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TERMO DE REFERENCIA

1. ESPECIFICAGAO DO OBJETO

OBJETO: Contratacdo de empresa ou profissional para prestagdo de
servicos de Consultas em Psiquiatria, para compor a equipe do Centro de Atencgao
Psicossocial -= CAPS - AD, tendo em vista a que a Psiquiatria € uma especialidade da
Medicina que lida com a prevengado, atendimento, diagnostico, tratamento e reabilitagao
das diferentes formas de sofrimentos mentais, sejam elas de cunho orgéanico ou funcional,
com manifestagdes psicologicas severa, e que diante da elevada demanda existente no
municipio de Augustin6polis/TO, necessita do referido profissional para dar continuidade as
atividades de acompanhamento das demandas ja existentes e futuras, dentro de suas
especificidades profissionais. Atendendo a demanda da Secretaria Municipal de Saude de
Augustinépolis-TO.

ESPECIFICAGAO: a especificagdo detalhada do objeto constara no “item
5" deste Termo de Referéncia.

2. FUNDAMENTAGAO DA CONTRATAGAO

A presente contratagao tem por finalidade atender a necessidade continua
e essencial de prestacao de servigos médicos especializados em psiquiatria no ambito do
Centro de Atengdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD), voltada ao cuidado de
pessoas com sofrimento psiquico decorrente do uso prejudicial de alcool e outras drogas.

O CAPS AD & um servico estratégico de saide mental que presta
atendimento multiprofissional a usuarios com transtornos mentais e comportamentais
relacionados ao uso de substancias psicoativas, visando o acolhimento, tratamento,
reinsercdo social e acompanhamento continuo. A atuacdo do médico psiquiatra é

imprescindivel para a avaliagao diagnoéstica, prescricdo e acompanhamento clinico, além
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da participacido em discussdes de caso e no planejamento terapéutic
conjunto com a equipe interdisciplinar.

Considerando a auséncia de profissional efetivo para suprir a demanda
atual da unidade, bem como a impossibilidade de realocagdo de servidores com a

qualificagdo necessaria, faz-se necessaria a contratacdo temporaria de profissional ou
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empresa especializada para garantir a continuidade e qualidade do atendimento, evitando
desassisténcia e agravamento dos quadros clinicos dos usuarios atendidos.

A contratagdo direta do profissional médico psiquiatra, no valor estimado
de R$ 200.370,00 (duzentos mil, trezentos e setenta reais), encontra respaldo no art. 75,
inciso I, letra “a” da Lei n® 14.133/2021, uma vez que o certame realizado restou deserto,
nédo havendo interessados, e a repeticdo do processo acarretaria prejuizo a continuidade
da prestacao de servigos essenciais de saude mental a populagdo. Diante disso, resta
caracterizada a hipétese de dispensa de licitagdo, devendo-se manter as condigées do

edital, conforme exigéncia legal.

3. DESCRICAO DA SOLUGAO COMO UM TODO

A solugdo escolhida compreende a contratagdo de uma empresa ou
profissional Psiquiatra qualificado, registrado no seu respectivo Conselho e com Registro
de Qualificagdo em Especialista - RQE, para atuar no Centro de Atengdo Psicossocial
Alcool e Drogas — CAPS-AD, em atendimento as demandas do Fundo Municipal de Saude,
por meio de dispensa de licitacdo, fundamentada no Art. 75, Ill, letra “a” da Lei 14.133/2021.

4. FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR

O prestador sera selecionado por meio da realizagao de procedimento de
dispensa de licitagdo, com fundamento na hipétese do art. 75, inciso lll, letra “a” da Lei n°
14.133/2021, que trata da dispensa de licitagdo em casos de licitagdo deserta ou

fracassada. Isso significa que, se uma licitagao for realizada e nao surgir nenhum licitante
interessado (licitacdo deserta) ou se todas as propostas apresentadas forem invalidas
(licitacdo fracassada), a administracdo publica pode realizar a contratagdao diretamente,
sem a necessidade de nova licitagdo, desde que a nova contratagdo mantenha todas as
condigdes definidas no edital da licitagdo anterior e que esta tenha ocorrido ha menos de 1
ano.

As exigéncias de habilitagdo juridica, fiscal, social e trabalhista sao as

usuais para a generalidade dos objetos e servigos.

Pégmaz

Rua Dom Pedro |, 175, Centro,

CEP: 77960-000. Augustinopolis - TO o {63) 3456-1576 saude@augustinopolis.to.gov.br @ augustinopolis.to.gov.br




| PREFEITURADE

i T

| TA TOCANTIN: legiv = 7
Sl S coa o sevenmnne (878 AUGUSTINOPOLIS
§”/” AUGUSTINOPOLIS-TO & S

Uma cidade que acolhe. cuida e cresce com voce.

5. ESTIMATIVAS DE QUANTIDADES E DE VALOR

Para fins de estimativas preliminares e de acordo com a necessidade das
Secretarias solicitantes, o quantitativo e o valor médio do objeto da contragdo consta na
planilha abaixo:

ITEM DESCRICAO DO SERVICO UNID. QUANT V.UNIT. V.TOTAL
Contratagdo de empresa ou profissional para
prestagdo de servigos de Consuilas em Psiquiatria,
para compor a equipe do Centro de Atencéo
Psicossocial — CAPS — AD, em atendimento as
demandas do Fundo Municipal de Saude de
Augustinépolis-TO. (carga horaria de 20h semanal).

Serv./Més 12 R$ 16.697,50 | R$ 200.370,00

6. JUSTIFICATIVA DO PREGCO

O valor total estimado da contratagado é de R$ 200.370,00 (duzentos mil,
trezentos e setenta reais).

Os pregos propostos para a contratacdo se enguadram nos valores
praticados pelo mercado & em outras contratagbes ja realizadas pelo Municipio de
Augustindpolis. O prego unitario considerado como estimativa foi determinado com base da

média aritmética simples das cotagbes de prego apresentadas.

7. REQUISITOS DA CONTRATACAO
71 OBRIGAGf)ES DA CONTRATANTE:

7.1.1 Possuir certificado de conclusdo de curso de Formagao em Psiquiatria Clinica;

7.1.2 Proporcionar todas as condigdes para que a Prestadora possa cumprir suas
obrigagbes dentro dos prazos estabelecidos;

7.1.3 Capacidade de comunicacgio eficaz, empatia e habilidades para trabalhar em equipe
multidisciplinar, facilitando a integragdo com os outros profissionais de saude e
promovendo uma abordagem holistica no cuidado ao paciente;

7.1.4 Prestar as informagdes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pelos
empregados da (s) licitante(s) vencedora(s);

7.1.5 Informar a fiscalizagao do Contratante a ocorréncia de circunstancias que possam
atrasar ou impedir a conclusé@o do servigo ou entrega de materiais dentro do prazo

previsto, sugerindo as medidas para corrigir a situagao;
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7.1.6 Acompanhar e fiscalizar a contratagdo, aplicar as penalidades regulamentares e
contratuais, atestar as notas fiscais e efetuar o pagamento;

7.1.7 Solicitar, durante a vigéncia da contratual, os servigos contratados, observando os
quantitativos, na quantidade que for preciso;

7.1.8 Prestar todas as informagdes necessarias com clareza a Contratada para a
execuc¢ao do contrato;

7.1.9 Comunicar, imediatamente, a Contratada as irregularidades verificadas na
contratagao;

7.1.10 Recusar receber os servigos licitados, caso estes estejam em desacordo com a
proposta apresentada pela empresa, fato que sera devidamente caracterizado e
comunicado a empresa, sem que a esta caiba direito de indenizagao.

7.2 OBRIGAGOES DA CONTRATADA:

7.2.1 Executar de acordo com a sua proposta, normas legais, edital e clausulas
contratuais/Ata de Registro de Precos, o fornecimento do servigo pactuado,
assumindo inteira responsabilidade por eles;

7.2.2 Prestar a Secretaria todas as informagbes e dados por ela solicitados, desde que
disponiveis e do conhecimento da fornecedora;

7.2.3 A Prestadora devera entregar os servigos de acordo com a solicitagao formalizada
pelo setor requisitante;

7.2.4 Os servicos prestados deverdo ser de 12 qualidade, que obedeca rigorosamente
aquela descrita no Termo de Referéncia, ndo sendo aceito em nenhuma hipotese,
outra diversa daquele;

7.2.5 Efetuar a entrega dos servigos no prazo e local indicado neste Termo de Referéncia,
em estrita observancia as especificagdes constantes nele, acompanhado do recibo
de entrega e da nota fiscal, devendo ainda indicar detalhadamente os servigos ou
fabricante, a marca e o prazo de garantia;

7.2.6 Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes da entrega dos produtos de
acordo com a Lei 14.133/2021;

7.2.7 Atender prontamente a quaisquer exigéncias da Prefeitura ou Secretaria solicitante,
inerentes ao objeto do presente termo de referéncia;

7.2.8 Comunicar a Secretaria Municipal, 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 comprovagao;
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7.2.9 Os pregos cotados devem incluir as despesas de custo, como: encargos fiscais,

comerciais, sociais e trabalhistas ou de qualquer outra natureza;

7.2.10 Responder integralmente pelas obrigagées contratuais, nos termos do art. 70 do
Cédigo de Processo Civil, no caso de, em qualquer hipotese, os empregados da
CONTRATADA intentarem reclamagdes trabalhistas contra a Contratante;

7.2.11 Obrigar-se pela sele¢ao, treinamento, habilitagdo, contratacao, registro profissional
de pessoal necessario, bem como pelo cumprimento das formalidades exigidas
pelas Leis Trabalhistas, Sociais e Previdenciarias;

7.2.12 Responsabilizar-se por qualquer acidente do qual possam ser vitimas seus
empregados, no desempenho dos servigos objeto do Contrato;

7.2.13 Manter, na diregéo dos servigos, representante ou preposto capacitado e idéneo que
a represente, integralmente, em todos os seus atos;

7.2.14 Indenizar quaisquer danos ou prejuizos causados a Prefeitura ou a terceiros, por
acao ou omissao no fornecimento do presente Contrato;

7.2.15 Havendo necessidade, aceitar os acréscimos ou supressdes nos quantitativos que
se fizerem indispensaveis, sempre nas mesmas condi¢des da proposta, na forma do
preceituado do art. 125 da Lei Federal 14.133/2021.

8. DOCUMENTAGAO REQUERIDA

8.1 Habilitagao Juridica, Fiscal, Trabalhista e Econémica

8.1.1 Contrato Social e Alteragdes posteriores;

8.1.2 Cartao do CNPJ ativo;

8.1.3 Documento de identificagdo (RG e CPG) dos sécios/ proprietarios;

8.1.4 Certiddes que comprovem regularidade para com a Fazenda Federal e Ativa,
Estadual e Municipal da sede do proponente;

8.1.5 Regularidade Trabalhista — Certiddo Negativa de Débitos Trabalhista;

8.1.6 Certificado de Regularidade do FGTS - CRF;

8.1.7 Atestado de Capacidade.

8.2 AQualificagao econdémico-financeira para empresas

8.2.1 Balanco patrimonial;

8.2.2 Faléncia e concordata.
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9. SUBCONTRATACAO

Ndo sera admitida a subcontratacdo total ou parcial do objeto
desta contratagao.

10. DA FORMA DE PAGAMENTO

Os valores referenciados no respectivo termo contratual serdo pagos em
até 30 (trinta) dias ap6s a entrega das notas fiscais devidamente atestadas pelo servidor
competente.

Para efeito de cada pagamento, a Nota Fiscal devera estar acompanhada
das certiddes de regularidade fiscal e trabalhista.

A administragdo Municipal reserva-se o direito de recusar do pagamento
se, no ato da atestacdo,os servigos executados nado tiverem em perfeitas condigbes de

desempenho ou estiverem em desacordo com asespecificagdes apresentadas e aceitas.

11. SANGCOES ADMINISTRATIVAS

Serao estabelecidas as sangdes aplicaveis a empresa contratada no caso
de nao execugao na integra dos servigos especificados conforme regras estabelecidas em
instrumento contratual especifico, obedecendo o previsto no Art. 156 da Lei Federal
14.133/2021.

12. VIGENCIA DO CONTRATO

O prazo de vigéncia do contrato sera de 12 (doze) meses, contados a partir
da data da sua assinatura, podendo ser prorrogado pelo prazo maximo definido no Art. 107
da Lei 14.133/2021.

13. DOTAGAO ORGAMENTARIA

As despesas decorrentes da presente contratacdo correrdo por conta da
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ORGAO: 05.13.00 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
UNIDADE: 05.13.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.303.0208.2.061 — MANUTENCAO DO CAPS

Ficha: 000664

3.3.90.39 - Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
Fonte: 1.600.0000.00000

14. DA FISCALIZAGAO DO CONTRATO

A fiscalizagdo da execugdo do contrato sera exercida pela Sra. IRICELIA
ASSUNCAO DA SILVA, Fiscal de Contratos, ao qual competira velar pela perfeita
execucgao do objeto, em conformidade com o disposto neste Termo de Referéncia e na

proposta da contratada;

Em caso de eventual irregularidade, inexecugdo ou desconformidade na
execugao do contratado,o agente fiscalizador dara ciéncia a contratada, por escrito, para

adocéao das providencias necessariaspara sanar as falhas apontadas;

O contratante reserva-se o direito de rejeitar, no todo ou em parte, o objeto
da contratagio, caso afaste-se das especificagbes deste Termo de Referéncia e da
proposta da Contratada;

Correra por conta da contratada toda e qualquer despesa e encargos com
pessoal e demais ocorréncias, para a perfeita execugao do objeto deste instrumento, caso
se faca necessario.

Augustindpolis — TO, 12 de agosto de 2025.

YATHA ANDERSON Q.SS.it“?d" df,;‘;ma
PEREIRA igial por

ANDERSON PEREIRA
MACIEL:01271102404 1\ oo o a0

YATHA ANDERSSON PEREIRA MACIEL
Secretario Municipal Saude
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