em lingua portuguesa, datilografada ou digitada, em uma via, sem
emendas, rasuras, entrelinhas ou ressalvas, devendo a ultima folha ser assinada e as
demais rubricadas pelo licitante ou seu representante legal.

11.1.2conter aindicacdo do banco, nimero da conta e agéncia do licitante vencedor, para
fins de pagamento.

11.2 A proposta final devera ser documentada nos autos e sera levada em consideragao no
decorrer da execucao do contrato e aplicacao de eventual sancao a Contratada, se for o caso.

11.2.1 Todas as especificacdes do objeto contidas na proposta, tais como marca, modelo,
tipo, fabricante e procedéncia, vinculam a Contratada.

11.3 Os pregos deverao ser expressos em moeda corrente nacional, o valor unitario em
algarismos e o valor global em algarismos e por extenso (art. 52 da Lei n® 8.666/93).

11.3.10correndo divergéncia entre os pre¢os unitarios e o preco global, prevalecerao os
primeiros; no caso de divergéncia entre os valores numéricos e os valores expressos por
extenso, prevalecerio estes ultimos.

11.4. A oferta devera ser firme e precisa, limitada, rigorosamente, ao objeto deste Edital, sem
conter alternativas de prego ou de qualquer outra condi¢ao que induza o julgamento a mais
de um resultado, sob pena de desclassificacao.

11.5. A proposta devera obedecer aos termos deste Edital e seus Anexos, nao sendo
considerada aquela que nao corresponda as especificacoes ali contidas ou que estabeleca
vinculo a proposta de outro licitante.

12. DOS RECURSOS.

12.1 Declarado o vencedor e decorrida a fase de regularizacao fiscal e trabalhista da licitante
qualificada como microempresa ou empresa de pequeno porte, se for o caso, sera concedido
o prazo de no minimo 2 (duas) horas, para que qualquer licitante manifeste a intengao de
recorrer, de forma motivada, isto e, indicando contra qual(is) decisao(oes) pretende recorrer
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e por quais motivos, em campo proprio do sistema.

12.2. Havendo quem se manifeste, cabera ao Pregoeiro verificar a tempestividade e a
existéncia de motivacao da intencao de recorrer, para decidir se admite ou nao o recurso,
fundamentadamente.

12.2.1 Nesse momento o Pregoeiro ndo adentrard no mérito recursal, mas apenas
verificara as condicdes de admissibilidade do recurso.

12.2.2 A falta de manifestacdo motivada do licitante quanto a inten¢do de recorrer
importara a decadéncia desse direito.

12.2.3 Uma vez admitido o recurso, o recorrente terd, a partir de entdo, o prazo de 03
(trés) dias uteis, para apresentar as razoes, pelo sistema eletronico, ficando os demais
licitantes, desde logo, intimados para, querendo, apresentarem contrarrazdes também
pelo sistema eletronico, em outros trés dias, que comecardo a contar do término do prazo
do recorrente, sendo-lhes assegurada vista imediata dos elementos indispensaveis a
defesa de seus interesses.

12.3 O acolhimento do recurso invalida tao somente os atos insuscetiveis de
aproveitamento.

12.4 Os autos do processo permanecerao com vista franqueada aos interessados, no
endereco constante neste Edital.

13 DA REABERTURA DA SESSAO PUBLICA.
13.1 A sessao publica podera ser reaberta:

13.1.1 Nas hipoéteses de provimento de recurso que leve a anulacdo de atos anteriores a
realizacdo da sessdo publica precedente ou em que seja anulada a prépria sessao publica,
situacdo em que serdo repetidos os atos anulados e os que dele dependam.

13.1.2 Quando houver erro na aceitacdo do preco melhor classificado ou quando o
licitante declarado vencedor ndo assinar o contrato, ndo retirar o instrumento
equivalente ou ndo comprovar a regularizacao fiscal e trabalhista, nos termos do art. 43,
§1¢ da LC n® 123/2006. Nessas hipdteses, serdo adotados os procedimentos
imediatamente posteriores ao encerramento da etapa de lances.

132 Todos os licitantes remanescentes deverao ser convocados para acompanhar a sessao
reaberta.

13.2.1 A convocagdo se dara por meio do sistema eletrénico (“chat”), e-mail, ou, ainda,
fac-simile, de acordo com a fase do procedimento licitatério.

13.2.2 A convocagio feita por e-mail ou fac-simile dar-se-a de acordo com os dados
contidos no Sistema, sendo responsabilidade do licitante manter seus dados cadastrais
atualizados.

14. DA ADJUDICACAO E HOMOLOGAGCAO.

14.1 O objeto da licitacao sera adjudicado ao licitante declarado vencedor, por ato do
Pregoeiro, caso nao haja interposicao de recurso, ou pela autoridade competente, apos a
regular decisao dos recursos apresentados.

14.2 Apos a fase recursal, constatada a regularidade dos atos praticados, a autoridade
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competente homologara o procedimento licitatorio.

15. DO TERMO DE CONTRATO OU INSTRUMENTO EQUIVALENTE.

15.1 Apos a homologacao da licitagao, em sendo realizada a contratagao, serafirmado
Termo de Contrato ou emitido instrumento equivalente.

15.2 O adjudicatario tera o prazo de 05 (cinco) dias uteis, contados a partir da data de sua
convocagao, para assinar o Termo de Contrato ou aceitar instrumento equivalente,
conforme o caso (Nota de Empenho/Carta Contrato/Autorizacao), sob pena de decair do
direito a contratagao, sem prejuizo das sanc¢oes previstas neste Edital.

15.2.1 Alternativamente a convocagao para comparecer perante o orgao ou entidade
para a assinatura do Termo de Contrato ou aceite do instrumento equivalente, a
Administracao podera encaminha-lo para assinatura ou aceite da Adjudicataria,
mediante correspondéncia postal com aviso de recebimento (AR) ou meio eletronico, para
que seja assinado ou aceito no prazo de cinco (05) dias, a contar da data de seu
recebimento.

15.2.2 O prazo previsto no subitem anterior podera ser prorrogado, por igual peri'odo, por
solicitacao justificada do adjudicatario e aceita pela Administracao.

15.3 0 Aceite da Nota de Empenho ou do instrumento equivalente, emitida a empresa
adjudicada, implica no reconhecimento de que:

15.3.1 A referida Nota esta substituindo o contrato, aplicando-se a relacao de negocios ali
estabelecida as disposicoes da Lei n? 8.666, de 1993;

15.3.2 A contratada se vincula a sua proposta e as previsoes contidas no edital e seus
anexos;

15.3.3 A contratada reconhece que as hipoteses de rescisao sao aquelas previstas nos
artigos 77 e 78 da Lei n2 8.666/93 e reconhece os direitos da Administracao previstos
nos artigos 79 e 80 da mesma Lei.

15.4 O prazo de vigéncia da contratacdo sdo de 12 (doze) meses, prorrogaveis conforme
previsdo no instrumento contratual ou no termo de referéncia.

16 DO REAJUSTAMENTO EM SENTIDO GERAL.

16.1 As regras acerca do reajustamento em sentido geral do valor contratual sao as
estabelecidas no Termo de Referéncia ou Minuta do Contrato, anexo a este Edital.

17 DO RECEBIMENTO DO OBJETO E DA FISCALIZACAO.

17.1 Os criterios de recebimento e aceitagao do objeto e de fiscalizacao estao previstos no
Termo de Referéncia ou Minuta do Contrato.

18 DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE E DA CONTRATADA.

18.1 As obrigacoes da Contratante e da Contratada sao as estabelecidas no Termo de
Referéncia ou Minuta do Contrato.

19 DO PAGAMENTO.
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19.1 As regras acerca do pagamento sao as estabelecidas no Termo de Referéncia ou Minuta do
Contrato, anexo a este Edital.

20. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS.

20.1 Comete infracdo administrativa, nos termos da Lei n? 10.520, de 2002,
licitante/adjudicatario que:

20.1.1 ndo assinar o termo de contrato ou aceitar/retirar o instrumento equivalente,
quando convocado dentro do prazo de validade da proposta;

20.1.2 apresentar documentacdo falsa;

20.1.3 deixar de entregar os documentos exigidos no certame;

20.1.4 ensejar o retardamento da execugdo do objeto;

20.1.5 ndo mantiver a proposta;

20.1.6cometer fraude fiscal;

20.1.7comportar-se de modo inidéneo.

20.2 As sangdes do item acima também se aplicam aos integrantes do cadastro de reserva, em
pregdo para registro de precos que, convocados, ndo honrarem o compromisso assumido
injustificadamente.

20.3 Considera-se comportamento inidéneo, entre outros, a declaracao falsa quanto &
condicoes de participagao, quanto ao enquadramento como ME/EPP ou o conluio entre os
licitantes, em qualquer momento da licitagao, mesmo apos o encerramento da fase de lances.

20.4 O licitante/adjudicatario que cometer qualquer das infracoes discriminadas nos
subitens anteriores ficara sujeito, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as
seguintes sangoes:

20.4.1 Adverténcia por faltas leves, assim entendidas como aquelas que no
acarretarem prejuizos significativos ao objeto da contratagao;

20.4.2 Multa de 0,33% (zero trinta e trés por cento) sobre o valor estimado do(s) item(s)
prejudicado(s) pela conduta do licitante;

20.4.3 Suspensao de licitar e impedimento de contratar com o orgao, entidade ou
unidade administrativa pela qual a Administragcao Publica opera e atua concretamente,
pelo prazo de ate 02 (dois) anos;

20.4.4 Impedimento de licitar e de contratar com a Municipio e descredenciamento no
Cadastro de Fornecedores do Munici'pio, pelo prazo de ate 05 (cinco) anos;

20.5 Declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢cao ou ate que seja promovida a
reabilitacao perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que a Contratada ressarcir a Contratante pelos prejuizos causados;

20.6 A penalidade de multa pode ser aplicada cumulativamente com as demais sancoes.

20.7 Se, durante o processo de aplicacao de penalidade, se houver indicios de pratica de
infracao administrativa tipificada pela Lei n® 12.846, de 12 de agosto de 2013, como ato lesivo
a administracao publica nacional ou estrangeira, copias do processo administrativo
necessarias a apuracao da responsabilidade da empresa deverao ser remetidas a autoridade
competente, com despacho fundamentado, para ciéncia e decisao sobre a eventual
instauracao de investigacao preliminar ou Processo Administrativo de Responsabilizacao -
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PAR.

20.8 A apuracao e o julgamento das demais infracoes administrativas nao consideradas como
ato lesivo a Administragao Publica nacional ou estrangeira nos termos da Lei n? 12.846, de 12
de agosto de 2013, seguirao seu rito normal na unidade administrativa.

20.9 0 processamento do PAR nao interfere no seguimento regular dos processos
administrativos especificos para apuracao da ocorréncia de danos e prejuizos a
Administracao Publica Federal resultantes de ato lesivo cometido por pessoa juri'dica, com ou
sem a participacao de agente publico.

20.10 Caso o valor da multa nao seja suficiente para cobrir os prejuizos causados pela
conduta do licitante, a Municipio ou Entidade podera cobrar o valor remanescente
judicialmente, conforme artigo 419 do Codigo Civil.

20.11 A aplicacao de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurara o contraditorio e a ampla defesa ao licitante/adjudicatario,
observando-se o procedimento previsto na Lei n? 8.666, de 1993, e subsidiariamente na Lei
n?9.784, de 1999.

20.12 A autoridade competente, na aplicacao das sancoes, levara em consideracao a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a
Administracao, observado o principio da proporcionalidade.

20.13 As penalidades serao obrigatoriamente registradas no Cadastro do Munici'pio.

20.14 As sancgoes por atos praticados no decorrer da contratacao estao previstas no Termo
de Referéncia.

21. DA IMPUGNACAO AO EDITAL E DO PEDIDO DE ESCLARECIMENTO.

21.1 Ate 03 (trés) dias uteis antes da data designada para a abertura da sessao publica,
qualquer pessoa podera impugnar este Edital.

21.2 A impugnacao podera ser realizada por forma eletrénica, pelo e-mail da Comissao
Permanente de Licitacao - CPL: Anexado na plataforma do BNC (www.bnc.org.br), ou
protocolada no seguinte endereco: Av. Getulio Vargas, s/n, CENTRO, CEP: 55.535-000 Joaquim
Nabuco - PE (prédio da antiga escola Coronel Alfredo Brandao).

21.3 Cabera ao Pregoeiro, auxiliado pelos responsaveis pela elaboracao deste Edital e seus
anexos, decidir sobre a impugnacao no prazo de ate 02 (dois) dias uteis contados da data de
recebimento da impugnacao.

21.4 Acolhida a impugnagao, sera definida e publicada nova data para a realizacao do
certame.

21.5 Os pedidos de esclarecimentos referentes a este processo licitatorio deverao ser
enviados ao Pregoeiro, ate 03 (trés) dias uteis anteriores a data designada para abertura da
sessao publica, exclusivamente por meio eletro” nico via internet, no endere¢o indicado m
Edital.

21.6 O pregoeiro respondera aos pedidos de esclarecimentos no prazo de 02 (dois) dias uteis,
contado da data de recebimento do pedido e podera requisitar subsidios formais aos
responsaveis pela elaboragio do edital e dos anexos.

21.7. As impugnagoes e pedidos de esclarecimentos nao suspendem os prazos previstos no
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certame.

21.7.1 A concessdo de efeito suspensivo a impugnacdo é medida excepcional devera ser
motivada pelo pregoeiro, nos autos do processo de licitacao.

21.8. As respostas aos pedidos de esclarecimentos serao divulgadas pelo sistema e vinculardo
os participantes e a administragao.

22. DAS DISPOSICOES GERAIS.
22.1 Da sessdo publica do Pregdo divulgar-se-a Ata no sistema eletrénico.

22.2 Os documentos eletronicos produzidos com a utilizagdo de processo de certificacao
disponibilizada pela ICP-Brasil, nos termos da Medida Proviséria n? 2.200-2, de 24 de agosto
de 2001, serdo recebidos e presumidos verdadeiros em relacdo aos signatarios, dispensando-
se o0 envio de documentos originais e cdpias autenticadas em papel.

22.3 Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a
realizacdo do certame na data marcada, a sessdo serd automaticamente transferida para o
primeiro dia util subsequente, no mesmo horario anteriormente estabelecido, desde que ndo
haja comunica¢do em contrario, pelo Pregoeiro.

22.4 Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessdo publica observaraoo
horario de Brasilia - DF.

22.5 No julgamento das propostas e da habilitacdo, o Pregoeiro podera sanar erros ou falhas
que ndo alterem a substincia das propostas, dos documentos e sua validade juridica,
mediante despacho fundamentado, registrado em ata e acessivel a todos, atribuindo-lhes
validade e eficacia para fins de habilitacao e classificacao.

22.6 A homologacado do resultado desta licitacdo ndo implicara direito a contratagao.

22.7 As normas disciplinadoras da licitacio serdo sempre interpretadas em favor da
ampliacdo da disputa entre os interessados, desde que ndo comprometam o interesse da
Administragdo, o principio da isonomia, a finalidade e a seguranca da contratagao.

22.8 Os licitantes assumem todos os custos de preparacio e apresentacdo de suas propostas e
a Administracdo ndo sera, em nenhum caso, responsavel por esses custos,
independentemente da conducio ou do resultado do processo licitatorio.

22.9 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do
inicio e incluir-se-a o do vencimento. S6 se iniciam e vencem os prazos em dias de expediente
na Administragao.

22.10 O desatendimento de exigéncias formais ndo essenciais ndo importara o afastamento
do licitante, desde que seja possivel o aproveitamento do ato, observados os principios da
isonomia e do interesse publico.

22.11 Em caso de divergéncia entre disposi¢des deste Edital e de seus anexos ou demais pecas
que compdem o processo, prevalecera as deste Edital.

22.12 Qualquer informagdo ou esclarecimento poderdo ser dirimidos através do email:
cpl2018j.nabuco@hotmail.com.

2213 O Edital estd disponibilizado, na integra, no endereco eletronico:

http://www.hbncorghr ou http://wwwjoaguimnabucope.govhr e tamhém poderdo ser
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lidos os autos do processo administrativo e permanecerdo com vista franqueada aos
interessados e/ou obtidos no endereco: Av. Getulio Vargas, s/n, Centro, JOAQUIM
NABUCO/PE, nos dias uteis, no horario das 8 horas as 13 horas.

22.14 Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:

Anexo I - Termo de Referéncia;

Anexo II - Especificagdes, Quantidades e Valores Estimados;

Anexo III - Minuta de Termo de Contrato;

Anexo IV - Declaragdo de Inexisténcia de Fato Impeditivos.

Anexo V - Declaracdo que esta ciente e concorda com as condi¢des contidas no Edital
eseus Anexos.

Anexo VI- Declaracdo de cumprimento das condi¢des de Habilitacdo.

Anexo VII - Declaragdo que nao emprega menor de 18 anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e nao emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14
anos, na condi¢ao de aprendiz, nos termos do artigo 7°, XXXIII, da Constituigao.
Anexo VIII - Declaraciao de Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte.

JOAQUIM NABUCO, 05 de JULHO de 2021.

ANA PAULA DE ARAUJO MENEZES
Pregoeira
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ANEXO I

TERMO DE REFERENCIA

PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021

PREGAO ELETRONICO N2 28/2021

OBJETO:

1.1 O objeto da presente licitacao e a escolha da proposta mais vantajosa paraContratacdo de
empresa para fornecimento de licenca de uso de locacido de software de gestao de saiude, comodato
de equipamentos tablets, assessoria, atividades de apoio tecnoldgicoa gestdo em saude visando
atender o Fundo Municipal de Saide de Joaquim Nabuco - PE.

JUSTIFICATIVA

2.1. Justifica-se a futura aquisicao de software de gestdo de saude, comodato de equipamentos
tablets , assessoria, atividades de apoio tecnolégicoa gestdo em saude, face a necessidade da
Secretaria de saude de Joaquim Nabuco, atraves do FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE visando
melhor atender a populacao Nabuquense, oferecendo-lhes um servico com maior qualidade ao
cidadao.

ESPECIFICACOES DOS SERVICOS QUE SERAO FORNECIDOS/PRESTADOS

3.

CARACTERISTICAS FUNCIONAIS E OPERACIONAIS:

3.1. Para atender as condicoes de execucdo estabelecidas nas especificacdes funcionais do sistema
incluindo as necessidades operacionais, gerenciais e estratégicas do Sistema Integrado de Gestao
daSaude Publica, que deverdo proporcionar controle total a Administracdo sobre as informacgdes
manipuladas por todos os usuarios do sistema, é necessario que o sistema pretendido possua
mecanismo de comunicagdo com os sistemas ja utilizados pela Prefeitura e permita acesso a sua(s)
base(s) de dados (somente leitura), por software(s) de B.I. da Prefeitura.

3.2. O sistema pretendido devera possuir, todas as suas funcionalidades em ambiente WEB, via
“browser” (Mozilla Firefox e/ou Google Chrome), utilizando “SSL” (protocolo de seguranca que
criptografa todos os dados trafegados entre o computador do usuario e o da solucdo a ser utilizada)
através da Internet, com o objetivo de acesso as informacoes de forma segura por todos seus
usuarios, garantindo total integridade dos dados, respeitando os perfis de acesso com suas
respectivas regras de permissao/restricao.

3.3 O sistema devera possuir as seguintes caracteristicas funcionais e operacionais:

a) Garantir que todos os dados ou parametros utilizados no processo de autentica¢io de usuario
serdo armazenados de forma protegida. Por exemplo, armazenar o c6digo hash da senha do
usuario ao invés dela propria, além disso, o local de armazenamento desse codigo hash deve
possuir restricoes de acesso. A geracdo do codigo hash deve utilizar algoritmos de geracio
reconhecidamente seguros, como por exemplo, o algoritmo SHA-256;

b) Possuir ferramenta de LOG de alteracgdes, inclusdes, exclusdes em todos os médulos, telas e
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recursos do sistema, onde seja apresentado o nome do usudario e o cédigo/ntimero do registro
afetado pela operagdo do usuario (exceto quando operagdes em massa);

CARACTERISTICAS TECNICAS DO SISTEMA
No que tange a caracteristicas técnicas podera o sistema possuir:

100% do desenvolvimento em plataforma WEB, mediante linguagem de programacao gratuita;

Banco de dados e hospedagem em servidores WEB;

Acesso por meio de navegadores de internet, unicamente através do protocolo HTTP;

Controle de acesso através de login e senha;

Controle de sessdo por tempo pré-definido para seu encerramento com seguranca,

desconectandoo usuario ap6s um limite de tempo por inatividade;

Impedimento ao acesso simultidneo do mesmo login de usuario;

7. Mecanismo de comunicagdo instantanea por meio de chat, podendo ser localizado por meio
de uma lista de contatos o usudrio a que se deseja iniciar uma conversa. Um usuario podera
conversar com um ou mais usuarios ao mesmo tempo através de janelas individuais;

8. Permissdo ao usudrio com vistas a saber o status (online ou offline) de todos os outros
usudrios dalista de contatos;

9. O histoérico das mensagens devera ser armazenado, contendo data e horario de envio e

recebimento de cada conversa;

arwdE

o

10.Permissdo para o cadastro de usuarios por perfil de grupo de acesso;
11. Permissao para a personaliza¢do de grupo de acesso;

4, IMPLANTACAO

4.1 A empresa Contratada, além do fornecimento de licenca de uso de Sistema Integrado de Gestao
da Saude Publica, devera oferecer servicos correlacionados ao objeto contemplando: implantacao,
treinamento, assessoria, consultoria, atividades de apoio a gestdo, conforme detalhamento
seguinte:

4.2 Tendo em vista que o sistema pretendido tem como objetivo fundamental coletar informacgdes
sobre asaude do cidaddao, bem como possibilitar o controle a Administracdo de todos os
Estabelecimentos deSaude mantidos ou conveniados, a licitante vencedora do certame devera
disponibilizar equipetécnica especializada voltada ao sistema e equipe de nivel superior em
consultoria para auxiliar a Administracdo no processo de tomada de decisdo que serdo utilizadas
na parametrizac¢do do sistema e dos processos durante a implantacdo, de acordo com a legislacao
pertinente, realizando as seguintes atividades:

a) ASECRETARIA DE SAUDE designara servidores municipais das areas de informatica,cadastros
técnicos e profissionais da saude para apoio e suporte aos técnicos da empresa contratadapara
implantacdo do sistema, bem como para gerir o sistema ap6s sua implantagao;

b) Deverdo ser realizadas todas as simula¢des pela empresa contratada em conjunto com a
SECRETARIA DE SAUDE, em que devera ser demonstrado o perfeito funcionamento do sistema,
atendendo a legislacdo vigente;

c) Como parte integrante do processo de implantacdo, a empresa contratada devera ministrar
treinamentos aos usudrios do sistema, tendo como suporte conjunto de manuais operacionais e
portarias normatizadoras do sistema integrado de gestdo, respeitando as obrigatoriedades
dispostas aqui citadas;

d) A implantacdo dos servigos terd inicio em até 60 dias corridos apds a licitante receber a nota
de empenho e a autorizacido para dar inicio aos servicos. O servigco devera ser entregue em sua

totalidade em até 60 dias corridos apds o inicio de sua implantagio, salvo
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as ocorréncias de fatos supervenientes nas formas da Lei Federal 8.666/93.

1.1. Migraciao de Dados:

Deverao ser realizadas a andlise, a critica, a valida¢do e a migracdo de todos os dados do atual sistema
de gestdo da Secretaria de Saude, dados cadastrais dos estabelecimentos e profissionais de saude ja
existentes fornecidos pela SECRETARIA DE SAUDE contendo todos as informagdes pertinentes ao
Sistema do Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide (SCNES), com participacdo direta de um
servidor municipal responsavel pelas informagdes prestadas, contemplando as tarefas definidas
abaixo:

a) A SECRETARIA DE SAUDE fornecera a empresa Contratada os arquivos, em formato Excel,em
meio magnético de todos os dados do atual;

b) A empresa Contratada devera analisar os arquivos fornecidos pela SECRETARIA DE SAUDE e
apontar as possiveis inconsisténcias;

c) A SECRETARIA DE SAUDE serd responsavel pela analise e correcio das possiveis
inconsisténcias e irregularidades encontradas e apontadas nos relatdrios fornecidos pela empresa
Contratada;

d) A Contratada devera validar as informagdes junto a SECRETARIA DE SAUDE e efetuar a
migracao oficialmente.

e) A Contratada junto com a SECRETARIA DE SAUDE dever4 efetuar o saneamento ehigienizagio
dos dados migrados.

1.2. Cadastramento de Identificacio e Permissio de Acesso aos Usuarios do Sistema:

A Contratada devera efetuar o cadastramento de identificacdo e permissdo de acesso dos usuarios
do Sistema Integrado de Gestao da Saude Publica, devendo, obrigatoriamente, contemplar a seguinte
atividade:

a) A SECRETARIA DE SAUDE fornecera a relacio de servidores da Secretaria Municipal de Satide
que deverao ser cadastrados no sistema que, posteriormente, deverao estar aptos para cadastrar
os demais usuarios;

1.3. Testes dos Mddulos do Sistema:

A empresa Contratada dever3, obrigatoriamente, disponibilizar o sistema aos usuarios (servidores da
Secretaria Municipal de Saude) para uso em carater experimental como processo de testes, devendo
contemplar as seguintes atividades:

a) Efetuar testes e simulagdes em conjunto com a SECRETARIA DE SAUDE incluindo: testes de
buscas e consultas cadastrais, de agendamentos, de atendimentos, faturamento, de registros das
necessidades de pacientes, consultas das solicitagdes dos procedimentos de regulacdo,
verificando aconsisténcia dos dados e dos cadastramentos de usuarios;

b) Validar os testes junto a SECRETARIA DE SAUDE.

5. TREINAMENTO

5.1 0 treinamento dos profissionais envolvidos no processo de utilizacdo do sistema devera ocorrer
de acordo com as atividades ou atribui¢des de cada grupo de usuarios, respeitando
as regras de acesso e permissionamentos estabelecidas pela Administragao.
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5.2 O treinamento dirigido aos servidores da Secretaria Municipal de Saide envolvidos no processo
de utilizagdo do sistema devera4, obrigatoriamente, contemplar as seguintes atividades:

a) A SECRETARIA DE SAUDE definird e disponibilizara local e data para realizacio do
treinamento;

b) A empresa Contratada deverd oferecer treinamento e capacitacdo para os servidores
municipais indicados pela SECRETARIA DE SAUDE que serdo os usuarios-chaves, de forma a
garantir adequada e plena utilizacdo do sistema, que ndo excederd a quantidade de 10 (dez)
Servidores;

c) A Contratada devera fornecer o material de apoio impresso (manuais explicativos) para
treinamento aos profissionais, de acordo com a quantidade de participantes observando-se o
dispostona letra "b” deste item;

1.4. Abordagem e Carga Horaria:

O treinamento ministrado pela empresa Contratada, direcionado aos wusuarios devera
obrigatoriamente ter a presen¢a dos usuarios-chaves do sistema de cada area e devera abordar os
contetidos necessarios a operacionalizacdo do mesmo, proporcionando conhecimento e capacitacao,
contemplando, obrigatoriamente:

a) Gestdo da Atencio Basica
Devendo, obrigatoriamente, cumprir carga horaria de, no maximo, 400 (Quatrocentas)
horas/aula.

6. SUPORTE E MANUTENCAO:

A empresa devera executar os servicos continuos de manutenc¢do legal e corretiva do sistema
contratado, durante o periodo de vigéncia do contrato, incluindo as seguintes atividades:

a) Manutencao Corretiva: é aquela decorrente de problemas de funcionalidade detectados pelo
usudrio, ou seja, funcionamento em desacordo com o que foi especificado relativo a telas,
regras de negocio, relatorios e integracdo, com prazo maximo de até 10 (dez) dias tteis para
conclusao;

b) Manutencido legal: em caso de mudanca na legislacdo, plano de contas, banco de dados, entre
outros, sera elaborada uma programacio, com cronograma definido junto ao Grupo Gestor do
contrato para atendimento as mudancas ocorridas, sem prejuizos a operacdo do sistema,
durante vigéncia contratual.

Disponibilizacdo de atualizacdo da versdo do sistema, sempre que necessario para atendimento da
legislacdo federal vigente, sem quaisquer 6nus adicionais para o Municipio, durante a vigéncia
contratual.

Suporte técnico através de uma linha telefénica sem custos a contratante, do tipo 0800 (zero
oitocentos) por conta da empresa contratada.

FUNCIONALIDADES MiNIMAS DO AMBIENTE E SISTEMAS, ATENDENDO:

7. TECNOLOGIA DE DESENVOLVIMENTO E ACESSO:

7.1 O sistema deve ser construido em linguagem nativa para Web, ndo sera permitida utilizacio de
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recurso tecnolégico como: runtimes e plugins para uso da aplicagdo, tendo como excec¢do, quando
houver necessidade de software intermedidrio para acesso a outros dispositivos como leitor
biométrico, impressoras, leitor de e-CPF/e-CNPJ, por motivos de seguranca de aplicagcdes web;

7.2 Sistemas ou interfaces que operem através de servicos de terminal (Exemplos: Terminal
Services ou similares), emuladores de terminal, interfaces cliente-servidor ou qualquer outra
interface que nao seja exclusivamente web nao serao aceitos;

7.3 0 navegador para acesso ao sistema deve ser gratuito. No minimo nos seguintes navegadores o
sistema deve estar preparado: Firefox (versdo 45 ou superior) e Chrome (versao 49 ou superior);

7.4 O sistema deve permitir a expansdo dos recursos de servidor, garantindo a solugdo em uma
possivel parceria com municipios vizinhos;

7.5 0 aplicativo moével deve rodar em tablet na tecnologia ANDROID e IOS e ser responsivel;
GESTAO DA ATENGAO ASICA

8.1 TECNOLOGIA DE SEGURANCA:

a) Deve ter no minimo o certificado SSL de comunicacdo SHA-256 bits validados por autoridade
certificadora;

b) Garantir a comunicacdo entre o cliente e servidor utilizando conexdo criptografada
(SSL/HTTPS), para cifrar a comunicagdo e assinar as requisicoes de modo a evitarataques a
seguranca do servidor de aplicagao;

INTEGRACOES COM 0S SISTEMAS DO MINISTERIO DA SAUDE

9. DISPONIBILIZAR INTEGRACAO COM OS SEGUINTES SISTEMAS DO MINISTERIO DASAUDE:
a. BPA - Asvalidacdes de regras da tabela SIGTAP devem acontecer no momento do registro dos
atendimentos, integrado ao prontudrio eletrénico.
b. E-SUSAB
c. SIPNI
d. HORUS
e. RAAS
f. CADWEB
g. CNES
PROCESSOS GERAIS

10. CRITERIOS DE SEGURANCA DE ACESSO:

a. Controle de acesso as funcdes do sistema de acordo com o perfil de uso do usuario.

b. Registro de todos os acessos e alteracdo de dados, permitindo identificar o usuario que
realizou a alteracio, data e horario da alteracio.
c. Disponibilizar consulta dentro do sistema para que o usudrio administrador possavisualizar
quando cada usuario realizou login e logout do sistema.
d. Disponibilizar consulta dentro do sistema para que o usudrio administrador possavisualizar

quando cada atendimento foi iniciado e finalizado.
Permitir bloqueio de usuarios, evitando que o mesmo possa acessar o sistema.
Permitir definicdo de periodicidade para troca de senha.
Obrigar a redefinicdo de senha nos casos em que o administrador altera a senha do usuario.

Possuir rotina para inativagdo automatica do usuario caso o mesmo fique mais de um

S@ e
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determinado periodo sem acessar o sistema. O periodo deve ser parametrizavel pelo
administrador do sistema.

11. ROTINAS IMPORTACAO DE DADOS E CONSULTAS:

12.

13.

a.
b.

C.
d.

Disponibilizar rotina de importacdo da tabela SIGTAP.

Disponibilizar rotina de integragdo com sistema CNES do Ministério da Saide, importando
osdados dos Profissionais, Estabelecimentos, Equipes e Servicos através do arquivo XML.
Disponibilizar consulta da tabela CID10.

Disponibilizar cadastro de compatibilidade entre CBO e Ficha e-SUS.

Disponibilizar o registro, Captura e autenticacdo biométrica de usudrios nas unidades, ESF,
CAPS, UPA’s.

Disponibilizar compatibilidade com ambiente multiusuario, permitindo a realizacdo de
tarefas concorrentes

CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS E PROFISSIONAIS:

a.

a0

Disponibilizar cadastro de estabelecimentos compativel com o Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude, registrando minimamente: Cédigo CNES, CPF/CNP], Nomedo
Estabelecimento, Nome Fantasia, Mantenedora, Atividade Desempenhada (de acordo com
tabela CNES), Servico/Classificacao.

Disponibilizar integracdo com o sistema CNES do Ministério da Sadde, permitindo atualizar
o sistema municipal assim que for realizado um cadastro ou edicio de
Profissional/Estabelecimento/Equipe no sistema CNES do Municipio.

Permitir mais de uma Lotagdo por profissional.

Disponibilizar controle de acesso ao estabelecimento por dia da semana e horario
Disponibilizar cadastro de Estabelecimentos que nao fazem parte da rede municipal
(estabelecimentos externos/prestadores de servicos)

Disponibilizar cadastro de Equipes compativel com o Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude.

Permitir definir o estabelecimento principal do profissional, para os casos em que o
profissional atende em varios estabelecimentos, mas precisa que a produgio seja direcionada
para um estabelecimento especifico.

CADASTRO DO CIDADAO:

a.

Disponibilizar cadastro de cidaddo com informacodes compativeis com o Cartdo Nacional de
Sa ude e Ficha de Cadastro Individual do sistema e-SUS AB, validando todas as informacdes
obrigatorias para integragdo com o sistema e-SUS AB.

Disponibilizar cadastro reduzido do cidadao, sem a obrigatoriedade de preencher todas as
informacGes para o e-SUS AB. A liberacio de acesso a esse cadastro deve ser definida para
operadores do sistema especificos

Validar para que o mesmo CPF, RG e CNS nao sejam informados em mais de um cadastro ativo.
Disponibilizar configuracido para definir se serd obrigatério ou ndo a informacdo de um
numero de telefone no cadastro do cidadao.

Disponibilizar funcionalidade para inserir foto no cadastro do cidaddo, via webcam ou
arquivo digital. A foto deve ser exibida no Prontuario do Cidadao e nas telas de cadastro do
Cidadao e Dispensac¢do de Medicamentos.

Disponibilizar consulta de CEP a partir do nome do Logradouro.

Disponibilizar integracdo com WebService do CADWEB, permitindo pesquisa na base de
dados nacional do CADWEB e importacdo do cadastro para o sistema.

Disponibilizar ferramenta de unificacdo de cadastros duplicados, unificando também os
histéricos de atendimentos.

Disponibilizar rotina de exclusao de solicitacdes de agendamento pendentes dos cidadaos
que tiveram o seu cadastro excluido.
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Disponibilizar digitagdo do Termo de Recuso do cadastro da Ficha de Cadastro Individualdo
e-SUS AB.

Disponibilizar Relatério de Cidaddos sem preenchimento do Cartdo Nacional de Saude,
permitindo agrupar as informag@es por Area ou Micro area.

Disponibilizar acesso para que os municipios referenciadores possam cadastrar seus
cidadaos encaminhados ao servico referenciado no municipio. O municipio referenciador sé
devera ter acesso ao cadastro dos cidaddos residentes.

Disponibilizar relatério de cidaddos moradores de um determinado bairro ou rua que nao
possuem vinculo com domicilio/familia

Disponibilizar relatério de cidadaos cadastrados sem RG e CPF

14. AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE:

a.

=

Disponibilizar Cadastro Individual de acordo com os padrdes do sistema e-SUS AB,
permitindo registrar também contatos para casos de Urgéncia, Local de Trabalho e
Observagdes em geral.

Disponibilizar Cadastro Domiciliar de acordo com os padrdes do sistema e-SUS AB,
permitindo registrar se o domicilio estd situado em local de risco de proliferacdo de
mosquitos.

Disponibilizar dentro do cadastro domiciliar, atalho para o cadastro de Cidadao, permitindo
vincular um cidaddo ao domicilio e cadastrar um novo cidadao sem a necessidade de sair da
tela de cadastro domiciliar.

Disponibilizar registro de Visita Domiciliar de acordo com os padroes do sistema e-SUS AB,
permitindo descrever em campo livre as orientacdes e condutas da Visita Domiciliar.
Disponibilizar ferramenta para o planejamento das visitas do Agente Comunitério,
permitindo que o profissional programe quais familias deverd visitar dentro de um
determinado periodo.

Impressao do Planejamento da Visita Domiciliar exibindo o nome do responsavel de cada
familia e os cidaddos que possuem alguma condicdo de satide que exija acompanhamento
(Por exemplo: Hipertensao Arterial, Diabetes, Gestacao, etc).

Permitir registrar visitas fora da area de abrangéncia da Equipe ESF.

Permitir que o Agente Comunitario registre visitas em outras micro areas.

Disponibilizar termo de recusa de cadastro domiciliar.

Disponibilizar termo de recusa de cadastro individual.

Disponibilizar relatério de Condicoes de Moradia com base no cadastro domiciliar,
permitindo combinar diferentes condi¢des de moradia. O relatdrio gerado devera exibir os
domicilios que atendem as condicdes selecionadas, identificando o responsavel e o telefone
de contato. Deve apresentar minimamente os filtros de condi¢cdo de moradia por: Situacio,
Localizagdo, Tipo de Domicilio, Abastecimento de Agua, Forma de Escoamento do Banheiro,
Origem da agua para consumo, Existéncia de Energia Elétrica, Destino do Lixo, Risco de
Proliferacdo de Mosquitos.

Disponibilizar relatério de Cidaddos cadastrados em uma area/micro area que possuem
determinada caracteristica, podendo combinar mais de um critério na pesquisa. Deve possuir
minimamente os seguintes critérios: Condicdo de Saide/Doenga, Idade, Faixa Etaria, Sexo,
Diagnéstico IMC. Deve ser possivel selecionar mais de uma Doenga como critério de pesquisa.
Disponibilizar relatério com as movimentagdes cadastrais que aconteceram nas familias
de determinada Area/Micro area, exibindo os domicilios/familias que foram cadastrados e
Cidadaos que foram movimentados dentro de um periodo.

Disponibilizar relatério com o total de cidaddos que apresentam determinada Condicdo de
Saide/Doenga. A totalizagcdo deve ser exibida por faixa etaria e total geral, permitindo
contabilizar por Municipio, Area e Micro area.

Disponibilizar relatério detalhado das Visitas Domiciliares, exibindo o Cidaddo que foi
visitado, data, turno, motivo, e desfecho da visita. Caso o Agente Comunitario tenha registrado

Praca: Dom Luiz de Brito-n°10-Centro-CEP:55535-000-PABX:3682-1156-¢-
cpl2018j.nabuco@hotmail.com Joaquim Nabuco-Pernambuco — 10.355.457/0001-72.


mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com

‘GOVERNO MUNICIPAL DE

JOAQUIMNABUCO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 10.355.457/0001-72

alguma orientacdo e conduta durante a visita domiciliar, a orientacdo devera serexibida no
relatério.

Disponibilizar relatério resumido das Visitas Domiciliares, permitindo exibigdo por Area ou
Micro area, exibindo o total de Familias e o total de Cidadaos visitados pelo Agente
Comunitario.

Disponibilizar relatério para acompanhar o percentual de cobertura das visitas domiciliares
do Agente Comunitdrio, demonstrando no mesmo relatério o total de familias sob
responsabilidade do Agente Comunitdrio, percentual de familias visitadas no periodo, total
de familias visitadas no periodo e total de cidad3os visitados no periodo.

Disponibilizar relatério de familias cadastradas, demonstrando a identificagdo do domicilio
(enderecgo, area, micro area, numero da familia) e a relagdo dos respectivos moradores
vinculados ao domicilio.

15. AGENTE COMUNITARIO - REGISTRO DO TRABALHO VIA DISPOSITIVO MOVEL:

a.

b.

Disponibilizar aplicativo para Tablet, compativel com Android e 10S, com as seguintes
funcionalidades:

0 acesso as funcionalidades do aplicativo deve ser autorizado apenas mediante informacao
dos mesmos dados de acesso utilizado pelo Agente Comunitario para acessar a plataforma
Web. (Deve utilizar o mesmo login senha da plataforma web)

Cadastro de cidadao, seguindo o mesmo padrdo de informagdes do cadastro de cidaddo da
plataforma web.

Cadastro de Domicilios, seguindo o mesmo padrao de informacgoes do cadastro de domicilios
da plataforma web.

Registro de Visita Domiciliar, com todas as informacdes de envio obrigatdrio para o sistema
e-SUS AB.

Permitir que o Agente Comunitario responsavel pelo Tablet possa acessar apenas o cadastro
das familias residentes em sua micro area de responsabilidade.

No registro da visita domiciliar, notificar o Agente Comunitario identificando os componentes
da familia com vacina em atraso.

Permitir que durante a visita domiciliar, o0 Agente Comunitario digite os dados da carteira de
vacinacdo do cidadado, anexando foto da carteira de vacinagdo capturada pelo préprio
dispositivo, para posterior conferéncia do profissional responsavel pela vacina. A inclusio
das informagodes no histérico do cidadao deve acontecer apenas apds a confirmacgido do
responsavel.

Permitir que o Agente Comunitario realize no momento da visita domiciliar, pesquisas
previamente cadastradas pelo administrador do sistema.

Permitir enviar para a plataforma web, através de conexido sem fio, todas as informacées
registradas no aplicativo, inclusive as respostas das pesquisas estratégicas. O envio dos dados
para o sistema e-SUS AB devera ser feito pela plataforma web, apdés a consolidacdo das
informacdes.

Com objetivo de garantir a plena usabilidade dos recursos do modulo dos ACS a empresa
licitante devera obrigatoriamente fornecedor “tablets” em regime de comodato, sendo um
para cada profissional ACS, em conformidade com os cadastrados no CNES. Para este
requisito a empresa devera fornecer manutencdo preventiva e corretiva aos equipamentos,
bem como disponibilizar ao municipio a quantidade de 10% do lote total a serem usados
exclusivamente como reposi¢do técnica. Os equipamentos deverdo atenderno minimo as
seguintes configuracdes:

Tablets:Possuir memoria interna (RAM), de no minimo 1 GB. Possuir processador minimo Quad Core

1.3Ghz. Possuir, no minimo, conexdo com redes sem fio padrido 802.11 (b/g/n). Permitir
conexdo com computadores através de porta do tipo USB para transferéncia de arquivos nas
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duas direg¢des. Possuir tela com tamanho minimo de 7 polegadas. Possuir tela sensivel ao
toque (touchscreen), com tecnologia capacitiva. Possuir tela com resolucdo minima de 1024
x 600 pixels. Possuir capacidade de armazenamento interno com memoria flash de, no
minimo, 16 GB. Permitir o aumento de capacidade de armazenamento através de cartio de
memoria externo (micro SD) de capacidade de até 64 GB. Possuir tecnologia de hardware
para localizagdo por GPS, A- GPS. Possuir drivers para, no minimo, o Sistema Operacional
Windows. Possuir Sistema Operacional Android versdo Oreo, ou superior, instalado.
Acessorios necessarios: Deve vircom todos os acessorios necessarios ao funcionamento do
equipamento “tablet”, sendo,no minimo, cabo de alimentac¢do de energia (tensdo de entrada
110/220V automatica) e cabo de comunicacdo USB. Deve vir com bolsa contendo alga
modelo tiracolo paraarmazenamento do equipamento “tablet” e carregador.

16. RECEPCAO - ATENGAO BASICA:

17.

a.

Disponibilizar ambiente de recep¢do com as seguintes funcionalidades basicas:
i. Entradado cidadao por demanda espontanea;

ii. Agendamento do cidadao;

iii. Edicdo de cadastro do cidadao;

iv.  Abertura de cadastro do cidadao;

v. Visualizacdo rapida das seguintes informacgées do cidadao: Endereco, CNS, CPF,

vi. Area, micro area, nome do Agente Comunitario Responsavel, componentes do

nucleofamiliar, Agendamentos futuros e histdrico dos ultimos atendimentos;
vii. Cadastro de receita para posterior confirmacao pelo médico (a liberacao
dessafuncionalidade deve ser parametrizavel por usuario);
viii. Confirmacdo de chegada dos cidadaos agendados.

Disponibilizar tela para consulta dos cidaddos agendados em determinado periodo,
permitindo na mesma tela cancelar o agendamento (mediante informa¢do do motivo do
cancelamento) e também remanejar o agendamento do cidadao.
Disponibilizar tela para visualizacdo do total de vagas disponiveis e total de vagas ocupadas
em todas as agendas liberadas para o Estabelecimento, permitindo filtrar por pelo menos as
seguintes informacgdes: Profissional da agenda, Data inicial e final, e Unidade da Agenda.
Disponibilizar tela para visualiza¢do dos cidadados atendidos no dia.
Disponibilizar tela para autorizacio de exames, com controle conforme cota fisica e
financeira da unidade, permitindo realizar o agendamento do exame durante o mesmo
processo de autorizacao.

SALA DE ESPERA VIRTUAL - ATENCAO BASICA:

d.

g

Disponibilizar lista de cidadaos recepcionados que estao aguardando por atendimento. A lista
de cidad3os deve possuir as seguintes informacoes (as colunas devem ser parametrizaveis de
acordo com o estabelecimento):
i. Nome do cidadao;
ii. Data e Hora de chegada;
iii. Idade do cidadao;
iv. Horario do agendamento (no caso do cidadao estar agendado);
v. Classificacdo de Risco e Vulnerabilidade;
vi. Tempo de Espera;
vii. Profissional do atendimento;
viii. Tipo de Atendimento que sera realizado, com diferencia¢io por cor;
ix. Situacdo do Atendimento;
Organizar a lista de atendimentos conforme classificacdo de risco/vulnerabilidade.
Permitir que o profissional visualize seus atendimentos concluidos nas ultimas 24 horas.
Permitir que o profissional reabra um atendimento concluido dentre de um periodo
especifico (o tempo para permissio de reabertura deve ser parametrizavel).
Permitir chamar o cidaddo no painel de chamados eletronico.
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f.  Permitir cancelar um atendimento.

18. PRONTUARIO ELETRONICO - ATENCAO BASICA:
a. Permitir visualizar os seguintes histéricos do cidadao:

.
il.
iil.

Procedimentos realizados;
Profissional que realizou o atendimento;
Estabelecimento onde o atendimento foi realizado;

iv. Exames solicitados;
v. Laudos gerados (BPA-I, TFD, APAC);
vi. Documentos emitidos ao cidadao (Atestados, declaragdes, etc);
vii. Encaminhamentos para especialidades;
viii. Registro das evolucdes;
ix. Série histdrica das avaliagdes de hipertensdo arterial, glicemia e IMC (visiveis
emformato de tabela e grafico);
x. Prescricoes de medicamentos;
xi. Documentos anexados ao prontudrio;
xii. Histoérico de Vacinacao do cidadao;
xiii. Componentes do Nucleo Familiar, com seus respectivos histéricos de
atendimento;
xiv. Auséncia nas consultas agendadas;
b. Registro do acolhimento e sinais vitais, permitindo registrar no minimo as seguintes
informacoes:
i. Peso;
ii. Altura;

iil.

Perimetro Cefélico;

iv. Pressdo Arterial;
v. Frequéncia Cardiaca;
vi. Temperatura;
vii. Glicemia Capilar;
viii. Saturacdo do Oxigénio;
ix. Classificacdo de Risco/Vulnerabilidade;
x. CIAPZ;
xi. Motivo da consulta;

c. Registro de Antecedentes de Satde, com no minimo as seguintes informacoes:

i.
ii.
iil.

CID10 ou CIAP2 paraidentificacdo da doenca/condicio;
Data de inicio da doenca/condicio;
Situagdo da doencga/condicdo (Ativo, Latente ou Resolvido);

iv. Substancias causadoras de alergias e reacdes adversas;
v. Descritivo da manifestagio da alergia/reacdo adversa;
vi. Grau de criticidade da manifestacao;

vii. Data da ocorréncia;

d. Permitir o encaminhamento do cidaddo para um proximo atendimento via prontuario
eletronico, sem a necessidade de o mesmo ter que passar novamente pela recepcio.

e. Permitir registrar a evasao do cidadao, finalizando o atendimento.

f.  Exibicdo da Folha de Rosto do prontuario, com no minimo as seguintes informacdes:

i.
ii.
iii.
iv.
V.

Dados coletados durante o acolhimento/escuta inicial;

Motivo da Consulta;

Lembretes sobre o cidadao;

Ultimos Atendimentos realizados;

Medicamentos de uso continuo, com data da ultima receita emitida;

g. Antecedentes de Saude do cidadido, com no minimo as seguintes informacdes:

i.
il.
iil.

Dados do Pré Natal e Nascimento;
Indice Apgar;
Cirurgias e Internacgdes;
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iv. Antecedentes familiares;
Registro do atendimento no padrdo SOAP, contendo minimamente as seguintes
informacgoes:
i. Subjetivo:
Descritivo do motivo da consulta;
Objetivo:
i. Dados antropométricos;
ii. Registro de sinais vitais;
iii. Informacdo de exames solicitados e resultados de exames;
Avaliacao:
i. Descritivo da avalia¢ao;
ii. Condigdes de saude identificadas, com base no CID e CIAPZ;
Plano:
i. Descritivo no plano de tratamento;
ii. Geragdo de documentos com base em modelos previamente cadastrados;
iii. Solicitacdo de Exames;

iv. Cadastro de Lembretes;
v. Encaminhamento para especialidades médicas;
vi. Prescricdo de medicamentos;
Emissao de Laudo de Solicitacdo de TFD
Emissdo de Laudo de Solicitacdo de Mamografia, conforme padrao SISCAN
Emissdo de Laudo de Solicitagdo de Exame Citopatologico do colo do tutero, conforme
padrao SISCAN
Emissdo de Laudo de BPA-I:
Se o procedimento SIGTAP solicitado exigir CID, devera ser obrigatério selecionar umCID
compativel com o procedimento SIGTAP;
Emissao de Laudo de Autorizacao de Internacdo Hospitalar (AIH)
Emissado de laudo de APAC.
Emissdo de Laudo de Solicitacdo de Teledermatoscopia, conforme padrao datelemedicina.
Emissao de Laudo de Solicitacdo de Eletrocardiograma, conforme padrio da telemedicina.
Geracao de Encaminhamento para Especialidades:
i. Permitir a informacdo do CID vinculado ao encaminhamento;
ii. Permitir a identificagdo de paciente acamado, com as op¢des SIM e NAO;
iii. Permitir definir quais CBOs poderao realizar encaminhamento para
determinadasespecialidades;
iv. Permitir definir urgéncia do encaminhamento;
Geracao de Requisicoes de Exame de acordo com formularios especificos do LACEN:
i. Hepatite;
ii. Tuberculose;
iii. Anti-HCV;
iv. Imunologia;
v. Contagem de Linfécitos;
vi. Deteccdo do DNA Pro-Viral do HIV;
vii. HIV;
Exibicao da Curva de Crescimento, de acordo com o padrdao OMS de 0 a 5 anos e de 5 al9
anos, com os seguintes graficos:
i. Peso porIdade;
ii. Peso por Comprimento;
iii. IMC por Idade;
iv. Peso por Estatura;
v. Comprimento/Estatura por Idade;
vi. Perimetro cefalico por idade;
Permitir o registro de Doencas Diarreicas Aguda, solicitando no minimo as seguintes
informacoes:
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i. Data de inicio dos Sintomas;
ii. Resultado de Exame;
iii. Plano de tratamento, permitindo selecionar entre A, Be C;

y. Disponibilizar o preenchimento da Ficha de Marcadores de Consumo alimentar, conforme
regras de idade do sistema e-SUS AB.

z. Disponibilizar preenchimento de formulario para cidadaos que participam dos grupos de
controle de Tabagismo, contendo no minimo a avaliacdo do teste de Fagerstréom, indicando
automaticamente o grau de dependéncia apds preenchimento do teste.

aa. Disponibilizar consulta dos dados basicos das fichas CDS E-SUS vinculadas ao cidadao,
exibindo no minimo data e local do atendimento/procedimento realizado.

bb. Disponibilizar formulario para orientacdo de conduta para pacientes com dor crénica em
coluna, de acordo com os critérios de Indice de Incapacidade.

cc. Disponibilizar campo para identificagdo do profissional auxiliar dos atendimentos
compartilhados.

dd. Disponibilizar area especifica para registro do Pré-Natal com no minimo as seguintes
informacoes:

i. Gestacdo Atual, Historico Obstétrico e Exames;
ii. Histérico os atendimentos de Pré-Natal da cidad3;
iii. Calculo da Data Provavel do Parto (DPP);

iv. Calculo da Idade Gestacional;
ee. Roteiro para sistematizacdo das consultas de enfermagem, permitindo cadastrarperguntas
e respostas para geracdo de avaliagdo diagnostica no modelo TaxonomiaNanda.
ff. Permitir a impressao do Plano de Enfermagem, com base nos Diagndsticos da Taxonomiade
Nanda.

19. EMISSAO DE RECEITUARIO, COM AS SEGUINTES FUNCIONALIDADES:
a. Dispor de cépias de receitas pré cadastradas de medicamentos de uso continuo;

b. Histoérico de todas as prescricdes do cidadio, com a possibilidade de realizar uma nova
prescricao com base no historico;

c. Permitir visualizar o estoque da proépria unidade e de outras unidades do municipio, no
momento da prescri¢io;

d. Preenchimento automatico do descritivo da posologia, de acordo com as informagdes
selecionadas pelo profissional;

e. Calculo automatico da quantidade prescrita, de acordo com os dados da posologia;

f.  Defini¢do automatica do tipo de receita, de acordo com o medicamento selecionado(Controle
Especial, Basica, Azul (B), Amarela);

g. Selecionar modelos de orientacdes previamente cadastrados, a serem impressos junto com o
receituario.

h. Exigir preenchimento de formulario de justificativa para aquisicio de medicamentos nao
padronizados. A impressdo do formulario de aquisicdo deve ser gerada juntamente com os
demais receituarios.

i.  Separar automaticamente a impressao dos receituarios, de acordo com o tipo de receitado
medicamento.

j.  Validacdo na emissao dos Exames, no caso de possuir algum pendente do mesmo exame
solicitado.

k. Imprimir no receituario cddigo de barras para identificacdo da receita.

20. SOLICITACAO E AUTORIZACAO DE EXAMES INTEGRADA AO PRONTUARIO ELETRONICO,

COM AS SEGUINTES FUNCIONALIDADES:

a. Permitir adicionar os exames com base em pacotes previamente cadastrados;

b. Permitir definir a prioridade do exame solicitado;

c. Validacdo de prazo minimo de dias entre as solicitagbes de um mesmo exame, podendo
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impedir a solicitacdo ou exigir uma justificativa para a solicitagdo que anteceda ao prazo
definido para o exame.

d. Permitir a autorizacdo do exame vinculada ao processo de solicitacdo do exame, com
visualizacdo da cota do estabelecimento, saldo atual e valor do exame solicitado.

e. Permitir o bloqueio da impressao de requisicdo de exames que nado foram autorizados.

f.  Realizar a separagao automatico dos exames em guias distintas, caso os exames precisem ser
realizados em estabelecimentos diferentes, de acordo com os exames credenciados em cada
estabelecimento prestador de servigos.

21. PRONTUARIO ODONTOLOGICO:
a. Permitir registrar anamnese inicial na criagdo de um plano de tratamento, com no minimo
as seguintes informagdes:
i. Alergiaa anestesia;
ii. Medicacdo em uso;
iii. Reagdes adversas a algum medicamento;
iv. Identificacdo de situacdo gestante;
v. Identificacdo de PNE (Portador de Necessidades Especiais);
vi. Inicio do tratamento;
vil. Geragdo da impressdo dos dados coletados na anamnese;
b. Permitir criagdo de plano de tratamento, com identificacdo visual dos elementos dentarios
que serdo tratados, com no minimo as seguintes caracteristicas:
i. Visualizacdo de denticdo decidua e permanente, com possibilidade de identificar na
prépriaimagem a situacdo de cada dente (no minimo as seguintes situagdes: Ausente,
Fraturado, Cariado, Placa, Lesdo de Mancha Branca) e em qual face sera aplicado o
tratamento;

ii. Planejamento do tratamento por Sextante e Arcada;

iii. Identificacdo de utilizacdo de protese;

iv. Impressdo dos dados do tratamento planejado, com no minimo as seguintes
informacdes: Data de inicio do tratamento, Identificacdo do cidadao, Identificagdo dos
dentes que serdo tratados, especificando face e situacao;

c. Permitir registro das a¢des executadas diretamente no odontograma dinamico, com base no
plano de tratamento criado. Permitir adicionar procedimentos SIGTAP para cada dente
tratado, juntamente com o registro da evolucao.

d. Permitir o cancelamento de tratamentos planejados.

e. Permitir a identificacdo de atendimentos de Urgéncia e de manutengdo, conforme regras do
sistema e-SUS AB.

f.  Disponibilizar histérico de tratamentos odontolégicos com no minimo as seguintes
informacGes: Data do Atendimento, Profissional Responsavel pelo Atendimento, Dente
tratado, com detalhamento do procedimento SIGTAP realizado e evolu¢do do atendimento.
Indicativo se o atendimento foi de urgéncia ou néo.

g. Disponibilizar encaminhamento especifico para Centros de Especialidades Odontoldgicas,
com no minimo as seguintes informagdes:

i. Especialidade para onde o cidadao sera encaminhado;

ii. Hipotese diagnostica;

iii. Descricdo de exame clinico;

iv. Descricdo do histérico da patologia/problema/condicao;

v. Definicdo de urgéncia, com obrigatoriedade de preenchimento da justificativa para
urgéncia;

h. Permitir emissdo de receituarios, documentos e solicitacbes de exame com a mesma
légica do prontuario da Atencdo Basica.

22. RELATORIOS PARA ATENCAO BASICA:
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a. Relatério para controle dos atendimentos diarios, contendo no minimo: Identificacdo do
profissional responsavel pelos atendimentos, Identificacdo dos cidadados atendidos com data
e hora do atendimento, Idade e CNS do cidadao, CID do atendimento.

b. Relatério de cidadao com atraso na consulta de cuidado programado, contendo no minimo:
Identificacdo do cidadao, data do ultimo atendimento, quantidade de dias de atraso.

c. Relatério de atendimentos que tiveram participacdo de profissional auxiliar, contendo no
minimo as seguintes informacgdes: Identificacdo do profissional responsavel e seu CBO,
identificacdo do profissional auxiliar e seu CBO, identificagdo do cidaddo atendido, data do
atendimento.

d. Relatério que demonstre as gestantes com atendimento odontoldgico registrado dentro de
um determinado periodo, com no minimo as seguintes informagdes: Local do atendimento,
Profissional Responsavel, Data e Hora do Atendimento, Nome da cidada, Procedimentos
executados.

e. Relatério de gestantes em acompanhamento pré-natal contendo no minimo as seguintes
informacdes: Nome da gestante, idade, data da ultima consulta, DUM, grau de risco do pré-
natal, idade gestacional, data provavel do parto e IMC.

f.  Relatério dos casos de diarreia, contendo no minimo as seguintes informacoes: Identificacao
do Cidadao, data do atendimento, CID, data de inicio dos sintomas e planode tratamento.

g. Relatério para acompanhamento dos exames citopatolégicos de colo do tutero, contendono
minimo as seguintes informacgdes: Identificagio do cidaddo, data do ultimo preventivo
realizado, profissional responsavel, local do atendimento, resultado do exame e data de
entrega do resultado.

h. Relatério de cidadidos que fazem uso continuo de medicamento, contendo no minimo as
seguintes informagdes: Identificacdo do cidaddo, medicamento prescrito, quantidade
prescrita, data da ultima dispensacio e data da emissao da ultima receita.

i.  Relatério com o total de fichas CDS e-SUS AB criadas em determinado periodo, demonstrando
no minimo o total das seguintes fichas:

i. Atendimento Individual;
ii. Procedimentos;
iii. Atendimento Domiciliar;

iv. Atendimento Odontolégico;

v. Marcadores de Consumo Alimentar;

vi. Visita Domiciliar;

vii. Atividade Coletiva;
viii. Sindrome Neuroldgica por Zika/Microcefalia;
ix. Cadastro Individual;

x. Cadastro Domiciliar/Territorial;

j.  Relatério com arelagdo de idosos, podendo filtrar por Area e Micro 4rea, contendo no minimo
as seguintes informagdes: Nome do cidadao, idade, doencas, data do ultimo atendimento e
data da ultima visita do Agente Comunitario de Saude.

k. Relatério com a relacdo de Criancas, podendo filtrar por area e Micro area, contendo no
minimo as seguintes informacoes: Nome da crianca, Idade, data e hora da ultima consulta,se
teve consulta na primeira semana de vida (sim ou ndo), data da tultima visita domiciliar,
vacinagdo em dia (sim ou nio), peso, altura e perimetro cefalico.

l.  Relatério de Risco Cardiovascular, permitindo filtrar por Area e Micro 4rea, contendo no
minimo as seguintes informacoes: Nome do cidadao, idade, IMC, Portador de Doenca Cardiaca
(sim/néo), Diabético (sim/ndo), Hipertenso (sim/ndo), Teve Infarto (sim/nio), fumante
(sim/ndo), Data do ultimo atendimento e data da ultima visita domiciliar do Agente
Comunitario de Saude

m. Relatério de monitoramento das atividades em grupo, contendo no minimo as seguintes
informacdes: Total de Reunides realizadas, por Tipo de Reuniao; Total de atividades em grupo
por Tipo de Atividade; Total de temas abordados nas atividades, por Tema da Atividade; Total
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de praticas em saude realizadas nas atividades, por Tipo de Pratica.

Resumo do Cadastro Individual, podendo filtrar por area e micro area, contendo no minimo
as seguintes informacdes: Total de cidaddos cadastrados, total por faixa etaria, total por sexo,
total por raga/cor, total por relacdo de parentesco com o responsavel, total por ocupacio,
total por condicdo de satde, total por orientagdo sexual, total por identidade de género.
Relatoério de procedimentos executados por EQUIPE, para atender aos estabelecimentos que
possuem mais de uma equipe vinculada, contendo no minimo as seguintes informagdes:
Identificacdo da Equipe, Procedimentos executado e quantidade do procedimento.

Tela demonstrando no mapa do municio o local onde cada visita domiciliar foi registrada
através do aplicativo mobile para o Agente Comunitario, contendo no minimo as seguintes
informagdes: Local da visita indicado no mapa, agente comunitario responsavel pela visita,
data e hora da visita e identificacdo da familia visitada.

23. ATIVIDADES EM GRUPO:

a.

b.

Permitir o cadastro de grupos de cidadaos. Esses grupos de cidadaos poderao ser adicionados
de uma s6 vez dentro de uma Atividade em Grupo, como participantes da atividade.

Permitir o cadastro de Atividades em Grupo de acordo com os critérios da Ficha de Atividade
Coletiva do sistema e-SUS AB.

Permitir o registro de Ata da atividade em grupo. A ata deverd ser impressa juntamente
com o planejamento da atividade.

Permitir registrar quando um cidaddo programado como participante ndo comparece a
atividade.

Permitir registrar evolugdo nos cidaddos participantes da atividade em grupo. O registro
dessa evolucdo devera ser exibido dentro do prontuario eletrénico do cidadao.

Permitir registrar peso, altura e Pressdo Arterial dos participantes da Atividade em Grupo.
Caso seja registrado uma dessas informagdes, ela deve ficar visivel dentro do prontuario do
cidadao.

Permitir clonar atividades para determinados periodos, com defini¢do de dia da semana e
periodicidade no minimo a cada 1, 2, 3 ou 4 semanas.

Permitir a geracao de relatério de atividades realizadas e que foi inserido c6digo INEP, para
controle do Programa Saude na Escola.

Permitir gerar relatério com os participantes de cada atividade em grupo realizada, podendo
filtrar a exibicdo por somente os ausentes/somente os presentes.

24. FERRAMENTAS DE APOIO AO PRONTUARIO ELETRONICO E ATENDIMENTO:

d.

Permitir configuracdo das opc¢des exibidas no prontuario de acordo com o CBO do profissional
que esta realizando o atendimento, podendo configurar no minimo: Solicitaciode Exames,
Evolucdo, Histérico Clinico, Avaliacdo, Receituario, Encaminhamento, Documentos,
Odontograma, Laudo de TFD, Laudo de APAC, Laudo de AIH, Laudo de BPA-I, Curva de
Crescimento, SOAP.
Disponibilizar cadastro de Modelo de Documentos, com preenchimento automatico com
pelo menos com as seguintes variaveis:
i. Nome do Cidadao;

ii. CPF do Cidadao;

iii. Idade do Cidadao;

iv. Nome do Profissional do atendimento, com identificacdo do CBO e registro do

Conselho de Classe;

v. Data e Hora do Atendimento;
Cadastro de posologia padrio para determinados medicamentos. A posologia padrido devera
ser sugerida ao profissional no momento da prescricio desse medicamento, dentro do
prontudrio eletrénico.
Disponibilizar cadastro de modelo de Evolugdes. Esses modelos poderao ser selecionados
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dentro do prontudrio eletrdnico.

Consulta do Prontuario sem a necessidade de abrir um atendimento ao cidaddo. A consulta
do prontudrio devera ser configuravel de acordo com o CBO do profissional.

Permitir anexar documentos ao prontudrio do cidaddo sem a necessidade de abertura de
prontudrio/atendimento.

Permitir iniciar um atendimento diretamente, sem a necessidade de o cidadao passar pela
recepcdo e entrar na lista de atendimentos.

Permitir o registro de contatos a cidadaos, familias ou instituicdes/estabelecimentos, como
objetivo de repassar orientacdes ou protocolos. Esses contatos devem ser exibidos em
relatorio especifico, que demonstre o ente que recebeu a orientagdo, o profissional
responsavel e a data da orientacdo.

Disponibilizar Impressao do prontudrio do cidadao, contendo no minimo os seguintes filtros:
nome do cidaddo, estabelecimento de atendimento, profissional do atendimento e data
inicial/final.

Permitir a impressdo do prontudrio de todos os atendimentos que um profissional tenha
realizado dentro de um periodo, definindo Profissional e Data Inicial/Final.

Permitir que o prontudrio impresso seja assinado digitalmente com a utiliza¢do de assinatura
digital emitida no ambito da Infraestrutura de Chaves Publica Brasileira (ICP- Brasil),
conforme estabelecida na Medida Proviséria no 2.200-2/2001.

Permitir digitagdo dos resultados de exames citopatoldgicos de colo uterino sem a
necessidade de abertura de atendimento para o cidadao, com possibilidade de confirmar a
entrega do resultado para a cidadd e também registrar de forma descritiva ocorréncias
relacionadas ao exame, como aviso de que o resultado esta disponivel, tentativas de contato,
etc.

Permitir definir o tempo maximo de espera para cada classificacdo de risco, com identificacdo
visual na lista de cidaddos aguardando atendimento sempre que o tempo for excedido.
Disponibilizar ferramenta para conclusdo/encerramento do acompanhamento do cidadao
pelo CAPS, sem a necessidade de abrir atendimento para o cidadao. Para conclusido deveser
informado ao menos o motivo da conclusio/encerramento e data da
conclusdo/encerramento.

Disponibilizar ferramenta para que os administradores do sistema e gestores possam
adicionar documentos de apoio aos atendimentos realizados pelos profissionais do
municipio, como protocolos de atendimento, normativas, manuais, etc.

Disponibilizar area no sistema onde os profissionais possam visualizar documentos de apoio
aos atendimentos, como protocolos de atendimento, normativas, manuais, etc. Essa
ferramenta deve estar visivel em todas as telas do sistema.

25. RELATORIOS DE PESQUISAS ESTRATEGICAS:

d.

Disponibilizar relatério e grafico das pesquisas realizadas pelos Agentes Comunitarios via
aplicativo do dispositivo moével. O relatério de resultado da pesquisa deve exibir cada
pergunta e respostas, permitindo filtrar por pelo menos os seguintes critérios:

i. Area;
ii. Micro area;
iii. Sexo;
iv. Idade;

Disponibilizar no minimo os seguintes cruzamentos: Sexo e Idade, Sexo e area com
graficos demonstrativos;

26. CONTROLE DE AGENDAS:

a.

Permitir a identificacdo do tipo de vaga da agenda (consulta, retorno, gestantes, idosos,
reserva técnica, etc). O administrador municipal do sistema devera ter acesso ao cadastro de
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novos tipos.

Permitir a repeticdo periédica de uma data e horarios inseridos na agenda, permitindo
repeticao de horario no minimo a cada 1, 2, 3 ou 4 semanas dentro de uma determinada data
inicial e final.

Permitir cadastrar observagdes para a agenda, que serdo impressas no comprovante de
agendamento.

Permitir o bloqueio de datas e horarios da agenda, informando o motivo do bloqueio.
Permitir exclusdo em grupo de todas as datas e horarios de uma agenda que estdo dentro de
um determinado periodo.

Permitir definicdo se os horarios da agenda ficardo acessiveis apenas para a Unidade
Executante ou se outras unidades configuradas também poderao acessar.

Emitir alerta quando o operador tentar inserir data na agenda quando se referir a feriado,
identificando qual feriado est4 relacionado a data.

Disponibilizar tela para consulta de todas as edi¢cdes realizadas na agenda, como insercadode
horarios, bloqueios e exclusdes, indicando pelo menos as seguintes informacdes:operador do
sistema que executou a edi¢do, motivo, alteracdes realizadas e data e horada alteracao.

GESTAO DE COTAS DE EXAMES:

me o0 o

=

Permitir definir cota global para cada Tipo de Exame, podendo a cota ser fisica oufinanceira.
Permitir definir cota disponivel para outros municipios (municipio referenciador).

Permitir definir cota de exame por Estabelecimento Prestador de Servicos.

Permitir definir a cota de exames para: Estabelecimento, CBO e Profissional.

Permitir definir na cota prestador a cota que cada estabelecimento por utilizar.
Disponibilizar consulta de cota mensal por: Estabelecimento, CBO, Profissional ePrestador
de Servicos.

Disponibilizar processo para aumento de cota de Prestador de Servico.

Disponibilizar processo de transferéncia de cotas entre Estabelecimentos.

Disponibilizar consulta dos exames solicitados, permitindo visualizar no minimo as seguintes
informacdes: Status, nome do cidadao, data da solicitacdo, data da autorizacdo, usuario
responsavel pela autorizacio, lista de exames da solicitagido com valor unitario e valor total.
Permitir cancelamento de uma autorizacdo de exames, com disponibilizacdo automaticado
valor restituido.

28. COMUNICADOR INTERNO:

a.

Disponibilizar ferramenta de comunicacdo interna, com no minimo as seguintes
caracteristicas:
i. Cadastro de grupos de usudrios, para envio de mensagens em grupo;

ii. Envio de mensagem para USUARIO ou GRUPO DE USUARIOS, informandoassunto,
descritivo da mensagem e possibilidade de anexar documentos;

iii. Disponibilizar recurso para identificagio se a mensagem foi visualizada pelo
destinatario;

iv. Disponibilizar recurso de envio de aviso de mensagens recebidas por e-mail;

Permitir o cadastro de avisos a serem exibidas para todos os usuarios em area de facil
visualizacdo do sistema, podendo determinar uma data limite para exibicao do aviso.

29. SADT - LABORATORIOS CREDENCIADOS:

a.

Permitir interoperabilidade entre as solicitacbes de exames geradas pelo sistema e o
laboratério prestador de servicos, permitindo informacdo dos exames coletados e seus
respectivos resultados. Interoperabilidade via webservice.

30. INTEROPERABILIDADE ENTRE UNIDADES MUNICIPAIS E HOSPITAL:

d.

Disponibilizar interoperabilidade dos dados do prontuario eletronico do cidadao, permitindo
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o compartilhamento das informagdes dos Sinais Vitais, Evolucdo, Exames realizados e
Medicamentos prescritos entre o Hospital e as unidades municipais de sadde.

31. BUSINESS INTELLIGENCE - CARACTERISTICAS:

32.

33.

o o0 o

Possuir interface 100% WEB;

Permitir exportacdo de dados para arquivos XLS e PDF;

Acdo de DrillDown e DrillUp para navegacdo nas informagoes;
Combinacao de varios filtros em uma mesma consulta;
Apresentacao do software totalmente em portugués;

Permitir ordenacgdo dos dados exibidos nas colunas das tabelas;

BUSINESS INTELLIGENCE - CONSULTAS ESTRUTURADAS:

a.
b.

Distribuicdo da Populacdo entre areas e micro areas;
Acompanhamento de visita domiciliar por Area e Micro area, com exibicdo das visitas no
mapa;

c. Atendimentos por Estabelecimento de Saude;

d. Dispensacoes por estabelecimento de Satde;

e. Valor do estoque por Estabelecimento;

f.  Grafico contendo a quantidade e percentual por tipo de atendimento;

g. Valor Total dos Exames Emitidos por Unidade e Geral;

h. Ranking da quantidade de procedimentos realizado por profissional e estabelecimento de
atendimento;

i.  Listas da fila de espera dos encaminhamentos para os especialistas e TFD;

j.  Grafico de ndo comparecimento na data agendada;

GESTAO DE ESTOQUES:

a. Disponibilizar definicdo de estoque minimo dos produtos utilizados pelos Estabelecimentos
do municipio. Deve permitir realizar a definicdo de forma manual ou automatica, com base no
consumo médio dos produtos dentro de um periodo especifico.

b. Permitir digitacdo do fabricante do produto nas telas de movimentacdo de entrada de
estoque.

c. Permitir a entrada de notas fiscais através da importacdo de arquivo XML de nota fiscal
eletronica.

d. Permitir a identificacdo da localizacdo do produto dentro do estoque, com pelo menos trés
niveis de localizacdo (Exemplo: Bloco, Rua, Posicdo);

e. Permitir a impressdo de Etiquetas de identificagdo do produto, com pelo menos as seguintes
informacdes: Identificacdo do Produto, Lote, Data de Validade e Co6digo de Barras da etiqueta;

f.  Permitir realizar as movimentacdes de saida de estoque com reconhecimento do produto
através da etiqueta de identificacdo gerada pelo sistema.

g. Permitir realizar movimentacoes de Perdas por diferentes motivos (Apreensdo, Validade
Vencida, Quebra, etc).

h. Disponibilizar relatério de previsido de estoque.

i.  Disponibilizar relatério de consumo de produtos.

j.  Disponibilizar relatério com lista de produtos préximos da data de vencimento da validade.

k. Disponibilizar alerta com envio automatico para o responsavel pelo estoque, informando

os produtos abaixo do estoque minimo e produtos préximos da data de vencimento.
Disponibilizar relatério com todas as movimentagdes de estoque realizadas emdeterminado
periodo, exibindo no minimo as seguintes informagdes:

i. Produto movimentado (com quantidade anterior a movimentacio, quantidade
movimentada e quantidade atual);
ii. Data da movimentacao;
iii. Usuario responsavel pela movimentagio;
iv. Tipo de movimentacao realizada;
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Permitir a entrada de notas fiscais de forma manual, com a digitagio de no minimo as
seguintes informagdes: Tipo de Movimentac¢do, Numero da Nota Fiscal, Valor da Nota Fiscal,
Fornecedor, Data da Nota Fiscal, Produto, Lote/Data de Validade, Fabricante, Valor,
Quantidade.

Permitir realizar o cadastro de Ordens de Compra para fornecedores, permitindo informaro
fornecedor, nimero e identificagdo do pregdo realizado, produtos, valor unitario e quantidade
total licitada.

Permitir realizar o controle de quantidades recebidas e saldo de Ordem de Compra
Cadastrada.

Disponibilizar ferramenta para controle de quais produtos estardo disponiveis para
movimentacgodes para cada Estabelecimento.

GESTAO DO INVENTARIO

a.

b.

Disponibilizar ferramenta de lancamento de inventario, com notificagdo quando a quantidade
do produto lancado no inventario for diferente da quantidade existente no sistema.

Exigir recontagem de produtos que apresentarem divergéncia entre a contagem do inventario
e o saldo existente no sistema. A aprovagao do inventario do produto sé devera acontecer caso
arecontagem apresente o mesmo total da primeira contagem, ou seja, igual ao saldo existente
no sistema. Se houver nova divergéncia, sistema devera exigir uma segunda recontagem.

O total do produto langado na segunda recontagem devera ser o total definitivo, aprovandoo
inventario.

Disponibilizar relatério que demonstre, por inventario realizado, o total de divergéncias entre
o saldo disponivel no sistema e o total contado no inventario, apontando a divergéncia fisica
e financeira, com o objetivo de aferir a efetividade do controle deestoque.

GESTAO DOS PEDIDOS DOS ESTABELECIMENTOS:

a.

b.

=

Disponibilizar ferramenta para cadastro de pedidos de materiais e medicamentos ao
almoxarifado central.
Permitir que os estabelecimentos solicitantes possam solicitar apenas os produtos que
possuem estoque no almoxarifado central (essa validacdo deve ser parametrizavel por
Estabelecimento Solicitante).
Permitir o cadastro e gestdo de pedidos vinculando a um cidadao os produtos solicitados, com
no minimo os seguintes critérios:
i. Cadastro de “pacotes” com produtos pré-determinados (Exemplo: Pacote para
Curativo com Soro Fisiologico, Compressas Estéreis e Luva);
ii. Identificacdo do cidadao para o qual o pacote de produtos devera ser direcionado.
iii. Registro do recebimento do pedido, com identificacdo do cidadao para o qual o pedido
foi realizado.
Permitir que o almoxarifado central visualize os pedidos realizados pelos estabelecimentos
solicitantes, podendo realizar o envio de todos os produtos solicitados, ou realizar o envio
parcial dos produtos com possibilidade de envio posterior.
Ao enviar parcialmente um pedido para um Estabelecimento Solicitante, permitir criar
automaticamente um outro pedido com os produtos que nio foram enviados
Permitir a identificacdo de que o pedido esta em processo de separacdo, impedindo que o
Estabelecimento Solicitante realize alteracdo no pedido que ja esta em separacio.
Ao realizar a separagdo do pedido, para cada item solicitado deve ficar visivel pelo menosas
seguintes informacdes:
i. Estoque do produto na Unidade Solicitante;
ii. Estoque do produto no Almoxarifado;
iii. Data em que a Unidade Solicitante realizou o ultimo pedido do produto;

Validar para que na separacdo do pedido nao sejam enviados lotes de produtos com
validade vencida.
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i. Permitir o registro do envio do pedido do estabelecimento, com as seguintes
caracteristicas:
i. Efetuar a baixa de estoque dos produtos que foram enviados;
ii. Permitir reabrir um pedido que foi enviado, mas ndo foi recebido pelo
Estabelecimento Solicitante, estornando o estoque para o Almoxarifado;
iii. Identificar o responsavel pelo transporte do pedido;
iv. Impressdo com todos os produtos separados e enviados para o Estabelecimento
Solicitante, com sua respectiva quantidade Solicitada e Quantidade Enviada.

j-  Disponibilizar fun¢do para que o Estabelecimento Solicitante possa confirmar o recebimento
do pedido enviado pelo Almoxarifado, permitindo editar a quantidade recebida de cada
produto (caso exista diferenca entre o total enviado e o que de fato foi recebido).

k. Disponibilizar relatério que demonstre os produtos que foram recebidos pela Unidade
Solicitante com uma quantidade diferente da informada pelo Almoxarifado.

l.  Permitir que o Almoxarifado envio produtos para os Estabelecimentos do municipio sem a
necessidade de existéncia de solicitacdo prévia cadastrada no sistema

m. Disponibilizar relatério que demonstre todos os pedidos que foram realizados ao
almoxarifado, relacionando a Unidade Solicitante, Data do Pedido, Produtos Solicitados ea
Respectiva Quantidade Solicitada, podendo filtrar pelo status do pedido (pelo menos o status
de pedidos recebidos pela unidade e pedidos em aberto)

36. EMPRESTIMOS:

a. Permitir o registro de empréstimos realizados para estabelecimentos e cidadaos,
identificando no minimo as seguintes informacoes:

i. Cidadao ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;
ii. Pessoaresponsavel pelo recebimento do empréstimo;
iii. Itens emprestados, com a respectiva quantidade;

b. Gerar impressio do comprovante do empréstimo realizado, com todas as informacgdes
registradas e campo para assinatura do responsavel pelo recebimento do empréstimo;

c. Permitir o registro da devolucdo dos itens que foram emprestados para estabelecimentose
cidadaos, identificando no minimo as seguintes informacdes:

i. Cidadao ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;

ii. Data da Devolucio;
iii. Produto que esta sendo devolvido, vinculado a um empréstimo pré-existente;
iv. Lote, Validade e Quantidade do produto que esta sendo devolvido;

d. Disponibilizar relatério com todos os empréstimos realizados, listando o Cidaddao ou
Estabelecimento que recebeu o empréstimo, produtos emprestados com a respectiva
quantidade emprestada, quantidade devolvida e saldo do empréstimo. Deve disponibilizar
pelo menos os seguintes filtros:

i. Estabelecimento que realizou o empréstimo;

ii. Cidadao ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;
iii. Produto emprestado;
iv. Periodo do empréstimo;

37. ASSISTENCIA FARMACEUTICA:
a. Permitir opcoes de perfil de acesso diferenciados.
b. Disponibilizar cadastro de medicamentos com no minimo as seguintes informacoes:
i. Nome do Medicamento;
ii. Unidade da apresentacao;
iii. Grupo e Subgrupo;
iv. Concentracao;
v. Tipo de Receita;
vi. Coédigo e Nome DCB;
vii. Codigo Catmat;
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viii. Dias de duracdo maxima do tratamento.

c. Permitir cadastrar os Tipos de Receitas disponiveis, podendo definir os estabelecimentos
habilitados a solicitar cada tipo de receita.

d. Nadispensacdo de Medicamentos, permitir localizar o cadastro do paciente pesquisandopor
no minimo: Nome do Paciente, Data de Nascimento, CPF, RG e CNS.

e. Ndo permitir dispensacdo de medicamentos com validade vencida.

f.  Calcular a data da préxima dispensacdo ao cidaddo, com base na posologia e quantidade
dispensada.

g. Nao permitir dispensar o medicamento antes da data da préxima dispensag¢do, podendo
configurar um prazo de tolerancia para poder dispensar em até 5 dias antes da data da
proxima dispensacao.

h. Permitir dispensa¢do de medicamento para cidaddao de outro municipio apenas mediante
autorizacdo de profissional responsavel

i.  No momento da Dispensa¢do de Medicamentos, permitir o registro de observacdes para o
paciente.

j. No momento do registro da Dispensacdo de Medicamentos, permitir visualizar o historico
de dispensac¢des anteriores, de no minimo os ultimos trés meses.

k. No momento do registro da dispensacdo, exigir as seguintes informacoes: Estabelecimento
de origem da prescricao, Tipo de Receita, Profissional Prescritor, se é receita de Uso Continuo,
Data da Prescri¢ao, Produto prescrito, Posologia e quantidade a dispensar.

l.  Permitir dispensacdo de medicamento antes do prazo de tolerancia da data da préxima
dispensacao apenas mediante autorizacdo de profissional responsavel

m. Permitir impressao de recibo da dispensacdo do medicamento, em formato A4 e em formato
reduzido para impressora térmica

n. Permitir registro quando determinado medicamento ndo possuir estoque disponivel na
dispensacao.

o. Disponibilizar relatério de produtos sem estoque na dispensacao.

p. Disponibilizar relatério com todas as dispensacdes de medicamentos realizadas para
determinado cidadao

g. Disponibilizar relatério que demonstre todas as dispensa¢des de medicamentos realizadas
dentro de um determinado periodo, podendo filtrar pelo menos pela Unidade Dispensadora,
Profissional Prescritor e Unidade Solicitante. Para cada dispensacao realizada o relatério deve
exibir a data e horario da dispensacao.

r. Disponibilizar relatério que demonstre todos os cidaddos que nido foram buscar suas
medicacdes de uso continuo, exibindo no minimo as seguintes informagdes:

i. Nome do cidadao;

ii. Produto;
iii. Data prevista para dispensacao;
iv. Quantidade a ser dispensada

s. Permitir a identificacio de cidaddos com processo na Farmacia Judicial, contendo pelo

menos as seguintes informagdes:
i. Nome do cidadao;
ii. Profissional solicitante;
iii. Data da solicitacao;
iv. Produto solicitado, com quantidade necessaria.

Disponibilizar relatério com lista de todos os individuos residentes em uma determinada
area/microdrea que receberam medicamentos, podendo filtrar no minimo por: Area,
Microarea, Medicamento, Faixa Etaria e Unidade da Dispensacdo;

u. Permitir o registro da entrega de produtos relacionados a processos da Farmacia Judicial, com
impressdo de comprovante de dispensac¢ao do produto.

Disponibilizar consulta a todas as dispensac¢des vinculadas a um Processo Judicial do cidadao,

o

<
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com no minimo as seguintes informagdes:

i. Data da dispensacao;

ii. Usuario que realizou a dispensacao;
0 comprovante da dispensacdo judicial deve conter no minimo as seguintes informagdes:
Nome do Paciente, Nimero do Processo, Produtos Dispensados, Lote, Validade, Campo para
assinatura do paciente.
Emitir relatério de balanco de Medicamentos de Controle Especial e Relacdo Mensal de
Notificacdes de Receita A, conforme portaria 344 de 1998.

Disponibilizar relatério que demonstre todos os produtos cadastrados no sistema.
Disponibilizar relatérios com todos os cidaddos cadastrados no sistema, exibindo nominimo
as seguintes informagdes:
i. Nome do cidaddo
ii. Data de Nascimento
iii. Nome da Mae
iv.  Endereco
v. Telefone de contato
Disponibilizar relatorio que exiba as movimentagdes de Entrada e Saida que aconteceram
dentro de um determinado més, demonstrando para cada produto o Saldo Anterior as
movimentacoes, total de entradas, total de saidas e saldo final.
Disponibilizar relatério que demonstre o total financeiro correspondente as entradas e saidas
que acontecerem dentro de um determinado més.
Disponibilizar relatério de Saldo de Estoque, podendo filtrar por no minimo as seguintes
informacoes:
i. Estabelecimento
ii. Grupo / Subgrupo do produto.
iii.  Selecionar entre exibir ou ndo os lotes dos produtos.
iv.  Selecionar entre exibir ou nao o preco dos produtos.
v.  Filtrar por produtos que irdo vencer dentro de um determinado periodo.
Permitir que o gestor do almoxarifado possa emitir relatorios de saldo de estoque de todasas
unidades do municipio.

FUNCIONALIDADES MINIMAS DO AMBIENTE E SISTEMAS, ATENDENDO:APLICATIVO CIDADAO

38. PORTAL DE ACESSO PARA O CIDADAO:

d.

Disponibilizar servigos ao administrador do portal:
i. Disponibilizar Login e Senha para realizar o acesso ao ambiente;

ii. Disponibilizar a funcionalidade de recuperacio de senha;

iii. Disponibilizar os cadastros dos usuarios e senha para liberacdo do acesso ao
ambiente;

iv. Disponibilizar opc¢ido de realizar a exportacdo dos usudarios cadastrados no
formatoCSV;

v. Disponibilizar o cadastro de servigos ofertados: Permitir cadastrar os servicos
ofertados e sua demanda conforme necessidade dos gestores;

vi. Disponibilizar central de regulacao de solicitagdes: Permitir que os gestores possam
consultar as demandas de solicitagdes dando a opcio deferir e indeferir informando o
motivo;

vii. Disponibilizar Pesquisa de Satisfacdo, Duividas: Permitir que o gestor possa cadastrar
as pesquisas de satisfacdo definindo a data de inicio e término e incluir até 5 questdes,
das quais serdo disponibilizadas dentro das plataformas disponiveis (web, totem e
app);

viii.  Disponibilizar cadastro de Noticias
ix. Disponibilizar Gestdo Deferimento de solicitacoes, Fale Conosco e pacientes com
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X.
Xi.
Xii.

opgao de exportar no formato CSV;

Disponibilizar consulta da Fila de Espera com op¢do de exportar no formato CSV;
Disponibilizar grafico de Servicos Ofertados mensalmente;

Disponibilizar grafico de Agendamentos / Atendimentos Mensal;

b. Disponibilizar portal web para que o cidaddo possa acessar, mediante cadastro prévio, no
minimo as seguintes informacgdes:

i.
il.
iil.

Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

Consulta da posicdo na fila de espera;

Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, com identificagdo
dafarmécia ou estabelecimento de saude;

iv.  Consulta de servicos ofertados em cada estabelecimento de satide municipal;
v. Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o local do
atendimento,data e profissional do atendimento;
vi. Consulta do historico de vacinas aplicadas;
vii.  Consulta do histérico de exames;
viii. Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistema no municipio;
ix. Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.

c. Disponibilizar Aplicativo compativel com Android e 10S, onde o cidaddo possa acessar,
mediante cadastro prévio, no minimo as seguintes informagdes:

.
il.
iil.

Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

Consulta da posicao na fila de espera;

Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, com identificagao
dafarmécia ou estabelecimento de satde;

iv.  Consulta de servicos ofertados em cada estabelecimento de satide municipal;
v. Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o local do
atendimento,data e profissional do atendimento;
vi. Consulta do histérico de vacinas aplicadas;
vii. Consulta do histérico de exames;

viii.

Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistema no municipio;

d. Disponibilizar acesso via Toten, onde o cidaddo possa acessar, mediante cadastroprévio, no
minimo as seguintes informacoes:

i.
ii.
iil.

Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

Consulta da posicao na fila de espera;

Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, com identificagio
dafarmdcia ou estabelecimento de satude;

iv.  Consulta de servicos ofertados em cada estabelecimento de saiide municipal;
v. Consulta de histdrico de atendimentos, exibindo ao menos o local do
atendimento,data e profissional do atendimento;
vi. Consulta do histoérico de vacinas aplicadas;
vii. Consulta do histérico de exames;
viii. Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistema no municipio;
ix. Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.
x.  Visualizar noticias cadastradas pelo administrador para uso no momento que o toten
estiver sem uso.
xi.  Disponibilizar timer para Logout: Para seguranca do usuario o sistema deve efetuar o

logout do sistema automaticamente apds 60 segundos de inatividade ou o tempo que
o administrador definir como seguranca.

39. INFORMATIZAGAO DA INFRAESTRUTURA DAS UNIDADES DE SAUDE:

Segue abaixo as caracteristicas minimas que os equipamentos devem possuir:

39.1.

HARDWARE - descrigdo técnica dos equipamentos de TI que serdo fornecidos
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emcomodato para a execugdo dos servigos previstos no objeto do presente Edital:

39.1.1 Unidade Conectada

39.1.1.1 Servidor de armazenamento

e A CONTRATADA podera ofertar o servico de armazenamento local ou em servidor em
nuvem com hospedagem em territorio nacional;

e Devera fornecer backup full de 24 em 24 horas e transacional de no maximo de dez emdez
minutos.

e 0Os dados gerados pelo sistema de prontudrio eletronico pertencem ao Municipio e ao
final do contrato deverao ser disponibilizados em um dos formatos abaixo:
+  Caso seja adotado o sistema e SUS AB fornecer, pelo menos um backup valido e
atualizado do banco instalado (postgresql ou oracle)
+  Caso seja fornecido um sistema proprio, fornecer um backup valido e atualizado do
banco implementado nos formatos XML ou Dump com os respectivos dicionarios de
dados.

e A aplicacdo podera ser hospedada localmente ou remotamente, desde que atenda aos
requisitos abaixo:
+  Disponibilidade de 95% obtido por meio do calculo do total de horas em operagao
pelo total de horas do més, multiplicado por 100 (cem). Ressaltamos que o total de horas
para ambos os parametros, devera ser considerado de segunda a sdbado, compreendendo
o0 hordrio entre as 06:00h e 22:00h, exceto feriados nacionais e locais.
*  Backup diario;

39.1.2 Tablet Conectado
39.1.21 TABLET
39.1.2.1.1 Este Mddulo devera funcionar em dispositivos méveis homologados pela
ANATEL, queincorporem as especificacdes técnicas minimas a seguir:
39.1.2.1.2 Conectividade:
39.1.2.1.2.1 USB - 2.0 ou superior
39.1.2.1.2.2 Tecnologia de localizagao - GPS
39.1.2.1.23  Wi-fi-802.11b/g/n 2.4GHz
39.1.2.1.3 Sistema Operacional:
39.1.2.1.3.1 Android Oreo ou superior
39.1.2.1.4 Tela:
39.1.2.1.4.1 Tamanho - 7.0” (178,00mm) TFP ou superior
39.1.2.1.4.2 Resolucdo - 1024 x 600 (WSVGA) ou superior
39.1.2.1.5 Processador e Memoria:
39.1.2.1.5.1 Velocidade da CPU - 1.3 GHz ou superior
39.1.2.1.5.2 Tipo de CPU - Quad-core ou superior
39.1.2.1.5.3 Memoria RAM - 1 GB ou superior
39.1.2.1.6 Camera:
39.1.2.1.6.1 Resolugdo de gravacio de video - VGA (640 x 480) @24fps ou superior
39.1.2.1.6.2 Resolugdo da camera - 2.0 MP ou superior
39.1.2.1.6.3 Camera Traseira
39.1.2.1.7 Bateria:

39.1.2.1.7.1 Tempo de uso de internet (wi-fi) - 6 (seis) ou mais horas
40. CUSTUMIZACAO E NOVOS DESENVOLVIMENTOS:

Este item aplica-se igualmente a todos os mddulos do software descrito neste termo de
referéncia.
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A. Com objetivo de atender as necessidades do municipio a empresa licitante devera sob demanda,
caso haja e seja solicitada pela contratante, executar o desenvolvimento e as customizacdes
que atendam necessidades especificas do municipio.

B. 0 desenvolvimento aqui tratado é restrito ao modulo do objeto desta licitacdo contemplando
a Atengdo Basica de Saude.

C. Neste quesito sera considerado projeto de customizacdo e desenvolvimento, cujo qual, sera
realizado por horas trabalhadas.

D. Sera aqui contemplado levantamento de requisitos, reunides estratégias de projeto junto ao
municipio podendo ser realizadas in loco ou remoto (Skype, Video Call) e outros aplicaveis.

E. Porfim arealizacdo da entrega e da implantacado cabivel a este tépico.

PROVA DE CONCEITO

1. A prova de conceito tem como objetivo fazer com que a Administracdo se certifique de que
a solucdo oferecida pela licitante vencedora satisfaz as exigéncias constantes do termo de
referéncia, no que tange as caracteristicas técnicas, funcionalidades desejadas e desempenho;

2. Para a realizacdo da prova, a licitante vencedora poderd nomear no maximo dois
representantes,a fim de que se mantenha a ordem na sessao;
3. A demonstracdo devera ocorrer de forma dindmica e respeitados os horarios estipulados

para o inicio e término, podendo estender-se por mais de um dia, hip6tese em que o Pregoeiro ou
a Comissdo de Avaliacdo divulgara a data de continuidade dos trabalhos, podendo ser o dia
imediatamente posterior;

4. Aprova de conceito ocorrerd consoante o seguinte roteiro:

4.1. Leitura, de forma sequencial, pela licitante, em voz alta, da funcionalidade a ser

demonstrada;

4.2. Demonstracao da funcionalidade em questao.
5. Além dos requisitos técnicos constantes do termo de referéncia, a Comissao podera solicitar
outras demonstracdes que considerar necessarias a afericdo ao atendimento ao edital, desde que
ndo gerem a licitante esforgos superiores ao razoavel;
6. A Comissdo utilizar-se-a de critérios objetivos para o julgamento das funcionalidades
demonstradas, podendo, a qualquer momento da sessdo de avaliacdo, efetuar questionamentos
acerca do objeto demonstrado;
7. Caso na apresentacdo algum item do Termo de Referéncia ficou inconsistente, sera dado 2
(dois) dias uteis para que a mesma apresente novamente os itens inconsistentes para equipe
técnica;
8. 0 nio atendimento a qualquer funcionalidade constante do termo de referéncia do edital
ensejaraa desclassificacio da proposta quanto ao objeto, situacdo que serd manifestada no
Relatorio de conclusdo da avaliagio técnica;
9. A licitante devera disponibilizar todos os equipamentos que julgar necessarios para a
demonstragdo, sendo recomendada a utilizacdo de projetor multimidia, a fim de que se
proporcione uma melhor visualiza¢do a todos os presentes na sessao;
10. Serapermitida a participacdo das demais licitantes nas sessdes de demonstracdo, limitada a
dois representantes por licitante, porém estas ndo poderdo manifestar-se no decurso das mesmas;
11. Cabera a Comissdo de Avaliagio garantir a plena execucio de todas as atividades relativas a
prova de conceito, e ainda:

11.1. Avaliar cada funcionalidade demonstrada, preenchendo questionario especifico de

atendimento/ndo atendimento, pontuando as observag¢des necessarias;

11.2. Emitir o “Relatério de conclusdo da avaliagio técnica”;
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11.3. Emitir o Termo de aceite definitivo ou de recusa da solucao, a fim de que se possibilite
a continuidade do processo licitatério.
12. Na hipétese de recusa da solucdo pela Comissdo de Avaliacdo, a licitante sera declarada
desclassificada do certame, situacdo em que serd convocada a proxima licitante para realizar a
prova de conceito, na ordem de classificagdo das propostas.

42. VIGENCIA E DO REAJUSTE

42.1 0 prazo de vigéncia do Contrato sera de 12(doze) meses, podendo ser prorrogado por iguais
periodos e sucessivos com vistas a obtencdo de pregos e condigdes mais vantajosas para
Administracdo Publica, limitado a 60(sessenta) meses, conforme previsto na Lei n 8.666/93, Art.
57, inciso IV. A Contratada realizard um Contrato de fiel depositario dos bens alocados para a
Contratante.

42.2 Nos primeiros 12 (doze) meses consecutivos da prestacdo dos servicos objeto desta
contratagdo, os precos serdo fixos e irreajustaveis. Os precos contratados somente poderao ser
reajustados desde que decorridos mais de 01(um) ano da data de apresentacdo da proposta de
precos, utilizando-se como indice o IPCA, publicado pelo IBGE.

43. OBRIGACOES DA CONTRATADA

1. Atender todas as condi¢Ges e prazos previstos neste Termo de Referéncia, Edital e Anexos;

2. Designar preposto, aceito pela Contratante, para representa-la durante a vigéncia do Contrato;
3. Manter durante a execugdo do Contrato, as mesmas condicoes fiscais e técnicas, quando da
licitagao;

4, Responsabilizar-se por danos ou prejuizos causados em funcdo de acdo ou omissdo de

empregado seu, durante a execucao de servicos, ndo cabendo a Secretaria de SAUDE do municipio
de JOAQUIM NABUCO, quaisquer 6nus ou ac¢io judicial;

5. Responsabilizar-se inteiramente por todos os encargos trabalhista, previdencidarios, fiscais,
tributérios, sociais de acidente de trabalho, taxas, seguros e outros encargos que incidirem ou que
venha incidir sobre o(s) objeto(s) do Contrato;

6. A Contratada devera apresentar a(s) nota(s) fiscal (ais), em 02(duas) vias, para a liquidacao
e pagamento da despesa, por parte da Contratante;

7. O recebimento definitivo, deverd ser dado dentro de 07(sete) dias tuteis, contados da
entrega. Apos este periodo considerar-se-a definitivamente aceito;
8. A empresa Contratada fica obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢cdes contratuais,

acréscimosou supressoes que se fizerem necessaria, até 25% (vinte e cinco por cento) do valor
inicial (Lei n2 8.666/, Art. 65, $12, 22, 1I);

0. A empresa Contratada ndo poderda subcontratar outra empresa para a prestagdo dos
servicos demao de obra e o fornecimento de pecas, objeto deste Termo de Referéncia;

10. A empresa Contratada devera substituir, sem qualquer custo, pecas e/ou servicos
executados, entregues em desacordo com o Termo de Referéncia e anexos, bem como a proposta
apresentada, mesmo depois de recebidos, no mesmo prazo de execucdo, contado a partir da
notificacdo forma do problema em questao;

44. OBRIGACOES DA CONTRATANTE:
1 Acompanhar e fiscalizar a execucdo do contrato de fornecimento de licencas por intermédio

de seus executores centrais e regionais;
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2. Solicitar e autorizar a execucdo dos servigos por meio de emissdo de ordens de servico;
3. Conferir e atestar as faturas apresentadas pela Contratada, correspondente as aquisi¢des de
licenca;
4. Notificar a Contratada, por escrito, da ocorréncia de eventuais imperfeicdes no curso da
execucao das licengas, fixando prazo para a sua correcao;
5. Efetuar o pagamento dos servicos nas condi¢cdes e precos pactuados no Contrato e de acordo
com as normas or¢amentarias;
6. Observar para que, durante a vigéncia do Contrato, seja mantida pela Contratada, a

compatibilidade com as obriga¢des por ela assumida, bem como todas as condi¢des de habilitacdo
e qualificacdo exigidas;

7. Requerer a substituicdo imediata de qualquer material ou equipamento que julgar
inadequado;

8. Designar o(s) Executor(es), bem como os seus suplentes como responsaveis pelo
acompanhamento, fiscalizacdo e outros procedimentos inerentes as licencas adquiridas;

9. Informar a Contratada e seus prepostos, tempestivamente, outras providéncias necessarias,
semprejuizo das ja descritas no presente termo de Referéncia.

DO CRITERIO DE JULGAMENTO
Menor Preco por Lote

PENALIDADES
46.1 Quem convocado dentro do prazo de validade de sua proposta, ndo celebrar o contrato,

deixar de entregar documento ou apresentar documentac¢do falsa para o certame, ensejar o
retardamento daexecucdo de seu objeto, ndo mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucao
do contrato comportar-se de modo inidéneo ou cometer fraude fiscal, ficara impedido de licitar e
contratar com a Administracdo Publica, pelo prazo de até 5 (cinco) anos, sem prejuizo da aplicacao
da multa prevista no item seguinte;

46.2 Além da sancdo prevista no subitem anterior, ainda podem ser aplicadas as seguintes:

a) Adverténcia;

b) Multa, na forma prevista no instrumento convocatoério ou no contrato;

c) Suspensdo temporaria de participacdo em licitacio e impedimento de contratar com a
Administrac¢io, por prazo nao superior a 2 (dois) anos;

d) Declaracio de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica enquanto
perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a reabilitacdo
perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que o
contratado ressarcir a Administracio pelos prejuizos resultantes e apos decorrido o prazo da
san¢do aplicada com base no inciso anterior.

A penalidade de multa sera aplicada nos seguintes termos:

a) Pelo atraso na prestacdo do servigo executado, em relacdo ao prazo estipulado, de 1% (um
por cento) do valor mensal do referido servico, por dia decorrido, até o limite de10% (dez por
cento);

b) Pelarecusa em executar o servico, caracterizada em 10 (dez) dias apds o vencimento do prazo
estipulado, de 10% (dez por cento) do valor do servico;
c) Pela demora em corrigir falha na prestacdo do servico, a contar do segundo dia da data da

notificagdo da rejeicdo: 0,3% (zero virgula trés por cento) do valor mensal do contrato, por
dia decorrido;
d) Pela recusa em corrigir as falhas na prestacdo do servico, entendendo-se como recusa o
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servico ndo efetivado nos 5 (cinco) dias que se seguirem a data da rejeicdo: 10% (dez por
cento) do valor mensal do contrato;

e) Pelo ndo cumprimento de qualquer condi¢do fixada na Lei Federal n° 8.666/93, ouno
instrumento convocatoério e ndo abrangida nos incisos anteriores: 2% (dois por cento) do
valor mensal contratado, para cada evento.

As infracodes serdo consideradas reincidentes se, no prazo de 07 (sete) dias corridos a contar da
aplicagdo da penalidade, o contratado cometer a mesma infragdo, cabendo a aplicacdo em dobro das
multas correspondentes, sem prejuizo da rescisdo contratual.

Nenhuma penalidade serd aplicada sem o devido processo administrativo, que prevé defesa
prévia do interessado e recurso nos prazos legais, sendo-lhe franqueada vista do processo.

47. GERENCIA E FISCALIZACAO DO CONTRATO
47.1 O contrato devera ser fielmente executado pelas partes, de acordo com as clausulas e normas
previstas no Termo de Referéncia, respondendo cada uma pelas consequéncias de sua inexecucao
total ou parcial;

47.2 A fiscalizagdo sera exercida no interesse do Municipio e ndo exclui nem reduz a
responsabilidade da sociedade contratada, inclusive perante terceiros, por quaisquer
irregularidades, e, na ocorréncia, ndo implica corresponsabilidade do Poder Publico ou de seus
agentes e prepostos;

Definir como fiscal do Contrato a Sra. Anne Kelly de Lima, da Secretaria Municipal de
Saudde.

48. DA FORMA DE PAGAMENTO
48.1 O pagamento devera serd efetuado mensalmente, em até 30 dias, conforme a execucdo dos
servicos, mediante a apresentacdo da Nota Fiscal, acompanhado de recibo e atestada pelo fiscal
do contrato;

48.2A Nota Fiscal/Fatura da Contratada tem que possuir o mesmo CNPJ dos documentos
apresentados nos documentos de habilitacdo, sob pena de ndo ser processada e ndo paga;

48.3 Nenhum pagamento sera efetuado a contratada enquanto pendente de liquidacdo qualquer
obrigacdo financeira que lhe for imposta, em virtude de penalidade ou inadimpléncia, a qual
podera ser compensada com o pagamento pendente, sem que isso gere o direito a acréscimos de
qualquer natureza;

48.9 Constatando-se qualquer incorreciao na Nota Fiscal, bem como, qualquer outra circunstancia
que inviabilize seu pagamento, o prazo para pagamento constante do item acima fluira a partir da
respectiva regularizacao;

48.10A Contratada devera indicar no corpo da Nota Fiscal, o nimero e nome do banco, agéncia e
numero da conta onde devera ser feito o pagamento, via ordem bancaria;

As despesas bancarias decorrentes de transferéncia de valores para outras pracas serdo de
responsabilidade da Contratada.

48.11 Respeitadas as condi¢Ges previstas, em caso de atraso de pagamento, motivado pelo
CONTRATANTE, o valor a ser pago sera atualizado financeiramente desde a data para o
pagamento até a do efetivo pagamento, tendo como base o Indice Nacional de Pregos ao

Praca: Dom Luiz de Brito-n°10-Centro-CEP:55535-000-PABX:3682-1156-¢-
cpl2018j.nabuco@hotmail.com Joaquim Nabuco-Pernambuco — 10.355.457/0001-72.



mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 10.355.457/0001-72

Consumidor Amplo - IPCA, pro rata tempore, mediante a aplicacao da seguinte formula:

AF =[(1+1PCA/100) N/30 -1] x VP

Onde: AF = Atualizacao Financeira;

IPCA = Percentual atribuido ao Indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo;

N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a do efetivo pagamento;

VP = Valor da parcela a ser paga

49. DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DOS SERVICOS

49.1 Os servicos serdo recebidos pelo Municipio de Joaquim Nabuco, mediante termo
circunstanciado pelas partes, de conformidade com este Termo e apds consequente aceitagao,
conforme o disposto no art. 73 da Lei 8.666/93.

JOAQUIM NABUCO, 05 de JULHO de 2021.

GRIVALDO JOSE NOBERTO
SECRETARIO DE SAUDE
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ANEXO Il

ESPECIFICAGOES, QUANTIDADES E VALORES ESTIMADOS

GESTAO DA ATENCAO BASICA

ITEM DESCRIGAO UND QUANT VALOR VALOR TOTAL
MENSAL ANUAL
ESTIMADO ESTIMADO

Implantagdo do software treinamento dos

o1 [profissionais de acordo com as - niq 01 RS 16.362,50 RS 16.362,50
especificagdes constantes do termo de ’ ’

referéncia.

Locagdo/Manutengdo/suporte mensal,
licenga de uso, hospedagem de Software|
em Data Center, suporte técnico para os

02 |profissionais da saude, usuarios e todos os Més 12 R$ 16.362,50 R$  196.350,00
demais servicos conforme termo de
referéncia.

Sera fornecido como parte integrante do
servico aqui especificado, equipamentos
moveis “tablets em modalidade de|
03 concessdo de uso “comodato”, para os ACS|

com o sistema operacional Android,| TABLETS 40 Comodato Comodato
conforme termo de referéncia deste edital
e anexos.

VALOR TOTAL DO LOTE: R$ 212.712,50 (duzentos e doze mil, setecentos e doze reais e cinquenta
centavos)

Observacao: Serao desclassificadas as propostas que, apds a etapa de lances, apresentarem valores
unitarios ou global acima dos supra relacionados.

O VALOR DA LOCACAO/MANUTENCAO DOS MODULOS ACIMA DEVE ATENDER NOMINIMO:

»  Licenca de Uso sem limitacdo de usuarios;
»  Suporte técnico;
»  Atualizagdo de novas versdes do sistema sem envolvimento de pessoas da secretaria desaude;
»  Sistema Hospedado em estrutura de responsabilidade da contratada (Data Center);
»  Fazer backup (no minimo uma vez por dia) e recuperacio de dados (quando necessario) eDBA para o
Banco de dados;
Instalacdo e configuracio dos sistemas e servidores continuadamente;
0800 (telefone) para suporte ao municipio;
SMS Ilimitados (mensagens curtas);
Manutencio legal e corretiva dos sistemas e servidor;

Evolucao tecnoldgica dos sistemas e servidor;
Todas as evolugdes do Sistemas SUS devem ser contempladas;
Atualizacdo das Tabelas da Satde;

VVV VVVY
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FUNCIONALIDADES MINIMAS DO AMBIEI}ITE ESISTEMAS, ATENDENDO:GESTAO DA
ATENCAO BASICA
Item Descricao Atende
Sim/Néo
1 TECNOLOGIA DE DESENVOLVIMENTO E ACESSO

1.1 O sistema deve ser construido em linguagem nativa para Web, ndo serapermitida utilizagdo
de recurso tecnoldgico como: runtimes e plugins para uso da aplicagdo, tendo como
excegdo, quando houver necessidade de software intermedidrio para acesso a outros
dispositivoscomo leitor biométrico, impressoras, leitor de e-CPF/e-CNPJ, por motivos de
seguranga de aplicagdes web;

1.2 Sistemas ou interfaces que operem através de servigos de terminal (Exemplos: Terminal
Services ou similares), emuladores de terminal, interfaces cliente-servidor ou qualquer
outra interface que nao seja exclusivamente web ndo serdo aceitos;

13 O navegador para acesso ao sistema deve ser gratuito. No minimo nos seguintes
navegadores o sistema deve estar preparado: Firefox (versdo 45 ou superior) e Chrome
(versdo 49 ou superior);

1.4 O sistema deve permitir a expansdo dos recursos de servidor, garantindo a solugdo em
uma possivel parceria com municipios vizinhos;

1.5 O aplicativo movel deve rodar em tablet na tecnologia ANDROID e 10Se ser responsavel;

2 TECNOLOGIA DE SEGURANCA:

2.1 Deve ter no minimo o certificado SSL de comunica¢do SHA-256 bitsvalidados por
autoridade certificadora;

2.2 Garantir a comunica¢do entre o cliente e servidor utilizando conexao criptografada
(SSL/HTTPS), para cifrar a comunicagdo e assinar as requisicbes de modo a evitar ataques
a seguranca do servidor de aplicagdo;

3 DISPONIBILIZAR INTEGRACAO COM OS SEGUINTES SISTEMASDO
MINISTERIO DA SAUDE:

3.1 BPA - As validagdes de regras da tabela SIGTAP devem acontecer no momento do registro
dos atendimentos, integrado ao prontudrioeletrénico.

3.2 E-SUS AB

33 SIPNI

3.4 | HORUS

3.5 RAAS

3.6 CADWEB

3.7 CNES

4 ) PROCESSOS GERAIS

CRITERIOS DE SEGURANCA DE ACESSO:

4.1 Controle de acesso as fungbes do sistema de acordo com o perfil deuso do usuario.

4.2 Registro de todos os acessos e alteracdo de dados, permitindoidentificar o
usudrio que realizou a alteragdo, data e horario daalteracgao.

4.3 Disponibilizar consulta dentro do sistema para que o usuario administrador possa
visualizar quando cada usuario realizou login elogout do sistema.

4.4 Disponibilizar consulta dentro do sistema para que o usuario administrador possa
visualizar quando cada atendimento foi iniciado efinalizado.
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4.5 Permitir bloqueio de usudrios, evitando que 0 mesmo possa acessar osistema.

4.6 Permitir definicdo de periodicidade para troca de senha.

4.7 Obrigar a redefinicdo de senha nos casos em que o administrador alteraa senha do
usuario.

4.8 Possuir rotina para inativagdo automatica do usuario caso o mesmofique mais de
um determinado periodo sem acessar o sistema. O periodo deve ser parametrizavel
pelo administrador do sistema.

5 ROTINAS IMPORTACAO DE DADOS E CONSULTAS:

5.1 Disponibilizar rotina de importagao da tabela SIGTAP.

5.2 Disponibilizar rotina de integragdo com sistema CNES do Ministério daSaude,
importando os dados dos Profissionais , Estabelecimentos, Equipes e Servigos através
do arquivo XML.

5.3 Disponibilizar consulta da tabela CID10.

5.4 Disponibilizar cadastro de compatibilidade entre CBO e Ficha e-SUS.

5.5 Disponibilizar o registro, Captura e autenticagao biométrica de usudrios nas unidades, ESF,
CAPS, UPA’s.

5.6 Disponibilizar compatibilidade com ambiente multiusuario, permitindo arealizagdo de
tarefas concorrentes.

6 CADASTRO DE ESTABELECIMENTOS E PROFISSIONAIS:

6.1 Disponibilizar cadastro de estabelecimentos compativel com o CadastroNacional de
Estabelecimento de Salde, registrando minimamente: Cédigo CNES, CPF/CNPJ, Nome do
Estabelecimento, Nome Fantasia, Mantenedora, Atividade Desempenhada (de acordo
com tabela CNES),Servico/Classificagdo.

6.2 Disponibilizar integracdao com o sistema CNES do Ministério da Saude,permitindo
atualizar o sistema municipal assim que for realizado um cadastro ou edi¢do de
Profissional/Estabelecimento/Equipe no sistemaCNES do Municipio.

6.3 Permitir mais de uma Lotacgao por profissional.

6.4 Disponibilizar controle de acesso ao estabelecimento por dia da semanae horario.

6.5 Disponibilizar cadastro de Estabelecimentos que ndo fazem parte darede municipal
(estabelecimentos externos/prestadores de servigos).

6.6 Disponibilizar cadastro de Equipes compativel com o Cadastro Nacionalde
Estabelecimentos de Saude.

6.7 Permitir definir o estabelecimento principal do profissional, para os casos em que o
profissional atende em vdrios estabelecimentos, masprecisa que a produgao seja
direcionada para um estabelecimento especifico.

7 CADASTRO DO CIDADAO:

7.1 Disponibilizar cadastro de cidaddo com informages compativeis com oCartdao Nacional
de Saude e Ficha de Cadastro Individual do sistema e-SUS AB, validando todas as
informacGes obrigatdrias para integracdo com o sistema e-SUS AB.

7.2 Disponibilizar cadastro reduzido do cidaddo, sem a obrigatoriedade depreencher todas as
informacGes para o e-SUS AB. A liberagdo de acesso a esse cadastro deve ser definida
para operadores do sistemaespecificos.

7.3 Validar para que o mesmo CPF, RG e CNS ndo sejam informados emmais de um
cadastro ativo.
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7.4 Disponibilizar configuragdo para definir se serd obrigatério ou ndo ainformacgdo de
um numero de telefone no cadastro do cidaddo.

7.5 Disponibilizar funcionalidade para inserir foto no cadastro do cidadao,
via webcam ou arquivo digital. A foto deve ser exibida no Prontuario doCidaddo e nas
telas de cadastro do Cidadao e Dispensagdo de Medicamentos

7.6 Disponibilizar consulta de CEP a partir do nome do Logradouro.

7.7 Disponibilizar integragdao com WebService do CADWEB, permitindopesquisa na base
de dados nacional do CADWEB e importagdo do cadastro para o sistema.

7.8 Disponibilizar ferramenta de unificagao de cadastros duplicados,unificando
também os histéricos de atendimentos.

7.9 Disponibilizar rotina de exclusao de solicitagdes de agendamentopendentes dos cidadaos
que tiveram o seu cadastro excluido.

7.10 | Disponibilizar digitagdo do Termo de Recuso do cadastro da Ficha deCadastro
Individual do e-SUS AB.

7.11 | Disponibilizar Relatério de Cidaddos sem preenchimento do CartaoNacional de
Saude, permitindo agrupar as informac&es por Area ouMicro &rea.

7.12 | Disponibilizar acesso para que os municipios referenciadores possam cadastrar seus
cidad3os encaminhados ao servico referenciado no municipio. O municipio
referenciador sé devera ter acesso ao cadastrodos cidad3dos residentes.

7.13 | Disponibilizar relatério de cidaddaos moradores de um determinadobairro ou rua que
nao possuem vinculo com domicilio/familia.

7.14 | Disponibilizar relatério de cidadaos cadastrados sem RG e CPF.
8 AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE:

8.1 Disponibilizar Cadastro Individual de acordo com os padrdes do sistemae-SUS AB,
permitindo registrar também contatos para casos de Urgéncia, Local de Trabalho e
Observacgées em geral.

8.2 Disponibilizar Cadastro Domiciliar de acordo com os padrdes do sistemae-SUS AB,
permitindo registrar se o domicilio esta situado em local de risco de proliferagao de
mosquitos.

8.3 Disponibilizar dentro do cadastro domiciliar, atalho para o cadastro de Cidadao,
permitindo vincular um cidadao ao domicilio e cadastrar um novo cidad3do sem a
necessidade de sair da tela de cadastro domiciliar.

8.4 Disponibilizar registro de Visita Domiciliar de acordo com os padrdes dosistema e-SUS AB,
permitindo descrever em campo livre as orientacGese condutas da Visita Domiciliar.

8.5 Disponibilizar ferramenta para o planejamento das visitas do AgenteComunitario,
permitindo que o profissional programe quais familias devera visitar dentro de um
determinado periodo.

8.6 Impressdo do Planejamento da Visita Domiciliar exibindo o nome do

responsavel de cada familia e os cidaddos que possuem alguma condi¢do de saude que
exija acompanhamento (Por exemplo:Hipertensdo Arterial, Diabetes, Gestacdo, etc).
8.7 Permitir registrar visitas fora da area de abrangéncia da Equipe ESF.

8.8 Permitir que o Agente Comunitario registre visitas em outras microdreas.

8.9 Disponibilizar termo de recusa de cadastro domiciliar.
8.10 | Disponibilizar termo de recusa de cadastro individual.
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8.11 | Disponibilizar relatério de Condigdes de Moradia com base no cadastro domiciliar,
permitindo combinar diferentes condi¢cGes de moradia. O relatério gerado devera exibir
os domicilios que atendem as condigdes selecionadas, identificando o responsavel e o
telefone de contato. Deve apresentar minimamente os filtros de condi¢do de moradia
por: Situagdo, Localizagdo, Tipo de Domicilio, Abastecimento de Agua, Forma de
Escoamento do Banheiro, Origem da agua para consumo, Existéncia de Energia Elétrica,
Destino do Lixo, Risco de Proliferagdo deMosquitos.

8.12 | Disponibilizar relatério de Cidaddos cadastrados em uma area/micro drea que possuem
determinada caracteristica, podendo combinar maisde um critério na pesquisa. Deve
possuir minimamente os seguintes critérios: Condi¢do de Saide/Doenca, Idade, Faixa
Etaria, Sexo, Diagndstico IMC. Deve ser possivel selecionar mais de uma Doenga como
critério de pesquisa.

8.13 | Disponibilizar relatério com as movimentagdes cadastrais que aconteceram nas familias
de determinada Area/Micro area, exibindo osdomicilios/familias que foram cadastrados
e Cidadaos que foram movimentados dentro de um periodo.

8.14 | Disponibilizar relatério com o total de cidad3dos que apresentam determinada Condi¢ao
de Saude/Doenca. A totalizacdo deve ser exibidapor faixa etéria e total geral, permitindo
contabilizar por Municipio, Area e Micro area.

8.15 | Disponibilizar relatério detalhado das Visitas Domiciliares, exibindo o Cidad3o que foi
visitado, data, turno, motivo, e desfecho da visita. Casoo Agente Comunitario tenha
registrado alguma orientacdo e conduta durante a visita domiciliar, a orientagdo devera
ser exibida no relatério.

8.16 | Disponibilizar relatério resumido das Visitas Domiciliares, permitindo exibi¢cdo por Area ou
Micro drea, exibindo o total de Familias e o total deCidad3os visitados pelo Agente
Comunitario.

8.17 | Disponibilizar relatério para acompanhar o percentual de cobertura dasvisitas
domiciliares do Agente Comunitario, demonstrando no mesmo relatério o total de
familias sob responsabilidade do Agente Comunitario, percentual de familias visitadas
no periodo, total de familias visitadas no periodo e total de cidadaos visitados no
periodo.

8.18 | Disponibilizar relatério de familias cadastradas, demonstrando a identificagdo do
domicilio (endereco, area, micro area, nimero da familia) e a relagdo dos respectivos
moradores vinculados ao domicilio.

9 AGENTE COMUNITARIO - REGISTRO DO TRABALHO VIA
DISPOSITIVO MOVEL:

9.1 Disponibilizar aplicativo para Tablet, compativel com Android e I0S,com as seguintes
funcionalidades:

9.2 O acesso as funcionalidades do aplicativo deve ser autorizado apenasmediante
informacdo dos mesmos dados de acesso utilizado pelo Agente Comunitario para
acessar a plataforma Web. (Deve utilizar o mesmo login senha da plataforma web)

9.3 Cadastro de cidaddo, seguindo o mesmo padrado de informacgGes docadastro de
cidad3do da plataforma web.

9.4 Cadastro de Domicilios, seguindo o mesmo padrdo de informag6es docadastro de
domicilios da plataforma web.

9.5 Registro de Visita Domiciliar, com todas as informacdes de envioobrigatdrio para
o sistema e-SUS AB.
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9.6

Permitir que o Agente Comunitdrio responsavel pelo Tablet possa acessar apenas o
cadastro das familias residentes em sua micro areade responsabilidade.

9.7

No registro da visita domiciliar, notificar o Agente Comunitdrio identificando os
componentes da familia com vacina em atraso.

9.8

Permitir que durante a visita domiciliar, o Agente Comunitario digite osdados da
carteira de vacinagdo do cidaddo, anexando foto da carteirade vacinagdo capturada
pelo préprio dispositivo, para posterior conferéncia do profissional responsavel pela
vacina. A inclusdo das informagdes no histérico do cidaddo deve acontecer apenas
apos a confirmacdo do responsavel.

9.9

Permitir que o Agente Comunitdrio realize no momento da visita domiciliar, pesquisas
previamente cadastradas pelo administrador dosistema.

9.10

Permitir enviar para a plataforma web, através de conexao sem fio, todas as
informagGes registradas no aplicativo, inclusive as respostasdas pesquisas estratégicas.
O envio dos dados para o sistema e-SUSAB devera ser feito pela plataforma web, apds
a consolidagdo das informagdes.

9.11

Com objetivo de garantir a plena usabilidade dos recursos do modulo dos ACS a empresa
licitante deverd obrigatoriamente fornecedor “tablets” em regime de comodato, sendo
um para cada profissional ACS, em conformidade com os cadastrados no CNES. Para este
requisito a empresa devera fornecer manutengao preventiva e corretiva aos
equipamentos, bem como disponibilizar ao municipio a quantidade de 10% do lote total
a serem usados exclusivamente como reposi¢aotécnica. Os equipamentos deverao
atender no minimo as seguintes configuragées:

Tablets: Possuir memoria interna (RAM), de no minimo 1,5GB. Possuir processador
minimo Quad Core. Possuir, no minimo, conexdao com redes sem fio padrdao 802.11
(b/g/n). Permitir conexdo com computadores através de porta do tipo USB para
transferéncia de arquivos nas duas dire¢des. Possuir tela com tamanho minimo de 7
polegadas. Possuir tela sensivel ao toque (touchscreen), com tecnologiacapacitiva.
Possuir tela com resolugdao minima de 1280 x 800 pixels.

Possuir capacidade de armazenamento interno com memoria flash de, no minimo, 8 GB.
Permitir o aumento de capacidade de armazenamentoatravés de cartdo de memoria
externo (micro SD) de capacidade de até 200 GB. Possuir tecnologia de hardware para
localizagdo por GPS ( GLONASS). Possuir drivers para, no minimo, o Sistema Operacional
Windows. Possuir Sistema Operacional Android versao 4.0, ou superior,instalado.
Acessorios necessarios: Deve vir com todos os acessorios necessdrios ao funcionamento
do equipamento “tablet”, sendo, no minimo, cabo de alimentacdo de energia (tensdo de
entrada 110/220V automatica) e cabo de comunicagdo USB. Deve vir com bolsa
contendo alca modelo tiracolo para armazenamento do equipamento “tablet” e
carregador.

10

RECEPCAO - ATENCAO BASICA:
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10.1 | Disponibilizar ambiente de recep¢do com as seguintes funcionalidadesbdsicas:

-Entrada do cidaddo por demanda esponténea;

Agendamento do cidaddo;

-Edicdo de cadastro do cidadao;

-Abertura de cadastro do cidadao;

-Visualizagdo rapida das seguintes informacdes do cidaddo: Endereco,CNS, CPF, Area,
micro area, nome do Agente Comunitdrio Responsavel, componentes do nucleo familiar,
Agendamentos futuros e histérico dos ultimos atendimentos;

-Cadastro de receita para posterior confirmagdo pelo médico (a liberagdodessa
funcionalidade deve ser parametrizavel por usuario);

-Confirmagao de chegada dos cidad3dos agendados.

10.2 | Disponibilizar tela para consulta dos cidaddos agendados em determinado periodo,
permitindo na mesma tela cancelar oagendamento (mediante informa¢do do motivo do
cancelamento) e também remanejar o agendamento do cidadao.

10.3 | Disponibilizar tela para visualizagdo do total de vagas disponiveis e total de vagas
ocupadas em todas as agendas liberadas para o Estabelecimento, permitindo filtrar por
pelo menos as seguintesinformacgdes: Profissional da agenda, Data inicial e final, e Unidade
da Agenda.

10.4 | Disponibilizar tela para visualizagao dos cidaddos atendidos no dia.

10.5 | Disponibilizar tela para autorizacdo de exames, com controle conforme cota fisica e
financeira da unidade, permitindo realizar o agendamento do exame durante o mesmo
processo de autorizagao.

11 SALA DE ESPERA VIRTUAL - ATENCAO BASICA:

11.1 | Disponibilizar lista de cidad3os recepcionados que estdo aguardando por atendimento. A
lista de cidaddos deve possuir as seguintes informacdes (as colunas devem ser
parametrizadveis de acordo com o estabelecimento):

-Nome do cidaddo;

-Data e Hora de chegada;

-ldade do cidadao;

-Horério do agendamento (no caso do cidaddo estar agendado);
Classificagdo de Risco e Vulnerabilidade;

-Tempo de Espera;

-Profissional do atendimento;

-Tipo de Atendimento que sera realizado, com diferenciagdo por cor;
-Situagdo do Atendimento;

11.2 | Organizar a lista de atendimentos conforme classificacdo de
risco/vulnerabilidade.

11.3 | Permitir que o profissional visualize seus atendimentos concluidos nasultimas 24 horas.

11.4 | Permitir que o profissional reabra um atendimento concluido dentre de um periodo
especifico (o tempo para permissao de reabertura deve ser parametrizavel).

11.5 | Permitir chamar o cidaddo no painel de chamados eletrénico.

11.6 | Permitir cancelar um atendimento.

12 PRONTUARIO ELETRONICO - ATENCAO BASICA:
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12.1

Permitir visualizar os seguintes histéricos do cidadao:
-Procedimentos realizados;

- Profissional que realizou o atendimento;

- Estabelecimento onde o atendimento foi realizado;

- Exames solicitados;

- Laudos gerados (BPA-I, TFD, APAC);

- Documentos emitidos ao cidaddo (Atestados, declaragdes, etc);
-Encaminhamentos para especialidades;

- Registro das evolugdes

- Série histérica das avaliagdes de hipertensdo arterial, glicemia e IMC(visiveis em
formato de tabela e grafico);

-Prescrigdes de medicamentos;

-Documentos anexados ao prontuario;

Histdrico de Vacinagdo do cidaddo

- Componentes do Nucleo Familiar, com seus respectivos histdricos deatendimento;

- Auséncia nas consultas agendadas

12.2

Registro do acolhimento e sinais vitais, permitindo registrar no minimo as seguintes
informacgdes:

-Peso;

-Altura;

-Perimetro Cefalico;

-Pressdo Arterial;

-Frequéncia Cardiaca;

Temperatura; Glicemia

-Capilar;

-Saturagao do Oxigénio;

-Classificacdo de Risco/Vulnerabilidade;CIAP2;
-Motivo da consulta;

12.3

Registro de Antecedentes de Salde, com no minimo as seguintesinformacgdes:
-CID10 ou CIAP2 para identificacdo da doenca/condicdo;

-Data de inicio da doenga/condigdo;

-Situacdo da doenga/condicdo (Ativo, Latente ou Resolvido);

Substancias causadoras de alergias e reagGes adversas;

-Descritivo da manifestacdo da alergia/reacdo adversa;

-Grau de criticidade da manifestacgao;

-Data da ocorréncia;

12.4

Permitir o encaminhamento do cidaddo para um préximo atendimento via prontuario
eletronico, sem a necessidade de o mesmo ter que passar novamente pela recepgao.

12.5

Permitir registrar a evasao do cidadao, finalizando o atendimento.

12.6

Exibicdo da Folha de Rosto do prontudrio, com no minimo as seguintesinformacdes:
-Dados coletados durante o acolhimento/escuta inicial;

Motivo da Consulta;

-Lembretes sobre o cidad3o; Ultimos

-Atendimentos realizados;

-Medicamentos de uso continuo, com data da ultima receita emitida;

12.7

Antecedentes de Salde do cidaddo, com no minimo as seguintesinformacdes:
-Dados do Pré Natal e Nascimento;

indice Apgar;

-Cirurgias e Internagdes;

-Antecedentes familiares;

12.8

Registro do atendimento no padrdo SOAP, contendo minimamente asseguintes
informacdes:
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12.9

Subjetivo: Descritivo do motivo da consulta;

12.10

Objetivo: Dados antropométricos;
Registro de sinais vitais;
-Informacgdo de exames solicitados e resultados de exames;

12.11

Avaliagdo: Descritivo da avaliagdo;
-CondigGes de saude identificadas, com base no CID e CIAP2;

12.12

Plano: Descritivo no plano de tratamento;

-Geragdo de documentos com base em modelos previamente
cadastrados;

-Solicitagdo de Exames;

-Cadastro de Lembretes;

-Encaminhamento para especialidades médicas;

-Prescrigdo de medicamentos;

12.13

Emissdo de Laudo de Solicitagdo de TFD

12.14

Emissdo de Laudo de Solicitagdo de Mamografia, conforme padraoSISCAN

12.15

Emissdo de Laudo de Solicitagdo de Exame Citopatoldgico do colo doutero, conforme
padrao SISCAN

12.16

Emissdo de Laudo de BPA-I:
Se o procedimento SIGTAP solicitado exigir CID, devera ser obrigatério selecionar um CID

compativel com o procedimento SIGTAP;

12.17

Emissdo de Laudo de Autorizagdo de Internagcdo Hospitalar (AlH).

12.18

Emissdo de laudo de APAC.

12.19

Emissdao de Laudo de Solicitagdo de Teledermatoscopia, conformepadrao da
telemedicina.

12.20

Emissdo de Laudo de Solicitagdo de Eletrocardiograma, conformepadrao da
telemedicina.

12.21

Geragao de Encaminhamento para Especialidades:
-Permitir a informacgdo do CID vinculado ao encaminhamento;
-Permitir a identificacdo de paciente acamado, com as opcdes SIM eNAO;

-Permitir definir quais CBOs poderao realizar encaminhamento paradeterminadas
especialidades;
-Permitir definir urgéncia do encaminhamento;

12.22

Geragcdo de Requisicdes de Exame de acordo com formulariosespecificos do LACEN:
-Hepatite;

-Tuberculose;

-Anti-HCV;

-Imunologia;

-Contagem de Linfdcitos;

-Detecg¢do do DNA Pré-Viral do HIV;HIV;

12.23

Exibicdo da Curva de Crescimento, de acordo com o padrdao OMS de Oa5anosede5a
19 anos, com os seguintes graficos:

-Peso por Idade;

-Peso por Comprimento;

tMC por Idade;

-Peso por Estatura;

-Comprimento/Estatura por Idade;

-Perimetro cefalico por idade;
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12.24 | Permitir o registro de Doengas Diarreicas Aguda, solicitando no minimoas seguintes
informacdes:

-Data de inicio dos Sintomas;

Resultado de Exame;

-Plano de tratamento, permitindo selecionar entre A, Be C;

12.25 | Disponibilizar o preenchimento da Ficha de Marcadores de Consumoalimentar,

conforme regras de idade do sistema e-SUS AB.

12.26 | Disponibilizar preenchimento de formuldrio para cidaddos que participam dos grupos de
controle de Tabagismo, contendo no minimo aavaliagdo do teste de Fagerstrom,
indicando automaticamente o grau dedependéncia apds preenchimento do teste.

12.27 | Disponibilizar consulta dos dados basicos das fichas CDS E-SUS vinculadas ao cidadao,
exibindo no minimo data e local do atendimento/procedimento realizado.

12.28 | Disponibilizar formuldrio para orientagdo de conduta para pacientes comdor crénica em
coluna, de acordo com os critérios de indice de Incapacidade.

12.29 | Disponibilizar campo para identificagdao do profissional auxiliar dosatendimentos
compartilhados.

12.30 | Disponibilizar area especifica para registro do Pré-Natal com no minimoas seguintes
informacgdes:

-Gestagdo Atual, Historico Obstétrico e Exames;

-Historico os atendimentos de Pré-Natal da cidad3;

-Calculo da Data Provavel do Parto (DPP);

-Calculo da Idade Gestacional;

12.31 | Roteiro para sistematizacdo das consultas de enfermagem, permitindo cadastrar

perguntas e respostas para geragao de avaliagdo diagndstica no modelo Taxonomia Nanda.

12.32 | Permitir a impressdao do Plano de Enfermagem, com base nosDiagndsticos da
Taxonomia de Nanda.

13 EMISSAO DE RECEITUARIO, COM AS  SEGUINTES
FUNCIONALIDADES:

13.1 | Dispor de cdpias de receitas pré cadastradas de medicamentos de usocontinuo;

13.2 | Histérico de todas as prescricdes do cidaddo, com a possibilidade derealizar uma nova
prescricdo com base no histérico;

13.3 | Permitir visualizar o estoque da prdpria unidade e de outras unidades domunicipio, no
momento da prescricdo;

13.4 | Preenchimento automatico do descritivo da posologia, de acordo comas informacdes
selecionadas pelo profissional;

13.5 | Calculo automatico da quantidade prescrita, de acordo com os dados daposologia;

13.6 | Definicdo automatica do tipo de receita, de acordo com o medicamentoselecionado
(Controle Especial, Basica, Azul (B), Amarela);

13.7 | Selecionar modelos de orientagdes previamente cadastrados, a seremimpressos junto
com o receitudrio.

13.8 | Exigir preenchimento de formulario de justificativa para aquisicdo de medicamentos ndo
padronizados. A impressdo do formulario de aquisicdo deve ser gerada juntamente com
os demais receituarios.

13.9 | Separar automaticamente a impressdo dos receitudrios, de acordo como tipo de receita
do medicamento.

13.10 | Validagdo na emissdo dos Exames, no caso de possuir algum pendentedo mesmo exame
solicitado.
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Imprimir no receitudrio cédigo de barras para identificagdo da receita.

SOLICITAGCAO E AUTORIZAGCAO DE EXAMES INTEGRADA AO
PRONTUARIO ELETRONICO, COM AS SEGUINTES FUNCIONALIDADES:

14.1

Permitir adicionar os exames com base em pacotes previamentecadastrados;

14.2

Permitir definir a prioridade do exame solicitado;

14.3

Validagdo de prazo minimo de dias entre as solicitagdes de um mesmo exame, podendo
impedir a solicitagdo ou exigir uma justificativa para a solicitagdo que anteceda ao prazo
definido para o exame.

14.4

Permitir a autorizagdo do exame vinculada ao processo de solicitagdodo exame, com
visualizag¢do da cota do estabelecimento, saldo atual e valor do exame solicitado.

14.5

Permitir o bloqueio da impressdao de requisicdo de exames que naoforam
autorizados.

14.6

Realizar a separagdo automatico dos exames em guias distintas, caso os exames precisem
ser realizados em estabelecimentos diferentes, de acordo com os exames credenciados
em cada estabelecimentoprestador de servigos.

15

PRONTUARIO ODONTOLOGICO:

15.1

Permitir registrar anamnese inicial na criagao de um plano detratamento, com no
minimo as seguintes informagoes:

-Alergia a anestesia;

Medicagdo em uso;

-Reacdes adversas a algum medicamento;

tdentificacdo de situacdo gestante;

-Identificagdo de PNE (Portador de Necessidades

Especiais);

-Inicio do tratamento;

-Geracdo da impressao dos dados coletados na anamnese;

15.2

Permitir criacdo de plano de tratamento, com identificagdo visual dos elementos
dentarios que serdo tratados, com no minimo as seguintes caracteristicas:
-Visualizagdo de denti¢do decidua e permanente, com possibilidade de identificar na
prépria imagem a situagdo de cada dente (no minimo as seguintes situagdes: Ausente,
Fraturado, Cariado, Placa, Lesdo de Mancha Branca) e em qual face serd aplicado o
tratamento;

-Planejamento do tratamento por Sextante e Arcada;

tdentificacdo de utilizacdo de protese;

-Impressao dos dados do tratamento planejado, com no minimo as seguintes
informacGes: Data de inicio do tratamento, Identificacdo do cidad3o, Identificacdo dos
dentes que serdo tratados, especificandoface e situacdo;

15.3

Permitir registro das ac¢Ges executadas diretamente no odontograma dinamico, com
base no plano de tratamento criado. Permitir adicionar procedimentos SIGTAP para cada
dente tratado, juntamente com oregistro da evolugao.

15.4

Permitir o cancelamento de tratamentos planejados.

15.5

Permitir a identificacdo de atendimentos de Urgéncia e de manutengdo,conforme regras
do sistema e-SUS AB.

15.6

Disponibilizar histérico de tratamentos odontoldgicos com no minimo as seguintes
informacGes: Data do Atendimento, Profissional Responsavel pelo Atendimento, Dente
tratado, com detalhamento do procedimento SIGTAP realizado e evolucdo do
atendimento. Indicativo se o atendimento foi de urgéncia ou nao.
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15.7

Disponibilizar encaminhamento especifico para Centros de Especialidades Odontoldgicas,
com no minimo as seguintes informagdes:

-Especialidade para onde o cidaddo serd encaminhado;

Hipotese diagnostica;

-Descri¢do de exame clinico;

-Descrig¢do do histérico da patologia/problema/condigéo;

-Definigdo de urgéncia, com obrigatoriedade de preenchimento da justificativa para
urgéncia;

15.8

Permitir emissdo de receituarios, documentos e solicitagbes de examecom a mesma
Iégica do prontudrio da Atengdo Basica.

16

RELATORIOS PARA ATENCAO BASICA:

16.1

Relatério para controle dos atendimentos didrios, contendo no minimo: Identificagdo do
profissional responsavel pelos atendimentos, Identificagdo dos cidaddos atendidos com
data e hora do atendimento, Idade e CNS do cidadao, CID do atendimento.

16.2

Relatério de cidaddao com atraso na consulta de cuidado programado, contendo no
minimo: Identificagdo do cidadao, data do ultimo atendimento, quantidade de dias de
atraso.

16.3

Relatdrio de atendimentos que tiveram participagao de profissional auxiliar, contendo no
minimo as seguintes informagdes: ldentificagdo doprofissional responsavel e seu CBO,
identificacdo do profissional auxiliare seu CBO, identificagao do cidad3do atendido, data do
atendimento.

16.4

Relatério que demonstre as gestantes com atendimento odontoldgico registrado dentro
de um determinado periodo, com no minimo as seguintes informagdes: Local do
atendimento, Profissional Responsavel,Data e Hora do Atendimento, Nome da cidad3,
Procedimentos executados.

16.5

Relatdrio de gestantes em acompanhamento pré-natal contendo no minimo as seguintes
informacgGes: Nome da gestante, idade, data da ultima consulta, DUM, grau de risco do
pré-natal, idade gestacional, data provavel do parto e IMC.

16.6

Relatério dos casos de diarreia, contendo no minimo as seguintes informacoes:
Identificacdo do Cidadao, data do atendimento, CID, data de inicio dos sintomas e plano de
tratamento.

16.7

Relatdrio para acompanhamento dos exames citopatoldgicos de colo doutero, contendo
no minimo as seguintes informacdes: Identificacdo do cidaddo, data do ultimo preventivo
realizado, profissional responsavel, local do atendimento, resultado do exame e data de
entrega do resultado.

16.8

Relatdrio de cidadaos que fazem uso continuo de medicamento, contendo no minimo as
seguintes informaces: Identificagdo docidaddao, medicamento prescrito, quantidade
prescrita, data da ultima dispensacao e data da emissdo da ultima receita.
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16.9

Relatério com o total de fichas CDS e-SUS AB criadas em determinadoperiodo,
demonstrando no minimo o total das seguintes fichas:
-Atendimento Individual;

-Procedimentos;

-Atendimento Domiciliar;

-Atendimento Odontoldgico;

-Marcadores de Consumo Alimentar;

Visita Domiciliar;

-Atividade Coletiva;

-Sindrome Neuroldgica por Zika/Microcefalia;
€adastro Individual;

-Cadastro Domiciliar/Territorial;

16.10

Relatério com a relagdo de idosos, podendo filtrar por Area e Microarea, contendo
no minimo as seguintes informagdes: Nome do cidaddo, idade, doengas, data do ultimo
atendimento e data da Ultima visita do Agente Comunitario de Saude.

16.11

Relatdrio com a relagdo de Criangas, podendo filtrar por area e Micro area, contendo no
minimo as seguintes informagdes: Nome da crianga, Idade, data e hora da ultima consulta,
se teve consulta na primeira semana de vida (sim ou nao), data da ultima visita domiciliar,
vacinagdo em dia (sim ou n3o), peso, altura e perimetro cefalico.

16.12

Relatdrio de Risco Cardiovascular, permitindo filtrar por Area e Micro

area, contendo no minimo as seguintes informag¢des: Nome do cidadao, idade, IMC,
Portador de Doenga Cardiaca (sim/ndo), Diabético (sim/ndo), Hipertenso (sim/ndo), Teve
Infarto (sim/n&o), fumante (sim/ndo), Data do ultimo atendimento e data da ultima visita
domiciliar do Agente Comunitdrio de Sadde.

16.13

Relatério de monitoramento das atividades em grupo, contendo no minimo as seguintes
informacgGes: Total de Reunides realizadas, por Tipo de Reunido; Total de atividades em
grupo por Tipo de Atividade; Total de temas abordados nas atividades, por Tema da
Atividade; Total de praticas em saude realizadas nas atividades, por Tipo de Pratica.

16.14

Resumo do Cadastro Individual, podendo filtrar por drea e micro area, contendo no minimo
as seguintes informacdes: Total de cidaddos cadastrados, total por faixa etaria, total por
sexo, total por raga/cor, total por relagdo de parentesco com o responsavel, total por
ocupacao, total por condicdo de saude, total por orientacdo sexual, total por identidade
de género.

16.15

Relatdrio de procedimentos executados por EQUIPE, para atender aos estabelecimentos
gque possuem mais de uma equipe vinculada, contendo no minimo as seguintes
informacgGes: ldentificagdo da Equipe, Procedimentos executado e quantidade do
procedimento.

16.16

Tela demonstrando no mapa do municio o local onde cada visita domiciliar foi registrada
através do aplicativo mobile para o Agente Comunitario, contendo no minimo as seguintes
informacGes: Local da visita indicado no mapa, agente comunitdrio responsavel pela visita,
data e hora da visita e identificacdo da familia visitada.

17

ATIVIDADES EM GRUPO:

17.1

Permitir o cadastro de grupos de cidad3dos. Esses grupos de cidaddos poderao ser
adicionados de uma so vez dentro de uma Atividade em Grupo, como participantes da
atividade.

17.2

Permitir o cadastro de Atividades em Grupo de acordo com os critériosda Ficha de
Atividade Coletiva do sistema e-SUS AB.
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Permitir o registro de Ata da atividade em grupo. A ata deverd serimpressa
juntamente com o planejamento da atividade.

17.4

Permitir registrar quando um cidaddo programado como participantendo comparece a
atividade.

17.5

Permitir registrar evolugdo nos cidadaos participantes da atividade em grupo. O registro
dessa evolugdo devera ser exibido dentro do prontuario eletrénico do cidadao.

17.6

Permitir registrar peso, altura e Pressao Arterial dos participantes da Atividade em Grupo.
Caso seja registrado uma dessas informagdes, ela deve ficar visivel dentro do prontuario
do cidad3o.

17.7

Permitir clonar atividades para determinados periodos, com defini¢do dedia da semana e
periodicidade no minimo a cada 1, 2, 3 ou 4 semanas.

17.8

Permitir a geragdo de relatério de atividades realizadas e que foiinserido codigo INEP,
para controle do Programa Saude na Escola.

17.9

Permitir gerar relatério com os participantes de cada atividade em gruporealizada,
podendo filtrar a exibi¢gdo por somente os ausentes/somente os presentes.

18

FERRAMENTAS DE APOIO AO PRONTUARIO ELETRONICO E
ATENDIMENTO:

18.1

Permitir configuracdo das opgdes exibidas no prontuario de acordo com o CBO do
profissional que estd realizando o atendimento, podendoconfigurar no minimo: Solicitagao
de Exames, Evolugdo, Histérico Clinico, Avaliagdo, Receituadrio, Encaminhamento,
Documentos, Odontograma, Laudo de TFD, Laudo de APAC, Laudo de AlH, Laudo deBPA-I,
Curva de Crescimento, SOAP.

18.2

Disponibilizar cadastro de Modelo de Documentos, com preenchimentoautomatico com
pelo menos com as seguintes variaveis:

-Nome do Cidadao;

-CPF do Cidadao;

-ldade do Cidadao;

-Nome do Profissional do atendimento, com identificagdo do CBO eregistro do Conselho
de Classe;

-Data e Hora do Atendimento;

18.3

Cadastro de posologia padrao para determinados medicamentos. Aposologia padrdo
devera ser sugerida ao profissional no momento da prescricdo desse medicamento,
dentro do prontuario eletronico.

18.4

Disponibilizar cadastro de modelo de Evolugdes. Esses modelos poderdo ser selecionados
dentro do prontudrio eletrénico.

Consulta do Prontudrio sem a necessidade de abrir um atendimento ao cidaddo. A
consulta do prontudrio devera ser configuravel de acordo com o CBO do profissional.

18.5

Consulta do Prontudrio sem a necessidade de abrir um atendimento ao cidaddo. A
consulta do prontudrio devera ser configuravel de acordo com o CBO do profissional.

18.6

Permitir anexar documentos ao prontuario do cidaddo sem anecessidade de abertura de
prontudrio/atendimento.

18.7

Permitir iniciar um atendimento diretamente, sem a necessidade de ocidaddo passar
pela recepcdo e entrar na lista de atendimentos.

18.8

Permitir o registro de contatos a cidad3os, familias  ou
instituicdes/estabelecimentos, com o objetivo de repassar orientagdes

ou protocolos. Esses contatos devem ser exibidos em relatério especifico, que
demonstre o ente que recebeu a orientacdo, oprofissional responsavel e a data da
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orientagao

18.9

Disponibilizar Impressdo do prontudrio do cidaddo, contendo no minimo os seguintes
filtros: nome do cidaddo, estabelecimento de atendimento, profissional do atendimento e
data inicial/final.

18.10

Permitir a impressdo do prontuario de todos os atendimentos que um profissional tenha
realizado dentro de um periodo, definindo Profissionale Data Inicial/Final.

18.11

Permitir que o prontudrio impresso seja assinado digitalmente com a utilizacdo de
assinatura digital emitida no ambito da Infraestrutura de Chaves Publica Brasileira (ICP-
Brasil), conforme estabelecida na Medida Proviséria no 2.200-2/2001.

18.12

Permitir digitagdo dos resultados de exames citopatoldgicos de colo uterino sem a
necessidade de abertura de atendimento para o cidaddo, com possibilidade de confirmar
a entrega do resultado para a cidadad e também registrar de forma descritiva ocorréncias
relacionadas ao exame, como aviso de que o resultado esta disponivel, tentativas de
contato, etc.

18.13

Permitir definir o tempo maximo de espera para cada classificacdo de risco, com
identificacdo visual na lista de cidad3aos aguardando atendimento sempre que o tempo for
excedido.

18.14

Disponibilizar ferramenta para conclusdo/encerramento do acompanhamento do cidaddo
pelo CAPS, sem a necessidade de abrir atendimento para o cidadao. Para conclusdo deve
ser informado ao menos o motivo da conclusio/encerramento e data da
conclusdo/encerramento.

18.15

Disponibilizar ferramenta para que os administradores do sistema e gestores possam
adicionar documentos de apoio aos atendimentos realizados pelos profissionais do
municipio, como protocolos de atendimento, normativas, manuais, etc.

18.16

Disponibilizar area no sistema onde os profissionais possam visualizar documentos de
apoio aos atendimentos, como protocolos de atendimento, normativas, manuais, etc. Essa
ferramenta deve estarvisivel em todas as telas do sistema.

19

RELATORIOS DE PESQUISAS ESTRATEGICAS:

19.1

Disponibilizar relatdrio e grafico das pesquisas realizadas pelos AgentesComunitarios via
aplicativo do dispositivo mével. O relatdrio de resultadoda pesquisa deve exibir cada
pergunta e respostas, permitindo filtrar porpelo menos os seguintes critérios:

Area; Micro area; Sexo; Idade;

19.2

Disponibilizar no minimo os seguintes cruzamentos: Sexo e Idade, Sexoe area com
graficos demonstrativos;

20

CONTROLE DE AGENDAS:

20.1

Permitir a identificacdo do tipo de vaga da agenda (consulta, retorno, gestantes, idosos,
reserva técnica, etc). O administrador municipal do sistema devera ter acesso ao cadastro
de novos tipos.

20.2

Permitir a repeticdo periddica de uma data e horarios inseridos naagenda, permitindo
repeticdo de hordrio no minimo a cada 1, 2, 3 ou 4 semanas dentro de uma determinada
data inicial e final.

20.3

Permitir cadastrar observagGes para a agenda, que serdo impressas nocomprovante de
agendamento.
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20.4 | Permitir o bloqueio de datas e horarios da agenda, informando o motivodo bloqueio.

20.5 | Permitir exclusdo em grupo de todas as datas e hordrios de umaagenda que estdo
dentro de um determinado periodo.

20.6 | Permitir definicdo se os hordrios da agenda ficardo acessiveis apenas para a Unidade
Executante ou se outras unidades configuradas tambémpoderdo acessar.

20.7 | Emitir alerta quando o operador tentar inserir data na agenda quando sereferir a feriado,
identificando qual feriado estd relacionado a data.

20.8 | Disponibilizar tela para consulta de todas as edigGes realizadas na agenda, como insergao
de hordrios, bloqueios e exclusdes, indicando pelo menos as seguintes informagdes:
operador do sistema que executou a edigao, motivo, alteragdes realizadas e data e hora
da alteragao.

21 GESTAO DE COTAS DE EXAMES:

21.1 | Permitir definir cota global para cada Tipo de Exame, podendo a cotaser fisica ou
financeira.

21.2 | Permitir definir cota disponivel para outros municipios (municipioreferenciador).

21.3 | Permitir definir cota de exame por Estabelecimento Prestador deServigos.

21.4 Permitir definir a cota de exames para: Estabelecimento, CBO eProfissional.

21.5 | Permitir definir na cota prestador a cota que cada estabelecimento porutilizar.

21.6 Disponibilizar consulta de cota mensal por: Estabelecimento, CBO,Profissional e
Prestador de Servigos.

21.7 | Disponibilizar processo para aumento de cota de Prestador de Servigo.

21.8 | Disponibilizar processo de transferéncia de cotas entre
Estabelecimentos
21.9 | Disponibilizar consulta dos exames solicitados, permitindo visualizar no minimo as

seguintes informacdes: Status, nome do cidad3o, data da solicitacdo, data da autorizagdo,
usudrio responsavel pela autorizagao, lista de exames da solicitagdo com valor unitério e
valor total.

21.10 | Permitir cancelamento de uma autorizagdo de exames, com
disponibilizagdao automatica do valor restituido.
22 COMUNICADOR INTERNO:

22.1 | Disponibilizar ferramenta de comunicagao interna, com no minimo as seguintes
caracteristicas:

-Cadastro de grupos de usudrios, para envio de mensagens em grupo;

-Envio de mensagem para USUARIO ou GRUPO DE USUARIOS, informando assunto,
descritivo da mensagem e possibilidade de anexar documentos;

-Disponibilizar recurso para identificagdo se a mensagem foi visualizada pelo destinatario;
-Disponibilizar recurso de envio de aviso de mensagens recebidas por e- mail;

22.2 | Permitir o cadastro de avisos a serem exibidas para todos os usuarios em area de facil
visualizacdo do sistema, podendo determinar uma data limite para exibicdo do aviso.

23 INTEROPERABILIDADE ENTRE UNIDADES MUNICIPAIS E
HOSPITAL.:

23.1| Disponibilizar interoperabilidade dos dados do prontuario eletrénico do cidadao,

permitindo o compartilhamento das informacGes dos Sinais Vitais, Evolucdo, Exames
realizados e Medicamentos prescritos entre o Hospital e as unidades municipais de saude.
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24 BUSINESS INTELLIGENCE - CARACTERISTICAS:

24.1 Possuir interface 100% WEB;

24.2 | Permitir exportagdo de dados para arquivos XLS e PDF;

24.3 | Agdo de DrillDown e DrillUp para navegagao nas informagées;

24.4 | Combinagdo de varios filtros em uma mesma consulta;

24.5 | Apresentagdo do software totalmente em portugués;

24.6 | Permitir ordenagdo dos dados exibidos nas colunas das tabelas;

25 BUSINESS INTELLIGENCE - CONSULTAS ESTRUTURADAS:

25.1 | Distribuicdo da Populagdo entre areas e micro areas;

25.2 | Acompanhamento de visita domiciliar por Area e Micro area, comexibicdo das visitas no
mapa;

25.3 | Atendimentos por Estabelecimento de Saude;

25.4 | Dispensagdes por estabelecimento de Saude;

25.5 | Valor do estoque por Estabelecimento;

25.6 | Grafico contendo a quantidade e percentual por tipo de atendimento;

25.7 | Valor Total dos Exames Emitidos por Unidade e Geral;

25.8 | Ranking da quantidade de procedimentos realizado por profissional eestabelecimento
de atendimento;

25.9 | Listas da fila de espera dos encaminhamentos para os especialistas eTFD;

25.10 | Gréfico de ndo comparecimento na data agendada;
26 GESTAO DE ESTOQUES:

26.1 | Disponibilizar definicdo de estoque minimo dos produtos utilizados pelosEstabelecimentos
do municipio. Deve permitir realizar a definicdo de forma manual ou automatica, com base
no consumo médio dos produtos dentro de um periodo especifico.

26.2 | Permitir digitacdo do fabricante do produto nas telas de movimentagaode entrada de
estoque.

26.3 | Permitir a entrada de notas fiscais através da importacdo de arquivoXML de nota
fiscal eletronica.

26.4 | Permitir a identificagcdo da localizagdo do produto dentro do estoque, com pelo menos
trés niveis de localiza¢do (Exemplo: Bloco, Rua, Posicdo);

26.5 | Permitir aimpressao de Etiquetas de identificacdo do produto, com pelo menos as
seguintes informacgdes: Identificagdo do Produto, Lote, Datade Validade e Codigo de
Barras da etiqueta;

26.6 | Permitir realizar as movimentacgGes de saida de estoque com reconhecimento do produto
através da etiqueta de identificacdo gerada pelo sistema.

26.7 | Permitir realizar movimentagdes de Perdas por diferentes motivos(Apreensao, Validade
Vencida, Quebra, etc).

26.8 | Disponibilizar relatério de previsdo de estoque.

26.9 | Disponibilizar relatério de consumo de produtos.

26.10 | Disponibilizar relatério com lista de produtos préximos da data de vencimentoda
validade
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26.11

Disponibilizar relatério com todas as movimentagdes de estoque realizadas em
determinado periodo, exibindo no minimo as seguintes informagdes:

-Produto movimentado (com quantidade anterior a movimentagao, quantidade
movimentada e quantidade atual);

-Data da movimentagao;

-Usuario responsavel pela movimentagao;

Tipo de movimentagao realizada;

26.12

Disponibilizar relatério com todas as movimentagdes de estoque realizadas em
determinado periodo, exibindo no minimo as seguintes informacgdes:

-Produto movimentado (com quantidade anterior a movimentagao, quantidade
movimentada e quantidade atual);

-Data da movimentagao;

-Usuario responsavel pela movimentagao;

Tipo de movimentagdo realizada;

26.13

Permitir a entrada de notas fiscais de forma manual, com a digitacdo de no minimo as
seguintes informagdes: Tipo de Movimentagao, Numeroda Nota Fiscal, Valor da Nota
Fiscal, Fornecedor, Data da Nota Fiscal, Produto, Lote/Data de Validade, Fabricante, Valor,
Quantidade.

26.14

Permitir realizar o cadastro de Ordens de Compra para fornecedores, permitindo informar
o fornecedor, nimero e identificagdo do pregdorealizado, produtos, valor unitdrio e
guantidade total licitada.

26.15

Permitir realizar o controle de quantidades recebidas e saldo de Ordemde Compra
Cadastrada.

26.16

Disponibilizar ferramenta para controle de quais produtos estaraodisponiveis para
movimentagdes para cada Estabelecimento.

27

GESTAO DO INVENTARIO:

27.1

Disponibilizar ferramenta de langamento de inventario, com notificacgdo quando a
guantidade do produto langado no inventdrio for diferente da quantidade existente no
sistema.

27.2

Exigir recontagem de produtos que apresentarem divergéncia entre a contagem do
inventdrio e o saldo existente no sistema. A aprovacdo do inventario do produto sé devera
acontecer caso a recontagem apresente o mesmo total da primeira contagem, ou seja,
igual ao saldo existente no sistema. Se houver nova divergéncia, sistema devera exigiruma
segunda recontagem.

27.3

O total do produto langado na segunda recontagem devera ser o total definitivo,
aprovando o inventdrio.

27.4

Disponibilizar relatdrio que demosntre, por inventario realizado, o total de divergéncias
entre o saldo disponivel no sistema e o total contado no inventario, apontando a
divergéncia fisica financeira, com o objetivo de aferir a efetividade do controle de estoque.

28

GESTAO DOS PEDIDOS DOS ESTABELECIMENTOS

28.1

Disponibilizar ferramenta para cadastro de pedidos de materiais e medicamentos ao
almoxarifado central.

28.2

Permitir que os estabelecimentos solicitantes possam solicitar apenas os produtos que
possuem estoque no almoxarifado central (essa validacdo deve ser parametrizavel por
Estabelecimento Solicitante).
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28.3 | Permitir o cadastro e gestdo de pedidos vinculando a um cidaddo os produtos solicitados,
com no minimo os seguintes critérios:

-Cadastro de “pacotes” com produtos pré-determinados (exemplo: Pacote para Curativo
com Soro Fisiolégico, Compressas Estéreis e Luva);

-Identificagdo do cidaddo para qual o pacote de produtos devera ser direcionado;
-Registro do recebimento do pedido, com identificagdo do cidaddo para o qual o pedido foi
realizado.

28.4 | Permitir que o almoxarifado central visualize os pedidos realizados pelos estabelecimentos
solicitantes, podendo realizar o envio de todos os protudos solicitados, ou realizar o envio

parcial dos produtos com possibilidade de envio posterior.

28.5 | Ao enviar parcialmente um pedido para um Estabelecimento Solicitante, permitir criar
automaticamente um outro pedido com os produtos que ndo foram enviados.

28.6 | Permitir aidentificagdo de que o pedido estd em processo de separag¢do, impedindo que o
estabelecimento Solicitante realize alteragdo no pedido que ja esta em separagdo.

28.7 | Ao realizar a separagdo do pedido, para cada item solicitado deve ficar visivel pelo menos
as seguintes informagoes:

-Estoque do produto na unidade solicitante;

-Estoque do produto no Almoxarifado;

-Data em que a unidade solicitante realizou o ultimo pedido do produto.

28.8 | Validar para que na separagdo do pedido ndo sejam enviados lotes de produtos com
validade vencida.

28.9 Permitir o registro do envio do pedido do estabelecimento, com as seguintes

caracteristicas:

-Efetuar a baixa de estoque dos produtos que foram enviados;

-Permitir reabrir um pedido que foi enviado, mas nao foi recebido pelo estabelecimento
solicitante, estornando o estoque para o almoxarifado;

-ldentificar o responsavel pelo transporte do pedido;

-Impressdao com todos os produtos separados e enviados para o estabelecimento
solicitante, com sua respectiva quantidade solicitada e quantidade enviada.

28.10 | Disponibilizar fungdo para que o Estabelecimento Solicitante possa confirmar o
recebimento do pedido enviado pelo Almoxarifado, permitindo editar a quantidade
recebida de cada produto (caso exista diferenca entre o total enviado e o que de fato foi
recebido).

28.11 | Disponibilizar relatério que demonstre os produtos que foram recebidos pela Unidade
Solicitante com uma quantidade diferente da informada pelo Almoxarifado.

28.12 | Permitir que o Almoxarifado envio produtos para os Estabelecimentosdo municipio sem
a necessidade de existéncia de solicitacdo prévia cadastrada no sistema.

28.13 | Disponibilizar relatério que demonstre todos os pedidos que foram realizados ao
almoxarifado, relacionando a Unidade Solicitante, Data do Pedido, Produtos Solicitados e
a Respectiva Quantidade Solicitada, podendo filtrar pelo status do pedido (pelo menos o
status de pedidos recebidos pela unidade e pedidos em aberto).

29 EMPRESTIMOS:
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29.1 | Permitir o registro de empréstimos realizados para estabelecimentos e cidad3os,
identificando no minimo as seguintes informacdes:

-Cidaddo ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;

Pessoa responsavel pelo recebimento do empréstimo;

-Iltens emprestados, com a respectiva quantidade;

29.2 | Gerar impressdo do comprovante do empréstimo realizado, com todas as informagdes
registradas e campo para assinatura do responsavel pelo recebimento do empréstimo;

29.3 | Permitir o registro da devolugdo dos itens que foram emprestados para estabelecimentos
e cidadaos, identificando no minimo as seguintes informagdes:

-Cidaddo ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;

Data da Devolugao;

-Produto que estd sendo devolvido, vinculado a um empréstimo pré-existente;
-Lote, Validade e Quantidade do produto que esta sendo devolvido

29.4 Disponibilizar relatério com todos os empréstimos realizados, listando o Cidaddo ou
Estabelecimento que recebeu o empréstimo, produtos emprestados com a respectiva
guantidade emprestada, quantidade devolvida e saldo do empréstimo. Deve
disponibilizar pelo menos os seguintes filtros:

-Estabelecimento que realizou o empréstimo;

-Cidaddo ou Estabelecimento que recebeu o empréstimo;
-Produto emprestado;

-Periodo do empréstimo;

30 ASSISTENCIA FARMACEUTICA:

30.1 | Permitir opgdes de perfil de acesso diferenciados.

30.2 | Disponibilizar cadastro de medicamentos com no minimo as seguintesinformagées:
-Nome do Medicamento;

-Unidade da apresentagao;

Grupo e Subgrupo;

-Concentragao;

-Tipo de Receita;

-Cdédigo e Nome DCB;

-Codigo Catmat;

-Dias de dura¢cdo maxima do tratamento.

30.3 | Permitir cadastrar os Tipos de Receitas disponiveis, podendo definir osestabelecimentos
habilitados a solicitar cada tipo de receita.

30.4 | Nadispensacdo de Medicamentos, permitir localizar o cadastro do paciente pesquisando
por no minimo: Nome do Paciente, Data de Nascimento, CPF, RG e CNS.

30.5 | N&o permitir dispensacdo de medicamentos com validade vencida.

30.6 | Calculara datada préxima dispensacdo ao cidaddo, com base naposologia e quantidade
dispensada.

30.7 | N&o permitir dispensar o medicamento antes da data da préxima dispensacdo, podendo
configurar um prazo de tolerancia para poder dispensar em até 5 dias antes da data da
proxima dispensacao.

30.8 | Permitir dispensacdo de medicamento para cidaddo de outro municipio apenas mediante
autorizagdo de profissional responsavel
No momento da Dispensacdo de Medicamentos, permitir o registro deobservacGes para

0 paciente.
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30.9 | No momento da Dispensagdo de Medicamentos, permitir o registro deobservag¢des para
0 paciente.

30.10 | No momento do registro da Dispensagdo de Medicamentos, permitir visualizar o histérico
de dispensagbes anteriores, de no minimo osultimos trés meses.

30.11 | No momento do registro da dispensagdo, exigir as seguintes informacg&es: Estabelecimento
de origem da prescrigdo, Tipo de Receita, Profissional Prescritor, se é receita de Uso
Continuo, Data da Prescrigdo, Produto prescrito, Posologia e quantidade a dispensar.

30.12 | Permitir dispensagdo de medicamento antes do prazo de tolerancia da data da préxima
dispensagdo apenas mediante autorizagdo de profissional responsavel.

30.13 | Permitir impressao de recibo da dispensacao do medicamento, emformato A4 e em
formato reduzido para impressora térmica.

30.14 | Permitir registro quando determinado medicamento ndo possuir estoquedisponivel na
dispensacao.

30.15 | Disponibilizar relatério de produtos sem estoque na dispensagdo.

30.16 | Disponibilizar relatério com todas as dispensa¢ées de medicamentosrealizadas para
determinado cidaddo.

30.17 | Disponibilizar relatério que demonstre todas as dispensa¢des de medicamentos
realizadas dentro de um determinado periodo, podendo filtrar pelo menos pela Unidade
Dispensadora, Profissional Prescritor e Unidade Solicitante. Para cada dispensagdo
realizada o relatério deve exibir a data e horario da dispensagao.

30.18 | Disponibilizar relatério que demonstre todos os cidadaos que nao foram buscar suas
medicagdes de uso continuo, exibindo no minimo as seguintes informacgdes:

-Nome do cidaddo;

Produto;

-Data prevista para dispensacao;
-Quantidade a ser dispensada

30.19 | Permitir a identificacdo de cidaddaos com processo na Farmdcia Judicial,contendo pelo

menos as seguintes informacoes:

-Nome do cidadao;

-Profissional solicitante;

Data da solicitacao;

-Produto solicitado, com quantidade necessaria.

30.20 | Disponibilizar relatério com lista de todos os individuos residentes em uma determinada
drea/microdrea que receberam medicamentos, podendo filtrar no minimo por: Area,
Microarea, Medicamento, Faixa Etaria e Unidade da Dispensacgao;

30.21 | Permitir o registro da entrega de produtos relacionados a processos da Farmacia Judicial,
com impressao de comprovante de dispensag¢do do produto.

30.22 | Disponibilizar consulta a todas as dispensag¢des vinculadas a um Processo Judicial do
cidaddo, com no minimo as seguintes informacdes:

-Data da dispensacao;
-Usudrio que realizou a dispensacao;

30.23 | O comprovante da dispensacao judicial deve conter no minimo as seguintes informacdes:
Nome do Paciente, NUmero do Processo, Produtos Dispensados, Lote, Validade, Campo
para assinatura do paciente.

30.24 | Emitir relatdrio de balango de Medicamentos de Controle Especial e Relacdo Mensal de
Notificacdes de Receita A, conforme portaria 344 de1998.

30.25 | Disponibilizar relatério que demonstre todos os produtos cadastrados nosistema.
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30.26 | Disponibilizar relatérios com todos os cidaddos cadastrados no sistema,exibindo no
minimo as seguintes informagdes:
-Nome do cidadao
-Data de Nascimento
Nome da Mae
-Endereco
-Telefone de contato

30.27 | Disponibilizar relatério que exiba as movimentagGes de Entrada e Saidaque aconteceram
dentro de um determinado més, demonstrando para cada produto o Saldo Anterior as
movimentagGes, total de entradas,total de saidas e saldo final.

30.28 | Disponibilizar relatério que demonstre o total financeiro correspondenteas entradas e
saidas que acontecerem dentro de um determinado més.

30.29 | Disponibilizar relatério de Saldo de Estoque, podendo filtrar por nominimo as seguintes
informacgdes:

-Estabelecimento

-Grupo / Subgrupo do produto.

-Selecionar entre exibir ou ndo os lotes dos produtos.

-Selecionar entre exibir ou ndo o prego dos produtos.

-Filtrar por produtos que irdo vencer dentro de um determinado periodo.

30.30 | Permitir que o gestor do almoxarifado possa emitir relatérios de saldo deestoque de
todas as unidades do municipio.

31 CUSTUMIZACAO E NOVOS DESENVOLVIMENTOS:

31.1 | Com objetivo de atender as necessidades do municipio a empresalicitante devera sob
demanda, caso haja e seja solicitada pela contratante, executar o desenvolvimento e as
customizagOes que atendam necessidades especificas do municipio.

31.2 | O desenvolvimento aqui tratado é restrito ao modulo do objeto destalicitagao
contemplando a Atengdo Basica de Saude.

31.3 | Neste quesito serd considerado projeto de customizacdo e
desenvolvimento, cujo qual, sera realizado por horas trabalhadas.

31.4 | Serd aqui contemplado levantamento de requisitos, reunides estratégiasde projeto junto
ao municipio podendo ser realizadas in loco ou remoto (Skype, Video Call) e outros
aplicaveis.

31.5 | Porfim arealizacdo da entrega e da implantacdo cabivel a este tépico.

32 DISPONIBILIZAR SERVICOS AO ADMINISTRADOR DO PORTAL:

32.1 | Disponibilizar Login e Senha para realizar o acesso ao ambiente;

32.2 | Disponibilizar a funcionalidade de recuperacdo de senha;

32.3 | Disponibilizar os cadastros dos usuarios e senha para liberagdo doacesso ao ambiente;

32.4 | Disponibilizar opg¢do de realizar a exportagdo dos usudrios cadastradosno formato CSV;

32.5 | Disponibilizar o cadastro de servicos ofertados: Permitir cadastrar osservicos ofertados e
sua demanda conforme necessidade dos gestores;

32.6 | Disponibilizar central de regulacdo de solicitagcdes: Permitir que os gestores possam
consultar as demandas de solicitacdes dando a op¢ao deferir e indeferir informando o
motivo;

32.7 | Disponibilizar Pesquisa de Satisfacdo, Duvidas: Permitir que o gestor
possa cadastrar as pesquisas de satisfacdo definindo a data de inicio e término e incluir
até 5 questdes, das quais serdo disponibilizadas dentrodas plataformas disponiveis (web,
totem e app);
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32.8 | Disponibilizar cadastro de Noticias
32.9 | Disponibilizar Gestdo Deferimento de solicitages, Fale Conosco epacientes com opg¢do
de exportar no formato CSV;
32.10 | Disponibilizar consulta da Fila de Espera com opgdo de exportar noformato CSV;
32.11 | Disponibilizar gréfico de Servicos Ofertados mensalmente;
32.12 | Disponibilizar gréfico de Agendamentos / Atendimentos Mensal;
33 DISPONIBILIZAR PORTAL WEB PARA QUE O CIDADAO POSSA ACESSAR,
MEDIANTE CADASTRO PREVIO, NO MINIMO AS SEGUINTES
INFORMACOES:
33.1 | Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;
33.2 | Consulta da posi¢ao na fila de espera;
33.3 | Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, comidentificacdo da
farmacia ou estabelecimento de salude;
33.4 | Consulta de servigos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;
33.5 Consulta de historico de atendimentos, exibindo ao menos o local doatendimento,
data e profissional do atendimento;
33.6 | Consulta do histérico de vacinas aplicadas;
33.7 Consulta do historico de exames;
33.8 | Pesquisa de satisfagdo cadastrada pelo administrador do sistema nomunicipio;
33.9 | Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.
34 DISPONIBILIZAR APLICATIVO COMPATIVEL COM ANDROID E I0S,ONDE O
CIDADAO POSSA ACESSAR, MEDIANTE CADASTRO PREVIO, NO MINIMO
AS SEGUINTES INFORMA(;OES:
34.1 | Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;
34.2 | Consulta da posi¢do na fila de espera;
34.3 | Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, comidentificacdo da
farmacia ou estabelecimento de saude;
34.4 | Consulta de servigos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;
34.5 | Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o local do atendimento,
data e profissional do atendimento
34.6 | Consulta do histérico de vacinas aplicadas;
34.7 | Consulta do histdrico de exames;
34.8 | Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistema nomunicipio;
35 DISPONIBILIZAR ACESSO VIA TOTEN, ONDE O CIDADAO POSSA
ACESSAR, MEDIANTE CADASTRO PREVIO, NO MINIMO AS SEGUINTES
INFORMACOES:
35.1 | Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;
35.2 | Consulta da posi¢do na fila de espera;
35.3 | Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais, comidentificacdo da
farmacia ou estabelecimento de saude;
35.4 | Consulta de servigos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;
35.5 | Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o local doatendimento,
data e profissional do atendimento;
35.6 | Consulta do histérico de vacinas aplicadas;
35.7 | Consulta do histdrico de exames;
35.8 | Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistema nomunicipio;
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35.9 | Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.

35.10 | Visualizar noticias cadastradas pelo administrador para uso nomomento que o toten
estiver sem uso.

35.11 | Disponibilizar timer para Logout: Para seguranga do usuario o sistema deve efetuar o
logout do sistema automaticamente apds 60 segundosde inatividade ou o tempo que o
administrador definir como seguranca.

FUNCIONALIDADES MINIMAS DO AMBIENTE E SISTEMAS, ATENDENDO: APLICATIVO CIDADAO

53 PORTAL DE ACESSO PARA O CIDADAO

53.1 | Disponibilizar servigos ao administrador do portal:

— Disponibilizar Login e Senha para realizar o acesso ao ambiente;

— Disponibilizar a funcionalidade de recuperagao de senha;

— Disponibilizar os cadastros dos usuarios e senha para liberagao doacesso ao
ambiente;

— Disponibilizar opgao de realizar a exportagao dos usudrioscadastrados no formato
Csv;

— Disponibilizar o cadastro de servigos ofertados: Permitir cadastrar osservigos ofertados
e sua demanda conforme necessidade dos gestores;

— Disponibilizar central de regulacao de solicitagdes: Permitir que os gestores possam
consultar as demandas de solicitagdes dando a opgao deferir e indeferir informando o
motivo;

— Disponibilizar Pesquisa de Satisfacdo, Duvidas: Permitir que o gestor possa cadastrar
as pesquisas de satisfagcdo definindo a data de inicio e término e incluir até 5 questdes,
das quais serdo disponibilizadas dentro das plataformas disponiveis (web, totem e
app);

— Disponibilizar cadastro de Noticias

— Disponibilizar Gestdao Deferimento de solicitagdes, Fale Conosco epacientes com
opcao de exportar no formato CSV;

— Disponibilizar consulta da Fila de Espera com op¢do de exportar noformato CSV;

— Disponibilizar grafico de Servigos Ofertados mensalmente;

— Disponibilizar grafico de Agendamentos / Atendimentos Mensal;

53.3 | Disponibilizar portal web para que o cidaddo possa acessar, mediantecadastro prévio,

no minimo as seguintes informacdes:

— Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

— Consulta da posicdo na fila de espera;

— Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais,com
identificacdo da farmacia ou estabelecimento de saude;

— Consulta de servigcos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;

— Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o localdo
atendimento, data e profissional do atendimento;

— Consulta do histérico de vacinas aplicadas;

— Consulta do histérico de exames;

— Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistemano municipio;

— Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.
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53.4 | Disponibilizar Aplicativo compativel com Android e I0S, onde o cidaddo possa acessar,

mediante cadastro prévio, no minimo as seguintes informagdes:

— Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

— Consulta da posigdo na fila de espera;

— Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais,com
identificacdo da farmdcia ou estabelecimento de saude;

— Consulta de servicos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;

— Consulta de histérico de atendimentos, exibindo ao menos o localdo
atendimento, data e profissional do atendimento;

— Consulta do histérico de vacinas aplicadas;

— Consulta do histérico de exames;

— Pesquisa de satisfacdo cadastrada pelo administrador do sistemano municipio;

53.5 Disponibilizar acesso via Toten, onde o cidaddao possa acessar,mediante cadastro
prévio, no minimo as seguintes informagdes:

— Agendamentos realizados, com data, hora e local do agendamento;

— Consulta da posicao na fila de espera;

— Consulta de medicamentos disponiveis nas farmacias municipais,com
identificacdo da farmacia ou estabelecimento de saude;

— Consulta de servigos ofertados em cada estabelecimento de saudemunicipal;

— Consulta de histdrico de atendimentos, exibindo ao menos o localdo
atendimento, data e profissional do atendimento;

— Consulta do histérico de vacinas aplicadas;

— Consulta do histérico de exames;

— Pesquisa de satisfagcdo cadastrada pelo administrador do sistemano municipio;

— Acesso para a cartilha de direitos dos usuarios do SUS.

— Visualizar noticias cadastradas pelo administrador para uso nomomento que o
toten estiver sem uso.

— Disponibilizar timer para Logout: Para seguranga do usudrio osistema deve efetuar
o logout do sistema automaticamente apds 60 segundos de inatividade ou o
tempo que o administrador definir como seguranca.

JOAQUIM NABUCO, 05 de JULHO de 2021.

GRIVALDO JOSE NOBERTO
SECRETARIO DE SAUDE
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ANEXO 111

PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021
PREGAO ELETRONICO n°28/2021

TERMO DE CONTRATO

TERMO DE CONTRATO DECOMPRA
N...../., QUE FAZEM ENTRE SI
0(A) EA
EMPRESA:

0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAQUIM NABUCO, ESTADO DE PERNAMBUCO, pessoa
juridica de direito publico, interno, inscrita no CNP] sob o n® 10.355.457/0001-72, situada a: Av
Getulio Vargas, s/n, Centro, JOAQUIM NABUCO/PE, neste ato representada pelo seuatual gestor,
Grivaldo José Noberto, Brasileiro, Casado, inscritono CPF/MF sob o n® 047.376.384-

20 e RG sob o n° 6.549.986 SDS/PE, Doravante denominada CONTRATANTE, e o(a)

.............................. inscrito(a) no CNPJ/MF sob o n? ........cccoresuennnn, S€diado(a) na

1<) o OO doravante designada CONTRATADA, neste ato representada pelo(a) Sr. (a)
..................... , portador(a) da Carteira de Identidade n? ................, expedida pela (0)....ccuwrrssuee, € CPF
N2 .rrrrsssessnesens , tendo em vista o que consta no Processo n2 42/2021 e em observéncia as

disposicoes da Lei n? 8.666, de 21 de junho de 1993, da Lei n® 10.520, de 17 de julho de 2002 e na
Lei n? 8.078, de 1990 - Cédigo de Defesa do Consumidor, do Decreto n® 7.892, de 23 de janeiro de
2013, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato, decorrente do Pregao Eletronico n®
28/2021, mediante as clausulas e condicdes a seguir enunciadas.

1. CLAUSULA PRIMEIRA - OBJETO
1.1 O objeto do presente Termo de Contrato é para Contratacdo de empresa para fornecimento
de licenca de uso de locacdo de software de gestio de saude, comodato de equipamentos
tablets, assessoria, atividades de apoio tecnolégicoa gestao em satude visando atender o Fundo

Municipal de Saide de Joaquim Nabuco - PE.

1.2. Este Termo de Contrato vincula-se ao Edital do Pregao, identificado no predmbulo e a
proposta vencedora, independentemente de transcricao.

1.3 Discriminagao do objeto:

GESTAO DA ATENCAO BASICA

ITEM DESCRICAO UND QUANT VALOR VALOR TOTAL
MENSAL ANUAL

Implantacdo e treinamento de
01 acordo com as especificagdes Unid. 01 R$ R$
constantes do termo de referéncia.
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Locagdo/Manutengdo  preventiva e
corretiva mensal, licenca de uso,
hospedagem de Software em Data
02 Center, suporte técnico aosusuarios e Més 12 R$ R$
todos os demais

servigos continuos previstos notermo de
referéncia.

Devera ser fornecido como parte
integrante do servigo aquiespecificado,
03 equipamentosmoveis “tablets com SERVICO 96
processadorquad core 1.3/memoria
ram 1gb/rede 3g/ android oreo / tela
7 tn 1024x600. capacitivo / camera
frontal 1.3 mp / camera trazeira 2.0mp /
wifi 802.11 b/g/n /bluetooth

4.0 / localizac3o gps, a-gps /expansivel de
memoria com cartdosd ate 64 gb /
chamada de voz”.em modalidade de
concessao de uso “comodato”, conforme

termo de referéncia deste edital e
anexos.

Comodato Comodato

2. CLAUSULA SEGUNDA - VIGENCIA

2.1 O prazo de vigéncia deste Termo de Contrato é aquele fixado no Termo de Referéncia, com
inicionadatade___/__/ e encerramentoem___/__ / , prorrogavel na formado art. 57,

§19,da Lei n® 8.666, de 1993.
3. CLAUSULA TERCEIRA - PRECO

3.1 0 valor do presente Termo de Contrato é de R$ ............ (— ).

3.2 No valor acima estdo incluidas todas as despesas ordinarias diretas e indiretas decorrentes
da execugdo contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais,

trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais incidentes, taxa de administracio, frete,
seguro e outros necessarios ao cumprimento integral do objeto da contratacao.

4. CLAUSULA QUARTA - DOTACAO ORCAMENTARIA

4.1 As despesas decorrentes desta contratacio estdo programadas em dotacdo orcamentaria
propria, prevista no or¢camento do Municipio, para o exercicio de 2021, na classificacao abaixo:

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

03 e eseesessessssesses st FUNDO

03.03 e ssssssesess FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

S 005 D ATENCAO BASICA

10.301.1006 . coveeserrsrrer PROGRAMA AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE
10.301.1006.2079.0000.....MANUTENCAO DAS ATIVIDADES GERAIS DO PACS
33.90.39.ocrerserseesrssrsessresn OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

FONTE DE RECURSOS. RECURSOS PROPRIOS DO MUNICIPIO
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5. CLAUSULA QUINTA - PAGAMENTO

5.1 O pagamento sera realizado no prazo maximo de ate 30 (trinta) dias, contados a partir do
recebimento da Nota Fiscal ou Fatura, atraves de ordem bancaria, para credito em banco,
age”ncia e conta corrente indicados pelo contratado.

5.2 Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento em que o orgao
contratante atestar a execucao do objeto do contrato.

5.3 A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da comprovacdo da
regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-line ao CADASTRO DE FORNECEDORES
ou, na impossibilidade de acesso ao referido Sistema, mediante consulta aos sitios eletrénicos
oficiais ou a documentagdo mencionada no art. 29 da Lei n? 8.666, de 1993.

5.4 Havendo erro na apresentagao da Nota Fiscal ou dos documentos pertinentes a
contratagao, ou, ainda, circunsta® ncia que impeca a liquidacao da despesa, como, por exemplo,
obrigacao financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimple*ncia, o
pagamento ficara sobrestado ate que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta
hipotese, 0 prazo para pagamento iniciar-se-a apos a comprovacao da regularizacao da
situacao, nao acarretando qualquer o” nus para a Contratante.

5.5 Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria
para pagamento.

5.6 Previamente a emissdo de nota de empenho e a cada pagamento, a Administracdo devera
realizar consulta ao cadastro de fornecedores para identificar possivel suspensao temporaria de
participacdo em licitagdo, no ambito do érgdo ou entidade, proibicio de contratar com o Poder
Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas.

5.7 Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, a contratante
devera comunicar aos o0rgaos responsaveis pela fiscalizacdo da regularidade fiscal quanto a
inadimpléncia da contratada, bem como quanto a existéncia de pagamento a ser efetuado, para
que sejam acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o recebimento de seus
créditos.

5.8 Persistindo a irregularidade, a contratante devera adotar as medidas necessarias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada a contratada a
ampla defesa.

5.9 Havendo a efetiva execucdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, até que
se decida pela rescisdo do contrato, caso a contratada ndo regularize sua situacdo junto ao
cadastro de fornecedores.

5.9.1 Sera rescindido o contrato em execucao com a contratada inadimplente no
Cadastro De Fornecedores, salvo por motivo de economicidade, seguran¢a nacional ou
outro de interesse publico de alta releva” ncia, devidamente justificado, em qualquer caso, pela
maxima autoridade da contratante.

5.10 Quando do pagamento, sera efetuada a retencao tributaria prevista na legislagcao
aplicavel.
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5.10.1 A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei
Complementar n? 123, de 2006, ndo sofrera a retencdo tributdria quanto aos impostos e
contribuicdes abrangidos por aquele regime.

5.11 Nos casos de eventuais atrasos de pagamento, desde que a Contratada nao tenha
concorrido, de alguma forma, para tanto, fica convencionado que a taxa de compensacao
financeira devida pela Contratante, entre a data do vencimento e o efetivo adimplemento da
parcela, e calculada mediante a aplicacao da seguinte formula:

EM =1x N x VP, sendo:

EM = Encargos moratorios;

N = Numero de dias entre a data prevista para o pagamento e a doefetivo
pagamento;

VP =Valor da parcela a ser paga.

I = Indice de compensacio financeira = 0,00016438, assim apurado:

[=(TX) [=(6/100) [=0,00016438
365 TX =Percentual da taxa anual = 6%

6. CLAUSULA SEXTA - REAJUSTE

6.1 Os precos sao fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data limite para a
apresentacao das propostas.

6.1.1 Dentro do prazo de vige"ncia do contrato e mediante solicitacao da contratada, &
precos contratados poderao sofrer reajuste apos o interregno de um ano, aplicando-se o
indice IPCA/IBGE exclusivamente para as obrigacoes iniciadas e conclui'das apos a
ocorre”ncia da anualidade.

6.2 Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir
dos efeitos financeiros do ultimo reajuste.

6.3 No caso de atraso ou nao divulgacao do indice de reajustamento, o CONTRATANTE
pagara a CONTRATADA a importa” ncia calculada pela ultima variacao conhecida, liquidando a
diferenca correspondente tao logo seja divulgado o indice definitivo. Fica a CONTRATADA
obrigada a apresentar memoria de calculo referente ao reajustamento de precos do valor
remanescente, sempre que este ocorrer.

6.4 Nas afericoes finais, o indice utilizado para reajuste sera, obrigatoriamente, o definitivo.
6.5 Caso o indice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer formanao
possa mais ser utilizado, sera adotado, em substituicao, o que vier a ser determinado pela

legislacao entao em vigor.

6.6 Na ausencia de previsao legal quanto ao i'ndice substituto, as partes elegerao novo indice oficial,
para reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

6.7 O reajuste sera realizado por apostilamento.

7. CLAUSULA SETIMA - ENTREGA E RECEBIMENTO DO OBJETO
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7.1 Orecebimento do material ou servico, ocorrerd em dias uteis, que sejamde expediente normal
de trabalho na(s) unidade(s) do(s) 6rgao(s). O horario para a entrega dos itens sera das 7:30h
as 13:30h (ndo admitindo-se outro horario para entrega). O local para a entrega devera ser
efetuada na SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAQUIM NABUCO-PE, localizada na Av.
Getulio Vargas, s/n, CEP:555.35000, CENTRO, JOAQUIM NABUCO - PE.

7.2 Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificacoes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo s
substituidos no prazo de 48 (quarenta e oito) horas corridas, a contar da notificacao da
contratada, as suas custas, sem prejui’zo da aplicacao das penalidades.

7.3 Os bens serao recebidos provisoriamente no prazo de 72 (setenta e duas) horas, pelo(a)
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizacao do contrato, para efeito de posterior
verificacao de sua conformidade com as especificacoes constantes neste Termo de
Referéncia e na proposta.

7.4 Os bens serao recebidos definitivamente no prazo de 5 (cinco) dias corridos, contados do
recebimento provisorio, apos a verificacao da qualidade e quantidade do material e
consequente aceitacao mediante termo circunstanciado.

7.4.1 Na hipotese de a verificacdo a que se refere o subitem anterior nao ser procedidadentro do
prazo fixado, reputar-se-a como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no dia do
esgotamento do prazo.

7.5 0O recebimento provisorio ou definitivo do objeto nao exclui a responsabilidade da
contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execu¢ao do contrato.

CLAUSULA OITAVA - FISCALIZACAO.

8.1 Nos termos do art. 67, § 12 da Lei n? 8.666, de 1993, este orgao publico designara um
representante para acompanhar e fiscalizar o fornecimento do Material ou servico, anotando
em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas com axecucao e determinando o que
for necessario a regularizacao das falhas ou defeitos observados

8.1.1 A gestdo dos contratos oriundos desse certame ficara sob a competéncia do servidor
lotado no cargo de Secretario de Satide, de acordo com o art. 67, 12 e 22 da Lein? 8.666/93
e alteragOes posteriores.

8.2 Cabe ao GESTOR DO CONTRATO:

a) Consolidar as avaliagcdes recebidas e encaminhar as consolidacoes e os relatérios a
CONTRATADA;

b) Solicitar abertura de processo administrativo visando a aplicacdo das penalidades
cabiveis, garantindo a defesa préviaa CONTRATADA,;

c) Emitir avaliagdo da qualidade do produto fornecido;
d) Acompanhar e observar o cumprimento das clausulas contratuais;

e) Analisar relatérios e documentos enviados pelo fiscal do contrato;
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f) Propor aplicagdo de sang¢des administrativas pelo descumprimento das clausulas
contratuais apontadas pelo fiscal do contrato;

g) Providenciar o pagamento das faturas emitidas pela CONTRATADA, mediante a
observancia das exigéncias contratuais e legais;

h) Manter controle atualizado dos pagamentos efetuados, observando que o valor do
contrato nao seja ultrapassado;

i) Orientar o fiscal do contrato para a adequada observa®ncia das clausulas contratuais.
8.3 Cabe ao FISCAL DO CONTRATO:

a) Responsabilizar-se pela vigilancia e garantia da regularidade e adequacdo do
fornecimento;

b) Conhecer plenamente os termos contratuais sob sua fiscalizacdo, principalmente suas
clausulas, assim como as condi¢ées constantes no TR, com vistas a identificar as
obrigacoes in concreto tanto do CONTRATANTE quanto da CONTRATADA;

c) Conhecer ereunir-se com o prepostoda CONTRATADA (arts.38e 109daLei8.666/93)com
afinalidade de definir e estabelecer as estratégias da execucdo do objeto, bem como tracar
metas de controle, fiscalizacdo e acompanhamento do contrato;

d) Exigir da contratada o fiel cumprimento de todas as condi¢des contratuais assumidas,
constantes das clausulas e demais condi¢des, tais como planilhas, cronogramas etc;

e) Comunicar a Administracdo a necessidade de alteragdes do quantitativo do objeto ou
modificacdo da forma de sua execuc¢do, em razdo do fato superveniente ou de outro
qualquer, que possa comprometer a aderéncia contratual e seu efetivo resultado;

f) Recusar servigo/fornecimento irregular, ndo aceitando material diverso daquele que se
encontra especificado no edital da licitacdo e respectivo contrato, assim comoobservar,
para a correta execucao, a hipotese de outro servigo/fornecimento oferecidoem proposta
e com qualidade superior ao especificado e aceito pela Administracao;

g) Comunicar por escrito qualquer falta cometida pela CONTRATADA;

h) Comunicar formalmente ao Gestor do contrato as irregularidades cometidas passiveis de
penalidade, apds os contatos prévios com a CONTRATADA.

8.4 A fiscalizacdo de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da Contratada,
inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de imperfei¢cdes
técnicas ou vicios redibitorios, e, na ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade da
Administracdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o art. 70 da Lei n2 8.666, de
1993.

8.5 O representante da Administracdo anotard em registro préprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execu¢do do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacio das
falhas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para
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as providéncias cabiveis.

9. CLAUSULA NONA - OBRIGACOES DA CONTRATANTE E DA CONTRATADA

9.1 Sdo obrigacdes da Contratante:

9.1.1 Receber o objeto no prazo e condi¢cdes estabelecidas no Edital e seus anexos;

9.1.2 Fiscalizar o pagamento de acordo com o estabelecido neste Termo de Referéncia,
assim como fiscalizar a execugdo, a qualidade dos produtos fornecidos, analisar eauditar a
nota apresentada.

9.1.3 Realizar o pagamento como pactuado.

9.1.4 Efetuar o pagamento do objeto, fruto do presente Termo de Referéncia, no prazo de
até 30 (trinta) dias, apds a apresentacdo da nota fiscal, atestada por profissional habilitado
apresentado pela Secretaria Municipal de Satide de Joaquim Nabuco - PE.

9.1.5 Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos
provisoriamente com as especificagdes constantes do Edital e da proposta, para fins de
aceitacdo e recebimento definitivo;

9.1.6 Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

9.1.7 Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdoes da Contratada, através de
comissao/servidor especialmente designado;

9.1.8 Notificar por escrito a CONTRATADA da aplicacdo de eventuais multas, da suspensao
do fornecimento e da sustagcdo do pagamento de quaisquer faturas.

9.1.9 Descontar os valores correspondentes as multas que eventualmente forem aplicadas
por descumprimento de clausulas contratuais da Nota Fiscal apresentada.

9.1.10 Nao efetivar nenhum pagamento a CONTRATADA enquanto houver pendéncia de
liquidagdo da obrigacao financeira, em virtude de penalidade ou inadimpléncia contratual.

9.1.11 O regime juridico que rege este acordo confere ao Municipio as prerrogativas
constantes dos artigos 58 e 77 e seguintes da Lei 8.666/93, as quais sdo reconhecidas pela
Contratada.

9.1.12 A Administracdo nio respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
Contratada com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do presente Termo de
Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da
Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

9.2 Sao obrigagoes da contratada:

9.2.1 A Contratada deve cumprir todas as obrigacdes constantes no Edital, seus anexose sua
proposta, assumindo como exclusivamente seus os riscos e as despesas decorrentes da boa
e perfeita execucao do objeto e, ainda:

9.2.2 Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢des, conforme especificagdes, prazoe
local, acompanhado da respectiva nota fiscal, na qual constardo as indicagdes referentes a:
marca, fabricante, modelo, procedéncia e prazo de garantia ou validade;
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9.2.3 Cumprir os prazos estipulados para a entrega dos produtos, substituindo-os, as suas
expensas, quando se verificarem quaisquer incorrecées no mesmo.

9.2.4 Prover todos os meios necessarios a garantia da plena operacionalidade do
fornecimento, inclusive considerados os casos de greve ou paralisacio de qualquer
natureza.

9.2.5 A falta de quaisquer materiais cujo fornecimento incumbe ao detentor do preco
ofertado, ndo podera ser alegada como motivo de for¢a maior para atraso ou inexecucdoda
obrigacdo e ndo a eximira das penalidades a que esta sujeita pelo ndo cumprimento dos
prazos e demais condig¢des estabelecidas.

9.2.6 Indicar preposto, se assim for necessario, tdo logo assinado este instrumento, para
todos os atos a serem praticados no prazo nao superior a 48h (quarenta e oito horas).

9.2.7 Comunicar imediatamente ao CONTRATANTE qualquer alteracdo ocorrida no
endereco, conta bancaria e outros julgados necessarios para recebimento de
correspondéncia.

9.2.8 Arcar com as despesas referentes a carga, descarga, seguro e transporte, do objeto,
fruto deste Termo de Referéncia.

9.2.9 Responder por todos os 0nus referentes ao fornecimento ora contratado, tais como
impostos, taxas, encargos sociais e obrigacdes trabalhistas e civis, decorrentes doobjeto do
presente contrato.

9.2.10 Comunicar, imediatamente a administracdo, por escrito, qualquer fato
extraordinario ou anormal que ocorra durante o fornecimento dos Itens, para adogio de
medidas cabiveis, bem como detalhar todo tipo de acidente que eventualmente venha a
OCOrTer.

9.2.11 Seraresponsavel por todos e quaisquer danos causados decorrentes de culpa oudolo
na execuc¢ido do objeto do contrato, ndo reduzindo esta responsabilidade a fiscalizacdo ou
ao acompanhamento da pela Secretaria Municipal de Satide de JoaquimNabuco - PE.

9.2.12 Responder por quaisquer danos causados diretamente por seus empregados, ouao
patrimonio do Fundo Municipal de Saiude de Joaquim Nabuco/PE, advindos de
imprudéncia, impericia ou negligéncia ou desrespeito as normas de seguranga, quandoda
execucao dos servicos, ainda que de forma involuntaria.

9.2.13 Cumprir rigorosamente os prazos estabelecidos, conforme constam das propostas
e neste Termo de referéncia, sujeitando-se as penas e multas estabelecidas, além da
aplicacao daquelas prevista no Artigo n? 87, da Lei Federal n® 8.666/93, e suasalteragdes
posteriores. Responsabilizar-se pela qualidade dos itens fornecidos, conforme
especificagdes contidas no Termo de Referéncia.

9.2.14 Nao transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto deste Termo de Referéncia.

9.2.15 Manter, durante o prazo de validade, todas as condi¢cdes de habilitacdo e qualificagcdo
exigidas na licitacao.

9.2.16 Informar, no prazo maximo de 05 (cinco) dias corridos, quanto a aceitacdo ou ndo do
fornecimento a outro 6rgdo da Administracdo Publica, ndo participante, que venha a
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manifestar o interesse em utilizar o presente ajuste.

9.2.17 Fornecer MATERIAIS conforme especificacdo, marca e preg¢os constantes da
proposta de preco.

9.2.18 Ressarcir os eventuais prejuizos causados ao CONTRATANTE ou a terceiros,
provocados por ineficiéncia ou irregularidades cometidas na execucdo das obrigacdes
assumidas.

9.2.19 Responder por perdas e danos que vier causar a administragcdo ou a terceiros, em
razdo de acdo ou omissdo, dolosa ou culposa, sua ou de seus prepostos, independentemente
de outras cominagdes legais, a que estiver sujeita.

9.2.20 Fornecer de forma satisfatoria, cumprindo com todas as exigéncias contidas no
edital, para a perfeita execucdo do objeto.

9.2.21 Assumir inteira responsabilidade técnica pelo fornecimento do objeto.

9.2.22 Observar as condi¢des minimas de seguranca exigidas pelas normas aplicaveis aos
servigos necessarios ao fornecimento do objeto licitado.

9.2.23 Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas que
antecede a data da entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo
previsto, com a devida comprovacao;

9.2.24Manter, durante toda a execucao do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condi¢des de habilitacdo e qualificacdo exigidas na licitagao;

9.2.25 Indicar preposto para representa-la durante a execu¢do do contrato.

9.2.26 A CONTRATADA é responsavel pela garantia da qualidade dos MATERIAIS
ODONTOLOGICOS fornecidos, ficando ao seu encargo o controle e a fiscalizacdo conforme
as normas do fabricante e as exigéncias legais da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
ANVISA.

10. CLAUSULA DECIMA - SANCOES ADMINISTRATIVAS
10.1 Comete infracao administrativa nos termos da Lei n2 10.520, de 2002, a Contratada que:

10.1.1 Inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigacdes assumidas em
decorréncia da contratacio;

10.1.2 Ensejar o retardamento da execu¢do do objeto;

10.1.3 Falhar ou fraudar na execucio do contrato;

10.1.4 Comportar-se de modo inidéneo;

10.1.5 Cometer fraude fiscal;

10.2 Pela inexecugao total ou parcial do objeto deste contrato, a Administracao pode aplicar a
CONTRATADA as seguintes sangoes:

10.2.1 Adverténcia, por faltas leves, assim entendidas aquelas que ndo acarretem prejuizos
significativos para a Contratante;

10.2.2 Multa moratéria de 1% (um por cento), por dia decorrido, até o limite de 10% do
valor global contratual;
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10.2.3 Multa compensatoria de 1% (um por cento), até o limite de 10% do sobre o valor
total do contrato, no caso de inexecucdo total do objeto;

10.2.4 Em caso de inexecu¢do parcial, a multa compensatéria, no mesmo percentual do
subitem acima, serd aplicada de forma proporcional a obrigacdo inadimplida;

10.2.5 Suspensao de licitar e impedimento de contratar com o 6rgao, entidade ou unidade
administrativa pela qual a Administracdo Publica opera e atua concretamente,pelo prazo
de até dois anos;

10.2.6 Impedimento de licitar e contratar com 6rgios e entidades da Municipio com o
consequente descredenciamento no CADASTRO DE FORNECEDORES pelo prazo de até05
(cinco) anos;

10.2.7 A Sancdo de impedimento de licitar e contratar prevista neste subitem também é
aplicavel em quaisquer das hipdteses previstas como infracdo administrativa no subitem
13.1 deste Termo de Referéncia.

10.2.8 Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja promovida a
reabilitacdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera concedida
sempre que a Contratada ressarcir a Contratante pelos prejuizos causados;

10.3 As sancgoes previstas nos subitens 10.2.1, 10.2.5, 10.2.6 e 10.2.7 poderao ser aplicadas a
CONTRATADA juntamente com as de multa, descontando-a dos pagamentos a serem efetuados.

104 Tambem ficam sujeitas as penalidades do art. 87, IIl e IV da Lei n? 8.666, de 1993, as
empresas ou profissionais que:

10.4.1Tenham sofrido condenacdo definitiva por praticar, por meio dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos;

10.4.2 Tenham praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacao;

10.4.3 Demonstrem ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracio em
virtude de atos ilicitos praticados.

10.5 A aplicacao de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurara o contraditorio e a ampla defesa a Contratada, observando- se o
procedimento previsto na Lei n2 8.666, de 1993, e subsidiariamente a Lei n2 9.784, de 1999.

10.6 As multas devidas e/ou prejuizos causados a Contratante serao deduzidos dos valores a
serem pagos, ou recolhidos em favor da Uniao, ou deduzidos da garantia, ou ainda,
quando for o caso, serao inscritos na Divida Ativa da Uniao e cobrados judicialmente.

10.6.1 Caso a Contratante determine, a multa devera ser recolhida no prazo maximo 30 dias,
a contar da data do recebimento da comunicagao enviada pela autoridade competente.

10.7 Caso o valor da multa nao seja suficiente para cobrir os prejuizos causados pela
conduta do licitante, a Uniao ou Entidade podera cobrar o valor remanescente
judicialmente, conforme artigo 419 do Codigo Civil.

10.8 A autoridade competente, na aplicacao das sancoes, levara em consideracao a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a
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Administracao, observado o principio da proporcionalidade.

11 CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - RESCISAO

11.1 O presente Termo de Contrato podera ser rescindido:

11.1.1 Por ato unilateral e escrito da Administracdo, nas situagdes previstas nos incisos I a
XIl e XVIIdo art. 78 da Lei n® 8.666, de 1993 e com as consequéncias indicadas no art. 80 da
mesma Lei, sem prejuizo da aplicagdo das sangdes previstas no Termo deReferéncia, anexo
ao Edital;

11.1.2 Amigavelmente, nos termos do art. 79, inciso II, da Lei n? 8.666, de 1993.

11.2 Os casos de rescisao contratual serao formalmente motivados, assegurando-se a
CONTRATADA o direito a previa e ampla defesa.

11.3 A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE em caso de rescisao
administrativa prevista no art. 77 da Lei n® 8.666, de 1993.

11.4 O termo de rescisao sera precedido de Relatorio indicativo dos seguintes aspectos,
conforme o caso:

11.4.1 Balanco dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcialmente cumpridos;
11.4.2 Relacdo dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;

11.4.3 Indenizacgodes e multas.

12 CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - VEDACOES

121 E vedado a CONTRATADA:
12.1.1 Caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operacdofinanceira;

12.1.2 Interromper a execuc¢do contratual sob alegacdo de inadimplemento por parteda
CONTRATANTE, salvo nos casos previstos em lei.

13 CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - ALTERACOES

13.1 Eventuais alteracoes contratuais reger-se-ao pela disciplina do art. 65 da Lei n? 8.666, de
1993.

13.2 A CONTRATADA e obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢coes contratuais, os acrescimos ou
supressoes que se fizerem necessarios, ate o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor
inicial atualizado do contrato.

13.3 As supressoes resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderao
exceder o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

14 CLAUSULA DECIMA QUARTA - DOS CASOS OMISSOS.

14.1 Os casos omissos serao decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposicoes
contidas na Lei n? 8.666, de 1993, na Lei n? 10.520, de 2002 e demais normas federais de
licitacoes e contratos administrativos e, subsidiariamente, segundo as disposigoes contidas
na Lein? 8.078.

Praca: Dom Luiz de Brito-n°10-Centro-CEP:55535-000-PABX:3682-1156-¢-
cpl2018j.nabuco@hotmail.com Joaquim Nabuco-Pernambuco — 10.355.457/0001-72.


mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com
mailto:3682-1156-e-cpl2018j.nabuco@hotmail.com

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 10.355.457/0001-72

15 CLAUSULA DECIMA QUINTA - PUBLICACAO

15.1 Incumbira a CONTRATANTE providenciar a publicagao deste instrumento, por extrato, no
Diario Oficial, no prazo previsto na Lei n? 8.666, de 1993.

16 CLAUSULA DECIMA SETIMA - FORO
161E eleito o Foro da comarca de JOAQUIM NABUCO-PE para dirimir os litigios que

decorrerem da execucao deste Termo de Contrato que nao possam ser compostos pela
conciliacao, conforme art. 55, §22 da Lei n® 8.666/93.

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi lavrado em 2 (duas)
vias de igual teor, que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.

JOAQUIM NABUCO/PE,___de de 2021.

Responsavel legal da CONTRATANTE

Responsavel legal da CONTRATADA

TESTEMUNHAS:
NOME: NOME:
CPF: CPF:
ANEXO 1V

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVOS

(em papel timbrado da licitante)
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PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAQUIM NABUCO

Ref.: Pregao Eletronico - n® 28/2021

Prezados Senhores,

, inscrita no CNPJ sobon® , com sede no endereco

, cidade de ,vem através desta, por meio de seu(sua) representante legal, Sr.
(a) ,RG n2 e CPFn?, para os fins de dar atendimento ao disposto do item 9.22.1 do Edital do Pregao

Eletronico n2 028/2021 -, que objetiva a, DECLARA, sob as penas da lei, que até a presente data
inexistem fatos supervenientes e impeditivos para sua habilitagdo no presente processo licitatorio,
ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias posteriores.

(localidade),__de de 2021.

(assinatura)

Nome:
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ANEXO V

PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021
PREGAO ELETRONICO n°28/2021

DECLARACAO QUE ESTA CIENTE E CONCORDA COM AS CONDICOES CONTIDAS NOEDITAL
E SEUS ANEXOS
(em papel timbrado da licitante)

Ao
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAQUIM NABUCO/PE
Ref.: Pregao Eletrénico - n228/2021.

Prezados Senhores

, inscrita no CNP] sob o n? , com sede no endereco
,cidadede , vem através desta, por meio de seu (sua) representante
legal, Sr. (a) ,RG n? e CPF n? _ , para os fins de dar

atendimento ao disposto “Do Credenciamento” do Edital relativo a licitacdo emreferéncia,
DECLARA QUE ESTA CIENTE E CONCORDA COM AS CONDICOES

CONTIDAS NO EDITAL E SEUS ANEXOS do Pregao Eletronico - n? 28/2021, o qualobjetiva
a

(localidade), de de 2021.

(assinatura)
Nome:
RG:
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ANEXO VI

PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021
PREGAO ELETRONICO n° 28/2021

DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DAS CONDICOES DE HABILITACAO
(em papel timbrado da licitante)

Ao
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAQUIM NABUCO/PE
Ref.: Pregdo Eletrénico - n® 28/2021.

Prezados Senhores

, inscrita no CNP] sob o n? , com sede no endereco
,cidadede , vem através desta, por meio de seu (sua) representante
legal, Sr. (a) ,RG n? e CPF n? _ , para os fins de dar

atendimento ao disposto “Do Credenciamento” do Edital relativo a licitacdo em referéncia,
DECLARA estar cumprindo plenamente com as exigéncias e os requisitos dehabilitacdo previstos
no instrumento convocatoério do Pregao Eletronico - n2 28/2021, o qual objetivaa __

(localidade), de de 2021.
(assinatura)
Nome:
RG:
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ANEXO VII

PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021
PREGAO ELETRONICO n°28/2021

MINUTA DE DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE EMPREGADO MENOR NO
QUADRO DA EMPRESA

EMPREGADOR: PESSOA JURIDICA

Ref.: (identificacdo da licitacdo)

.......................................................... , inscrito no CNPJ n? ........cceevuennn, pOr intermédio de seu
representante legal 0(a) Sr(@) ....eeereermreereesenne , portador(a) da Carteira de
Identidade N2 ..oeveeeereerereees e do CPF n? . DECLARA, para fins do

disposto no inciso V do art. 27 da Lei 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei n2 9.854,
de 27 de outubro de 1999, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno,
perigoso ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condi¢do de aprendiz ( ).

(representante legal)

(Observacao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)
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ANEXO VIII
PROCESSO LICITATORIO n° 42/2021
PREGAO ELETRONICO n°28/2021

DECLARACAO DE MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE

DECLARO, sob as penas da lei, sem prejuizo das san¢bes e multas prevista neste ato
convocatorio, que a empresa __ (denominagdo da pessoa
juridica), CNP] n° ¢ microempresa ou empresa de pequeno porte,nos
termos do enquadramento previsto na Lei Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de 2006,
cujos termos declaro conhecer na integra, estando apta, portanto, a exercer o direito de
preferéncia como critério de desempate no procedimento licitatério do PREGAO ELETRONICO
n° 28/2021, realizado pelo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DEJOAQUIM NABUCO - PE.

DECLARO, igualmente, que a licitante ndo encontra-se nas situa¢des deimpedimento
constante do art. 3°, & 4°, da Lei citada.

Local e data _

Assinatura do representante
Nome do representante
RG n°
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